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Miedzynarodowy Dzien Pielegniarek i Potoznych

SZANOWNI PANSTWO
DROGIE KOLEZANKI I KOLEDZY

Wiosna to najpiekniejsza pora roku, to pora nadziei i oczekiwania, codziennie cos budzi sie do
zycia, wida¢ tow platkach tulipanow, kwiatach zonkili i pgkach drzew.

Kazdy dzien przynosi cos nowego, piekniejszego. Wiatr jest cieplejszy, ptaki glosniej Spiewajq
iwszystko co niemozliwe wydaje sie by¢ mozliwe.

Miesiqc maj jest dla pielegniarek i potoznych miesiqcem szczegolnym, to Nasze Swieto !11]

8 Maj Miedzynarodowy Dzien Poloznej - dzien urodzin Stanistawy Leszczynskiej.

12 Maj Miedzynarodowy Dzien Pielegniarki - dzien urodzin Florence Nightingale.

Wiasnie w tych dniach czujemy sie wyjatkowo, szczegolnie i radosnie.

Zaczynamy inaczej patrzec na nasze zawody, widzimy, zZe ktos nas zauwaza, podziwia, docenia.
To wszystko daje nam nadzieje a nadzieja otwiera serca, dodaje sit i mobilizuje do dzialania.
Zawody, ktore wykonujemy to zawody trudne i odpowiedzialne ale jednoczesnie zawody
piekne, zawody postrzegane przez pryzmat mitosci, dobroci i poswiecenia.

Wspolczesna pielegniarka i potozna to osoba wysoce wykwalifikowana, to specjalistka
wykonujqca zawod samodzielnie i niezaleznie. Kazdq wspolczesnq pielegniarke i potozng cechuje profesjonalizm,
kompetencja, odpowiedzialnos¢, wysoka etyka zawodowa a takze troska, cieplo i empatia w stosunku do
podopiecznych.

Jestesmy grupq zawodowaq, ktora moze pochwalic¢ sie wieloma sukcesami, cho¢ wspotczesnos¢ stawia przed nami wiele
dramatycznych wyzwan. Czynnie uczestniczymy w pracach wielu towarzystw naukowych, chetnie podnosimy swoje
kwalifikacje, uczciwie wykonujemy swoje obowiqzki.

Z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Poloznej zycze wszystkim pielegniarkom i potoznym aby kazdy

kolejny dzien przynosit wigcej satysfakcji z wykonywanej pracy, abyscie byli pracownikami docenianymi.
Zycze rowniez pogody ducha, usmiechu, pomysinosciw zyciu osobistym i spetnienia wszystkich marzen.
Korzystajqc z okazji chee podziekowac wszystkim Delegatom na Okregowy Zjazd za aktywny udzial, za obecnosc oraz

za przyjaznq atmosfere jaka panowata podczas obrad.

dz(j)f\b Przewodniczqca OIPiP

= HALINA SYNAKIEWICZ

12 maja - Miedzynarodowy Dzien
Pielegniarki
Florence Nightingale

Posta¢ Florence Nightingale
jest ogdlnie znana i stata sie
w historii symbolem po$wie-
cenia i nowoczesnego piele-
gniarstwa. Tak przynajmniej
jest powszechnie postrze-
gana. Florence Nightingale-
urodzita sie 12 maja 1820 roku
we Florencji, w zamoznej, ary-
stokratycznej rodzinie angiel-
skiej. Otrzymata wszech-
stronne wyksztatcenie: stu-
diowata starozytnos¢, biegle
wiladata czterema jezykami.
W wieku 25 lat wprawita rodzi-
cOW W przerazenie, proszac
0 zgode na nauke pielegniar-
stwa w szpitalu w Salisbury.
Nieprzychylnosc¢ rodzicéw byta zrozumiata: w tamtych czasach
pielegniarstwem trudnity sie (nie liczac zakonnic) gtéwnie
kobiety z marginesu spotecznego. Warunki pracy byty zas tak
ciezkie, ze angielskie sady chetnie zamieniaty kare wiezienia
na prace w szpitalu. Pierwszy punkt éwczesnego regulaminu
szpitalnego dla pielegniarek pouczat: "Zabrania sie wyrzucania
przez okna kosci i fachmandéw (...)". Rodzice Florence,

zatamani decyzjg corki, starali sie wszelkimi sposobami
wplynac¢ na zmiane jej plandw. Wystali ja w dtuga podrdz po
Europie. Jednak okazato sie to tylko sprzyjajace dla jej dazen,
poniewaz mogta zapoznac sie ze systemem $wiadczenia opieki
zdrowotnej w Niemczech, Wioszech i Francji. W 1850 r.
z trudem zdobywa zgode matki na odbycie w Kaisewerth nad
Renem (Niemcy) 4-miesiecznego kursu pielegniarskiego,
w szpitalu pastora Teodora Fliednera. Potem doskonali
umiejetnosci, praktykujac w kilku szpitalach w Paryzu. W 1852
r, po siedmiu latach wytrwatego przetamywania oporu
rodzicow, uzyskuje w koncu ich zgode na samodzielne
decydowanie o swoim zyciu. Rezygnuje z matzenfistwa z uko-
chanym mezczyzng (ostatni list od niego nosita przy sobie do
konfca zycia) i zostaje przetozong zaktadu dla chorych dam
ztowarzystwa.

W 1854 r., gdy wybuchta wojna krymska, w ktdrej brali udziat
Anglicy, a z frontu naptywaty wiesci o skrajnie ztych warunkach
panujacych w angielskich szpitalach polowych, F. Nightingale
za wiasne pienigdze zakupuje potrzebne leki i Srodki opatrun-
kowe, zbiera 38 ochotniczek i wsparta oficjalng nominacjq
ministra wojny, udaje si¢ na front. W przepetnionym szpitalu
w Skutari zastaje chaos organizacyjny, brud, epidemie tyfusu
i dyzenterii oraz szkorbut. Ranni zotnierze, odziani w brudne
i zakrwawione mundury, leza tuz obok zakaznie chorych.
Smiertelnos¢ siega 42%. Odkryta, ze ranni zotnierze umierajq
nie tylko z powodu obrazen, lecz takze na skutek szoku
pourazowego, ze potrzebujg nie tylko leczenia, ale i opieki.
W ciggu 2 miesiecy Florence poprawita warunki sanitarne,
zorganizowata kuchnie i pralnie szpitalng co noc osobiscie
obchodzita kazda sale. Efektem tych staran byto zmniejszenie
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Miedzynarodowy Dzien Pielegniarek i Potoznych

Smiertelnosci do 2%.W 1856 r. powrdcita do Anglii jako
bohaterka narodowa. Wdzieczni zotnierze i ich rodziny, przy
hojnym wsparciu reszty spoteczenstwa, zebrali fundusze,
dzieki ktorym w 1860 r. F. Nightingale mogta zatozy¢ pierwszg
Swieckg szkote pielegniarek, przy Szpitalu $w. Tomasza
w Londynie. Nie kierowata nig osobiscie, ale czuwata, by
ksztatcenie odbywato sie SciSle wg jej zalecen i programu.
Dwie najwazniejsze zasady funkcjonowania szkoty brzmiaty:

1. Pielegniarki powinny by¢ technicznie wyszkolone w spe-
cjalnie do tego celu zorganizowanych szpitalach.

2. Pielegniarki powinny mieszkac¢ w internatach, aby mozna
byto czuwaé nad ich moralnoscia i karnoscia.

Przez wiele lat szkota nie wydawata absolwentkom Zzadnych
Swiadectw, a jedynie zapisywano ich nazwiska w specjalnym
wykazie. Zdaniem F. Nightingale, miato to - "w razie ztego
prowadzenia sie" - zapobiegac¢ naduzywaniu dyplomu.

Stale nadzorujac prace szkoty, F. Nightingale opracowuje kilka
projektéw reformy wojskowej stuzby zdrowia, uczestniczy
w dziatalnosci Krolewskiej Komisji, pracujacej m.in. nad
rozwigzywaniem problemdéw sanitarnych Indii. Jako kobieta
nie mogta oficjalnie by¢ cztonkiem tej komisji, ale jej rad
zawsze pilnie wystuchiwano. W 1904 r. nadano jej tytut "Lady
of Grace" orderu $w. Jana Jerozolimskiego, a w 1907 .
najwyzsze odznaczenie - Order Zastugi "of Merit". Umiera 13
sierpnia 1910 roku, w wieku 90 lat, otoczona powszechnym
szacunkiem i uznaniem.

W 1912 r. Miedzynarodowy Komitet Czerwonego Krzyza
ustanowit Medal im. Florence Nightingale. To najwyzsze
i najbardziej zaszczytne odznaczenie pielegniarskie jest
przyznawane co 2 lata za wybitng dziatalno$¢ zawodowq
i humanitarng, bohaterskaq postawe w czasie dziataii
wojennych i klesk zywiotowych, a takze za szczegdlne zastugi
organizacyjne. Podstawowe osiggnigcia Nightingale:

¢ Inicjowanie ksztatcenia zawodowego pielegniarek-
zatozenie pierwszej szkoty zawodowej pielegniarstwa,

e Stworzenie podstaw nauki o pielegnowaniu- przedsta-
wienie relacji przyczynowo-skutkowych, np. pomiedzy
warunkami bytowania cztowieka, a stanem jego zdrowia
z wykorzystaniem wymiernych wskaznikdw (wskaznik
$miertelnosci),

e Okreslenie wizerunku pielegniarki- charakteryzowanie
pielegniarki poprzez pryzmat nastepujacych cech: skro-
mna, dobra, madra, punktualna, budzaca zaufanie.

