d/ce.ikk.pl

WWW. OiDiD.sie

BIULETYN OKREGOWEJ IZBY PIELEGNIAREK I POtOZNYCH W

KONFERENCJA Z OKAZJI
MIEDZYNARODOWEGO DNIA PIELEGNIARKI I DNIA POLOZNEJ l

XXVI OKREGOWY ZJAZD DELEGATOW
OKREGOWEJ IZBY PIELEGNIAREK
I POLOZNYCH REGIONU SIEDLECKIEGO

|
OCENA ZASOBOW KADROWYCH
PIELEGNIAREK I POLOZNYCH W POLSCE - REFERAT l

,WIOSENNE DNI PEDIATRYCZNE”
KONFERENCJA

PIELEGNIARKA, POLOZNA JAKO ]
FUNKCJONARIUSZ PUBLICZNY

INTER GRUPA - GRUPOWE l
UBEZPIECZENIA NA ZYCIE

EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEETSR
SIEDLCE Nr 34/V1/3/2012






SPIS TRESCI seesausunss

XXVI OKREGOWY ZJAZD DELEGATOW OKREGOWE) IZBY PIELEGNIAREK | POLOiN.YC“
REGIONU SIEDLECKIEGO

SPRAWOZDANIE Z ~ XXVI OKREGOWEGO ZJAZDU DELEGATOW OKREGOWEJ IZBY
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH REGIONU SIEDLECKIEGO

WYKAZ UCHWAL PODJETYCH NA XXVI OKREGOWYM ZJEZDZIE DELEGATOW OKREGOWE)
IZBY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH REGIONU SIEDLECKIEGO W DNIU 30 MARCA 2012 R.

STANOWSIKO NR 1 XXVI OKREGOWEGO ZJAZDU DELEGATOW OKREGOWEJ IZBY
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH REGIONU SIEDLECKIEGO

KALENDARIUM OKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH W SIEDLCACH
WYKAZ UCHWAL OKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH W SIEDLCACH VI KADENCJI

WYKAZ UCHWAL PREZYDIUM OKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK | POLtOZNYCH W SIEDLCACH VI
KADENCIJI

KONFERENCJA Z OKAZJI MIEDZYNARODOWEGO DNIA PIELEGNIARKI | DNIA POtOZNEJ

OCENA ZAS'OB(')W KADROWYCH PIELEGNIAREK | POLOZNYCH W POLSCE - REFERAT
OKOLICZNOSCIOWY

PODZIEKOWANIA | ZYCZENIA

+WIOSENNE DNI PEDIATRYCZNE” - KONFERENCJA

PIELEGNIARKA, POLOZNA JAKO FUNKCJONARIUSZ PUBLICZNY

ZNACZENIE KOMUNIKACJI W PRAKTYCE POLOZNE)

PELNOMOCNICY OKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH W SIEDLCACH VI KADENCII

STANOWISKO NR 2 NACZELNEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH Z DNIA 30 MAJA 2012 R.

STANOWISKO NR 3 NACZELNEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH Z DNIA 30 MAJA 2012 R.
UCHWALA NR 95/VI/2012 ORPIP Z DNIA 1 CZERWCA 2012 R.

REALIZACJA USTAWOWEGO OBOWIAZKU ZAWODOWEGO

KOMUNIKAT W SPRAWIE SZ'KOLEN SPECJALIZACYINYCH DLA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH,
KTORE BEDA MOGLY UZYSKAC DOFINANSOWANIE W ROKU 2012 R. ZE SRODKOW FUNDUSZU
PRACY

PRIORYTETOWE DZIEDZINY SPECJALIZACJI DLA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH, KTORE BEDA
MOGLY UZYSKAC DOFINANSOWANE W ROKU 2012

IV KONGRES NAUKOWO-SZKOLENIOWY POLSKIEGO TOWARZYSTWA LECZENIA RAN

KOMUNIKACJA W ZESPOLE TERAPEUTYCZNYM W ZAKRESIE OPIEKI GINEKOLOGICZNO -
POLOZNICZE) - KONFERENCJA NAUKOWA WUM

INTER GRUPA - GRUPOWE UBEZPIECZENIA NA ZYCIE DLA CZLONKOW OIPIP ORAZ ICH RODZIN

= J
‘: EEEEEEEEEEEEEETRN

Biuletyn Informacyjny Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Siedice Nr 34/VI/3/2012



XXVI Okregowy Zjazd Delegatow
Okregowej Izby Pielegniarek i Po 1 oznych Regionu
Siedleckiego

Szanowni Panstwo,

Kolezanki i Koledzy, Delegaci

XXVI Okregowego Zjazdu Delegatow
Okregowej Izby Pielegniarek

i Poloznych Regionu Siedleckiego.

W pielegniarstwie polskim dzieje sie dzi$
bardzo duzo. Wiele oséb moze mie¢ wrazenie, ze nasza
praca jest ciqgle zbyt trudna a samorzqd robi za mato,
zeby jq utatwi¢. Jednak dziatania kolejnych lat
przynoszq skumulowane rezultaty i sq one coraz bardziej
widoczne. A najbardziej spektakularnym rezultatem jest

coraz powszechniejsza swiadomosé, ze nasza pomyslnosé
zalezy od naszej aktywnosci.

Od tego jak bedziemy podchodzi¢ do naszych zadan, wspélnie dqzgc do ich realizacji, czy tez prébujgc
urzeczywistni¢ wtasne ambicje, zalezy pozycja naszych zawoddw w systemie ochrony zdrowia, spoteczenstwie, kondycja
zdrowotna spoteczenstwa oraz pozycja naszej organizacji samorzqdowe.

Wdrazanie wytycznych organizacyjnych i systemowych, koordynacja funkcjonowania pielegniarstwa na wszystkich
poziomach, gdzie pracujq pielegniarki i potozne i wreszcie realizacja zadan ustawowych, to wszystko wymaga
rozsqdnego planu, doskonatej organizacji pracy, zapewnienia zasad wspétpracy, rozwagi i zaangazowania wielu oséb.

W wielosci przepiséw, wymagan czesciej pojawiaijq sie takie pojecia jak: kontrakt, Swiadczenie, koszt, ustuga,
umowa cywilnoprawna, profesjonalizm, jako$é swiadczen, ale muszq byé one powiqzane z dotychczas przypisywanymi
zawodowi pielegniarki i potoznej: opiekq, zrozumieniem, empatiq, profesjonalizmem rozumianym jako pochylenie sie nad
potrzebami  zdrowotnymi czlowieka chorego i jego najblizszych. Wynika to z readlizacji $wiadczen
z zakresu poszczegdlnych dziedzin pielegniarstwa lub rodzaiju opieki.

Nie powinnismy stysze¢ stwierdzen, ze pojecia z zakresu etyki i filozofii pielegniarstwa to przezytek.

Zadaniem samorzqdu zawodowego jest scalanie poszczegdlnych obszaréw wykonywania zawodu. Przed nami
ogromne wyzwanie by sprosta¢ oczekiwaniu Srodowiska przy zmianach, a doktadniej przy skutkach zmian, jakie nastqpity
w opiece zdrowotnej, a takze w $wietle nowych zadan wynikajgcych z nowych ustaw.

Pielegniarka, potozna to samodzielny profesjonalista, majgcy prawo nie tylko do realizacji obowiqzkéw
zawodowych, ale takze uczciwego wynagrodzenia za prace.

Trudno jest dobrze pracowaé dla innych, szczegdlnie w tak odpowiedzialnych zawodach bez finansowego
poczucia bezpieczenstwa. Pielegniarki, potozne, ktére muszq mysle¢ o rozwiqzywaniu probleméw innych, nie mogq by¢
obciqzone walkq o stabilno$é finansowq.

XXVI Okregowy Zjazd Delegatéw Okregowej lzby Pielegniarek i Potoznych  Regionu Siedleckiego, w ktérym
uczestniczymy jest najwyzszym Organem Samorzqdu, dlatego tez ztozone w dniu dzisiejszym Whnioski, podjete uchwaty,
stanowiska lub apele bedq umozliwialy realizacie zadan wymienionych w planie Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Siedlcach oraz bedq wyznaczaty kierunki dziatan majgcych praktyczne znaczenie dla nas wszystkich.

Pragne, aby w czasie naszych obrad przyswiecato nam hasto z Gazety Zjozdowej | Krajowego Zjazdu -
»Catos¢ nie jest zwyklq sumq czesci. Zalezy od relacji miedzy tymi czesciami. Dobre relacje bycia czesciq samorzgdowej
catosci musimy doskonali¢”

Dziekuje za uwage # , é
anvne 20

Przewodniczqgca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

Siedlce, dnia 30.03.2012 r.
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Prezydium Zjazdu - Maria Posiadata - Przewodniczgca,

Z lewej Anna Garucka, z prawej Zofia Czyz

Sprawozdanie z XXVI Okregowego Zjazdu Delegatow
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego

XXVI Okregowy Zjazd Delegatéw Okregowej Izby Pielegniarek i Potozonych Regionu Siedleckiego odbyt sie
w dniuv 30 marca 2012 r. Delegaci obradowali w Sali konferencyjnej ,,Mazowieckiego Szpitala Wojewddzkiego
w Siedlcach:” Sp. z 0.0. w godz. 10.00 — 15.30.

W XXVI Okregowym Zjezdzie uczestniczylo 73 Delegatéw. Na Przewodniczqcq Zjazdu zostata wybrana mgr
Maria Posiadata (mandat Nr 45) na Wiceprzewodniczqeq Zjazdu — mgr Anna Garucka (mandat Nr 2), na Sekretarza
Zjazdu — mgr Zofia Czyz (mandat Nr 15).

Najwazniejszymi punktami Okregowego Zjazdu bylo przyjecie sprawozdania budzetowego za rok 2011,
uchwalenie budzetu na rok 2012 i zalozen do budzetu na | kwartat 2012 r. Ponadto Delegaci Okregowego Zjazdu
przyjeli sprawozdania poszczegdlnych Organéw Okregowej lzby Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego oraz
w zwigzku z nowymi ustawami Regulaminy Organéw. W czesci wprowadzajqcej uczestniczyli Przedstawiciele Firmy TU
Inter Polska . Gtosowanie odbywato sie w trybie jawnym. Asesorami byty: Edyta Lipinska (mandat Nr 6), Halina Wiewiérka
(mandat nr 49), Anna Zdunek(mandat Nr 50).

W czasie obrad XXVI Okregowego Zjazdu Delegatéw Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Regionu
Siedleckiego przyjeto 14 Uchwal oraz Stanowisko Nr 1.

W Komisji Mandatowej pracowali: Anna Nasitowska (mandat Nr 9), Bernarda Machniak (mandat Nr- 43), Piotr
Siemaszko (Mandat Nr 11). W Komisji Uchwal i Wnioskéw pracowaly: Maria Niemiattowska (mandat Nr 63), Barbara
Mezynska (mandat Nr 8 ), Jolanta Ewa Stanczuk ( mandat Nr 22). Obrady protokotowata: Jadwiga Czapska ( mandat
Nr 28) i Ewa Wiqcek (mandat Nr 58). Protokét i tres¢ uchwat dostepne w Biurze Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych Regionu Siedleckiego. Galerie zdjeé przygotowata Edyta Lipinska (mandat Nr 5).

Edyta Maczarska - Skarbnik ORPiP
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Wykaz uchwal podjetych na XXVI Okregowym Zjezdzie Delegatéw
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego

w dniv 30 marca 2012 r.

Nr Uchwaty Nazwa Uchwaty
1/XXV1/2012 . . .
w sprawie przyjecia Porzqdku Obrad Okregowego Zjazdu.
2/XXVI1/2012 w sprawie przyjecia Regulaminu Okregowego Zjazdu.
w sprawie przyjecia sprawozdania Okregowej Rady Pielegniarek
XXV1/2012
3/XXV1/20 i Potoznych w Siedlcach.
4/XXV1/2012 w sr.)rqwie przyi.qciq sprawozdania Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej
w Siedlcach w Siedlcach
5/XXV1/2012 w sprc.:lwie przngcia sprawozdania Okregowego Sqdu Pielegniarek
i Potoznych w Siedlcach.
6/XXV1/2012 w sprawie przyjecia sprawozdania Okregowej Komisji Rewizyjnej.
7 /XXV1/2012 w sprawie realizacji budzetu Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach za rok
2011.
8,/XXV1/2012 w sprawie realizacji budzetu Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego na
2012r.
9/XXV1/2012 w sprawie czqs’owego finansowania zadan zleconych przez organy administracji panstwowej ze
sktadek cztonkéw samorzqdu.
10/XXV1/2012 w sprawie przyjecia Regulaminu Okregowej Rady Pielegniarek

i Potoznych w Siedlcach

11/XXV1/2012

w sprawie przyjecia Regulaminu Okregowej Komisji Rewizyjnej

w sprawie przyjecia Regulaminu Okregowego Sqdu Pielegniarek

Delegatki - Barbara Mezyriska,

Matgorzata Medak - Okregowy Rzecznik

Odpowiedzialnosci Zawodowej

Beata Debska, Grazyna Skolimowska

12/XXVI/2012
/ /20 i Potoznych
13/XXVI1/2012 w sprawie przyjecia Regulaminu Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowei.
14/XXV1/2012 w sprc'|wie orgq.nizqcii ksztatcenia podyplomowego przez Okregowq Izbe Pielegniarek
i Potoznych w Siedlcach.
Sporzqdzita: Zofia Czyz - Sekretarz ORPiP

Dyrektor Oddziatu TU INTER Polska
Woiletta Drobecka

Protokolanci - Jadwiga Czapska,
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Grazvna Mikofaiczuk
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Stanowisko Nr 1
XXVI Okregowego Zjazdu Delegatéw Okregowej Izby Pielegniarek
i Poloznych Regionu Siedleckiego

z dnia 30 marca 2012r.

W sprawie stosowania minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych

skierowane do: Prezesa Rady Ministrow, Ministra Zdrowia, Prezesa Narodowego Funduszu
Zdrowia, Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, Klubéw Parlamentarnych.

Delegaci XXVI Okregowego Zjazdu Okregowej Izby Pielggniarek i Potoznych Regionu
Siedleckiego, domagaja si¢ podjecia dziatan zmierzajgcych do ujednolicenia zasad stosowania
minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych, w podmiotach leczniczych
bedacych i niebedacych przedsiebiorstwami.

Wnosimy o zmiang obowigzujacego Art.50.1. Ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 .
o dzialalnosci leczniczej (Dz. U. z 2011 r. Nr 112 poz. 654) wprowadzajac nastgpujacy
zapis; minimalne normy zatrudnienia pielegniarek i poloznych stosuje podmiot realizujacy
$wiadczenia zdrowotne finansowane ze srodkéw publicznych.

Sekretarz Zjazdu
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OFKREGOWEJ RADY PIELEGNIAREK I POE OZNYCH W SIEDLCACH

KALENDARIUM

30 marca 2012 r. - 30 czerwca 2012 r.

Data

Wydarzenie

30 marca 2012 r.

XXVI Okregowy Zjazd Delegatéw Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego.

30 marca 2012 r.

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

12 kwietnia 2012 r.

Udziat Przedstawiciela ORPiP w egzaminie koriczqcym kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa opieki
dlugoterminowej — program dla pielegniarek

15 kwietnia 2012 r.

Posiedzenie Komisji ds. Ksztalcenia i Doskonalenia Zawodowego (Zespét ds. opiniowania wnioskéw).

16 kwietnia 2012 r.

Posiedzenie Komisji ds. pomocy Socjalnej

16 kwietnia 2012 r.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.

17-18 kwietnia
2012r.

Udziat Hanny Sposéb — Przewodniczgcej ORPIP i Zofii Czyz — Sekretarza ORPIP w Ogédlnopolskim Szkoleniu Cztonkéw
ORPiP i NRPiP.

19 kwietnia 2012 r.

»Wiosenne Szkolenie Pediatryczne” - Konferencja zorganizowana przez Komisje ds. Ksztatcenia i Doskonalenia
Zawodowego przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych i FIRME NESTLE we wspétpracy z ,Mazowieckim
Szpitalem Wojewddzkim w Siedlcach” Sp. z o.o.

20-22 kwietnia
2012r.

Udziat Hanny Sposéb - Przewodniczgcej ORPiP i Barbary Trynkiewicz — Cztonka ORPiP w konferencji nt:
wZarzqdzanie podmiotem leczniczym w $wietle wymogéw wspétczesnej kompleksowej opieki medycznej” organizowanej
przez Stowarzyszenie Menadzerdw Pielggniarstwa

25 kwietnia 2012 r.