¢ Zdefiniowanie istoty pielegnowania- , pomaganie choremu
w tym, aby mégt zy¢ lepiej”

Wplyw pogladéw F. Nightingale na wspdtczesne pielegno-
wanie wyraza sie poprzez:

e Kontynuowanie na catym $wiecie pogladéw Florence
dotyczacych funkcjonowania cztowieka w pielegniarstwie
oraz w zakresie epidemiologii, ekologii.

e Ustanowienie dnia urodzin F. Nightingale - 12 maja-
Miedzynarodowym Dniem Pielegniarki,

¢ Powotanie Miedzynarodowej Fundacji im. F. Nightingale,

e Wyrdznienie zastuzonych pielegniarek Medalem
F. Nightingale. Ustanowienie symbolu pielegniarstwa -
Lampka Nightingale. [ |

Autor- Izabela Kwecka

8 maja - Miedzynarodowy Dzien
Potoznej
Stanistawa Leszczynska

Stanistawa Leszczynska uro-
dzita sie w todzi 8 maja 1896r.
Byta cdrka Jana i Henryki Zam-
brzyckich. Jej ojciec trudnit sie
zajeciami stolarskimi, a matka
pracowata w fabryce. W roku
1908 Stanistawa wyjechala
wraz z catg rodzing do Rio de
Janeiro, gdzie mieszkata jej bli-
ska krewna ze strony matki. Do
kraju powrdcita w 1910, podej-
mujac przerwang Wwyjazdem
nauke w progimnazjum, ktére
ukonczyta w roku 1914. W cza-
sie I wojny Swiatowej pracowata w Komitecie Niesienia
Pomocy Biednym.

17 pazdziernika 1916 poslubita Henryka Leszczynskiego,
drukarza, z ktérym miata pdzniej czworke dzieci: corke Sylwie
i syndw: Bronistawa, Stanistawa i Henryka. W 1920 przeniosta
sie do Warszawy, gdzie zaczeta nauke w Szkole Potozniczej,
konczac jg z wyrdznieniem w roku 1922. Po ukonczeniu szkoty
powrdcita do todzi, podjeta prace jako potozna w tddzkim
getcie, przez co trafita do Oswiecimia.

20 lutego 1943 roku Stanistawa Leszczynska wraz z corkg
Sylwig zostata aresztowana przez Gestapo. Dwaj jej synowie -
Stanistaw i Henryk - przebywali juz w obozie koncentracyjnym
Mauthaussen-Gusen. Maz zgingt pdzniej w czasie Powstania
Warszwskiego trafiony w brzuch odfamkiem pocisku. Dwa
miesigce od momentu aresztowania, dnia 17 kwietnia 1943,
Stanistawa Leszczynska razem z corka zostata przewieziona do
obozu koncentracyjnego w O$wiecimiu-Brzezince, gdzie
0znaczono jg numerem obozowym 41335.

W swoim ,Raporcie potoznej z Oswiecimia" oraz w zyciorysie
napisanym kilka miesiecy przed $mierciq, wspomina:
Wychowatam sie w trudnych warunkach, gdyz ojciec zostat
zabrany do wojska, a matka pracowata w tddzkiej fabryce,
przebywajac czternascie godzin poza domem. Przez trzy-
dziesci osiem lat pracowatam jako potozna, z tego dwa lata w
Oswiecimiu-Brzezince. W naptywajacych transportach wie-
Znidw wiele byto kobiet ciezarnych. Pracowatam dzien i noc w
najokropniejszych warunkach, gdzie petno byto brudu,
robactwa i chordb zakaznych. Brak byto wody do obmycia
matki i noworodka.

Nie bylo materiatdw opatrunkowych ani lekéw. Porody
odbywaly sie na zbudowanym z cegiet piecu w ksztalcie
kanatu. Kobiety lezaty na gotych deskach, ktdrych ostre kanty
odgniataty ciato. Bardzo kochatam mate dzieci. Pracowatam
z modlitwa na ustach, dlatego nie miatam zadnego przypadku
zakazenia. Wszystkie grozne sytuacje konczyly sie zawsze
szczesliwie. Odebratam ponad trzy tysigce poroddw - obdz
przezyto tylko trzydziescioro dzieci".Jej wielko$¢ polega na
tym, ze ludziom skazanym na zagfade, wtraconym na dno
nedzy i ponizenia, przywracata cztowieczenstwo. Nie zyta dla
siebie; oddafa siebie na stuzbe matce i dziecku bez reszty, nie
myslac o osobistym szczesciu, do ktdrego kazdy cztowiek ma
prawo. Z odwaga i mestwem szta przez zycie petna
poswiecenia, bolejgca nad nedza ludzkg i dolg sierot.
Wiezniarki o$wiecimskie nadaty jej najpiekniejsze imie -
Matka. Janina Wegierska, wspomina: ,Liczyta kazdg chwile,
aby jej nie zmarnowac. Od rana do nocy miata rece petne

©
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roboty. Dla chorych miata zawsze usmiech na twarzy, zyczliwe
stowo, czute spojrzenie. To cziowiek o wielkim sercu,
krysztatowym charakterze, petna dobrocii litosci".

Kiedy w bloku, gdzie przebywaty chore wiezniarki,
zachorowata ciezko zawodowa potozna, Schwester Klara,
Niemka zabijajaca rodzace sie tam dzieci, pani Stanistawa
zastgpita droge obozowemu lekarzowi, proszac o powierzenie
jej funkcji potoznej. Zaryzykowata zycie, gdyz taki gest odwagi
mogt sie skonczy¢ tragicznie. Chyba tylko zaskoczeniu
SS-mana nalezy przypisaC jego decyzje pozostawienia pani
Leszczynskiej w tak zwanym rewirze, czyli ,izbie chorych".
W kilka dni pdzniej staneta przed obliczem ostawionego
doktora Mengele, ktory polecit jej, by wszystkie dzieci natych-
miast po urodzeniu zabijata, tak jak czynita to poprzednia
potozna Schwester Klara i jej pomocnica, niemiecka pro-
stytutka Schwester Pfani.

Topity one nowo narodzone dzieci w beczce. Po kazdym
porodzie, z pokoju tych kobiet dochodzit do uszu matek gtosny
bulgot i plusk wody. Wkrétce potem matka mogta ujrzec ciato
swego dziecka wyrzucone przed blok i szarpane przez szczury.
Doktor Mengele ostrzegt panig Stanistawe, ze za niewykonanie
rozkazu czekajg Smierc.

Stanistawa Leszczynska gotowa byta jednak umrze¢ w obronie
Zycia dziecka. - Nie, nigdy. Nie wolno zabija¢ dzieci! -
odpowiedziata po niemiecku. Do drzacych z niepokoju matek
moéwita: Nigdy nie wykonam ich rozkazu, dla malenkich
niewinigtek nie bede Herodem, nigdy! I udato sie. Nikt nie
donidst Niemcom. Ponad trzy tysigce razy krzyk nowo
narodzonego dziecka obwieszczat $wiatu, ze pani Stanistawa
Leszczynska nie wykonata rozkazu. ". Potozng obozowa
pozostata do korica, do dnia 26 stycznia 1945 r, w ktérym to
dniu obdz zostat wyzwolony. Teren obozu opuscita wraz
z corka 2 lutego 1945 r. Pierwsze swoje kroki skierowata do

Nagrody w dziedzinie Ochrony Zdrowia

kosciota w O$wiecimiu, gdzie przyjeta sakramenty $wiete.

Po szczeSliwym powrocie syndw, Stanistawa zamieszkata
w todzi i podjefa prace potoznej. Kazdy pordd, ktory odbierata
byt omodlony, do modlitwy zachecata rowniez rodzacq matke.
W 1973 r. pogorszyt sig stan zdrowia Stanistawy Leszczynskiej.
Podczas choroby codziennie przyjmowata Komunie Sw., co
tagodzito jej cierpienia. Chorobe znosita tak jak zyta- odwaznie
i godnie. Zmarfa 11 marca 1974 r w wieku 78 lat. Na pogrzebie
przemawiat ks. biskup Jan Kulik. Powiedziat on, ze trescig jej
zycia byta stuzba ludziom. Jak Ojciec Kolbe po$wiecit zycie za
jednego wieznia, tak ona tysigce razy za kazde nowo
narodzone dziecko. Pogrzeb odby# sie na cmentarzu $w. Rocha
na Radogoszczy w todzi.

Przykiad jej zycia pdjdzie w Swiat, dociera¢ bedzie do ludzi,
ktdrzy nie wiedza lub wiedzie¢ nie chca, jakq wartoscig jest
zycie ludzkie, zwtaszcza nienarodzone. Ona za drutami
kolczastymi, gdzie wydano wyrok $mierci na dzieci, staneta
w ich obronie jako ,niewiasta mezna", ,stuzebnica Boga". Jej
»Raport potoznej z O$wiecimia" Alina Nowak przerobita na
LOratorium o$wiecimskie". To wstrzasajacy dokument o losie
matek i dzieci urodzonych w obozie. Wielkie memento, ktdre
wstrzasna¢ musi sumieniem wszystkich ludzi, aby poznali, ze
trzeba ratowac kazde zycie ludzkie, broni¢ praw bezbronnych
dzieci, zachowa¢ cztowieczenstwo w najbardziej groznych
sytuacjach zyciowych. Alina Nowak, autorka wspomnien pt.
.Byta dla nas matkq", tak pisze: ,Stow Leszczynskiej - nigdy nie
wolno zabija¢ dzieci - nie mogq nie stysze¢ matki ciezarne,
pracownicy stuzby zdrowia, przedstawiciele prawa, nawet
duchowni. Jezeli epoka nie ustyszy tych stéw i nie zrozumie ich
tresci, zginie". Dzi$, w przysztosci i zawsze zwyciezy¢é musi
cztowiek i to, co w nim jest najlepsze. [ |

Autor- Joanna Kwecka

NAGRODY PREZYDENTA
CZESTOCHOWY W DZIEDZINIE
OCHRONY ZDROWIA

Po raz 13 przyznano Nagrody Prezydenta Miasta Czesto-
chowy im. dr Wiadystawa Biegarnskiego, dla osob wyro-
znionych za wybitng i znaczgca dziatalno$¢ w ochronie zdro-
wia i szczegolny charakter pracy narzecz pacjenta. .

Nagrody w Ratuszu Miejskim wreczyli prezydent
Czestochowy Tadeusz Wrona oraz przewodniczacy Rady
Miasta Piotr Kurpios.

Od 1997 roku uhonorowano nagrodami 248 osdb. Typujac
kandydatéw brano pod uwage: catoksztatt pracy zawodowej,
znaczacy wktad w rozwoj czestochowskiej stuzby zdrowia,
wyrdzniajgcy sie profesjonalizm, zaangazowanie i poswie-
cenie sie w pracy na rzecz pacjenta, nienaganng postawe
etyczno-moralng, duzg aktywnos$¢ spoteczng, rzetelnosc
w wykonywaniu obowigzkdéw, zyczliwos¢ oraz nienaganny
stosunek do pacjentéw i wspotpracownikéw. Zgodnie z regu-
laminem przyznawania Nagréd przy wyborze kandydatéw do
Nagrody uwzglednia sie osoby czynne zawodowo i zatru-
dnione w placéwkach stuzby zdrowia na terenie miasta
Czestochowy lub czynnie dziatajgce w organizacjach funkcjo-
nujgcych w obszarze ochrony zdrowia, w tym wolontariusze.

Kandydatury do nagrody mogg wnosi¢ m.in. Radni Miasta

Czestochowy, kierownicy placéwek stuzby zdrowia zlokalizo-
wanych na terenie miasta Czestochowy, pracownicy zatru-
dnieni w placéwkach stuzby zdrowia, stowarzyszenia, funda-
cje i inne organizacje dziatajgce na rzecz stuzby zdrowia oraz
pacjenciw grupie co najmniej 15 oséb.

Do Nagrody Prezydenta Miasta Czgstochowy w tym roku
zgtoszonych zostato 67 kandydatow. Nominowano 24
kandydatéw (12 lekarzy medycyny, 10 pielegniarek,
1 potozna, 1 mgr farmacji ) przyznajac:

- 3 Nagrody I stopnia

- 5Nagrod Il stopnia

- 16 Nagrod lll stopnia

oraz 3 wyroznienia za diugoletnia i aktywna dziatalnos¢
narzecz stuzby zdrowia dla emerytowanych lekarzy.
Nagrody |, Il i lll stopnia przyznawane sa w formie pienie-
znej, dyplomu oraz statuetki im. dra Wt. Bieganskiego.

LISTA NAGRODZONYCH | WYROZNIONYCH

NAGRODY ISTOPNIA

1. PIELEGNIARKA-ANNA OCIEPA

Od 1979 roku pracuje w Szpitalu im. dr T. Chatubiriskiego.
Aktualnie petni funkcje Pielegniarki Koordynujacej w Miejskim
Szpitalu Zespolonym przy ul. Bony 1/3.
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2. PIELEGNIARKA - ANNAMYCKA

Od 1973 r. pracuje w Stacji Pogotowia Ratunkowego
w Czestochowie na stanowisku pielggniarki karetki reanima-
cyjnej, pielegniarki ambulatorium oraz biura wezwan i trans-
portéw. Koordynuje praca zespotow specjalistycznych i pod-
stawowych w Filiach Pogotowia Ratunkowego.

NAGRODY Il STOPNIA

1. POLOZNA-MALGORZATA WAWSZCZAK

Od 1978r. zatrudniona w Oddziale Potozniczo-Ginekologi-
cznym Miejskiego Szpitala Zespolonego, na ktérym aktualnie
petni obowigzku Pielegniarki Oddziatowe;j.

2. PIELEGNIARKA -JOLANTA OPERACZ

Od 1975r. pracuje w Oddziale Gruzlicy i Choréb Ptuc Miej-
skiego Szpitala Zespolonego, kolejno na stanowisku
pielegniarki odcinkowej, zabiegowej a od 1990 r. Pielegniarki
Oddziatowe;j.

3.PIELEGNIARKA - TERESA PODSIADLO

W czestochowskich placowkach stuzby zdrowia pracuje od
1977 r. Aktualnie jest pielegniarka zabiegowa Przychodni
Lekarskiej przy ul. Wielkoborskie;.

-
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NAGRODY Il STOPNIA

1. PIELEGNIARKA - IRENA NOCON

Od 1991 roku zatrudniona w Wojewddzkim Szpitalu Specja-
listycznym w Czestochowie, na stanowisku Pielegniarki
Oddziatowej Oddziatu Chirurgii Dzieci.

5. PIELEGNIARKA -TERESA KOLDAS

Od 32-lat zwigzana z czestochowska stuzbg zdrowia.
Aktualnie pracuje w Przychodni Lekarskiej ,Ksiezycowa"
w Czestochowie na stanowisku Pielegniarki Koordynujacej.

6. PIELEGNIARKA -IRENA CIESLAK

Od 33 lat pracuje nieprzerwanie w Oddziale Psychiatrycznym
Wojewoddzkiego Szpitala Zespolonego, aktualnie na stano-
wisku Pielegniarki Oddziatowej.

10. PIELEGNIARKA - DANUTA JEDRZEJCZYK

Od 1997r. pracuje w Przychodni Lekarskiej ,Potudnie przy
ul. Mireckiego na stanowisku pielegniarki Poradni Dziecigcej
i Alergologiczne;j.

11. PIELEGNIARKA - MARIOLA KAMYK

Od 1990 roku zatrudniona w Wojewddzkim Szpitalu Specja-
listycznym w Czestochowie, w ktérym od 16 lat petni funkcje
Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu Kardiologii.

16. PIELEGNIARKA - LIDIA KUCHARSKA

Specjalistka pielegniarstwa srodowiskowego. Od 2002 roku
pracuje w Przychodni Lekarskiej przy ul. Kopernika na stano-
wisku pielegniarki medycyny szkolnej. |

Whniosek nr 1

Delegatow II Okregowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowany do Prezesa Rady Ministrow, Ministra
Zdrowia, Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

Delegaci II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie wnioskujg 0 wprowadzenie zmian do systemu
opieki zdrowotnej, ktdre miatyby na celu przeznaczenie
$rodkow pienieznych na rozwoj programow profilaktycznych
w opiece dtugoterminowej oraz pielegniarstwie rodzinnym.

W opinii Delegatow obecnie istniejace programy profila-
ktyczne adresowane do lekarzy nie przynosza dla pacjentow
oczekiwanych rezultatow. W zwigzku powyzszym uzasa-
dnione jest przesuniecie srodkéw finansowych na programy
dla pielegniarek i potoznych okreslonych w zdaniu pierwszym.

Whniosek nr 2

II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowany do Ministra Zdrowia, Departamentu
Pielegniarek i Poloznych przy MZ, Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia

W sprawie: wprowadzenia zmian w pielegniarskiej opiece
dtugoterminowej domowej.

Delegaci II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie wnioskujg o wprowadzenie wspdtczynnika
roznicujacego/przeliczeniowego - "x 3 ” dla pacjentdw ze skalg
Barthel od 0 do 5 punktdw, ze wzgledu na wyzszy i trudniejszy
stopien sprawowania opieki nad takim chorym

Uzasadnienie:

W opinii Delegatéw II Okregowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie zaproponowany model bedzie
bardziej atrakcyjny dla pacjenta i pielegniarek, spowoduje
obnizenie kosztow leczenia szpitalnego zwigzanych z powikta-
niami po przebytej chorobie takich jak: niedozywienie, odle-
zyny, zapalenie ptuc, zatorowos¢, nadmierna spastycznosé jak
rowniez zakazenia, upadki i depresje. Zmniejszy cierpienie
i bol w czasie oczekiwania na miejsce w ZOL, ZPO, DPS czy
hospicjum. Podnoszac range produktu w $rodowisku medy-
cznym — produkt zyska wieksze zainteresowanie, a kadra
pielegniarska lepiej wykorzysta swoje umiejetnosci i kwalifi-
kacje zawodowe.