Posiedzenie Komisji ds. opieki dlugoterminowej
Udziat przedstawiciela ORPiP w egzaminie koriczqcym kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielggniarstwa psychiatrycznego
— program dla pielegniarek

26 kwietnia 2012 r.

Warsztaty dla potoznych organizowane przez Komisje ds. Potoznych przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych
w Siedlcach we wspétpracy z Towarzystwem Wiedzy Powszechnej Oddziat Regionalny w Siedlcach i Mazowieckim
Szpitalem Wojewédzkim w Siedlcach Sp. z o.o.

27 kwietnia 2012 r.

Udziat Przedstawiciela ORPiP w egzaminie konczgcym kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa
anestezjologicznego i intensywnej opieki — program dla pielegniarek

02 maja 2012 r.

Spotkanie Przewodniczqcej ORPiP w Siedlcach z Kierownictwem Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
w Wegrowie.

09 maja 2012r.

Spotkanie z Przedstawicielami Wydawnictwa Magazynu Pielggniarki i Poloznej.

18 maja 2012r.

Spotkanie z Przedstawicielami TU INTER Polska.

15 maja 2012 r.

Udziat Przewodniczqcej ORPIP w konferencji organizowanej przez Okregowq Rade Pielegniarek i Potoznych w Biatej
Podlaskiej z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Potoznej na zaproszenie Przewodniczqcej ORPiP w Biatej
Podlaskiej. Temat: Zdarzenia medyczne a odpowiedzialno$¢ prawna pielegniarek i potoznych.

21 maja 2012 r.

Konferencja organizowana przez Okregowq Rade Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach z okazji Miedzynarodowego
Dnia Pielegniarki i Dnia Potoznej pod hastem ,Niwelowanie réznic: od nauki do praktyki”

22 - 25 maja
2012r.

Udziat Hanny Sposéb Przewodniczgcej ORPIP, Anny Garuckiej Wiceprzewodniczacej ORPIP, Zofii Czyz Sekretarza
OIPIP, Marii Baran — Specjalisty ds. merytorycznych w Biurze OIPiP w szkoleniu nt. rejestréw prowadzonych przez
Okregowq Rade Pielegniarek i Potoznych” - szkolenie dotyczyto metodyki prowadzenia Rejestru Pielegniarek i
Potoznych, Rejestru Podmiotéw Wykonujgcych Dziatalno$¢ Lecznicza, Rejestru Organizatoréw Ksztalcenia Podyplomowego.

25 maja 2012r.

Egzamin po przerwie w wykonywaniu zawodu diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat.

28 maja 2012 .

Udziat Przewodniczqcej ORPiP w Siedlcach w posiedzeniu Komisji Ksztatcenia przy Naczelnej Radzie Pielegniarek
i Potoznych.

29 maja 2012 r.

Miedzynarodowy Dzien Pielegniarki i Dzieri Potoznej — spotkanie szkoleniowo - integracyjne pielegniarek
i potoznych SPZOZ w tukowie pod hastem ,Problemy wspéiczesnego pielegniarstwa” - Organizatorzy Zarzgd
Zaktadowej Organizacji Zwigzkowej przy SPZOZ w tukowie , Petnomocnicy ORPiP .

29-30 maja 2012 r.

Udziat Przewodniczqcej ORPiP w posiedzeniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych.

30 maja 2012r.

Posiedzenie Komisji ds. pomocy socjalnej przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach w Siedlcach.

31 maja2012r.

Posiedzenie Komisji ds. Ksztatcenia i Doskonalenia Zawodowego przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych
w Siedlcach (Zespét ds. opiniowania wnioskéw)

01 czerwca 2012 r.

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

04 czerwca 2012 r.

Egzamin po przerwie w wykonywaniu zawodu diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat.

06 czerweca 2012 r.

Udziat Przedstawiciela ORPiP w egzaminie kofczgcym kurs specjalistyczny — Szczepienia ochronne- program dla
pielegniarek.

15 czerweca 2012 r.

Udziat Hanny Sposéb - Przewodniczqcej ORPiP w Siedlcach, Jolanty Stanczuk - Wiceprzewodniczgcej ORPIP w Siedlcach,
Zofii Czyz- Sekretarza ORPiP w Siedlcach w uroczystoici wreczenia dyploméw licencjata pielegniarstwa w Collegium
Mazovia Innowacyina Szkota Wyzsza w Siedlcach .

16 czerwca 2012 r.

Udziat Przewodniczacej ORPiP oraz cztonkéw Komisji ds. Ksztatcenia w konferencji , pielegniarek z poszczegéinych
podmiotéw leczniczych, organizowanej przez PSSE w Siedlcach i Firme SANOFI PASTEUR na zaproszenie Organizatoréw
—temat ,Szczepienia Miodziezy i Dorostych”

17 czerwca 2012 r.

Udziat Hanny Sposéb — Przewodniczqcej ORPiP w Siedlcach w Uroczystosci Odpustowej - Dzier $w. Brata Alberta na
zaproszenie Dyrekcji, Mieszkancéw i Pracownikéw Domu Pomocy Spotecznej ,,Dom Nad Stawami” w Siedlcach .

20 czerweca 2012 r.

Posiedzenie Komisji ds. opieki dlugoterminowej przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

20 czerwca 2012 r.

Posiedzenie Komisji ds. Ksztatcenia i Doskonalenia Zawodowego przy Okregowej Radzie Pielegniarek
i Potoznych w Siedlcach

22 czerweca 2012 r.

Udziat przewodniczqcej ORPiP w uroczystosci w zwiqzku z przejsciem Dyrektora Towarzystwa Wiedzy Powszechnej OR
w Siedlcach na emeryture po 62 latach pracy zawodowej i 58 latach pracy w Siedleckim Oddziale TWP

26 czerwca 2012 r.

Spotkanie Hanny Sposéb Przewodniczqcej ORPiP w Siedlcach , Zofii Czyz Sekretarza ORPIP w Siedlcach z Przetozonq
Pielegniarek i Zespotem Pielegniarek NZOZ ,Kasmin” S.C. w Drozdzéwce.

26 czerwca 2012 r.

Posiedzenie Komisji ds. opieki dlugoterminowej przy Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

26 czerweca 2012 r.

Udziat Przedstawiciela ORPiP w egzaminie koficzgcym kurs specjalistyczny - Wykonanie i interpretacja zapisu EKG —
program dla pielegniarek i potoznych.

27 czerwca 2012 r.

Egzamin po przerwie w wykonywaniu zawodu diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat.

29 czerweca 2012 r.

Udziat Przedstawiciela ORPiP w egzaminie konczagcym kurs specjalistyczny - Wykonanie i interpretacja zapisu EKG —
program dla pielegniarek i potoznych.
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Wykaz uchwa 1

Okregowej Rady Pielegniarek i Po oznych w Siedlcach VI Kadencji
podjetych na posiedzeniach 30.03. i 01.06.2012 r.

Data

. . Nr Uchwaty Nazwa Uchwaty
posiedzenia
55/V1/2012 w sprawie stwierdzenia prawa wykonywania zawodu.
56/V1/2012 w sprawie wpisu do rejestru OIPiP w Siedlcach
57/V1/2012 w sprawie skierowania pielegniarki na przeszkolenie po przerwie
w wykonywaniu zawodu dhuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6 lat
58/V1/2012 w sprawie powotania petnomocnikéw
59/V1/2012 w sprawie wpisu do podmiotéw prowadzqcych ksztatcenie podyplomowego oraz wydanie zezwolenia - FFX
60/V1/2012 w sprawie wpisu do podmiotéw prowadzqcych ksztatcenie podyplomowe oraz wydanie zaswiadczenia dla
Mazowieckiego Szpitala Wojewéddzkiego w Siedlcach Sp. z o.0.
61/V1/2012 w sprawie wytypowania przedstawiciela Izby do Komisji Konkursowej na stanowisko Ordynatora Oddziatu
30.03.2012 Psychiatrycznego
62/V1/2012 w sprawie wytypowania przedstawiciela Izby do Komisji Konkursowej na stanowisko Ordynatora Oddziatu
Psychiatrycznego
z Osrodkiem Psychogeriatrii .
63/V1/2012 w sprawie wytypowania przedstawiciela Izby do Komisji Konkursowej na stanowisko Ordynatora - Catodobowy
Oddziat Lecznictwa
64/V1/2012 w sprawie wytypowania przedstawiciela Izby do Komisji Konkursowej na stanowisko Ordynatora Oddziatu
Obserwacyjno-Zakaznego
65/V1/2012 w sprawie wytypowania przedstawiciela Izby do Komisji Konkursowej na stanowisko Ordynatora Oddziatu
Reumatologiczno -Rehabilitacyjnego
66/V1/2012 w sprawie dofinansowania ksztatcenia podyplomowego
67/V1/2012 w sprawie powotania koordynatora w Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Sokotowie
Podlaskim — przeszkolenie po przerwie dluzszej niz 5 lat w wykonywaniu zawodu
68/V1/2012 w sprawie zatwierdzenia sprawozdania finansowego za rok 2011r.
69/V1/2012 w sprawie straty bilansowej netto za rok bilansowy 2011
70/V1/2012 w sprawie wpisu do rejestru OIPiP w Siedlcach
71/V1/2012 w sprawie wpisu do rejestru OIPiP w Siedlcach
72/V1/2012 w sprawie skreslenia z rejestru OIPiP w Siedlcach
73/V1/2012 w sprawie uchylenia uchwaty Nr 44/VI/2012 ORPiP z dnia 20.02.2012
74/V1/2012 w sprawie wydania zaswiadczenia dotyczgcego uznawania kwalifikacji do wykonywania zawodu pielegniarki
w Unii Europejskiej
75/V1/2012 w sprawie powotania komisji do przeprowadzenia egzaminu konczqcego przeszkolenie po przerwie
w wykonywaniu zawodu pielegniarki dluzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6
76/V1/2012 w sprawie powotania komisji do prowadzenia egzaminu koficzqcego przeszkolenie po przerwie
01.06.2012 w wykonywaniu zawodu pielegniarza diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6
o 77/V1/2012 w sprawie powotania komisji do prowadzenia egzaminu koficzqcego przeszkolenie po przerwie
w wykonywaniu zawodu pielegniarki diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6
78/V1/2012 w sprawie wydania zaswiadczenia w zwiqzku z ukonczeniem przeszkolenia po przerwie w wykonywaniv zawodu
pielegniarki diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6
79/V1/2012 w sprawie przyjecia Regulaminu komisji ds. praktyk zawodowych
80/V1/2012 w sprawie wprowadzenia instrukcji kasowej
81/VI/2012 w sprawie wzrostu kosztéw wiasnych na zadania przejete od administracji panstwowej
82/V1/2012 w sprawie dofinansowania ksztatcenia podyplomowego
83/V1/2012 w sprawie pokrycia kosztéw konferencji z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Poloznej
84/V1/2012 w sprawie pokrycia kosztéw konferencji dla potoznych
85/V1/2012 w sprawie pokrycia kosztéw obowigzkowego szkolenia dla cztonkéw Okregowej Komisji Rewizyjnej
86/VI/2012 w sprawie kompensacji wynagrodzenia na czas zwolnienia z pracy
87/V1/2012 w sprawie pokrycia kosztéw obowigzkowego szkolenia dla Przewodniczqcej i Sekretarza ORPiP
88/V1/2012 w sprawie pokrycia kosztéw obowiqzkowego szkolenia z zakresu rejestréw prowadzonych przez ORPiP
89/VI/2012 w sprawie pokrycia kosztéw zwigzanych ze zmiang strony internetowej
90/V1/2012 w sprawie pokrycia kosztéw szkolenia pielegniarek i potoznych prowadzqcych dziatalno$é leczniczq w formie
praktyki zawodowej
91/V1/2012 w sprawie zakupu kwiatéw na uroczystosé wreczania dyploméw dla pielegniarek i potoznych studiéw
pomostowych w Collegium Mazovia
92/V1/2012 w sprawie statej kwoty przeznaczonej na biezqcq dziatalnos¢ OIPiP
93/V1/2012 w sprawie przyznania pomocy socjalnej cztonkom samorzqdu
94/V1/2012 w sprawie odmowy przyznania pomocy socjalnej cztonkowi samorzqdu
94a/VI1/2012 | w sprawie odmowy przyznania pomocy socjalnej cztonkowi samorzqdu
94b/VI/2012 | w sprawie odmowy przyznania pomocy socjalnej cztonkowi samorzqdu
94c/VI/2012 | w sprawie odmowy przyznania pomocy socjalnej cztonkowi samorzqdu
94d/V1/2012 | w sprawie odmowy przyznania pomocy socjalnej cztonkowi samorzqdu
94e/V1/2012 | w sprawie odmowy przyznania pomocy socjalnej cztonkowi samorzqdu
95/V1/2012 w sprawie zawieszenia udzialu przedstawicieli ORPiP w Siedlcach w komisjach konkursowych na stanowisku
kierownicze w podmiotach leczniczych nie bedqcych przedsiebiorstwami
96/V1/2012 w sprawie zmiany uchwaty Prezydium ORPiP NR 68/V /2009 z dnia 15.01.2009 dotyczqcej wpisu do rejestru
podmiotéw prowadzqcych ksztalcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych
97/V1/2012 w sprawie zmiany uchwaty Prezydium ORPiP NR 54,/V/2008 z dnia 20.10.2008 dotyczqcej wpisu do rejestru
podmiotéw prowadzqcych ksztalcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych
98/V1/2012 w sprawie dofinansowania szkolenia pielegniarek i potoznych z SPZOZ w tukowie

99/V1/2012

w sprawie zakupu kserokopiarki do biura OIPiP

Biuletyn Informacyjny Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Siedice Nr 34/VI/3/2012



Wykaz uchwa 1

Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Po1 oznych w Siedlcach VI Kadencji
podjetych na posiedzenia w drugim kwartale 2012 r.

3
Data
. . Nr Uchwaty Nazwa Uchwalty
posiedzenia

23/VI/2012

24/V1/2012 w spm\.wie powotania K?misii do przeprowadzenia egzaminu po 5-letniej
przerwie w wykonywaniu zawodu

25/VI/2012 | w sprawie dofinansowania ksztatcenia podyplomowego

16.04.2012r. 26/V1/2012 | w sprawie dofinansowania ksztatcenia podyplomowego

27/V1/2012 | w sprawie przyznania pomocy socjalnej cztonkom samorzqdu OIPiP

28/VI/2012 | w sprawie dofinansowania szkolenia dla potoznych
w sprawie skierowania pofoznej na przeszkolenie po przerwie

29/V1/2012 w wykonywaniu zawodu dluzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6

30/V1/2012 | w sprawie pokrycia kosztéw szkolenia cztonkéw ORPiP

29.06.2012 r. | 31/VI/2012 | w sprawie wpisu do rejestru OIPiP

32/V1/2012 | w sprawie skredlenia z rejestru OIPiP

33/V1/2012 w sprawie uznania kwalifikacji do wykonywania zawodu pielegniarki i wydania
zaswiadczenia

34/V1/2012 w sprawie wydania zaswiadczenia po odbytym przeszkoleniu po przerwie
w wykonywaniu zawodu pielegniarki dtuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6

35/V1/2012 w sprawie wydania zaswiadczenia po odbytym przeszkoleniu po przerwie
w wykonywaniu zawodu pielegniarza diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6

36/V1/2012 w sprawie wydania zaswiadczenia po odbytym przeszkoleniu po przerwie
w wykonywaniu zawodu potoznej diuzszej niz 5 lat w okresie ostatnich 6

37/V1/2012 | w sprawie powotania komisji egzaminacyinej

38/VI1/2012 | w sprawie wpisu do rejestru organizatoréw ksztatcenia

39/V1/2012 | w sprawie zmiany wpisu do rejestru nr 22 podmiotu prowadzqcego ksztalcenie

40/VI/2012 | w sprawie refundacji kosztéw ksztatcenia podyplomowego

41/V1/2012 | w sprawie przyznania pétrocznej premii dla pracownika biura
w sprawie pokrycia kosztéw szkolenia dla Okregowego Sqdu Pielegniarek

42/V1/2012 i Potoznych
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Mtodziez ZSP Nr 4 im. Kazimierza
Wielkiego w Siedlcach
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Wiersze dla Pielegniarek i PofoZnych
w wykonaniu mfodziezy
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Konferencja z okazji Miedzynarodowego Dnia
Pielegniarki i Dnia Po % oznej

KONFERNCJA Z OKAZJI

MIEDZYNARODOWEGO DNIA PIELEGNIARKI

| DNIA POLOZNEJ W DNIU 21 MAJA 2012 R.

POD HASLEM ,NIWELOWANIE ROZNIC: OD NAUKI DO PRAKTYKI”

SZANOWNI PANSTWO,
POLOZNE, POLOZNI, PIELEGNIARKI, PIELEGNIARZE.

8 Maja Dzien urodzin Stanisfawy Leszczynskie|
obchodzony jest jako Dzieh Pofoznej

12 Maja Dzien urodzin Florence Nightingale

obchodzony jest jako Miedzynarodowy Dzien Pielegniarki

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego zrzesza 3164 osoby, ktére wybraty tak wazne
dla spoteczenstwa zwody - pielegniarki lub pofoznej. Byé moze w wielu przypadkach wybér zawodu pielegniarki/potoznej
byt sprzeczny z oczekiwaniami rodzicéw, podobnie jak w przypadku Florence Nightingale, ktéra wprawita rodzicéw
w przerazenie proszqgc o zgode na nauke pielegniarstwa.

Uzyskanie dyplomu i uprawnien w postaci dokumentu: Prawo Wpykonywania Zawodu wprowadza
pielegniarke/potozng w proces ustawicznego ksztatcenia, naklada obowiqzek statego aktualizowania  wiedzy,
nabywania nowych umiejetnosci okreslonych w poszczegdlnych rodzajach ksztatcenia, zwiqzanych z stanowiskiem pracy,
konicznych do realizacji $wiadczen zdrowotnych.

Wykonywanie zawodu pielegniarki czy potoznej wymaga wielu kontaktéw spotecznych, dyskusji naukowych, statej
pracy w zespole terapeutycznym, samodzielnosci w podejmowaniu decyzji w odniesieniu do oséb objetych opiekq,
samodzielnosci w podejmowaniuv decyzji z racji petnienia funkcji kierowniczych. Uzyskanie tytulu magistra pielegniarstwa
czy magistra potoznictwa coraz czesciej umozliwia prowadzenie badan naukowych.

Samorzqd Pielegniarek i Potoznych czuwa nad realizacjq wykonywanych przez pielegniarki i potozne zadan,
wspiera w realizacji ustawowych obowiqzkéw. Srodowisko zawodowe pielegniarek i potoznych poprzez wtasny samorzqd
bierze udziat w podejmowaniu decyzji w spawach ksztalcenia i doskonalenia zawodowego, w sprawach dotyczgcych
organizacji opieki zdrowotnej, organizacji pracy pielegniarskiej, w sprawach dotyczqgcych poziomu praktyki zawodowej,
jok réwniez zasad etyczno-moralnych, bedqcych istotnymi wartosciami w zawodzie.

Doroczne Swigto Potoznej i Miedzynarodowy Dzien Pielegniarki jest okazjq do wielu spotkan i przekazania
Zzyczenh.

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach pragne wszystkim Potoznym, Pielegniarkom,
Pielegniarzom ztozyé najlepsze zyczenia, aby kazdy miniony dzien byt powodem do dumy, abyscie byli obdarowywani
szacunkiem za profesjonalizm, uczciwo$é, zaangazowanie w czasie realizacji zawodowych obowiqzkéw. Zycze
satysfakeji z podejmowanych dziatan, powodzenia w zyciu osobistym. Zycze wielu sukceséw.

Szanownym Goéciom serdecznie dziekuje za przybycie na naszq uroczysto$é, milo jest $wietowé w gronie oséb
reprezentujqcych tak wiele instytucii.

W  Naszym i Panstwa zakresie zadan znajdujq sie zadania wspédlne, ktére mamy realizowaé na rzecz
rozwoju systemu ochrony zdrowia, w ktérym pielegniarki i potozne spetniajq waznq role.

Serdecznie dziekuje za uwage.

Hanna Sposéb
Przewodniczgca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

Siedlce, dnia 21 maja 2012 r.
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Ocena zasohow kadrowych pielegniarek i potoznych w Polsce

Referat okolicznoSciowy - 21.05.2012r.

Mgr Anna Garucka

Dyrektor ds. Pielegniarstwa i Organizacji Opieki

Mazowiecki Szpital Wojewddzki w Siedlcach Sp. z o.o.

Wiceprzewodniczqca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach

Szanowni Panstwo, Szanowne Kolezanki i Koledzy

Miedzynarodowy Dzien Pielegniarki i Dzien Potoznej sq okazjq do
przemyslen i oceny stanu polskiego pielegniarstwa i potoznictwa.

Swoim wystqgpieniem chciatabym zacheci¢ wszystkich tu obecnych
do refleksji nad pielegniarstwem. Dzisiejsze wystgpienie podzielitam na
dwie czesci, pierwszq kieruje do was kolezanki i koledzy, drugq pragne
zainteresowaé naszych szanownych gosci. Coraz czesciej styszymy
o nadchodzgcym braku pielegniarek i potoznych, o braku zainteresowania
zawodem oséb mtodych. Coraz czesiciej mowi sie, ze sq to zawody trudne,
odpowiedzialne, mato ptatne.

Zastanéwmy sie jednak co my jako osoby wykonujgce te zawody

robimy by zachecié¢ mlodziez do ich wykonywania?

O Pielegniarstwie mozemy powiedzieé, ze jest naukq o $wiadczeniu opieki nad i dla pacjenta w zdrowiu
i chorobie. Jest to zawdd, ktéry ma przesztosé, zawdd wpisany w historig, kulture i tradycie kazdego kraju, Polski
szczegdlnie. Pielegniarstwo jako zawdd na przestrzeni ponad stu lat istnienia podlegato wielu ewolucjom. Poczgtkowy
charakter charytatywny zawodu oparty byt na powotaniu, poprzez ofiarnos¢ zakonnq przeksztalcit sie nastepnie w model
pielegniarki wojennej, jako osoby swieckiej zajmujqcej sie pielegnowaniem i opiekq nad rannymi i chorymi.

Wspodtczesne polskie pielegniarstwo przezywa okres dynamicznych przemian w zwiqzku z przeobrazeniami
zachodzqcymi w systemie opieki zdrowotnej. Dlaczego wiec ubywa pielegniarek i potoznych, kto odpowiada za obecnqg
sytuacje? Bardzo chetnie wing za taki stan rzeczy obarczamy samorzqd zawodowy, wladze, zarzqdzajgcych placéwkami

opieki zdrowotnej - nigdy siebie.

Niestety musimy pamietaé, ze czesto wina tkwi réwniez w nas.

pielegniarstwo?
- czy reprezentujemy wlasciwqg postawe godng wykonywanego zawodu?

- czy jeste$my niezaleznymi praktykami odpowiedzialnymi za $wiadczonq opieke?
- czy bedqc cztonkami zespotéw terapeutycznych rozumiemy potrzebe i potrafimy wiasciwie dokumentowaé wykonywane

Swiadczenia?

- czy jestesmy odpowiedzialne za ocene osobistych potrzeb zwiqzanych z ustawicznym ksztalceniem sie i doskonaleniem

wiasnej praktyki zawodowej?

- czy posiadamy zdolno$é do petnego wykorzystania swoich umiejetnosci i kompetenciji?
- czy chetnie podejmujemy decyzje i reagujemy na wszelkie nieprawidlowosci?

To tylko kilka pytan, prawdq jest natomiast to, ze dopdki nie zrozumiemy istoty wykonywanych zawodéw oraz
wynikajgcych z ich wykonywania obowiqzkéw, nie bedziemy w stanie przyjgé wynikajqcej

odpowiedzialnosci.
A przeciez Pielegniarka i Potozna
odpowiedzialny za wykonane zadania i podejmowane decyzje.

Obecnie pielegniarki pracujq wedltug standardéw i procedur, majq zakresy obowiqzkéw, ktére obejmujq wiele
zadan i czynnosci, a zachodzqgce w pielegniarstwie zmiany wymuszajq przechodzenie od petnego podporzgdkowania do
samodzielnego, poszerzonego zakresu dziatan. Obowiqzujgca Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej, méwi wprost,

ze sq to zawody samodzielne.

Nie walczmy wiec juz o swoje miejsce w interdyscyplinarnym zespole terapeutycznym, po prostu tam bgdzmy!
Prezentujmy pozytywne myslenie o zawodzie, przekonanie o wartosci wktadu pielegniarki i potoznej w opieke
chorym, wykorzystujmy mozliwosci, ktére daje nam prawo, niech naszq cechq bedzie entuzjazm i optymizm zawodowy.

Starajmy sie prezentowad pielegniarstwo wysokiej jakosci; niech bedzie widaé, ze dobrostan pacjenta jest osiq

naszych dziatan.
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Nowe myslenie o pielegniarstwie i poloznictwie jest faktem. Obecna sytuacja to tez wyzwanie dla oséb
zarzqdzajgcych personelem pielegniarskim. W miejscu pracy nalezy budowaé atmosfere sprzyjajgcq rozwijaniv wiedzy,
twérczemu mysleniu, otwartosci na zmiany.

Pielegniarska kadra kierownicza ma niezwykle wazne i odpowiedzialne zadanie, musi wskazywaé kierunki
rozwoju, wyznaczaé nowe cele oraz wzmacniaé potencjat zawodowy pracownikéw i w petni go wykorzystywaé, nie zawsze
majqc ze strony podwtadnych peing akceptacje swoich dziatan.

Priorytetem naszych dziatan powinno by¢ umacnianie roli zawodowej pielegniarki i potoznej, oraz
przezwyciezanie przeszkdd, ktére ten proces blokujq.

Wystepujemy przeciez w imieniu dobra publicznego, czyli interesu pacjenta i jego praw. Podejmujmy wiec takie
dziatania, ktére pozwolq zmieniaé¢ obraz wspoéiczesnego pielegniarstwa, ktérego misjq jest cztowiek, jego zdrowie,
dobrostan psychiczny, fizyczny i spoteczny. Pielegniarstwo musi rozwijaé nowe kompetencije, podejmowaé nowe role
i odpowiedzialno$¢ za samodzielne dziatania.

Jak wiemy Swiatowe prognozy demograficzne wskazujq staty wzrost liczby oséb w starszym wieku. Wydtuzenie
zycia natomiast ma znaczqcy wplyw na wzrost populacji oséb w podesztym wieku i zwieksza ryzyko ilosci przewlekle
chorych, co oznacza zwiekszone zapotrzebowanie na ustugi pielegniarsko-opiekuncze.

Prognozy te powinny mie¢ znaczqcy wptyw na planowanie zabezpieczenia potrzeb opiekunczych dla coraz
wiekszej grupy oséb o zmniejszonej samodzielnosci i sprawnosci zyciowe;.

Aby zapoznaé Panstwa z aktualng sytuacjq dotyczqeq ilosci pielegniarek i potoznych przedstawie kilka slajdéw
przygotowanych na podstawie danych statystycznych opracowanych przez Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych.

Analiza struktury wiekowej - dotyczy zarejestrowanych pielegniarek i potoznych - nabywajqcych prawo do emerytury dotyczy oséb pracujgcych,
bezrobotnych, przebywajqcych na urlopach macierzyriskich i wychowawczych, pracujqcych za granicq, ktére posiadajg wazny dokument
uprawniajqcy do wykonywania zawodu.

Liczba pielegniarek zarejestrowanych w Centralnym Rejestrze
Pielegniarek i Potoznych wedtug przedziatow wiekowych stan na
31.12.2009

21-25 4526 1,70
26-30 8992 3,37
31-35 27 874 10,45
36-40 47 349 17,75
41-45 48 061 18,01
46-50 46 908 17,58
51-55 42 646 15,98
56-60 28423 10,65
61-65 12038 4,51
razem 266 817 100
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Przedziaty wiekowe Liczba pielegniarek Struktura wieku w %
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Liczba potoznych zarejestrowanych w Centralnym Rejestrze
Pielegniarek i Potoznych wedtug przedziatow wiekowych stan na

31.12.2009
21-25 705 2,20
26-30 1736 5,41
31-35 3542 11,04
36-40 4758 14,84
41-45 6339 19,77
46-50 5754 17,94
51-55 4678 14,59
56-60 3025 9,43
61-65 1534 4,78
razem 32071 100

Liczba pielegniarek zarejestrowanych w Centralnym Rejestrze
Pielegniarek i Potoznych wedtug przedziatéw wiekowych stan na
31.12.2009
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Liczba pofoznych zarejestrowanych w Centralnym Rejestrze
Pielegniarek i Potoznych wedtug przedziatdéw wiekowych stan na
31.12.2009
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Liczba pielegniarek osiggajacych wiek emerytalny w latach
2012-2048 (60r. z) —stan na 31.12.20009r.
(kobiety majgce obecnie 48 lat — 63 lata i 7 m-cy)

Rok urodzenia Liczba pielegniarek Rok przejscia na
emeryture

1952-1955 26780 2012-2015

1956-1959 35440 2016-2019
1960-1964 46 908 2020-2024
1965-1969 48 061 2025-2029
1970-1974 47 349 2030-2034
1975-1979 27 874 2035-2039
1980-1984 8992 2040-2044

1985-1988 4526 2045-2048

Liczba potoznych osiggajacych wiek emerytalny w latach
2012-2048 (60r. z) —stan na 31.12.2000r.
(kobiety majace obecnie 48 lat — 63 lata i 7 m-cy)

Rok urodzenia Liczba potoznych Rok przejscia na
emeryture

1952-1955 2653 2012-2015

1956-1959 3954 2016-2019
1960-1964 5754 2020-2024
1965-1969 6336 2025-2025
1970-1974 4758 2030-2034
1975-1979 3542 2035-2039
1980-1984 1736 2040-2044

1985-1988 705 2045-2048
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Porownanie liczby osdb, ktdre przejdg na emeryture i wejda do
systemu opieki zdrowotnej do roku 2020

Nazwa zawodu liczba osdb Liczba osdb
przechodzacych | wchodzacych do
na emeryture systemu — na
podstawie
limitéw przyjec
Srednia
z5lat
Pielegniarka 71578 13 386 -58192
Potozna 7771 2 367 -5404

Liczba wydanych zaswiadczen o prawie wykonywania zawodu
pielegniarki i potoznej w latach 2007-2009
*ha podstawie limitdw przyjec na studia w latach 2004-2007

Rok uzyskania Liczba wydanych | Prognozowana % wydanych
dyplomu szkoly | zaswiadczen PWZ liczba zaswiadczen PWZ
wyiszej pielegniarki i absolwentéw na absolwentom
poloinej kierunku
pielegniarstwo i
potoznictwo*
2007 2667 5180 51,48
2008 2590 5515 46,96
2009 2928 8224 35,60
ogotem 8185 18 919 43,26

Wskaznik zatrudnionych pielegniarek i potoznych na 1000 osdb

w wybranych krajach Unii Europejskiej
2004 — zrodlo NRPiP
*2007- irodio Przeglad Medyczny Uniwersytet Rzeszowski 2010/4

Czechy 9,71 1,61
Francja 7,5 7,24 -0,26
Niemcy 9,6 9,72 0,12
Wegry 8,6 8,85 0,25
Wielka Brytania 9,2 12 2,8

Polska

5 4,9 -0,1

Biuletyn Informacyjny Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Siedice Nr 34/VI/3/2012



Pod=ie fowania. . |

il

AZOVIA INNOWACYINA SZKOYA WYZSZA

Siedlce, dnia 12 maja 2012 r.

Szanowna Pani

mgr Hanna Spos6b
Przewodniczaca Okregowej Rady
Pielegniarek 1 Poloznych w Siedlcach

COLLEGIU

Szanowna Pani Przewodniczgca

Dzien 12 maja jako Miedzynarodowy Dzieni Pielegniarek i Poloznych jest
dniem wyjatkowo szczegdlnym dla §rodowiska medycznego.

W imieniu wlasnym oraz calej spolecznosci akademickiej Collegium
Mazovia Innowacyjnej Szkoly Wyzszej w Siedlcach chcialbym przekazac na
Pani rece najserdeczniejsze zyczenia sukceséw 1 niezlomnosci wszystkich
pielegniarkom, pielegniarzom i poloznym naszego regionu.

Stowami ministra zdrowia — lekarza Bartosza Artukowicza — ,Wiem, ze
pielegniarstwo nie jest dla Was wylacznie zawodem. Potwierdzacie to kazdego
dnia, pochylajac si¢ nad pacjentem. Wybor tej drogi jest whasciwy ludziom
swiadomym czekajacych ich zadani i odpowiedzialnosci” chciatbym podkreslic
wage tego zawodu. Misje jaka Pafstwo wykonujecie nalezy wspieraé w kazdy
mozliwy sposéb.

Z racji dotychczasowej dobrej wspélpracy Uczelni z Okregowa Izba
Pielegniarek i Poloznych w Siedlcach licze na jej kontynuowanie na trzecz

ksztalcenia i rozwoju pielegniarek i poloznych.