Nalezy réwniez rozwazy¢ mozliwos¢ zniesienia limitu kontra-
ktowania tych $wiadczen dla pacjentéw w skali 0 do 5 pun-
ktdw, ze wzgledu na dane demograficzne, ktére wskazuja na
wzrost zapotrzebowania na te forme opieki pielegniarskiej na
przestrzeni najblizszych 20- 30 lat.

Whniosek nr 3

II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowany Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie
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Whniosek w sprawie: zmiany regulaminu
dofinansowania kosztow ksztatcenia
podyplomowego ponoszonych przez cztonkéw
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie.

Delegaci II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie wnioskujg o skreslenie z regulaminu w § 7 pkt
6.tj. zapisu ,, osoby trzeciej” i podjecie uchwaty.

Uzasadnienie: W § 2 w/w regulaminie jest zapis ktory méwi, iz
o dofinansowanie moze ubiegac sie pielegniarka i potozna
bedaca cztonkiem OIPIP optacajaca skfadki. W zwigzku
Z powyzszym osoba trzecia nie powinna mie¢ refundowanych
kosztéw ksztatcenia czy tez udziatu w szkoleniu, konferencji.
Zapis ten naszym zdaniem nie jest zgodny z Ustawg
0 Samorzadzie Pielegniarek i Potoznych, w ktdrej nie ma mowy
0 osobach trzecich.

Whniosek nr 4

II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowany do Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie

W sprawie: zmiany regulaminu dofinansowania
kosztow ksztalcenia podyplomowego

Delegaci II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie wnioskujg o skreslenie z regulaminu w § 8
punktu 2. i podjecie uchwaty.

Uzasadnienie:

warunek przyznania dofinansowania zwigzany jest z przedsta-
wieniem pisemnej pracy dotyczacej problematyki doksztatca-
nia, naszym zdaniem nie jest to zgodne z ustawg o prawie
autorskim i prawach pokrewnych. Zapis ten wymusza na auto-
rze wyrazania zgody na publikowanie pracy, zgoda powinna
mie¢ znamiona dobrowolnosci. Pozyskiwanie artykutéw do
biuletynu to zadanie Redakcji. Wnioskujemy o skreslenie ww
punktu.

Whniosek nr 5

II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Delegaci II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie zobowigzujq Prezydium ORPiP w Czesto-
chowie do rozpoznania rynku w sprawie dodatkowego Ubez-
pieczenia OC dla cztonkéw samorzadu OIPiP.

Whniosek nr 6

II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowany do Krajowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych

W sprawie zniesienia lub zmniejszenia wysokosci
obowiazkowych sktadek cztonkowskich optacanych
przez pielegniarki i potozne bedace juz na
emeryturze lub rencie.

Uzasadnienie:

Uposazenie wielu pielegniarek i potoznych pobierajacych eme-
ryture lub rente jest zbyt niskie, aby mogty one regulowaé
sktadke cztonkowska bez uszczerbku dla utrzymania siebie
i najblizszej rodziny. W zwigzku z tym widzimy potrzebe wpro-
wadzenia zmian w kierunku, ktdry umozliwi ww pielegniarkom
i potoznym zachowanie prawa do wykonywania zawodu ze
zwolnieniem ich z optacania skfadek cztonkowskich.

Whniosek nr 7

II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowany do Naczelnej Rady Pielegniarek
i Poloznych

W sprawie podjecia dziatan uznawania kwalifikacji
do wykonywania i interpretacji EKG osobom po
ukonczeniu studiow magisterskich z zakresu
pielegniarstwa oraz specjalizacji w dziedzinie
pielegniarstwa.

Uzasadnienie:
w trakcie studiow pielegniarskich jak réwniez szkolen specja-
lizacyjnych pielegniarki ucza sie interpretowac zapis Ekg. |

Apel

Delegatow II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i
Potoznych w Czestochowie V kadencji z dnia 27
marca 2009 roku

Skierowany do Ministra Zdrowia, Prezesa
Narodowego Funduszu Zdrowia

Delegaci II Okregowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie apelujg o wprowadzenie obowigzku wysta-
wiania skierowan na kuponach RUM adresowanych do poto-
znych $rodowiskowych/ rodzinnych majacych na celu objecie
przez potozne natychmiastowq opiekg $rodowiskowq kobiet
powracajacych do $rodowiska rodzinnego po porodach, po
zabiegach operacyjnych. Skierowania te s wymagane przy
sprawozdaniach miesiecznych z realizacji umowy z NFZ.
w zakresie POZ.

Skierowanie apelu do dyrektoréw szpitali ordynatorow
oddziatéw potozniczo/ ginekologicznego, onkologicznego oraz
chordb piersi. [ |
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Stanowisko Nr 1

Delegatow II Okregowego Zjazdu Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie V kadencji
z dnia 27 marca 2009 roku

Kierowane do Prezesa Rady Ministrow ,Ministra
Zdrowia, Departamentu Pielegniarek i Potoznych
przy MZ, Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia

W sprawie kontraktowania pielegniarskiej opieki domowej
POZ/PIELEGNIARKA ZADANIOWA

Argumenty w celu pozostawienia obecnego modelu produktu
pielegniarki zadaniowej bez wprowadzania zmian do konca
2011 roku

Obecny model i jego mocne strony:

1. Gwarantuje wysokg jakos¢ i dostepnos¢ do ustug piele-
gniarskich w warunkach domowych pacjenta poprzez
uzupetnienie obecnego systemu opieki Srodowiskowej ze
wzgledu na rozszerzona skale Barthel od 0 do 60 punktow
(tym samym wypetnia luke pomiedzy Swiadczeniami piele-
gniarki $rodowiskowej a pielegniarki opieki dtugoter-
minowej)

2. Zapewnienie swobodnego przeptywu pacjentow miedzy
$wiadczeniodawcami w zalezno$ci od stanu zdrowia i po-
trzeb pacjenta

3. Mozliwo$¢ opieki pielegniarskiej na terenie DPS-Ow
/3 modele/

4. Swiadczeniodawcy posiadajq swobodny wyboér doboru
rodzaju kontraktowanych $wiadczen pielegniarskich
uzupetniajacych swa dziatalno$¢ poniewaz:
pielegniarska opieka domowa w POZ doskonale uzupetnia
$wiadczenia pielegniarki opieki dtugoterminowej nato-
miast $wiadczenia pielegniarki rodzinnej moga by¢ uzupet-
niane pielegniarska opieka dtugoterminowq jak réwniez

Pisma Przewodniczacej

w zaleznosci od wewnetrznych potrzeb funkcjonowania
jednostki organizacyjnej pielegniarska opieka dtugoter-
minowa domowa moze uzupetni¢ $wiadczenia pielegniarki
rodzinnej — per kapita. Jest zatem potrzeba i koniecznosc¢
funkcjonowania ,, trzech pielegniarek ,,0 odrebnym zakre-
sie zadan.
Istnieje duze prawdopodobienstwo, ze umozliwienie swobod-
nego kontraktowania obu form opieki pielegniarskiej tj. zada-
niowej i kawitacyjnej jednoczesnie przez tego samego Swiad-
czeniodawce, spowoduje powazne zagrozenia dla rozwoju
pielegniarskiej opieki dtugoterminowej, bowiem przyczyni sie
to do odptywania wyspecjalizowanej juz kadry pielegniarskiej
do ZOZ —6w prowadzonych gtéwnie przez srodowiska lekar-
skie.
Liczba NZOZ-éw pielegniarskich jest znacznie mniejsza od
liczby NZOZ-6w lekarskich. W znacznej mierze rozwdj NZOZ
i grupowych praktyk pielegniarskich na terenie kraju opiera sie
gtéwnie o opieke dtugoterminowa. Nalezy wiec rozwazy¢ jakie
skutki wywota decyzja pfatnika o jednoczesnym kontra-
ktowaniu $wiadczen pielegniarskich przy ten sam podmiot.

Analiza przypadku kontraktowanie obu form $wiadczen jedno-
cze$nie przez tego samego $wiadczeniodawce

1. Trudnosci z rozréznieniem przez pacjentéw produktow pie-
legniarskich w POZ

2. Brak tradycji opieki dlugoterminowej w POZ

3. Brak standardéw opieki dtugoterminowej w pielegniar-
stwie Srodowiskowym per capita

4. Mozliwo$¢ wzmozonego wykorzystania pielegniarek
$rodowiskowych na terenie placéwek do innych czynnosci,
ktére sg niezgodne z ich kompetencjami oraz warunkami
szczeg6towymi okreslonymi przez NFZ

5. Zagrozenie funkcjonowania pielegniarskiej opieki dtugo-
terminowej domowej

6. Trudnosci z rozliczaniem deklaracji pacjenta w systemie
informatycznym (deklaracje pielegniarki zadaniowej i de-
klaracje pielegniarki Srodowiskowej u jednego $wiadcze-
niodawcy). [ |

Sz.P.