Z powazaniem

KT e LLLL)
Rfé%im‘, oy § A

/k .
« dr i&ffeszek Gadomski

zarejestrowana w prowadzonym przez MNiSW rejestrze uczelni niepublicznych i zwiazkéw uczelni niepublicznych pod pozycja 161, NIP 821 21 02 933, REGON 711643331

COLLEGIUM MAZOVIA Innowacyjna Szkola Wyzsza, ul.Sokotowska 161, 08-110 Siedlce, tel. 25 6333032, fax 25633 20 51, www.mazovia.edu.pl, e-mail: info@mazovia.edu.pl
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MINISTERSTWO ZDROWIA

Warszawa,

2012 -05- 1 4
Departament

Pielggniarek i Poloznych

Szanowni Panstwo
Pielggniarki i Pielegniarze
Polozne i Polozni
zrzeszeni

w Okregowej Izbie
Pielggniarek i Poloznych
w Siedlcach

narece

Pani

mgr Hanny Sposob
Przewodniczacej
Okrggowej Rady Pielggniarek i Poloznych
w Siedlcach

\\/Vy%c‘oéjuﬂy e >Q //7,/ 7 2D /

Serdecznie dzigkuj¢ za zaproszenie na uroczysta konferencje z okazji Migdzynarodowego

Dnia Pielegniarki i Dnia Polozne;j.

Dzienn 12 maja - nasze doroczne $wigto stanowi dobry czas na refleksje o zawodzie, ktory
wykonujemy. Zgodnie z realizowanym kierunkiem polityki w obszarze ochrony zdrowia —
rola pielegniarek w przebiegu procesu terapeutycznego jest coraz donioslejsza. A to co si¢

aktualnie w pielegniarstwie dzieje ma charakter transformacji zawodowej.

Ksztalcenie pielegniarek i poloznych odbywa si¢ na poziomie wyzszej uczelni, co skutkuje
zdobywaniem tytulow licencjata i magistra, odnotowuje si¢ wzrastajace zainteresowanie
udzialem w szkoleniach specjalizacyjnych i innych formach doskonalenia zawodowego.
Kazdego roku w ramach $rodkéw budzetowych ksztalci si¢ 1850 pielegniarek i poloznych,

w celu zdobycia specjalizacji w réznych dziedzinach pielggniarstwa.

Sa to wszystko dzialania o kapitalnym znaczeniu. Te zmiany stanowia podstawe do

umacniania roli pielegniarek wsrod innych zawodéw medycznych.

Z badai prowadzonych wéréd uczestnikow studiéw pomostowych wynika, Ze ich ukoriczenie
i uzyskanie tytulu zawodowego licencjata znaczaco wplywa na zwigkszenie pewnosci siebie
pielegniarek i poloznych podczas realizacji zadan zawodowych. A wielkie zainteresowanie
i ogromne uczestnictwo w projekcie ksztalcenia pomostowego w skali kraju $wiadczy
o rosnacej samos$wiadomosci pielegniarek i poloznych, ich profesjonalnym podejsciu do
zawodu wyrazajacym si¢ checia ksztalcenia i uzupelnienia wlasnych kwalifikacji do poziomu

wynikajacego z przepisow prawa wspélnotowego Unii Europejskiej.

W $wietle rosnacego zapotrzebowania spolecznego na $wiadczenia pielggniarskie, musimy
jako $rodowisko wspdlnie nieustannie pracowaé nad zbudowaniem stabilnego zaufania
spolecznego do $wiadczonych przez pielegniarki uslug w dziedzinie ochrony zdrowia oraz
umacnia¢ spoleczne przekonanie do wszelkich dzialaf o charakterze edukacyjnym w tym
zakresie, migdzy innymi dla kampanii edukacyjnych prowadzonych przez pielegniarki.
Otwiera to duze pole do dzialania pielegniarkom i poloznym dobrze wyksztalconym
i zgodnie z ustaleniem procesu bolofiskiego - nieustannie aktualizujacym wiedze,
korzystajacym z nowoczesnych narzedzi w zakresie profilaktyki, edukacji i prewencji
— w calym nielatwym przeciez procesie ksztaltowania postaw i nawykéw prozdrowotnych

u pacjentow, od dzieci poczawszy na osobach w podesztym wieku koriczac.

Niezmiernie wazne jest tez utrzymanie w odbiorze spolecznym etosu zawodow pielggniarki
i poloznej jako 0s6b sprawujacych konkretna, systematyczna i wymierna opieke pielegniarska

nad pacjentem, towarzyszac mu od narodzin az po Kres zycia.

Z okazji Swigta skladam wszystkim Kolezankom i Kolegom najlepsze Zyczenia - satysfakcji z
wykonywanej pracy, a takze wszystkiego najlepszego w zyciu prywatnym — spelnienia

marzef, realizacji zamierzen, satysfakcji z zycia rodzinnego.

Beata Cholewka

z

GOSCIE, Pielegniarki i Pofozne

J

Pan Waldemar Kraska - Senator RP,
Pan Krzysztof Tchorzewski - Posef na Sejm RP

- Zyczenia.
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Warszawa, dnia 12 maja 2012 roRu

Szanowne Panie 1 Panowie

Z ofgzji Migdzynarodowego Dnia Pielpgniarki i Poloinef skfadam serdeczne

towarzyszyfo Paristwn poczucic satysfakgii 1 spefnienia

Eyczenia, aby =zawsze
z wykpnywania wyjgtkowego zawodi.

Wasza praca stanowi najwyiszq wartose,
cbujacemu  czlowieRpwr, Pielggniarstwo 1 pofoinictwo to dziedziny wymagajgce
rzetelnosci, empatii § wielu innych szczegdlnych predyspozycyi.
wznania dla wssystkich pielggniarek,
w i dbania o fcfi zdvowie. DsigRuje

poniewaZ niesiecie pomoc kasdemu

potrz
ogromnef wiedzy,
Pragne preefgzad wyrazy szacunkyu
i pofoznych sa codzienny trud ratowania Eycia pacjento
za Paristwa pefng poswigcenia misje.

Zyczg wytrwalosei w wyRpnywaniu codziennych obowiqzRiw, wwiely sukgesow
zawodowych oraz wszellkief pomyshosei w 2yctu osobistynt.

Z wyrazami szacunku powaZania

efipor Wdziafu Zdrowia

Michaf W
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tosice, dn. 21.05.2012r.

Szanowna Pani Przewodniczaca
Szanowne Panie Pielegniarki i Polozne

Regionu Siedleckiego

Hasto tegorocznego Swieta Pielegniarki i Potoznej, ktére brzmi: ,, Niwelowanie
réznic od nauki do praktyki” — to dobry wybdr, to droga ktéra poprowadzi
pielegniarstwo w dobrym kierunku.
By¢ wspdtczesng pielegniarkg lub potozng to znaczy by¢ osoba, ktora cieszy sig
uznaniem i zaufaniem to by¢ dobrze wyksztatconym profesjonalista. W obecnych
czasach kiedy pacjenci i ich rodziny stawiajg nam coraz wyzsze wymagania, bo
posiadajg coraz wigksza wiedze ogdlnie dostepna, ogromnego znaczenia nabiera
profesjonalizm w zawodzie, ktéry nalezy rozumie¢ jako wysokiej jakosci dziatanie
medyczne, psychologiczne, pedagogiczne i socjologiczne. Zrozumienie pacjenta to
fundament wszelkich pomysinych relacji w procesie terapeutycznyo-leczniczym.
Wiedza o tym jak ten proces przebiega jest szczegdlnie wazna w zawodzie i Swiadczy

o profesjonalizmie zawodowym.

Zycze Paniom aby Wasze zaangazowanie oparte na fundamentalnych
wartoéciach wplyneto na rozwdj pielegniarstwa na jakoS¢ opieki pielegniarskiej, na

uznanie pacjentdw i przetozonych.

Zycze rowniez wszystkiego najlepszego w zyciu prywatnym - spetnienia

marzen, satysfakcji z zycia rodzinnego.

DY (TOR
vamodzielnego Huplicznego Zakladu

Opieki Zdropfopnej w tosicach

M| Brodowsk:

Pani Przgwodqiczaca, kolezanki i koledzy, z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki
(12.@5) i Pnla.Poloinej (8.85)2ycze Paristwu speinienia najskrytszych marzer, zdrowia
popyslnosc1-w zyciu osobistym i zawodowym. Dziekuje za zaproszenie na uroczystosc¢ jédnak
z zalem z§w1adamiam, ze nie moge w niej uczestniczy¢ ze wzgledéw zawodowych. '

z wyrazami szacunku, pozdrowieniami- konsultant wojewddzki w dziedzinie pielegniarstwa na
terenie wojewddztwa mazowieckiego- Agnieszka Bukowska
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Misja Szpitala

<$> .Dla umystu najcenniejsza jest potega ludzkich serc, dlatego chcemy nie tylko stuzyé profesjonalna pomoca,

ale towarzyszy¢ w walce z cierpieniem, poméc podtrzymywaé nadzieje i uczestniczyé w radosci powrotu do zdrowia.”

Szpital ,DREWNICA”

Mazowsze.

serce Polski

Zqbki, dn.09.05.2012 7.

Szanowna Pani
mgr Hanna Sposéb
Przewodniczqca ORregowej Rady
Pielggniarek i Pofoznych w Siedlcach

Seanowno Pane’

Serdecznie dzigRuje za zaproszemie na obchody Migdzynarodowego Dnia
Pielegniarki i Pofoznej w Siedlcach. Z przykroscig jednak informuje, Ze niestety ze wzgledu

na obowiqzRi stuzbowe nie bedgq mogta uczestniczyé w tej uroczystosci.

Jednoczesnie skfadam na Pani rece serdeczne Zyczenia wszystkim Pielggniarkom,
Pielggniarzom i Poboinym z ORregowej Izby Pielggniarek i Pofoinych w Siedlcach.
Zycze wytrwatosci w wyRomywaniu tej trudnej profesji, zadowolenia w Zyciu zawodowym

i 0sobistym oraz realizacyi wszelRich zamierzeri i satysfakcyi z wlasnych doRonar.

Mam nadzieje, ze nasza wspdtpraca bedzie sukcesywnie rozwijaé sig i bedziemy

mieli okazje wspieral sig wzajemnie w wielu cennych przedsipwzigciach i inicjatywach.

A wyanoum: " seQicuny

KONSULTANT WOJEWODZKI
W DZIEDZINIE
PIELEGNIARSTWA PSYCHIATRYCZNEGO

dia wojewémza?ieckiego
7

mgr Anna Dudek

WOJEWODZKI SZPITAL DLA NERWOWO I PSYCHICZNIE CHORYCH ,,DREWNICA”

05-091 ZABKI ul. RYCHLINSKIEGO 1
SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNEJ

Sekretariat — tel. 781-68-41; fax 781-65-02  Centrala — 781-62-12, 781-62-13
Konto: PKO BP S.A. IV Oddziat Warszawa nr: 53 1020 1042 0000 8502 0009 2601
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Biata Podlaska, 21.05.2012

W imieniu ORregowej Rady Pielggniarek i Pofoznych w Biatej Podlaskiej
z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielggniarki i Dnia Pofoznej Zycze Paristwu
spetnienia wszystRich zamierzen 1 wiele satysfakcyi z wtasnych doRonar,
a takge wytrwafosci w zmaganiu sig z przeciwnosciami losu,
wszystkiego co dobre i pigkne.

Migdzynarodowe Swigto Pielggniarek i Pofoimnych jest przypomnieniem,

Ze profesja pielegniarki i pofoinej jest powotaniem wynikajgcym z potrzeby
serca, troski o ludzi doswiadczonych przez chorobe.

Skfadamy serdeczne podzieRowania wszystkim, Rtérzy w swej
codziennej, cigzRiej stuzbie pochylajq si¢ nad chorymi, za poswigcenie i pomoc
niesionq pacjentom.

Zycze Paristwu wszelkiej pomysosci zardwno w Zyciu osobistym,

jak i w trudnej pracy zawodowej.

W imieniu ORPIP

Elzbieta Celmer vel q;zaﬁ;@a
0

(e s

Led
Przewodniczaca ORPIP w Biatej Podlaskiej




Sz.P. Hanna Sposéb
Przewodniczgaca ORPIP w SiedlIcach

W imieniu T.U. Inter Polska S.A. oraz Oddziatu Warszawa Wszystkim
Pielegniarkom, Pielegniarzom i PofoZnym  z okazji Miedzynarodowego Dnia
Plelegniarki i PofoZnej pragne ztoZyc¢ najserdeczniejsze Zyczenia radosci, usmiechu,
zadowolenia | satystakcji z wykonywanego zawodu oraz wytrwatosci w wykonywaniu

tej szczegdinej profesyi.

To Wasze Srodowisko jest ,autorem” przyjaznego otoczenia i mitej atmosfery wokof
pacjentow, tagodzgcej ich cierpienie i roztgke z najblizszymi.

Wasz trud nie jest daremny i przyczynia sie do przywrdcenia zdrowia i radosci Zycia
chorym i ich rodzinom. Serdecznie dzigkuje za peing poswiecenia misje.

Prosze przyjgc serdeczne podziekowania oraz Zyczenia wszelkiej pomysinosci
zawodowej | osobistej, abyscie poprzez nig coraz skuteczniej przynosili chorym ulge.

Tylko Zycie poswiecone innym warte jest przeZycia.

/Albert Einstein/

W(ﬁol ta Drobecka
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»» WIOSENNE DNI PEDIATRYCZNE”
KONFERENCJA 19 KWIETNIA 2012 R.

Konferencja przygotowana zostata przez Okregowq Rade Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach i FIRME NESTLE
przy wspdtpracy z Mazowieckim Szpitalem Wojewédzkim w Siedlcach Sp. z o.o.

Tematyka konferencji obejmowata n/w zagadnienia:
1. Szczepienia ochronne noworodkéw, wyktad wygtosita lek. Elzbieta Kowalczuk,
2. Zywienie noworodkéw - mgr Katarzyna Grygorowicz — Konsultant Firmy NESTLE ,
3. tagodna stymulacja rozwoju noworodkéw i niemowlqt. Skuteczne sposoby uspokajania — mgr Bozena Kieryt.

W Biurze OIPIP znajduje sie ptyta z wyktadem Pani mgr Bozeny Kieryt, z ktérej mozna skorzysta¢ przygotowuijqc
sie do edukacji rodzicéw/ opiekunéw.

W konferencji uczestniczyly: potozne oddzialéw potozniczo-ginekologicznych, potozne podstawowej opieki
zdrowotnej, pielegniarki oddziatéw noworodkowych, pediatrycznych i podstawowej opieki zdrowotnej oraz
zainteresowane realizowanymi zagadnieniami.

SZCZEPIENIE PRZECIWKO GRUZLICY - Wyktad

Lek. med. Elzbieta Kowalczuk
specjalista w dziedzinie pediatrii,
specjalista w dziedzinie neonatologii.

Szczepionka przeciwko gruzlicy jest zywq
szczepionkq bakteryjng produkowang <z atentowanego
(pozbawionego dziatania chorobotwérczego) mutanta  pratka
bydlecego BCG. Zachowujg one w petni wlasciwosci antygenowe
i pobudzajgce wytwarzanie odpornosci. Prqtki takie uzyskano
w wyniku wieloletniej hodowli z wielokrotnym pasazowaniem. Prqtki
nazwano BCG od nazwisk uczonych Bacille Calmette — Guerin
pracujgcych nad ich uzyskaniem. Na $wiecie stosowane sq pratki
rézniqgce sie stopniem atentacji. Odszczepy silne sq mniej
atentowane (francuski, dunski), co powoduje indukowanie wiekszej
odpornosci i czasu jej trwania, ale wywolujq wiekszq ilosé

lek. Elzbieta Kowalczuk podczas wykitadu

niepozqgdanych odczynéw poszczepiennych, szczegdlnie

u niemowlat.

W Polsce stosowany jest stabszy podszczep brazylijski Moreau, ktéry co prawda indukuje stabszq i krocej
trwajgcq odpornosé, ale ryzyko powiktan jest minimalne. Czas trwania odpornosci ocenia sie na okoto 6 lat.
Szczepionka BCG jest liofilizowana (suchy kremowy proszek w amputce), producent — Wytwérnia Surowic i Szczepionek
»BIOMED” w Lublinie. Amputki z suchq masq prqgtkdw: 1 mg — 20 dawek szczepiennych po 0.005 mg + rozpuszczalnik
2 ml-0,5 mg— 10 dawek po 0,05 mg + rozpuszczalnik 1 ml (0,9 % NaCl). Przechowywaé w temp ponizej + 6 °C,
chronié od $wiatta, termin waznosci 12 miesiecy od daty produkcji. Po rozpuszczeniu zuzywaé w ciqgu 4 godzin. Dawka:
0,1 ml zawiesiny $rédskérnie powoli w okolice lewego mieénia naramiennego (1/3 gérna lewego ramienia). Wytqgcznie
srodskérnie. ZASADA: jedna igla, jedna strzykawka i jedna dawka szczepionki dla jednego dziecka. Tylko sprzet
jednorazowy. Przy przygotowaniu zawiesiny zachowaé zasady aseptyki. Odkazié skére 70% spirytusem czystym lub
skazonym i poczekaé az wyschnie. NIE PODAWAC ZBYT GLEBOKO. Moze byé podawana jednoczeénie z innymi
szczepionkami w odrebnych strzykawkach i w rézne okolice ciata.

Wedlug aktualnego Programu Szczepien Ochronnych, szczepienie przeciwko gruzlicy powinno byé wykonane
u noworodka jednoczesnie ze szczepieniem przeciwko WZW — B (czyli w odlegltoéci 24 godzin — jednoczasowo) lub
w dowolnym momencie przed wypisaniem noworodka z oddziatu do domu. Jezeli szczepienie jest odroczone okresowo, to
nalezy je wykonaé w jak najkrétszym czasie po ustaniu przeciwwskazan, wg obowiqzujqcych zasad co do odlegtosci
miedzy szczepieniami ewentualnie jednoczasowo z kolejnymi szczepieniami. Miejscem wykonania szczepienia przeciw
gruzlicy jest Oddziat Noworodkéw lub w przypadku odroczonego szczepienia Poradnia Konsultacyjna ds. Szczepien.
Szczepienie BCG w przypadku noworodkéw urodzonych przedwczesnie wykonuje sie po osiqgnieciu masy ciata powyzej
2000 g. Szczepienie BCG w przypadku noworodkéw urodzonych przez matki HIV + musi byé poprzedzone konsultacjq
specjalistyczng. Zgodnie z aktualng wiedzq odstgpiono od oceny wielkosci blizny poszczepiennej oraz obowiqzkowej
rewakcynacji dzieci i mlodziezy, natomiast konieczna jest w 12 miesiqcu zycia kontrola wykonania szczepienia
przeciwko gruzlicy na podstawie dokumentacji pacjenta i uzupelnienie szczepienia w przypadku jego braku.
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Szczepienie noworodkdéw przeciw gruzlicy zapobiega zapaleniv gruzliczemu opon mézgowo — rdzeniowych
i rozsianej postaci zakazenia u niemowlqt. W przysztosci obecne zywe szczepionki mogq by¢ zastgpione szczepionkami
zawierajgcymi jedynie fragmenty DNA prqtka gruzlicy, co zminimalizuje objawy niepozqdane.

Rozwéj zmiany miejscowej (odczyn poszczepienny)

Odczyn poszczepienny stanowi przejsciowq prawidlowq reakeje kliniczng na wprowadzonq szczepionke.

Odczyn bezposredni po $rédskérnym wstrzyknieciv — biatawy bgbel o $rednicy 6 -8 — 10 mm, ktéry szybko znika.

Odczyny pézniejsze miejscowe

- 2-3 dzien, najczesciej u noworodkéw — naciek o $rednicy kilku mm, czesto z matym pecherzykiem o metnej zawartosci, ktéry
szybko sie goi.

- po 2 — 4 tygodniach - naciek utrzymujqcy sie kilka tygodni, na szczycie nacieku czesto tworzy sie krosta, nastepnie
owrzodzenie o $rednicy ponizej 10 mm. Niekiedy krosta moze ropieé przez dluzszy czas, czemu towarzyszyé moze
nieznaczne powiekszenie weztéw chtonnych ponizej 10 mm srednicy (objawy te ustepujq samoistnie, nie wymagaijq leczenia
lecz utrzymania w czystosci i nie stanowi NOP)

- 2 — 3 miesiqce — zagojenie owrzodzenia, w wiekszosci przypadkéw (>90%) blizna o srednicy co najmniej 3 mm (dowdd
dobrze technicznie wykonanego szczepienia)

Biologicznym dowodem dobrze wykonanego szczepienia jest konwersja, czyli zmiana z ujemnego na dodatni
odczynu tuberkulinowego. Nastepuje to zwykle po o$miu tygodniach od podania szczepionki, a u niemowlqt moze trwaé do
6 miesiecy. Oczywiscie nie wykonuje sie préby RT 23 rutynowo, jedynie u dzieci, ktére miaty kontakt z gruzlicq. Jesli jest ona
ujemna przeprowadza sie szczepienie w dniu odczytania préby. Préba dodatnia wymaga prawidtowej interpretacii.

Przedawkowanie — zwiekszenie dawki szczepiennej powoduje znaczny wzrost powiklan poszczepiennych ze
strony weztéw chitonnych.

Niepozqdane odczyny poszczepienne po BCG wg Lotte i postepowanie
l. Nieprawidlowy przebieg zespotu pierwotnego (w miejscu podania szczepionki)
1. Owrzodzenie, pecherzyk ropny, ropien podskérny o srednicy powyzej 10 mm v niemowlqt i 20 mm v dzieci
starszych - ulegajq stopniowo samowyleczeniu, chroni¢ przed zakazeniem wtérnym

Poronny fenomen Kocha — przyspieszony odczyn poszczepienny miedzy 2 a 7 dniem po szczepieniu, nacieczenie

i $rednicy do kilku cm, ulegajgce szybko owrzodzeniu goi sie samoistnie, chroni¢ przed wtérnym zakazeniem, jesli

wystqpi u dziecka 6 letniego nalezy postepowaé jak z dzieckiem podejrzanym o zakazenie.

2. Powigkszenie powyzej 10 mm lub zropienie regionalnych weztéw chlonnych = postepowanie wyczekujqce, jesli
wyrazne objawy rozmiekania (chetbotanie) — nakiucie, ewakuacja wydzieliny, badanie bakteriologiczne

i histopatologiczne. Gdy flora bakteryjna nieswoista — leczenie zgodnie z antybiogramem. Nie usuwaé weztéw, nie

leczyé przeciwprgtkowo.

1. Zmiany wynikajgce z vogélnienia infekcji BCG (BCGitis)
Zapalenie ucha srodkowego
Ropien pozagardtowy
Lapus vulgaris — toczen
Inne gruzliczopodobne zmiany skérne
Ropnie podskérne lub wewnetrzne
Zmiany stawowe lub kostne (ostitis BCG)
Zmiany w nerkach
Zmiany w ptucach lub we wnekach ptucnych
Zmiany w krezkowych weztach chtonnych
0. Uogdlnione zmiany w weztach chfonnych, hepatomegalia, splenomegalia — skierowanie do szpitala +
diagnostyka odpornosci.

SO®NOOLAWND=
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V. Rozsiana infekcja BCG — proséwka BCG — przypadki $miertelne

VL. Schorzenia lub objawy nie wywolane bezposrednio przez prgtek lecz spowodowane szczepieniem
1. Keloid — wywotany urazem jakim jest szczepienie — czasami interwencjq chirurga plastycznego
2. Rumien guzowaty

3. Zmiany oczne (zapalenie nerwu wzrokowego, zmiany zapalne teczéwki i gatki ocznej, zapalenie
naczynidwki).

Zmiany w pkt. 2 i 3 stanowiq reakcje nadwrazliwosci indukowang antygenem pratka lub innymi antygenami
zawartymi w szczepionce. Prawdopodobiefistwo NOP po BCG wynosi ok. 2 na 10 000, czyli 0,0002 , po innych
szczepionkach ok.1 na 10 000.

Obserwacja i pielegnacja noworodka po szczepieniu

Szczepienia u noworodkéw sq wykonywane w ciqgu pierwszych godzin zycia, zwykle miedzy 12 godz.
(p WZW B) a 36 godz. zycia (BCG). Jest to wiec dos¢ wezesna, aczkolwiek konieczna ingerencia medyczna dla jego
organizmu. Nalezy zawsze pamietaé o koniecznosci kwalifikacji noworodka do szczepien przez lekarza. Lekarz musi
rozwazy¢ korzysci w stosunku do ryzyka NOP oraz wykluczy¢é autentyczne przeciwwskazania. W obecnie obowiqzujgcej
karcie szczepien jest miejsce na podpis lekarza kwalifikujgcego do szczepienia. Po wykonaniu szczepienia podpisuje sie
pielegniarka.

Nalezy obserwowaé miejsce uklucia w ciqgu kolejnych dni pod wzgledem wystgpienia miejscowego odczynu
poszczepiennego (zaczerwienienie, obrzek, ocieplenie, krwawienie lub krwiak w miejscu wkiucia) oraz wystgpienia NOP.
Noworodek powinien byé ubierany w przewiewne, najlepiej bawetniane koszulki i kaftaniki oraz $pioszki, zmieniane
codziennie na czyste. Szczegdlnie jest to wazne w trakcie ewolucji zmiany po szczepieniu BCG, gdy tworzy sie jalowe
owrzodzenie, ktére czasami sqczy. Nie nalezy robi¢ okladéw ani dezynfekowaé, natomiast konieczne jest utrzymanie
tego miejsca w czystoéci — delikatne przemycie wodgq, delikatne osuszanie przez dotyk czystym gazikiem. Nie wolno
pocieraé, nie nalezy narazaé na moczenie w wodzie np. w trakcie kqpieli. Nalezy dbaé, aby nie doszlo do wtérnego
zakazenia. W przypadku wystgpienia NOP miejscowego konieczny kontakt z pediatrg. Obserwacja stanu ogdlnego
noworodka, ocena temperatury ciata, obserwacja w kierunku NOP — objawéw ogdlnych. W przypadku ich wystgpienia
konieczny kontakt z pediatrq.

Zmniejszenie odczuwania bélu podczas szczepien noworodkéw, niemowlqt i matych dzieci.

Kojarzenie pobytu w gabinecie lekarskim z bélem rzutuje na dalsze kontakty dziecka z lekarzem i pielegniarkg.
Podawanie szczepionek skojarzonych zmniejsza narazenie na wielokrotne kiucie, czyli mniejsza ekspozycja na bdl. Wptyw
na wywotanie bélu ma pH szczepionki — roztwory fizjologiczne mato podrazniajq receptory bélowe, istotny jest tez rodzaj
nosnika, adiuwantu, stabilizatora i dodatkéw antybakteryjnych.
Trzy elementy zmniejszajgce odczuwanie bélu:

a) Roztwér 25 % sacharozy (1 — 10 ml) lub 20 % - 10 % glukozy na 2 minuty przed szczepieniem (u noworodka

glukoza 20 % - 10 % kilkanascie kropli na jezyk) — efekt zwiqzany z uwalnianiem endogennych opioidéw

b) Podawanie smoczka lub ssanie piersi lub karmienie sztuczne

c) Trzymanie na rekach przez rodzica

Edukacja rodzicéw lub opiekunéw.

Moment szczepienia jest jednq z okazji do kontaktu z rodzicami noworodka, najczesciej z matkq, do przekazania
informacji o szczepieniach i profilaktyce. Nalezy udzielié peinej informacji o: rodzaju szczepienia, przewidywanych
korzysciach (odpornosé u dziecka, zmniejszenie liczby przypadkéw w populacii), potencjalnych niepozqgdanych odczynach
poszczepiennych, zachowaniach pielegnacyjnych i obserwacyjnych po podaniu szczepionki, przebiegu normalnego
odczynu poszczepiennego, ewentualnych NOP i sposobie postepowania, postepowaniu z dzieckiem w wypadku kontaktu
z chorobq zakaznqg (noworodek matki HBs (+), noworodek matki z gruzlicq, noworodek po kontakcie z osobq chorq na
chorobe zakazng np. ospa wietrzna), rzetelna informacja o trendach antyszczepionkowych, sporadycznie, ale tez
o procedurach jakie rodzice muszq spetié w wypadku roszczen z powodu utraty zdrowia dziecka z powodu NOP.

Sprawdza sie edukacja przy pomocy ulotek informacyjnych pisanych przystepnym jezykiem, moze byé forma
dowcipna, forma pytan i odpowiedzi, poruszajgcych znaczenie szczepien indywidualnie i spofecznie, jasno méwigcych
o przeciwwskazaniach i opisujgcych prawidtowy przebieg poszczepienny a NOP.
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Materiat przygotowany w oparciu o materiaty,
bedqce w posiadaniu Biura OIPiP.
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PIELEGNIARKA, POLOZNA JAKO FUNKCIONARIUSZ PUBLICZNY

We wspdtczesnej rzeczywistosci zawdd pielegniarki zyskat nowy wymiar i range. Jest zawodem w pefni
samodzielnym, chronionym przez korporacyjny samorzqd zawodowy. Jednoczesnie jednak trzeba zdawaé sobie sprawe,
Ze zmiany w przepisach prawa powodujq wraz z wiekszq samodzielnosciq wiekszq odpowiedzialnos$é i stawiajq przed
osobami wykonujgcymi zawéd pielegniarki nowe wyzwania, a takze koniecznosé ciqgtego ksztatcenia sie.

Pielegniarka zyskata pelnq samodzielnosé w zakresie podejmowanych przez niq czynnosci. Wraz
z rozszerzeniem samodzielnosci wzrosta odpowiedzialnosé pielegniarki za wykonywane przez niq czynnosci. Jednoczesnie
jednak wzrosto zagrozenie zwiqzane z czynnosciami zawodowymi, pielegniarka i pofozna narazona jest na
niebezpieczenstwo ze strony pacjentéw. Dostrzegajgc potrzebe ochrony praw pielegniarek i potoznych ustawodawca
zmodyfikowal ich status prawny z punktu widzenia praw i obowiqzkéw.

Z dniem 01 stycznia 2012 r. weszla w zycie ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej,
ktéra uvznata pielegniarke i potozng za funkcjonariuszy publicznych podczas wykonywania obowiqzkéw zawodowych.
Zgodnie z tresciq art. 11 ust. 2 pielegniarka i potozna podczas i w zwigzku z wykonywaniem czynnosci polegajgcych na
udzielaniv $wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 4 ust. 1 pkt. 1-5 i art. 5 ust. 1 pkt. 1-9, korzystajq z ochrony
przewidzianej dla funkcjonariuszy publicznych na zasadach okreslonych w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks
karny (Dz. U. Nr 88, poz. 553, z pézn. zm.)

Zgodnie z tresciq art. 24 ustawy z 1996r. poprzednio obowiqzujqcej ustawy pielegniarce i potoznej przystugiwata
ochrona jak funkcjonariuszom publicznym. Zakres tej ochrony obecnie zostat znacznie rozszerzony. Poprzednio ochrona
nalezna jak funkcjonariuszom publicznym dotyczyt jedynie pielegniarek i potoznych wykonujgcych zawédd na podstawie
umowy o prace lub udzielajgcych pomocy w przypadku niebezpieczenstwa utraty zycia lub powaznego uszczerbku na
zdrowiu pacjenta. Obecnie ochrona zostata rozszerzona na wszystkie pielegniarki i pofozne niezaleznie od formy
wykonywania prze nich czynnoici zawodowych, takze te wykonujgce dziatalnoéé gospodarczq w formie indywidualnej
i zbiorowej praktyki pielegniarskiej lub na podstawie umowy cywilnoprawne;j.

Okreslenie "funkcjonariusz publiczny" wystepuje w prawie w podwéjnym znaczeniu: jako podmiot przestepstwa i jako
przedmiot ochrony czynu przestepnego.

Zgodnie z art. 115 § 3 Kodeksu karnego funkcjonariuszem publicznym jest m.in. Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej,
a takze osoby bedqca pracownikiem administracji rzqdowej i samorzqdowej. Krqg podmiotéw okreslonych w kodeksie
karnym jest zamkniety. Podlegajq oni szczegdlnej tj. wiekszej ochronie prawnej np. sciganie przestepstwa zniewagi
funkcjonariusza publicznego nastepuje z urzedu, podczas gdy sciganie przestepstwa zniewagi innych oséb tylko na wniosek
pokrzywdzonego. Oprécz podmiotéw okreslonych jako funkcjonariusze publiczni podmioty wykonujgce zawody szczegdlnie
narazone na niebezpieczenstwo — takze pielegniarki i potozne - poddane zostaty takiej samej ochronie jak
funkcjonariusze publiczni.
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Objecie zawodu pielegniarki powyzszq ochrong nie bylo znane ustawodawstwu miedzywojennemu. Ustawa
z 1935 r. zaliczata pielegniarki do kategorii pracownikéw umystowych. Nadzér nad dziatalnosciq pielegniarek
powierzytla organom administracji publicznej tj Ministrowi Zdrowia i Opieki Spotecznej oraz wtasciwym organom
wojewddzkiej wltadzy administracji ogdlnej. Organy te dokonywaty rejestracji pielegniarek, wydawaly pisemne
zaswiadczenia o uprawnieniu do wykonywania praktyki pielegniarskiej, mogty zawiesi¢ prawo wykonywania zawodu,
a takze pozbawi¢ tego prawa. Powyzsze uregulowanie powierzato kompetencie w zakresie dziatalnosci pielegniarek
organom administracyjnym realizujgcym zadania panstwa i dziatajgcym przy uzyciv tzw. wladztwa administracyjnego,
stanowiqcego element wtadzy panstwowe;.