Malgorzata Witkowska
Dyrektor SP Z0OZ Miejskiego
Szpitala Zespolonego w
Czestochowie

ul. Mirowska 15

42-200 Czestochowa

Dotyczy skargi pielegniarek zatrudnionych w SP Z0Z
Miejskim Szpitalu Zespolonym w Czestochowie

Dziatajac jako Przewodniczaca Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie informuje, iz do Naszej Izby
wplynefa w dniu 24 kwietnia 2009 r. skarga pielegniarek

zatrudnionych w SP ZOZ Miejskim Szpitalu Zespolonym
w Czestochowie na Dyrekcje ww. szpitala zwigzana z faktem
nieudzielenia personelowi pielegniarskiemu w 2008 r. naleznej
podwyzki ptac.

W zwigzku z powyzszym informuje, iz Nasza Izba zamierza
doprowadzi¢ do przeprowadzenia kontroli przez powotane do
tego organy w Miejskim Szpitalu Zespolonym w Czestochowie
pod katem przestrzegania przez ww. jednostke przepisow
ustawy z dnia 22 lipca 2006 r. o przekazaniu Srodkow
finansowych $wiadczeniodawcom na wzrost wynagrodzen
(Dz. U. z dnia 22 sierpnia 2006 r., nr 149, poz. 1076 z pdzn.
zm.). [ |

Z powazaniem
Przewodniczaca ORPiP w Czestochowie
Halina Synakiewicz
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Pisma Przewodniczacej —>

Do

Panstwowa Inspekcja Pracy
w Czestochowie

ul. Warszawska 20

42-200 Czestochowa

Dotyczy kontroli w SPZ0OZ Miejskim Szpitalu Zespolo-
nym w Czestochowie

W nawigzaniu do pisma skierowanego do Panstwowej Inspe-
kcji Pracy w Czestochowie przez pielegniarki SPZOZ Miejskiego
Szpitala Zespolonego w Czestochowie dziatajac w imieniu
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie
oswiadczam, iz przytaczam sie do wniosku o skontrolowanie
Miejskiego Szpitala Zespolonego w Czestochowie pod katem
przestrzegania przez ww. jednostke przepiséw ustawy z dnia
22 lipca 2006 r. o przekazaniu S$rodkéw finansowych
Swiadczeniodawcom na wzrost wynagrodzen (Dz. U. z dnia 22
sierpnia 2006 ., nr 149, poz. 1076 z p6zn. zm.).

Jednoczesnie wskazuje, iz przedmiotowa kontrola winna
zostaé przeprowadzona takze w celu sprawdzenia, czy przy
udzielaniu podwyzek w ww. szpitalu nie doszto do dyskry-
minacji pielegniarek i potoznych jako grupy zawodowej.

Prosze o powiadomienie Naszej Izby o wynikach przepro-

wadzanej kontroli. [ |

Przewodniczaca OIPiP
Halina Synakiewicz

Szanowne Kolezanki,
Szanowni Koledzy,
Cztonkowie Okregowych Izb
Pielegniarek i Potoznych

Dziatajac w imieniu Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie wzywam do podjecia na forum publicznym
dyskusji na temat kierunku zmian w ustawie z dnia 19 kwietnia
1991 r. 0 samorzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. z dnia
14 maja 1991, nr41, poz. 178 zpdzn. zm.).

Nasza Izba powzieta informacje, iz istnieja plany
wprowadzenia do ww. ustawy zmian, ktore bedg zmierzaty do
ograniczenia niezaleznosci naszego Samorzadu. Z wyzej wy-
mienionej. informacji wynika, iz planowane sg zmiany art. 2
ust. 2 ww. ustawy w taki sposdb, aby administracja rzadowa
miata decydujacy lub przynajmniej znaczacy wplyw na
ustalanie obszaru dziatania okregowych izb pielegniarek i po-
toznych, ich liczby i siedzib.

Zdaniem Naszej Izby obecne istniejace uregulowania
dotyczace kwestii ustalania obszaru dziatania poszczegdlnych
okregowych izb pielegniarek i potoznych, ich liczby i siedzib sg
optymalne, sprawdzone i w petni odpowiadajq istniejgcym
potrzebom Naszego Samorzadu.

W naszej ocenie wskazany powyzej kierunek zmian
spowoduje ograniczenie niezaleznosci i samorzadnosci Naszej
Organizacji, dlatego tez wzywamy do podjecia dyskusji na
forum publicznym na ww. temat. [ |

Przewodniczaca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie
Halina Synakiewicz

!

Radca prawny i;./

Informacja w sprawie wpisu do
rejestru pielegniarki, ktora wykonuje
zawod na obszarze dwdch izb, lecz
w jednej z nich prowadzi indywidualng

praktyke

aktualizowano: 16 listopada 2007r.
Warszawa, dnia 30 listopada 2005 .

Art. 7 ust. 3 ustawy z dnia 19 kwietnia 1991r. o samorzadzie
pielegniarek i potoznych (Dz. U. Nr 41, poz. 178 ze zm.) sta-
nowi, ze w razie wykonywania zawodu na obszarze dziatania
dwéch lub wiecej izb, pielegniarka lub potozna podlega
wpisaniu na liste cztonkdéw wybranej przez siebie izby.
Natomiast w mys| przepisu art. 25 ust. 1 ustawy z dnia 5 lipca
1996r. 0 zawodach pielegniarki i potoznej (j. Dz. U. z2001r. Nr
57, poz. 602 ze zm.) pielegniarka moze wykonywac¢ indy-
widualng praktyke po uzyskaniu wpisu do rejestru indywi-
dualnych praktyk prowadzonego przez okregowg rade piele-
gniarek i potoznych wilasciwg ze wzgledu na miejsce
wykonywania praktyki. Wykonywanie indywidualnej praktyki
pielegniarek, potoznych jest dziatalnoscig regulowang w
rozumieniu przepisow ustawy z dnia 2 lipca 2004r. o swobodzie
dziatalno$ci gospodarczej (art. 24a ustawy o zawodach).

Reasumujac powyzsze uzna¢ nalezy, ze pielegniarka winna
wskaza¢ jedna wybrang przez siebie izbe, ktdrej bedzie
cztonkiem i dodatkowo ztozy¢ wniosek o wpis do rejestru
indywidualnych praktyk w okregowej radzie pielegniarek

i potoznych wiasciwej dla miejsca wykonywania indywidualnej
praktyki. Jezeli pielegniarka jest juz wpisana do rejestru
indywidualnych praktyk, nie ma obowigzku skfadania dodat-
kowego wniosku, a jedynie stosowny wniosek dotyczacy
ustania cztonkostwa w poprzedniej izbie. |

Radca prawny NRPiP
Iwona Choromanska

Przejscie zakladu pracy na innego
pracodawce a warunki pracy i ptacy

Ubecnie coraz czesciej majq miejsce zmiany wihascicieli zakta-
dow pracy, w zwigzku z ktdrymi dotychczasowi pracownicy nie
zmieniajac miejsca pracy, zmieniajq pracodawce. W prawie
pracy taka sytuacja okreslana jest mianem transferu. Celem
niniejszego artykutu jest przedstawienie mechanizmu przej-
Scia zakladu pracy na nowego pracodawce oraz skutkow
takiego transferu wzgledem pracodawcy (nowego i dotych-
czasowego) i pracownikow.

Instytucja przejscia zaktadu pracy na nowego pracodawce
zostata uregulowana w art. 231 i nast. ustawy z dnia 26
czerwca 1974 r. - Kodeks pracy. Podstawowym jej zatozeniem
jest zapewnienie pracownikom ochrony dalszego zatrudnienia
na dotychczasowych warunkach u nowego pracodawcy.

Art. 231 k.p wskazuje, ze istotq przejscia jest wstapienie
»~innego pracodawcy" (,nabywcy przedsiebiorstwa, gospo-
darstwa rolnego lub innego zakfadu pracy") z mocy prawa
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w dotychczasowe stosunki pracy. Zaktad pracy lub jego czesé¢
przechodzi z posiadania dotychczasowego pracodawcy w po-
siadanie nowego pracodawcy, ktdry staje sie pracodawcqy
przejetych pracownikow. Przejscie zaktadu pracy nastepuje
automatycznie, z mocy prawa i to takze wéwczas, gdyby do-
tychczasowi pracownicy sprzeciwiali sie zmianie pracodawcy.
Data zmiany pracodawcy jest chwila faktycznego przekazania
zaktadu pracy nowemu pracodawcy. Skutkiem przejscia,
o ktérym mowa, jest przystapienie przez nowego pracodawce
w miejsce dotychczasowego pracodawcy jako strona stosunku
pracy.

Przejécie zaktadu pracy na nowego pracodawce moze byc
skutkiem takich zdarzen prawnych, jak np. sprzedazy, zawar-
cia i rozwigzania umowy dzierzawy, przeksztatcenia zaktadu
w spditke, odziedziczenia zaktadu wskutek $mierci pracodawcy
bedacego osobg fizyczna, przeksztatcenia zaktadu spétdzielni
w samodzielng spotdzielnie lub wynikiem dziatania przepiséw
prawnych i decyzji administracyjnych.