Obecnie obowiqzujqce przepisy ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej oraz kodeks karny okreslajq, ze za
zniewage, naruszenie nietykalnosci cielesnej, czynnq napasé i za zabdjstwo funkcjonariusz publicznego grqzq znacznie
wyzsze kary niz w innych przypadkach. Oznacza to, ze wskazane czyny stanowiq przestepstwo sScigane przez
Prokuratora z urzedu, a nie jok w przypadku innych pokrzywdzonych jedynie na ich wniosek. Wprowadzona jednak
ochrona pielegniarek i potoznych nie jest petna. Ustawodawca ograniczyt jq jedynie do pewnych czynnosci zawodowych
stwierdzajgc wyraznie, ze jedynie przy ich wykonywaniu przystuguje pielegniarkom i potoznych ochrona nalezna
funkcjonariuszom publicznym.

Do czynnosci zawodowych objetych wymieniong ochrong nalezq czynnosci polegajgce na :

1) rozpoznawaniu warunkdw i potrzeb zdrowotnych pacjenta;

2) rozpoznawaniu probleméw pielegnacyinych pacjenta;

3) planowaniu i sprawowaniu opieki pielegnacyjnej nad pacjentem;

4) samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych

i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnosci ratunkowych;

5) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji;
6 ) rozpoznawaniu ciqzy, sprawowaniu opieki nad kobietq w przebiegu ciqzy fizjologicznej, a takze prowadzeniu

w okreslonym zakresie badarn niezbednych w monitorowaniu cigzy fizjologicznej;

7) kierowaniu na badania konieczne do jak najwczesniejszego rozpoznania ciqzy wysokiego ryzyka;
8) prowadzeniu porodu fizjologicznego oraz monitorowaniu ptodu z wykorzystaniem aparatury medycznej;
9) przyjmowaniu poroddéw naturalnych, w przypadku koniecznosci takze z nacieciem krocza, a w przypadkach nagtych
takze porodu z potozenia miednicowego;
10) podejmowaniu koniecznych dziatan w sytuacjach nagtych, do czasu przybycia lekarza, w tym recznego wydobycia
fozyska, a w razie potrzeby recznego zbadania macicy;
11) sprawowaniu opieki nad matkq i noworodkiem oraz monitorowaniu przebiegu okresu poporodowego;
12) badaniu noworodkéw i opiece nad nimi oraz podejmowaniu w razie potrzeby wszelkich niezbednych dziatan, w tym
natychmiastowej reanimacii;
13) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacii;
14) samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych;

Pozostate  czynnoéci zawodowych nie zostaly objete ochronq nalezng jak funkcjonariuszom publicznym.
Ograniczenie ochrony jedynie do pewnej kategorii czynnoéci znacznie pogorszylo pozycje prawng w zakresie ochrony
pielegniarek i potoznych. W praktyce spowoduje to w pewnosci duze trudnosci w interpretacji, czy w przypadku
popetnienia przestepstwa przeciwko pielegniarce lub potoznej wykonywata ona czynnosci podlegajqce ochronie naleznej
funkcjonariuszom publicznym czy tez czynnosci nie podlegajqce takiej ochronie.

Artykut przekazany w materiatach konferencyjnych, w ramach
konferencji ,,Zarzqdzanie podmiotem leczniczym w swietle wymogéw
wspélczesnej kompleksowej opieki medycznej”

- wyktad dr n. prawnych Anny Dalkowskiej.

Biuletyn Informacyjny Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Siedice Nr 34/VI/3/2012
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naczenie komunikacjfl podkresiat juz
Arystoteles, mowiac, ze czlowiek jako
istota spoleczna z natury potrzebuje innych
ludzi. Komunikacje mozna najprodcie] zde-
finiowac jako proces, w ktorym ludzie dzielg
sle znaczeniami, Informacjami, przekazujg
sobie istotne komunikaty. Uproszczony sche-
mat komunikacji w zespole terapeutycznym
z uwzglednieniem roli potoznej przedstawiono
na ponizszym rysunku:

PRZEKAZ
TRESCI

» KOD +SYMBOLE
*KANALY

ODEIORCY -~
CZONKDWE

SPRZEZENIE ZWROTNE !!!

PRZESZKODY

Nieprzypadkowo obok sprzezenia zwrotnego
w procesie komunikacji pojawity sie wykrzyk-
niki — bez tego elementu komunikacja nie
istnieje. Brak informacji zwrotnej od pacjent-
ki, lekarza, plelegniarki, psychologa, ze méj
przekaz byl przyjety i zrozumiaty, Swiadczy je-
dynie o tym, ze wyslatam komunikat. Komu?
W jakim celu? Czy przyniost efekt? Nie wiado-
mo, brak odpowiedzi. Po prostu brak komuni-
kacji, cho¢ pozomie informacje przekazatam
— w préznig, nie czekajac na potwierdzenie.
To najistotniejszy blad w procesie komuni-
kowania. Tym wigkszy, ze mowimy przeciez
o komunikacji terapeutycznej!

Znane s3 tez inne przeszkody komunikacyj-
ne w praktyce poloznej. Nalezg do nich m.in.:

Znaczenie komunikacji w praktyce potoznej

Magazyn pielegniarki i potoznej nr 6/2012

ZESPOt TERAPEUTYCZNY

Znaczenie komunikacji
w praktyce potoznej

Warunkiem profesjonalnej opieki medycznej jest oparta na zaufaniu
wspotpraca zespotu terapeutycznego. Warunkiem wspétpracy

za$ znajomos¢ zasad skutecznej komunikacji. Ale co moze by¢
skomplikowanego w dzieleniu si¢ informacjami? Okazuje sie,

ze trzeba wiedzie¢, jak méwi¢, by nasze stowa wywarly zamierzony

réznice w postrzeganiu, reakcje emocjonalne,
niezgodnost komunikatéw werbalnych i nie-
werbalnych, brak zaufania do nadawcy —
potoznej. Kazda z tych przeszkéd ma swoje
#rédta | konsekwencje. Ich poznanie z pew-
noécia pomoze eliminowac te przeszkody.
Poznanie zawsze wigze sig z poszukiwaniem
— Iiteratury, sympozjow, konferencii.

TECHNIKI
Jest wiele technik, ktore wspieraja komunika-
cje. Do najprostszych, naturalnych mozna za-
liczy¢: empatig — np. wczucie sig w sytuacje
stresowg pacjentki, aktywne stuchanie po-
zwalajace pacjentce na wyrazenie wszelkich
watpliwosci i odczu¢ zwigzanych z hospitali-
zacja, akeeptacje — pacjentka moze bezpiecz-
nie przedstawic swe obawy i zmartwienia,
autentycznod$¢ — naturalnost, otwartosé, aser-
tywnost, taktowny humor.

Wydaije sie, ze pozornie to mato profesjo-
nalne zachowania, takie... niemedyczne. Nie
da sig ich udokumentowac czy zapisat w po-

staci procedur czy standardéw. Z pewnoscig
jednak warunkujg nawigzanie kontaktu z dru-
gim czlowiekiem.

ZNACZENIE

Rola i znaczenie komunikacji sg wazne
w kazdym miejscu praktyki potozne]: w Srodo-
wisku rodzinnym, w oddziale ginekologii, pa-
tologii cigzy, w sali porodowej czy w oddziale
pofozniczo-noworodkowym. Izba przyje¢ to
szczegblnie wazne miejsce ~ pierwszego kon-
taktu | plerwsze] diagnozy, jednoczesnie miej-
sce, gdzie kulminuje sig stres w momencie
wejscia w system opleki szpitainej.

Nie mozna zapomnie¢ o tym, 2e pracuje-
my w zespotach terapeutycznych. Pacjent, pa-
clentka potrzebuja zespolu specjalistow w po-
Zadanych w danej sytuacji dziedzinach.
Czionkiem zespotu, niejako jego sercem jest
pacjent, pacjentka i wazne, by proces komuni-
kacji nie odbywat si¢ w sposob patemalistycz-
ny .nad glowa pacjenta”, ale do | od pacjenta.
Szczegbinym czionkiem zespotu jest tez stu-
dent, studentka pofoznictwa. Miody czlowiek,
ktéry zdobywa wiedze, nabywa umiejetnosci
i ksztattuje swojg postawe zawodowa. Komu-
nikujac sle w zespole, nie zapomnijmy o tym,
2e dajemy przykiad, wzorzec, wspoitworzymy
czyjs system wartosci. To wielka odpowiedzial-
nos¢, ale moze by¢ rowniez wielka zastuga.

KOMPETENCJA

Mozna zauwazy¢, 2e kwestia komunikacii nie
istnieje bez pracy zespolu terapeutycznego.
W rzeczywistoscl istniejq elementy wspdl-
ne dla obydwu tych procesow. Skutecznost
wspdipracy w zespole, ktdre] warunkiem jest
prawidiowa komunikacja, zalezy od wiedzy
poszczegoinych czionkow zespotu, ich umie-
jetnosei praktycznych, kompetencji spolecz-
nych (postawa zawodowa, kultura osobista)
oraz znajomos¢ | respektowanie kompetenciji
poszczegoinych czionkéw zespotu.

Schemat komunikacii, przeszkody, sposoby
ich pokonywania, zasady dobrej wspolpracy
w zespole - teoria daje nam szereg wskazowek
jak postepowac. Wciaz mamy Jednak proble-
my | 2 komunikacja, | ze wspdipraca w zespo-
le. Poczatkiem ich zdefiniowania | rozwigzania
niech beda pytania, ktére kazdy z nas powl-
nien sobie postawic. Czy ja, profesjonalista
w dziedzinie opieki medycznej:

e poglebiam swojg wiedze?

e doskonale umiejetnosci?

e pracuje nad swoimi kompetencjami
spotecznymi?

e znam | respektuje kompetencie czion-
kéw mojego zespotu?

e profesjonalnie i godnie reprezentuje
moj zawdd | moje kompetencje?

Moze udzielone odpowiedzi pomoga roz-
pozna¢ Zrédia naszych probleméw | w komu-
nikacji, i we wspdtpracy w zespole.
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PELNOMOCNICY OKREGOWEJ] RADY
PIELEGNIAREK I POLOZNYCH W SIEDLCACH VI KADENCII

Uchwatg nr 58/VI/2012 Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach
z dnia dniu 30 Marca 2012 r. zostali powofani Petnomocnicy.

Lista Petnomocnikdw wg zatrudnienia w podmiotach leczniczych

Lp. Nazwa podmiotu leczniczego Imie i Nazwisko
1 Samodzielny Publiczny Zaktad 1. Maria Biernacka — pielegniarka
. Opieki Zdrowotnej w tukowie 2. Marzena tukasik — pielegniarka
ul. dra A. Rogalihskiego 3, 21-400 tukéw 3. Danuta Mazur — pofozna
2 Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej 1.Danuta Laszuk - pielegniarka
i w tosicach, ul. Stoneczna 1 08-200 tosice
Samodzielny Publiczny Zespdl Opieki Zdrowotnej 1. Maria Niemiattowska — potozna
3 w Minsku Mazowieckim ul. Szpitalna 37 2. Bozena Ruta — pielegniarka
. 05-300 Minsk Mazowiecki
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej 1. Hanna Starega- pielegniarka
4. w Siedlcach ul. Kilinskiego 29 2. Stanistawa Gluchowska — pielegniarka
08-110 Siedlce
Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej 1. Hanna Truszkowska — pielegniarka
5. w Sokotowie Podlaskim ul. Ks. J. Bosko 5 2. Beata Zyluk - pielegniarka
08-300 Sokotéw Podlaski
6 Samodzielny Specjalistyczny Zespél Zaktadéw Opieki Zdrowotnej w Rudce, al. | 1. Marlena Ruciriska — pielegniarka
) Dra T. Dunina 1, Rudka 05-320 Mrozy
7 Samodzielny Publiczny Zaktad Opieki Zdrowotnej 1. Barbara Pikulska - pielegniarka
: w Wegrowie ul. Kosciuszki 15, 07-100 Wegréw 2. Janina Korczak — pielegniarka
P Mazowiecki Szpital Wojewddzki 1. Jolanta Sabak - pielegniarka
) w Siedlcach Sp. z o0.0. ul. Poniatowskiego 26, 08-110 Siedlce 2. Malgorzata Suprun - pielegniarka
Blizsze informacje dotyczqce kontaktu z osobami petigcymi funkcje Pelnomocnika
w Biurze Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Regionu Siedleckiego

Pelnomocnik ORPiP jest funkcjg spoteczna, zadania i uprawnienia Pelnomocnika wynikaja
z § 21 Regulaminu Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Siedlcach.

1. Stata wspédtpraca z Okregowq Radq Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach celu zapewnienia prawidtowego
obiegu informacji i nalezytej ochrony intereséw zawodowych. cztonkéw samorzqdu na terenie zaktadu.
2. Udziat w posiedzeniach Rady Spotecznej podmiotu leczniczego funkcjonujgcego w formie Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotne;.
3. Zapoznawanie Czionkéw Samorzqdu z obowiqzujgcymi  aktami prawnymi dotyczgcymi wykonywania
zawodoéw pielegniarki i potoznej.
4. Okreslanie zasad wspdipracy miedzy Okregowq Rada Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach a Dyrekciq
Zaktadu.

5. Sktadanie pisemnych wnioskéw do Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych dotyczqgcych jej funkcjonowania

6. Udziat w negocjowaniu warunkéw pracy i ptacy pielegniarek i potoznych na terenie Zakladu, opiniowanie
regulamindéw i zarzqdzen dotyczqcych warunkéw pracy i ptacy.

7. Integrowanie srodowiska pielegniarek i potoznych.

8. Informowanie cztonkéw samorzqdu o uchwatach Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach.

9. Opiniowanie wnioskéw o pomoc socjalng cztonkdw samorzqgdu.

10. Informowanie o organizowanych szkoleniach i mozliwoséciach korzystania z nich.

11. Sktadanie okresowych sprawozdan Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach ze swojej

dziatalnosci.
12. Pomoc Okregowej Radzie Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach w organizowaniu zebran wyborczych
w rejonie wyborczym Petnomocnika.

Wyzej wymieniony zakres zadan i uprawnien zostat przestany do Kierownikéw podmiotéw leczniczych,
w ktérych Petnomocnicy sq zatrudnieni.

Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach zwraca sie do wszystkich cztonkéw samorzqdu
zawodowego pielegniarek i potoznych oraz pielegniarskiej kadry kierowniczej o pomoc kolezankom
w wykonywaniu obowiqzkéw Petnomocnika. Jednoczesénie wyraza nadzieje, ze prawa do reprezentowania
naszych grup zawodowych bedq respektowane przez pracodawcédw.

Hanna Sposob
Przewodniczgca ORPiP w Siedlcach
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Nac zelna
Rada Pielggriarek i Potoznych

Stanowisko nr 2
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
' z dnia 30 maja 2012 r.

w sprawie podjecia dzialan przez Ministerstwo Zdrowia i Narodowy Fundusz Zdrowia
majacych na celu opracowanie nowego produktu calodobowego zapewniajacego
Swiadczen:a piel¢gniarskie na rzecz mieszkancéw doméw pomocy spolecznej

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych apeluje o niezwloczne podjecie dziatan majacych na
celu zapewnienie osobom niepetnosprawnym, niezdolnym do samodzielnej egzystencji
1 wymagyacym dlugotrwatej opieki pielegnacyjnej réwnego dostepu do $wiadczen
zdrowotny ch, realizowanych przez pielggniarki w domach pomocy spoteczne;.