Poniewaz nowy pracodawca staje sie z mocy prawa strong
w dotychczasowych stosunkach pracy, wiec przejeci praco-
whnicy majg prawo do wykonywania pracy na dotychczasowych
stanowiskach i z dotychczasowym wynagrodzeniem. Zmiana
tych warunkdw moze nastgpi¢ albo przez wypowiedzenie
Zmieniajace, wéwczas muszg by¢ zachowanie obowigzujace
terminy, albo przez zawarcie z pracownikami porozumienia
w zakresie zmiany warunkow ich pracy lub ptacy. Mozna takze
przyjaé, iz dopuszczalne jest np. zawarcie porozumienia ze
zwigzkami zawodowymi, ze pracownik pozostanie zatrudniony
u dotychczasowego pracodawcy, jednak wydaje sie, ze jest to
nie do pogodzenia z charakterem przejscia zaktadu pracy, jako
transferu z mocy samego prawa.

Sad Najwyzszy w jednym ze swoich wyrokéw reprezentuje
stanowisko zgodnie z ktérym, przejecie w trybie art. 231 § 1
k.p. pracownikéw przez nowego pracodawce nastepuje z
mocy prawa i nie jest to uzaleznione w jakikolwiek sposdb od
czynnosci dokonywanych wiasnie przez pracownikdw. Nie jest
mozliwe ustalenie innych skutkdw transferu niz te, ktore sg
okreslone w przepisie ustawy w wyniku np. zawarcia umowy
pomiedzy dotychczasowym i nowym pracodawcg. Wyjatek
stanowi: art. 317 ust. 2 zd. 2 prawa upadtosciowego i napraw-
czego w zw. z art. 411 k.p.: nabywca przedsiebiorstwa
upadtego (nowy pracodawca) nabywa je w stanie wolnym od
obcigzen i nie odpowiada za zobowigzania upadtego (dotych-
czasowego pracodawcy). Oznacza to, iz nabywca przedsie-
biorstwa (ktdre stanowi zaktad pracy) w trybie likwidacji masy
upadtosci nie ponosi odpowiedzialnosci za zobowigzania
upadtego wynikajace ze stosunkdw pracy. Istnieje jednak
mozliwos$¢, ze na nabywce upadtego lub likwidowanego
przedsiebiorstwa moze przejs¢ odpowiedzialno$¢ za dhugi
wobec pracownikow, jezelfhabywca zobowigzat sie do tego
W umowie, na podstawie ktdrej nabyt zaktad pracy.

W przypadku przejscia zaktadu pracy na nowego pracodawce,
nie zachodzi konieczno$¢ sporzadzenia nowej umowy o prace,
aneksu do starej lub zamieszczenia informacji o przejsciu
zakfadu pracy. Poniewaz przejscie zaktadu lub jego czesci na
podstawie art. 231 Kodeksu pracy nie powoduje rozwigzania
istniejacego stosunku pracy, nie powstaje réwniez obowigzek
przeprowadzenia przez pracownikow nowych badan lekar-
skich z powodu przejecia zaktadu. Szkolenie pracownika przed
dopuszczeniem do pracy nie jest wymagane w przypadku
podjecia przez niego pracy na tym samym stanowisku pracy,
ktére zajmowat u danego pracodawcy przed nawigzaniem
z tym pracodawca kolejnej umowy o prace.

Zgodnie z obowigzujaca linig orzecznicza - prawo do nagrody
z zaktadowego funduszu nagrod stanowi istotny element tresci
stosunku pracy i wobec tego obowigzek respektowania tego

prawa przechodzi na nowego pracodawce.

Przejecie czesci zaktadu pracy w okresie wypowiedzenia
pracownikowi umowy o prace powoduje, ze nowy praco-
dawca, wstepujac z mocy prawa w uprawnienia i obowigzki
poprzedniego pracodawcy, jest zwigzany wypowiedzeniem
umowy o prace, jezeli nie dokona czynnosci zmierzajacych do
jego cofniecia przed datg rozwigzania stosunku pracy.
Dodatkowo pracodawca przejmujacy zakfad pracy staje sie
strong w dotychczasowym stosunku pracy takze wtedy, gdy
poprzedni pracodawca wydat pracownikowi $wiadectwo pracy.
Odnosénie odpowiedzialno$ci za zobowigzania powstate przed
dniem przejecia zaktadu pracy przez nowego pracodawce w
Swietle art. 231 k.p. w przypadku przejscia tylko czesci zaktadu
pracy - zarowno nowy, jak i dotychczasowy pracodawca odpo-
wiadajgq wspdlnie (solidarnie) za zobowigzania pracodawcy.
Jezeli natomiast nastepuje przejscie catego zaktadu pracy,
wowczas to nowy pracodawca ponosi petng odpowiedzialnosé
z tytutu zobowigzan ze stosunku pracy.

Zgodnie z trescig art. 231 k.p.-jezeli u pracodawcéw nie dziatajq
zaktadowe organizacje zwigzkowe, dotychczasowy i nowy
pracodawca, na co najmniej 30 dni przed przewidywanym
terminem przejScia, informujg na pismie swoich pracownikow
o przewidywanym terminie przejscia, jego przyczynach, pra-
wnych, ekonomicznych, socjalnych skutkach dla pracownikdw,
a takze zamierzonych dziataniach dotyczacych warunkéw
zatrudnienia pracownikdw (w szczegdlnosci warunkdw pracy,
ptacy, przekwalifikowania). Jezeli jednak pracodawca zaniecha
takiego obowigzku, dopusci sie naruszenia obowigzkéw
pracodawcy, przy czym naruszenie to nie bedzie ciezkie.
Wskazuje sie jednak, ze pracownik, ktéry nie byt poinfor-
mowany o przejéciu w omawianym trybie, bedzie modgt
rozwigzac stosunek pracy bez wypowiedzenia z krétszym niz
siedmiodnio-" wy terminem uprzedzenia. Jednoczesnie jest
mozliwo$¢ wystapienia przeciwko takiemu pracodawcy z ro-
szczeniem odszkodowawczym w oparciu o przepisy kodeksu
cywilnego.

W przypadku gdy u pracodawcy dziatajg zakladowe orga-
nizacje zwiazkowe, zastosowanie znajdzie art. 26 ustawy
0 zwigzkach zawodowych, zgodnie z ktérym dotychczasowy i
nowy pracodawca co najmniej na 30 dni przed przewi-
dywanym terminem przejscia zaktadu pracy (jego czesci) sq
obowigzani do poinformowania na pi$mie dziatajacych u kaz-
dego z nich zaktadowych organizacji zwigzkowych o przewi-
dywanym terminie przejscia, jego przyczynach, prawnych,
ekonomicznych oraz socjalnych skutkach dla swoich praco-
wnikéw, zamierzonych dziataniach dotyczacych warunkéow
zatrudnienia tych pracownikéw, w szczegdlnosci warunkéw
pracy, ptacy i przekwalifikowania. Jezeli dotychczasowy lub
nowy pracodawca zamierza podjac¢ dziatania w celu zmiany
warunkow zatrudnienia, to spoczywa na nim obowigzek podje-
cia negocjacji z zaktadowymi organizacjami zwigzkowymi w
celu zawarcia porozumienia, w terminie nie dtuzszym niz 30
dni od dnia przekazania informacji o tego rodzaju dziataniach.
W sytuacji nie osiggniecia porozumienia w tak zakreSlonym
terminie, w zwigzku z niemozliwoscig uzgodnienia przez strony
jego tresci, pracodawca samodzielnie dokonuje zmian
w zakresie warunkow zatrudnienia. Musi jednak uwzglednic te
postanowienia, ktére zostaty juz ustalone w toku negocjacji.
Poza zawiadomieniem zwigzkéw zawodowych o przejsciu
zakfadu pracy, pracodawca powinien zawiadomi¢ o tym
jednoczesnie pracownikéw, na wypadek, gdyby nie uczynity
tego zwigzki. W wyniku przeksztatcenia, faczenie sie czy
przejscie zaktadu pracy moze spowodowac zmiany w organi-
zacji zaktadu pracy. Skutkiem takich zmian moze by¢ m.in.
dublowanie sie stanowisk. W takiej sytuacji moze pojawic sie
koniecznos$¢ redukgji etatéw, stanowisk pracy w niektorych
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dziatach lub przeniesienia pracownikéw na inne miejsca pracy.
Z tego tez wzgledu tak istotny jest obowigzek poinformowania
pracownikow o planowanych dziataniach.

Szczegodlne regulacje dotycza réwniez kwestii stosowania do
przejmowanych pracownikow uktadu zbiorowego pracy,
ktérym byli objeci u dotychczasowego pracodawcy. Zgodnie
z trescig przepisu art. 2418 k.p.: w okresie roku od przejscia
nowy pracodawca zobowigzany jest do stosowania do
przejetych pracownikéw ukfadu zbiorowego pracy, ktdrym
objeci byli oni przed przejsciem. Nalezyto rozumie¢ w ten
sposob, ze nowy pracodawca nie staje sie strong uktadu
zbiorowego. Na tym pracodawcy ciazy¢ bedzie obowigzek
stosowania postanowien zawartych w tym ukfadzie.