Dom pomocy spotecznej, jako jednostka organizacyjna pomocy spolecznej nie jest
swiadczeriodawea w rozumieniu art. 5 pkt 41 ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansow:nych ze $rodkéw publicznych (tj. z 2008 r. Nr 164, poz. 1027 ze zm.).
W konsel wencji powyzszego, nie jest mozliwe finansowanie i rozliczanie przez Narodowy
Fundusz Zdrowia uslug opiekunczych obejmujacych pielegnacje, w tym pielegnacje
w czasie choroby, udzielanych przez pielegniarki zatrudnione w domach pomocy
spoleczn:j. Wedtug obowigzujacego standardu podstawowych ustug, ktéry zostat okreslony
w rozpoizadzeniu Ministra Polityki Spotecznej z dnia 19 pazdziernika 2005 r. w sprawie
doméw pomocy spotecznej (Dz. U. z 2005 r. Nr 217, poz. 1837) dom pomocy spotecznej
Swiadezy ustugi bytowe, wspomagajqce, edukacyjne w formach i zakresie wynikajgcych
z indywidualnych potrzeb, opiekuricze, w tym pielegnacje. Czynnosci wykonywane przez
pielegniirki w domach pomocy spolecznej w rzeczywistosci nie réznia si¢ od tych, ktére
podejmc wane sa w zaktadach pielggnacyjnych, czy opiekunczych.

W zwitzku z powyzszym, Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych wnioskuje o jak
najszybize rozwigzanie ww. probleméw poprzez opracowanie dodatkowego produktu
zapewn ajgcego catodobowe $wiadczenia pielegniarskie na rzecz mieszkancéw doméw
pomocy spolecznej.

Jednoczesnie oczekujemy obiektywnej wyceny udzielanych §wiadczen.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP

Joanna Walewander Grazyna Rogala-Pawelczyk

Biuletyn Informacyjny Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Siedice Nr 34/VI/3/2012

29



Naczelna
Rada Pielggniarek i Poloinych

Stanowisko nr 3
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloinych
Z dnia 30 maja 2012 r.

w sprawie odmdwienia udzialn przedstawicieli Okregowych Izb Piel¢gniarek
i Poloznych w Kkomisjach konkursowych na niektdre stanowiska Kkierownicze
w podmiotach leczniczych niebedacyeh przedsiebiorcami

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych wyraza stanowczy sprzeciw wobec zapisow
zawartych w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego 2012 roku w sprawie sposobu
przeprowadzania konkursu na niekiére stanowiska kierownicze w podmiocie leczniczym
niebedgcym przedsiebiorcq (Dz. U. z 2012 1. Nr 0, poz. 182).

Przedstawiciele samorzadu zawodowego pielegniarek 1 poloznych nie zgadzaja sie
z literalnym brzmieniem przepiséw ww. rozporzadzenia tj. jego przepisdéw zawartych
w § 10 pkt 4 lit. b oraz pkt 5 lit. b. Wprowadzajac bowiem do rzeczonego rozporzadzenia
zapisy stanowigce, ze w sklad komisji konkursowych wchodzi ,,(...) od trzech do szesciu
przedstawicieli kierownika podmiotu leczniczego” podczas, gdy liczba przedstawicieli
samorzadu pielegniarek i poloznych nie ulegla zmianie tj. wynosi dwie osoby.

Przepisy, o ktorych mowa powyzej rodza nasigpujgce konsekwencje:

+ rola przedstawicieli samorzagdu zawodowego w toku postepowania konkursowego ulega
calkowite) marginalizacji, pozbawiajgc 1ch jakiegokolwiek wpltywu na podjete przez komisje
konkursowa rozstrzygniecie;

» postgpowania konkursowe beda mialy charakter iluzoryczny.
» zaburzajg przejrzystosé procedury konkursowe;.

Ponadto, Naczelna Rada Pielegniarek 1 Poloznych zwraca takze uwage na uzasadnione
watpliwosci ¢o do sposobu wprowadzenia tychze przepisow, Mianowicie, wbrew
obowigzwjacym w tym zakresie przepisom prawa Minister Zdrowia w sposéb arbitralny
1 pozostajacy w sprzecznosci z ustaleniami poczynionymi w toku prowadzonych
z przedstawiciclami srodowiska pielegniarek i potoznych konsultacjami wprowadzil zapisy
dotyczace sktadu komisji konkursowych w przypadku gdy postepowanie konkursowe dotyczy
stanowiska naczelnej pielegniarki lub przelozonej pielegniarek (§ 10 pkt 4 lit. b) oraz
stanowiska pielegniarki oddzialowej (§ 10 pkt 5 lit b). Sytuacja ta rodzi gleboki niepokd)
wsrod przedstawicieli samorzadu zawodowego, kladac si¢ cieniem na dotychczasowe
osiagnigcia bedace owocem ich wspoétdziatania z przedstawicielami ustawodawcy.

W Swietle powyzszego Naczelna Rada Pieclegniarek i Poloznych stoi na stanowisku
zawieszenia, az do odwolania ,,przewodniczenia i uczestnictwa przedstawicieli Okregowych
Izb Pielegniarek i Polozonych w komisjach konkursowych na kierownicze stanowiska
pielegniarskie lub poloznicze oraz na inne stanowiska kierownicze w podmiotach
leczniczych, Zawieszenie, o ktorym mowa polegaé bedzie w szczegélnosci na:
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+ wstrzymaniu sie przez przedstawicieli Okrggowych Izb Pielegniarek i Poloznych od udzialu
w postepowaniach konkursowych oraz zlozeniu, w formie pisemnej, stosownych
zawiadomien kierownikom podmiotow leczniczych;

» Okregowe izby Pielegniarek i Poloznych nie beda podejmowac si¢ przewodniczenia
komisjom konkursowym ani nie beds desygnowa¢ swoich przedstawicieli do udzialu
w innych postepowaniach konkursowych.

Uzasadnienie

Wartosciami nadrzednymi, przyswiecajacymi ustawodawcy w trakcie prac nad projektem
ustawy o samorzadzie zawodowym piel¢gniarek i poloznych bylo m.in. uhonorowanie
utrwalonych tradycji i zwyczajéw w funkcjonowaniu jednostek samorzadu zawodowego. Jak
wynika z tresci uzasadnienia projektu ww. ustawy dookreslone zadama przypisane zostaly w
niezbednym zakresie poszczegdlnym organom samorzadowym celem zapewnienia
przejrzystoéci ich dzialania 1 likwidacji watpliwosci interpretacyjnych. Przede wszystkim
nalezy jednak podkresli¢, ze zawarte w rzeczonej ustawie uprawnienia i obowiazki samorzadu
zawodowego pielegniarek i1 poloznych maja na celu zapewnienia mozliwosci wykonywania
przez niego zadan. przejawiajacych sie w sprawowaniu pieczy nad nalezytym wykonywaniem
zawodu zaufania publicznego. Musi to nastgpi¢ w granicach interesu publicznego 1 dla jego
ochrony.

Cele samorzadu, o ktérych mowa powyzej znalazty swoje odzwierciedlenie w konkretnych
zapisach ustawy. W tym zakresie nalezy zwrdci¢ szczegdlng, uwage na art. 4 ust. 2 pkt 7
ustawy z dnia z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielggniarek i potoznych (Dz. U. z 2011 1.
Nr 174, poz. 1038), zgodnie z ktdrym ,.samorzqd wykonufe swoje zadania w szczegdlnosci
przez (..} przewodniczente 1 uczestnictwo jego przedstawicieli w komisjach konkursowych na
kierownicze stanowiska pielegniarskie lub poloinicze oraz na inne sianowiska kierownicze
w podmiotach leczniczych, o ile odrebne przepisy przewidujq taki obowigzek”. Dzialajac na
postawie art. 49 ust. 1 pkt 1 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej
(Dz. U. z 2011 r. Nr 112, poz. 654) w dniu 6 lutego 2012 roku Minister Zdrowia wydal
rozporzadzenie w sprawie sposobu przeprowadzania konkursu na niektdére stanowiska
kierownicze w podmiocie leczniczym niebgdacym przedsiebiorca (Dz. U. z 2012 r. Nr 0,
poz. 182).

Przyjete w ww. rozporzadzeniu postanowienia nie zashuguja na aprobate samorzaydu
zawodowego pielegniarek i poloznych, albowiem w sposdéb razacy dyskryminuja jego
przedstawicieli uniemozliwiajac wykonywanie powierzonych im zadan.

Majac zatem na wzgledzie troske o dalsze kierunki rozwoju nie tylko pielegniarstwa

i poloznictwa, lecz takze polityki zdrowotnej panstwa Naczelna Rada Pielegniarek
i Potoznych zajmuje stanowisko jak na wstepie.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
Joanna Walewander Grazyna ogal Pawelczyk
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Uchwala Nr 95/VI /2012
Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych w Siedlcach
z dnia 01 czerweca 2012 r.

w sprawie : zawieszenia udzialu przedstawicieli Okre¢gowej Izby Piel¢gniarek i Poloznych w
Siedlcach w komisjach konkursowych na niektére stanowiska kierownicze w
podmiotach leczniczych nie bedacych przedsigbiorcami

§ 1.1. Wyrazajac stanowczy sprzeciw wobec nieuprawnionej marginalizacji ustawowych zadan ,
uprawnien i roli spolecznej samorzadu pielggniarek i poloznych, przejawem ktérej s3 m.in.:
pominigcie trybu konsultacji z samorzadem Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego
2012 r. w sprawie sposobu przeprowadzania konkursu na niektore stanowiska kierownicze w
podmiocie leczniczym nie bedgcym przedsighiorcqg ;rozwiazania zawarte w tymze Rozporzadzeniu ,
nadajgce postgpowaniom konkursowym rolg fasadowa, oraz brak reakcji strony rzagdowej na
sygnaly samorzadu. dotyczace powyzszych kwestii spowodowaly ze Okrggowa Rada
Pielggniarek i Poloznych dzialajac na podstawie art. 31 pkt 6. w zwigzku z art. 4 ust 1 pkt 8 i art. 4
ust 2 pkt 7 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r 0 samorzqgdzie pielggniarek i poloznych ( Dz. U. 2011, Nr
174 poz. 1038) , uchwala co nastepuje :

2. Zawiesza si¢ , do odwotania , przewodniczenie i uczestnictwo przedstawicieli Okrggowej Izby
Pielegniarek i Poloznych w Siedlcach w komisjach konkursowych na kierownicze stanowiska
pielegniarskie lub poloznicze oraz na inne stanowiska kierownicze w podmiotach leczniczych.

3. Zawieszenie o ktorym mowa w ust 2 polega¢ bedzie w szczegblnosci na tym Ze:

a) przedstawiciele Okrggowej Izby Pielgegniarek i Poloznych w Siedlcach wstrzymaja si¢ od
udzialu w postgpowaniach konkursowych i zloza ,w formie pisemnej, stosowne
zawiadomienia kierownikom podmiotéw leczniczych .

b) Okrggowa Izba Pielggniarek i Poloznych nie bedzie podejmowaé si¢ przewodniczenia
komisjom konkursowym ani nie bedzie desygnowa¢ swoich przedstawicieli do udziatu w

innych post¢powaniach konkursowych,

§ 2 .Wz6r zawiadomienia stanowi zalacznik nr 1 do uchwaty.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia

Sekretarz (_)RPiP Przew dniczqca ORPiP
U2 so®
Zofia Czyz a Sposob

7

Radca Prawny
> /E}/ . 2 ( )
Kezysztof Ciolczyk
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Wasze sprawy. . .
IREALIZACJA USTAWOWEGO OBOWIAZKU ZAWODOWEGO]

1. Obowiqzek optacania sktadki cztonkowskiej.

Na podstawie art. 11 ust 2 pkt. 4 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzqdzie pielegniarek i potoznych (Dz. U.
z 2011 r. Nr 174, poz. 1038) oraz uchwaty nr 19 VI Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych z dnia 7 grudnia 2011 r.
w sprawie wysokosci sktadki cztonkowskiej oraz zasad jej podziatu, miesieczna wysokosé sktadki cztonkowskiej wynosi:

- 1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego w przypadku zatrudnienia na stanowisku pielegniarki lub potoznej na
podstawie umowy o prace albo na podstawie stosunku stuzbowego.

- 0,5 % miesiecznej emerytury, renty lub $wiadczenia przedemerytalnego.

- 1% przecietnego miesigcznego wynagrodzenia dla przedsigbiorstw bez wyptat z zysku, ogloszonego przez Prezesa
GUS za IV kwartat 2011 tj. 37,70 zt w odniesieniuv do oséb wykonujgcych zawéd pielegniarki i potoznej w ramach
dziatalnosci gospodarczej — indywidualnej bqdz grupowej praktyki zawodowej a takze innych cztonkéw samorzqdu
zobowiqgzanych do opfacania skiadek w tym réwniez pielegniarek i potoznych wykonujgcych zawéd wylqcznie poza
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktére nie ztozyty wniosku o wykreslenie z rejestru pielegniarek i potoznych.

Sktadki nalezy optacaé do dnia 15 kazdego miesigca za miesiqc poprzedni:

za posrednictwem zaktadu pracy, osobiscie w kasie Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
lub na konto 58102044760000840200168518.

Z optacania sktadki cztonkowskiej zwolnione sq pielegniarki i potozne:
e  bezrobotne, ktére sq zarejestrowane w urzedzie pracy,
e przebywajqgce na urlopie wychowawczym lub pobierajqce zasitek rehabilitacyjny,

e  ktére zaprzestaty wykonywania zawodu i ztozyty wniosek odnosnie zaprzestania wykonywania zawodu.

Edyta Mqczarska - Skarbnik ORPiP w Siedlcach

2. Obowiqzek aktualizowania danych w Rejestrze Pielegniarek i Potoznych.

Kazda pielegniarka/pielegniarz, potozna/potozny, ma obowiqzek aktualizowania danych dotyczqeych
zatrudnienia. Obowiqzek ten wynika z zapiséow w art. 19 i art. 101 Ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (Dz.U.z 2011 r. Nr 174, poz.1039).

W zwiqzku z tym nalezy wypetni¢ formularz aktualizacyiny, ktéry jest zamieszczony na stronie internetowej
OIPiP i przestaé na adres Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Siedlcach. W formularzu aktualizacyjnym sq do
wypetnienia rubryki dotyczqgce ukonczenia ksztalcenia podyplomowego w zakresie specjalizacji, kurséw kwalifikacyjnych,
specjalistycznych, doksztatcajgcych, oraz uzyskania tytutu licencjata, magistra.

Informacje niezbedne sq do zaktualizowania danych zamieszczonych w rejestrze pielegniarek i potoznych prowadzonym
w wersji elektroniczne;.

Wszystkie osoby wykonujqce zawédd powinny zapoznaé sie z zapisami w.w. ustawy.

W przypadku watpliwosci prosimy o telefon celem uzyskania szczegdtowej informacji.

Hanna Sposéb - Przewodniczqca ORPiP
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Komunikat w sprawie szkolen specjalizacyjnych dla
pielegniarek i po oznych, ktére beda mogz y uzyskaé
dofinansowanie w roku 2012 r. ze Srodkéw Funduszu Pracy

Ministerstwo Zdrowia uprzejmie informuje, iz zgodnie z Obwieszczeniem Ministra Zdrowia z dnia 8 grudnia

2011 r., w sprawie limitdw miejsc szkoleniowych dla pielegniarek i potoznych oraz kwoty dofinansowania jednego
miejsca szkoleniowego w roku 2012 (Dz.Urz.MZ.11.10.77), w roku biezqcym przewidziane jest dofinansowanie 1 850
miejsc szkoleniowych dla pielegniarek i potoznych, ktére rozpocznq specjalizacie u organizatoréw ksztatcenia
wytonionych w drodze postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego.

Koszt dofinansowania jednego miejsca szkoleniowego za caty okres trwania specjalizacji dla pielegniarki,
potoznej rozpoczynajqgcej specjalizacie w 2012 roku — wynosi nie wiecej niz 4.337 zi.

Maijgc na uwadze liczbe miejsc szkoleniowych przypadajgcych na ten rok, jak réwniez uwarunkowania prawne
i organizacyijne, ktére muszq speié¢ organizatorzy ksztalcenia podyplomowego pielegniarek i potoznych, aby uruchomié
specjalizacie w 2012 roku — zasadnym jest niezwloczne podijecie staran przez organizatoréw ksztatcenia — w zakresie
uzyskania stosownych uprawnien do realizacji tego zadania.

Wymogi stawiane organizatorom ksztalcenia okreslone zostaty w:

Ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz. 1039, z pézn. zm.).

Ustawie z dnia 2 lipca 2004 r. o swobodzie dziatalnosci gospodarczej (Dz. U. Nr 155, poz. 1095, z pézn. zm.).

Ustawie z dnia 2 lipca 2004 r. przepisy wprowadzajgce ustawe o swobodzie dziatalnosci gospodarczej
(Dz. U. z 2000 r., Nr 220, poz. 1447, z pézn. zm.).

Ustawie z dnia 2 lipca 2004 r. przepisy wprowadzajgce ustawe o swobodzie dziatalnosci gospodarczej

(Dz. U. z 2000 r., Nr 220, poz. 1447, z pézn. zm.).