Nalezy podkresli¢, iz warunki pracy i ptacy wynikajace z regu-
laminu wynagradzania obowigzujg pracodawce na takich
samych zasadach jak warunki wynikajace z umowy o prace.
Prawa i obowigzki wynikajace z uktadu nie mogg by¢ mody-
fikowane przez rok. Pozostate warunki zaréwno pracy jak
i ptacy, ktore nie zostaty objete uktadem, mogg by¢ dowolnie
modyfikowane poprzez wypowiedzenie zmieniajace. Istotne
jest, aby pracodawca podat przyczyny dokonania zmian, z tego
wzgledu, ze sam fakt przejscia zaktadu pracy nie uprawnia do
dokonywania powyzszych modyfikacji.

Pracownik, w terminie 2 miesiecy od przejscia zaktadu pracy
lub jego czesci na innego pracodawce, moze bez wypo-
wiedzenia, za siedmiodniowym uprzedzeniem rozwigzac
stosunek pracy, co powoduje dla niego skutki, jakie przepisy
wigzq z rozwigzaniem stosunku przez pracodawce za wypo-
wiedzeniem.

Pracownikowi w ramach rozwigzania stosunku pracy nie stuzy
jakiekolwiek odszkodowanie. Ponadto pracownikowi nie stuzy
prawo do odszkodowania z art. 55 § 1 i 1 k.p. (rozwigzanie
umowy bez wypowiedzenia wskutek nie-przeniesienia
pracownika do pracy odpowiedniej ze wzgledu na stan zdrowia
i kwalifikacji zawodowych, wskutek ciezkiego naruszenia
podstawowych obowigzkéw wobec pracownika). Pracownik
nie ma rowniez prawa do otrzymania wynagrodzenia za okres,
w ktérym nie wykonywat pracy po ustaniu stosunku pracy. SN
w wyroku z 2 sierpnia 2000 r. podkreslit, iz rozwigzanie
stosunku pracy, w ramach przejscia zaktadu pracy nie jest
rozwigzaniem za wypowiedzeniem, w zwigzku z czym nie
biegnie okres wypowiedzenia i pracownik nie zachowuje
prawa do wynagrodzenia. Tylko skutki na przysztos¢
rozwigzania stosunku pracy sg takie, jakie wynikatyby z wypo-
wiedzenia przez pracodawce.

Inny poglad przedstawit Sad Najwyzszy w wyroku z 2 lutego
2001 r.,, w ktérym uznat, ze rozwigzanie stosunku pracy w oma-
wianym trybie nie wyklucza nabycia prawa do odprawy z usta-
wy o szczegdlnych zasadach rozwigzywania z pracownikami
stosunkdw pracy z przyczyn nie dotyczacych racownikéw.

W mys$l § 5 omawianego przepisu art. 231 k.p z dniem

przejecia zaktadu lub jego czesci, pracodawca jest zobo-
wigzany zaproponowac nowe warunki pracy i pfacy praco-
wnikom $wiadczacym dotychczas prace na innej podstawie niz
umowa o prace (powotanie, mianowanie, wybdr, spotdzielcza
umowa o prace) oraz wskazac termin, nie krétszy niz 7 dni, do
ktérego pracownicy mogaq ztozy¢ o$wiadczenie o przyjeciu lub
odmowie przyjecia proponowanych warunkow. W razie
nieuzgodnienia nowych warunkdw pracy i ptacy dotychcza-
sowy stosunek pracy rozwigzuje sie z uptywem okresu
rownego okresowi wypowiedzenia, liczonego od dnia,
w ktorym pracownik ztozyt oSwiadczenie o odmowie przyjecia
proponowanych warunkéw, lub od dnia, do ktérego médgt je
ztozy¢. Skutki wypowiedzenia sg takie, jak w przypadku
wypowiedzenia stosunku pracy przez pracodawce. Jezeli
jednak pracodawca nie przedstawit pracownikowi propo-
nowanych zmian, pracownik zachowuje prawo ztozenia
wypowiedzenia. Do tego czasu stosunek pracy trwa w nie-
zmienionym ksztatcie.

W mysl § 6 omawianego przepisu - sam fakt przejscia zaktadu
pracy lub jego czesci na innego pracodawce nie moze stanowic¢
przyczyny uzasadniajgcej wypowiedzenie przez pracodawce
stosunku pracy. Bezprawne sa réwniez praktyki pracodawcéw,
ktdre maja na celu przymuszenie pracownikéw do zawierania
umdw na okres prébny, chyba ze obie strony (a zatem praco-
wnik i pracodawca) wyrazili na to zgode, a takie uzgodnienie
nie ma na celu pozbawienie pracownika ochrony. Niewazne
bedzie takze wypowiedzenie umowy z datg na dzieh poprze-
dzajacy transfer, chyba ze przejscie zaktadu pracy jest przy-
czyng wypowiedzenia.

Odnoénie zakladowego funduszu $wiadczen socjalnych nalezy
wskazag, ze jezeli przejscie zaktadu nastepuje na pracodawce,
ktéry nie jest zobowigzany do tworzenia Funduszu, praco-
dawca przejmujacy (nowy pracodawca) przejmuje Srodki
pieniezne, naleznosci i zobowigzania Funduszu pracodawcy
przekazujacego (dotychczasowego pracodawcy).Nadwyzka
przejetych Srodkdw pienieznych wraz z odsetkami nad
przyjetymi zobowigzaniami nie stanowi przychodu praco-
dawcy przejmujacego, jest gromadzona na odrebnym rachun-
ku bankowym lub wydzielonym subkoncie i podlega wydat-
kowaniu na zasadach okreslonych ustawa. W razie przejscia
czesci zakladu pracy na pracodawce zobowigzanego do
tworzenia Funduszu, Fundusz pracodawcy przejmujacego
zwieksza sie, w czesci przypadajacej na liczbe przejmowanych
pracownikdw, o rdwnowartosc srodkow pienieznych Funduszu
pracodawcy przekazujacego, skorygowanych odpowiednio
0 naleznosci i zobowigzania Funduszu -wedtug stanu na
ostatni dzien miesigca, w ktdérym nastepuije przejscie. [ |

radca prawny
Dariusz Ojrzynski

Naczelna Izba PiP informuje

Warszawa, 22 kwietnia 2009 .

Przewodniczaca / Przewodniczacy
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani Przewodniczaca,

Szanowny Panie Przewodniczacy,

W nawigzaniu do wystapienia Pana Leszka Nowickiego dyre-
ktora firmy Edumedix - Piekne Narodziny (w ubiegtym roku na

posiedzeniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych) zache-
cam Panstwa do nawigzania wspotpracy z tg firma.

Edumedix organizowat i ma zaplanowanga organizacje wie-
lu konferencji szkoleniowych dla pielegniarek i potoznych w ca-
tym kraju. W programie tych konferencji moze znalez¢ sie Pan-
stwa wystapienie np.: o pracach biezacych samorzadu, o naj-
wazniejszych aktach prawnych dotyczacych pielegniarek i po-
toznych, nad ktérymi sie pracuje lub inne tematy ,ktére sg
aktualnie wazne dla $rodowiska i samorzadu. ZabiegaliSmy
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aby w programie tych konferencji znalazt si¢ punkt i czas prze-
kazany do dyspozycji przewodniczacym okregowych rad piele-
gniarek i potoznych. Szkoda bytoby straci¢ mozliwo$¢ zapro-
mowania dziatan samorzadu. Konferencje cieszg sie duzqg
frekwencja i dobrym poziomem merytorycznym. Pan Andrzej
Nowicki - dyrektor firmy Edumedix proponuje rowniez wspolne
podpisanie certyfikatu dla uczestnikdw konferencji. W zatacze-
niu przesytam otrzymany harmonogram szkolen oraz kontakty
telefoniczne:

Pan Andrzej Nowicki- dyrektor tel. 0 697 484 048 oraz
tel. stacjonarny jak do Edumedix

Marta Antczak - koordynator szkolen tel. 693 435 848 oraz
tel. stacjonarny jak do Edumedix

Edumedix - Piekne Narodziny, ul. Piekna 13,
85-303 Bydgoszcz, tel.0 5237343 37,fax.0523733966 ®

Z powazaniem
Wiceprezes /-/ Elzbieta Garwacka-Czachor

Lp. Typ szkolenia

1 PERSONEL SREDNI
2 PERSONEL SREDNI
3 PERSONEL SREDNI
4 PERSONEL SREDNI
5 PERSONEL SREDNI
6 PERSONEL SREDNI
7 PERSONEL SREDNI
8 PERSONEL SREDNI
9 PERSONEL SREDNI
10 PERSONEL SREDNI
11 PERSONEL SREDNI
12 PERSONEL SREDNI
13 PERSONEL SREDNI
14 PERSONEL SREDNI
15 PERSONEL SREDNI
16 PERSONEL SREDNI
17 PERSONEL SREDNI
18 PERSONEL SREDNI
19 PERSONEL SREDNI
20 PERSONEL SREDNI
21 PERSONEL SREDNI
22 PERSONEL SREDNI
23 PERSONEL SREDNI
24 PERSONEL SREDNI
25 PERSONEL SREDNI
26 PERSONEL SREDNI
27 PERSONEL SREDNI
28 PERSONEL SREDNI
29 PERSONEL SREDNI
30 PERSONEL SREDNI
31 PERSONEL SREDNI
32 PERSONEL SREDNI
33 PERSONEL SREDNI
34 PERSONEL SREDNI
35 PERSONEL SREDNI
36 PERSONEL SREDNI
37 PERSONEL SREDNI
38 PERSONEL SREDNI
39 PERSONEL SREDNI
40 PERSONEL SREDNI
41 PERSONEL SREDNI
42 PERSONEL SREDNI
43 PERSONEL SREDNI
44 PERSONEL SREDNI
45 PERSONEL SREDNI
46 PERSONEL SREDNI
47 PERSONEL SREDNI
48 PERSONEL SREDNI
49 PERSONEL SREDNI