Ustawie z dnia 2 lipca 2004 r. przepisy wprowadzajgce ustawe o swobodzie dziatalnosci gospodarczej

(Dz. U. z 2000 r., Nr 220, poz. 1447, z pdzn. zm.).

Rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 29 pazdziernika 2003 r. w sprawie wykazu dziedzin pielegniarstwa oraz
dziedzin majgcych zastosowanie w ochronie zdrowia, w ktérych moze byé prowadzona specjalizacia i kursy
kwalifikacyjne oraz ramowych programéw specjalizacji dla pielegniarek i potoznych (Dz. U. Nr 197, poz. 1922, ze zm.).
Rozporzqdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 12 pazdziernika 2004 r. w sprawie wysokosci optaty wnoszonej za wpis do
rejestru podmiotéw prowadzqcych ksztatcenie podyplomowe pielegniarek, potoznych (Dz. U. Nr 229, poz. 2314).

Spetnienie wymogéw, okreslonych w wyzej wymienionych aktach prawnych, bedzie jednym z podstawowych
warunkéw pozwalajgcych organizatorom ksztatcenia przystqpi¢ do postepowania o udzielenie zaméwienia publicznego
w celu pozyskania $rodkéw finansowych na dofinansowanie specjalizacii.

Ministerstwo Zdrowia, majgc na wzgledzie zapotrzebowanie na specjalistéw z poszczegdinych dziedzin
pielegniarstwa i dziedzin majgcych zastosowanie w ochronie zdrowia, przygotowato materiat dotyczqcy priorytetowych
dziedzin specjalizacji dla pielegniarek i potoznych, ktére bedq mogly uzyskaé dofinansowanie w roku 2012 ze
srodkéw Funduszu Pracy.

Wykaz priorytetowych dziedzin szkoleri specjalizacyjnych, ktére bedq mogly uzyskaé dofinansowanie w roku
biezqcym zostat opracowany na podstawie propozycji w tym zakresie przedfozonych przez:

1. Marszatkéw wojewddztw;

2. Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych — Uchwata nr 30/VI/2012 NRPiP z dnia 3 stycznia 2012 r.
w sprawie przyjecia wykazu priorytetowych dziedzin pielegniarstwa, ktére powinny byé przedmiotem przetargu na
prowadzenie szkolen specjalizacyjnych dla pielegniarek i potoznych ze $rodkéw finansowych budzetu panstwa na rok
2012, przez Zespdt, w sktad ktérego wchodzili przedstawiciele:

- Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych,

- Ogédlnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielegniarek i Potoznych,

- Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych,

- Departamentu Pielegniarek i Potoznych Ministerstwa Zdrowia.

Przedruk ze strony Ministerstwa Zdrowia
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15.

16.

Priorytetowe dziedziny specjalizacji dla pielegniarek

w roku 2012.

Dziedziny specjalizacji dla poszczegélnych wojewédziw:

Dolnoslgskie: Pielegniarstwo kardiologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo rodzinne dla pielegniarek; Pielegniarstwo ginekologiczne
dla potoznych; Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo neonatologiczne dla pielegniarek i potoznych; Piele gniarstwo
zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek.

Kujawsko — pomorskie: Pielegniarstwo kardiologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo geriatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo
potoznicze dla potoznych; Pielggniarstwo epidemiologiczne dla pielegniarek i potoznych; Pielegniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek;
Pielegniarstwo ratunkowe dla pielegniarek.

Lubelskie: Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo opieki
paliatywnej dla pielggniarek; Pielggniarstwo geriatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo ginekologiczne dla potoznych; Pielegniarstwo
ratunkowe dla pielegniarek; Pielegniarstwo opieki diugoterminowej dla pielegniarek.

Lubuskie: Pielegniarstwo onkologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki dla pielegniarek;
Pielegniarstwo pediatryczne dla pielegniarek; Pielggniarstwo ginekologiczne dla potoznych; Pielgegniarstwo ratunkowe dla piele gniarek;
Pielegniarstwo opieki dlugoterminowej dla pielegniarek.

Loédzkie: Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo opieki
diugoterminowej dla pielegniarek; Pielegniarstwo neonatologiczne dla pielegniarek i potoznych; Pielegniarstwo rodzinne dla
pielegniarek; Pielegniarstwo ratunkowe dla pielegniarek

Matopolskie: Pielegniarstwo kardiologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo rodzinne dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla
pielegniarek; Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo neurologiczne
dla pielegniarek; Pielegniarstwo ginekologiczne dla pofoznych; Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek

Mazowieckie: Pielegniarstwo kardiologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo
psychiatryczne dla pielggniarek; Pielegniarstwo ginekologiczne dla potoznych; Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek;
Pielegniarstwo opieki paliatywnej dla pielegniarek; Pielegniarstwo onkologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo pediatryczne dla
pielegniarek; Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo opieki dlugoterminowej dla pielegniarek.

Opolskie: Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo pediatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla
pielegniarek; Pielggniarstwo geriatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo rodzinne dla pielegniarek.

Podkarpackie: Pielegniarstwo geriatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo potoznicze dla potoznych; Pielegniarstwo opieki
paliatywnej dla pielegniarek; Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo ratunkowe dla pielegniarek; Pielegniarstwo
chirurgiczne dla pielegniarek.

Podlaskie: Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo ratunkowe dla pielegniarek; Pielegniarstwo ginekologiczne
dla potoznych; Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo opieki diugoterminowej dla pielegniarek.

Pomorskie: Pielegniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo ginekologiczne
dla potoznych; Pielegniarstwo opieki diugoterminowej dla pielegniarek; Pielegniarstwo kardiologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo
onkologiczne pielggniarek.

slq_skie: Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla
pielegniarek; Pielegniarstwo kardiologiczne dla pielggniarek; Pielggniarstwo ginekologiczne dla potoznych; Pielegniarstwo
neonatologiczne dla pielegniarek i potoznych; Pielegniarstwo ratunkowe dla pielegniarek; Pielegniarstwo geriatryczne pielegniarek.

§wiqiokrzyskie: Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo
operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo srodowiska nauczania i wychowania dla pielegniarek; Pielegniarstwo anestezjologiczne
i intensywnej opieki dla pielegniarek; Pielegniarstwo geriatryczne dla pielegniarek.

Warminsko — mazurskie: Pielegniarstwo operacyjne dla pielegniarek; Pielegniarstwo pediatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo
opieki paliatywnej dla pielegniarek; Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo neonatologiczne dla pielegniarek
i potoznych

Wielkopolskie: Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki dla
pielegniarek; Pielegniarstwo w ochronie zdrowia pracujgcych dla pielegniarek; Pielegniarstwo onkologiczne dla pielegniarek;
Pielegniarstwo diabetologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo nefrologiczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo rodzinne dla
pielegniarek; Pielegniarstwo neonatologiczne dla pielegniarek i potoznych.

Zachodniopomorskie: piel gniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek; Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki dla
e e e

pielegniarek; Pielegniarstwo zachowawcze dla pielegniarek; Pielegniarstwo opieki diugoterminowej dla pielegniarek; Pielegniarstwo

potoznicze dla potoznych; Pielegniarstwo ratunkowe dla pielegniarek; Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielggniarek.
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POLSKIEGO TOWARZYSTWA LECZENIA RAN

BYDGOSZCZ, 4-6 pazdziernika 2012 r.

Szanowni Panstwo!

W imieniu Komitetu Organizacyjnego i Naukowego mamy zaszczyt zaprosi¢ Panstwa
do udziatu w IV Kongresie Naukowo-Szkoleniowym Polskiego Towarzystwa Leczenia
Ran, ktdéry odbedzie sie 4-6 pazdziernika 2012 r. w Bydgoszczy. W Kongresie
uczestniczy¢ bedg wybitni specjaliSci z Polski i zagranicy, w tym rdwniez
z Europejskiego Towarzystwa Leczenia Ran. Zapewniamy wysoki poziom
merytoryczny, prezentacje najnowszych osiggnie¢ naukowo-badawczych w zakresie
kompleksowej opieki nad chorym z rang przewlektg. Zapraszamy na zajecia
warsztatowe, ktore pozwolg na pogtebienie wiedzy i umiejetnosci praktycznych.

Motto Kongresu: Twérzmy szanse i mozliwosci gojenia ran przewlektych

Wiodgcym tematem Kongresu bedzie szeroko rozumiana opieka nad chorym z rang
przewlekty, w tym:
- diagnostyka i mozliwosci leczenia operacyjnego ran przewlektych o rdinej
etiologii,
- postepowanie interdyscyplinarne w leczeniu owrzodzen zylnych goleni,
przewlektych owrzodzed korczyn dolnych o rdinej etiologii, w tym stopy
cukrzycowej, odlezyn, oparzen, ran przewlektych pourazowych i innych,
- metody gojenia miejscowego,

- mikrobiologia rany przewlektej,

- problematyka bdélu w gojeniu ran,

- modele opieki,

- profilaktyka i edukacja.

IV Kongres Polskiego Towarzystwa Leczenia Ran bedzie interdyscyplinarna
platformg wymiany doswiadczen naukowych, a takie Zrodtem wiedzy
0 najnowszych osiggnieciach w kraju i za granicg. Zapraszajgc Panstwa do pieknej
Opery w goscinnej Bydgoszczy, jestesmy przekonani, ze zaréwno program naukowy,
szkoleniowy, jak i towarzyski spetni Panistwa oczekiwania.

Serdecznie zapraszamy!

prof. dr hab. Arkadiusz Jawien
przewodniczgcy Komitetu Naukowego



KONFERENCJA NAUKOWA [ 73] Witmmiss

(i -; Lekarskie
23-24 listopada 2012 r. P | PZWL
Warszawski Uniwersytet Medyczny, Warszawa

Komunikaga w zespole
terapeutycznym

. W zakresie opieki

| ginekologiczno-pofoznicze)

Szanowni Panstwo,

W imieniu Zaktadu Dydaktyki Ginekologiczno-Potozniczego WUM oraz Wydawnictwa Lekarskiego PZWL,

mamy przyjemnos¢ zaprosi¢ Parstwa na Konferencje naukowq, ktéra odbedzie sie w dniach 23-24 listopada

w Warszawie.

Do udziatu w spotkaniu zapraszamy specjalistéw z zakresu ginekologii i potoznictwa: potozne, lekarzy i pielegniarki
wspdipracujqcych ze sobg w ramach zespotu terapeutycznego oraz wszystkich chetnych zainteresowanych
prawidiowq komunikacjg w problemach medycznych.

Mamy nadzieje, ze program konferencji spetni Paristwa oczekiwania.

Serdecznie zapraszamy
prof. dr hab. n. med. Ewa Dmoch-Gajzlerska

TEMATY WIODACE KONFERENCII:

»> Komunikacja z pacjentem z problemami urologicznymi

»> Spoteczne aspekty komunikagiji

»> Komunikacja pomiedzy pacjentem, a lekarzem

»> Seksualno$é porodu

>> Noworodki z niska masq urodzeniowq. Relacje rodzice — dziecko

www.poloznictwo2012.pzwl.pl
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UBEZPIECZENIA

INTER Grupa - Grupowe Ubezpieczenie na Zycie dla cztonkow OIPiP oraz ich rodzin

Ubezpieczenie na zycie to przede wszystkim dobra
i bezpieczna inwestycja. Dzis zapewniamy sobie poczucie
bezpieczenstwa, Ze w razie nieszczesliwego wypadku czy
tez powaznego zachorowania, nie zostaniemy bez srodkdow
do zycia. Patrzac duzo dalej w przyszlosé, zapewniamy tez

wsparcie finansowe dla naszych najblizszych.

Na krajowym rynku istnigje duzo roznych produktow
ubezpieczeniowych na zycie. Konstruujac produkt INTER
Grupa mysleliémy wytacznie o branzy medycznej — grupie
zawoddw, ktéra od 20 lat jest naszym strategicznym
Klientem.

Grupa INTER Polska S.A. to marka znana w $rodowisku
medycznym. Specjalizujemy sie w ubezpieczeniach dla

Kazdy produkt z naszej oferty jest odpowiedzig na potrzeby

pracownikow stuzby zdrowia.

W ten sposeh powstat rowniez produkt INTER Grupa, ktéry
jest  ubezpieczeniem na zycie dla pracownikéw stuzby
zdrowia oraz cztonkow ich rodzin. W szczegdlny sposcb
polecamy INTER Grupe wszystkim pielggniarkom
i potoznym. Wiemy jak trudna jest ich praca, jak wiele
probleméw  zdrowotnych wywotuje | jak cigzko jest

finansowo podofaé ich zwalczaniu.

Inter Grupa to unikatowe, jedyne w Polsce ubezpieczenie
grupowe na zycie dla medycyny.
Obejmuje ochrong ponad 30 zagrozen dotyczacych

pracownika stuzby zdrowia, jego matzonka oraz

branzy medycznej — lekarzy, pielegniarek i poloznych, dziecka.
laborantow, rehabilitantow, ratownikow oraz
przedstawicieli innych zawoddw medycznych.
UBEZPIECZONY MALZONEK DZIECKO
Qchrona zycia Ochrana zdiowia Qchrona iycia O;hm'fa | Ochrona zdrowia
zdrowia iZycia
Smieré Smieré -
Smierc w N Smiercw NW -
Smierc w N Smieréw NW
Przy pracy komunikacyjnym
Smierc w NW
Cermmiee i Smierc: zawal
serca, udar mézqu
serca, udar mezgu

Biuletyn Informacyjny Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych Siedice Nr 34/VI/3/2012



Wyjatkowg zaletg ubezpieczenia INTER Grupa jest dodatkowa ochrona ryzyk medycznych typowych dla przedstawicieli

zawodow medycznych:

uszkodzenie stuchu/ hatas ultradzwigkowy
uszkodzenie wzroku/promieniowanie
zatrucie substancjami chemicznymi
powa7ne zachorowanie personelu medycznego/ zarazenie wirusem HIV, zapalenie watroby wirusem typu C
dorazna pomoc psychologiczna na skutek stresu pourazowego

obrazenia ciata spowodowane agresja osdb trzecich

Wszystkie powyzsze problemy zdrowotne zostaly zgtoszone
wlasnie przez przedstawicieli lekarzy, pielegniarek
i potoznych oraz reprezentantéw placowek medycznych.
Wstuchujac sie w ten glos przygotowalismy produkt
odpowiadajacy Paristwa realnym potrzebom.

W ramach nowego produktu Towarzystwo Ubezpieczen
INTER-ZYCIE Polska S.A. nalezgce do Grupy INTER Polska,
przygotuje indywidualng oferte dla grupy pielegniarek
i potoznych zrzeszonych w OIPiP w Siedlcach.

Zakres ubezpieczenia jest ,szyly na miarg”, co oznacza,
Ze ochrona ubezpieczeniowa obgjmuje osoby do 65 roku
Zycia, a suma ubezpieczenia moze wynosié nawet
do 100 000 PLN.

Po 65 roku 7Zycia ubezpieczenie nie wygasa i moze byc
optacane w formie Indywidualnej Kontynuacji.

Zapewniamy pomoc finansowa w trudnych i nieprzewidzia-
nych sytuacjach prywatnych oraz zawodowych.

Informacje na temat programu uzyskacie u naszego Przedstawiciela:

Teresa Btaszczyk

teresa.blaszczyk@interpolska.pl

tel. 606 690 529
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BIULETYN INFORMACYJNY OKREGOWEJ IZBY
PIELEGNIAREK I POLOZNYCH REGIONU
SIEDLECKIEGO

Nr 34/V1/3/2012

Biuletyn OIPIP - egzemplarz bezplatny
Naktad: 400 egzemplarzy
Biuletyn adresowany jest do wszystkich pielegniarek i poloznych,
cztonkow Samorzadu Pielegniarek i Potoznych.

Redaguje zespo6t w skladzie:
Hanna Sposéb, Anna Garucka, Zofia Czyz,
Edyta Maczarska, Maria Baran
Sktad komputerowy:

Lukasz Mularczyk

Adres redakcji:
Biuletyn Informacyjny OIPIP
ul. Mlynarska 17
08-110 Siedlce
tel.: (25) 632-84-35, tel./fax: (25) 632 54 10
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Biuro Izby czynne: Pn. Wt. Czw. Pt. 8:00-17:00; Sr. 8:00-15:35
Rejestr Pielegniarek i Poloznych: Wt.- Pt. 8:00-13:00

Porady Prawne: Sr. 11:00-12:00

Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych posiada strone internetowa:
www.oipip.siedlce.ikk.pl, poczte e-mail: oipip.siedlce@ikk.pl

Konto bankowe: 58 1020 4476 0000 8402 0016 8518

Panstwowa Inspekcja Pracy Oddziat Siedlce
ul. Brzeska 97, tel.: (25) 632 80 59
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