HARMONOGRAM SZKOLEN dla Personelu Sredniego

Szkolenia przeznaczone dla: Potoznych srodowiskowych, pielegniarek z oddzialow noworodkoéw, prelegentek
szkot rodzenia Przewidywana liczba uczestnikéw: 4000 oséb Patronat: Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych

Szkolenia w godz. 11.00-16.00

Miejscowos¢ Data szkolenia

Szczecin $roda, 18 marzec, 2009
Ostroteka $roda, 18 marzec, 2009
Bydgoszcz czwartek, 19 marzec, 2009
Biatystok $roda, 1 kwiecien, 2009
Zamos¢ $roda, 1 kwiecien, 2009
Gdansk $roda, 1 kwiecien, 2009
Poznan wtorek, 7 kwiecien, 2009
Zielona Goéra wtorek, 7 kwiecien, 2009
tédz $roda, 15 kwiecien, 2009
Warszawa $roda, 15 kwiecien, 2009
Opole wtorek, 21 kwiecien, 2009
Katowice $roda, 22 kwiecien, 2009
Rzeszéw wtorek, 28 kwiecien, 2009
Krakow $roda, 29 kwiecien, 2009
Wroctaw $roda, 6 maj, 2009

Kalisz $roda, 13 maj, 2009

Kielce $roda, 13 maj, 2009
Bielsko-Biata $roda, 13 maj, 2009
Gorzéw WIkp. $roda, 20 maj, 2009
Suwatki $roda, 20 maj, 2009

Nowy Sacz $roda, 27 maj, 2009
Siedlce $roda, 27 maj, 2009

Elblag $roda, 27 maj, 2009
Wioctawek $roda, 3 czerwiec, 2009
Koszalin $roda, 3 czerwiec, 2009
Lublin $roda, 3 czerwiec, 2009
Jelenia Gora Wtorek, 9 czerwiec, 2009
Radom wtorek, 9 czerwiec, 2009
Olsztyn wtorek, 9 czerwiec, 2009
Czestochowa $roda, 17 czerwiec, 2009
Stupsk $roda, 2 wrzesien, 2009
Krosno $roda, 2 wrzesien, 2009
tomza $roda, 2 wrzesien, 2009
Pita $roda, 9 wrzesien, 2009
Watbrzych $roda, 9 wrzesien, 2009
Ciechanéw $roda, 9 wrzesien, 2009
Legnica $roda, 23 wrzesien, 2009
Torun $roda, 23 wrzesien, 2009
Biata Podlaska $roda, 23 wrzesien, 2009
Przemysl $roda, 30 wrzesien, 2009
Leszno $roda, 30 wrzesien, 2009
Ptock $roda, 30 wrzesien, 2009
Tarnéw $roda, 7 pazdziernik, 2009
Konin $roda, 7 pazdziernik, 2009
Piotrkow Tryb. $roda, 7 pazdziernik, 2009
Skierniewice $roda, 14 pazdziernik, 2009
Tarnobrzeg $roda, 21 pazdziernik, 2009
Chetm $roda, 21 pazdziernik, 2009
Sieradz $roda, 21 pazdziernik, 2009
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Naczelna Izba PiP informuje

Stanowisko nr 24
Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych
z dnia 25 marca 2009 r.

W sprawie samostanowienia samorzadoéw
zawodowych zawodow medycznych

W zwigzku z planowanym rozpoczeciem prac legislacyjnych
nad nowymi ustawami regulujgcymi funkcjonowanie samo-
rzadéw zawodowych zawoddw medycznych, Naczelna Rada
Pielegniarek i Potoznych stanowczo sprzeciwia sie probom
ograniczenia praw tych samorzadéw do samostanowienia
0 zasadach funkcjonowania, ich strukturze organizacyjnej
i zasadach finansowania ich dziatalnosci.

Uzasadnienie:

Funkcjonowanie samorzaddw zawoddw zaufania publicznego,
w tym samorzadéw zawoddw medycznych ma swoje umoco-
wanie w Konstytucji RP. Ich prawidlowe funkcjonowanie
stanowi zatem realizacje zatozen ustrojowych Rzeczpospolitej
Polskiej. Ze wzgledu na doswiadczenie zdobyte w czasie
wieloletniego funkcjonowania samorzadéw zawodowych
zawodow medycznych uwazamy, iz samorzady te powinny
w najszerszym zakresie decydowal o zasadach funkcjo-
nowania, strukturze organizacyjnej i zasadach finansowania
dziatalnosci. ™

Sekretarz Prezes
Tomasz Niewiadomski Elzbieta Buczkowska

Uchwata nr 103/V/2009
Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych z dnia 26 marca 2009 r.

w sprawie przyznania wyréznienia samorzadowego

Na podstawie arl. 33 ust. 1 pkt. 7 ustawy z dnia 19 kwietnia
1.991 r. 0 samorzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. Nr 41,
poz. 178 - zmiany: Dz. U.z 1996 1. Nr 24, poz. 110i Nr 91, poz.
410; 2 1998 r. Nr 106, poz. 668; z 2000 . Nr i 20, poz. 1268;
22002 1. Nr62, poz. 559, Nr 153, poz. 1271 i Nr 240, poz. 2052
oraz z 2004 r. Nr 92, poz. 885)"oraz ifchwaly 22/111/2000
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 30 marca
2000r. w sprawie regulaminu przyznawania wyroznien
samorzadowych uchwala sie, co nastepuje:

§ 1.
Przyznaje sie wyrdznienia samorzadowe ,Wyrdznienie za
zastugi dla samorzadu pielegniarek i potoznych" oraz “Hono-
rowe Wyrdznienie Samorzadu Pielegniarek i Potoznych" oso-
bom wymienionym w zatgczniku do niniejszej uchwaty.

§ 2.
Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.
Zatacznik do uchwaty NRPiP nr 103/V/2008 z dnia 26 marca 2009 r

“Wyroznienie za zastugi dla samorzadu
pielegniarek i potoznych”

3. Anna Kaptacz
4. Danuta Kry$

1. Krystyna Mizerska
2. Tomasz Czech

Sekretarz Prezes
Tomasz Niewiadomski Elzbieta Buczkowska

.

Problemy z rteciag &

Co kazda pielegniarka powinna
wiedzie¢ na temat rteci

KENNETH TILLMAN, MSN, RN

Rtec jest skiadnikiem wielu urzadzen medycznych -
chocby termometrow i ciSnieniomierzy. Rosnaca $wia-
domos$¢ szkodliwosci ekspozycji na rte¢ zmusza
pielegniarki srodowiskowe do podjecia trudu zrozu-
mienia podstaw tego tematu, by mogtly stac sie w tym
wzgledzie zrédiem informacji dla pacjentéw i ich
rodzin. W niniejszym artykule oméwiono podstawowe
problemy i zebrano szczeg6towe informacje dotyczace
szkodliwosci rteci, podano takze zrddta, dzieki ktérym
mozna poszerzy¢ wiedze na ten temat.

Ekspozycja na rtec - narastajacy problem

Rte¢ moze przenikaé do organizmu cztowieka réznymi drogami
- pary tego metalu mogq wnika¢ do ustroju poprzez ptuca,
moze dochodzi¢ do bezposredniego wchifaniania rteci przez
skore, ponadto rte¢ moze dostawaC sie do naszych
organizméw ze skazonym pokarmem, ktérym moga by¢ np.
ryby. Rte¢ metaliczna, spotykana np. w termometrach,
stanowi najwieksze zagrozenie, jesli wdychamy jej opary.
Jedynie 25% wdychanej rteci wydostaje sie z ptuc w czasie
wydechu, pozostate 75% pozostaje w ustroju (Uniwersytet

Stanu Michigan, 1996). Drobne kropelki rteci zaczynajq
parowac juz w temperaturze pokojowej (Biuro ds. Ochrony
przed Odpadami, Massachusetts, 2001).

Amerykanska ustawa o ochronie i rekultywacji Srodowiska
(Agencja Ochrony Srodowiska Stanéw Zjednoczonych, 1999)
zaliczyta rte¢ do kategorii odpaddéw niebezpiecznych. Za
wiekszo$¢ emisji rteci ze spalarni odpadéw medycznych
odpowiada nieprawidtowa segregacja odpaddw zawierajacych
rte¢ i odpadoéw biologicznych. Poza przypadkami rozlania rteci,
ktére zostana omodwione w dalszej czesci artykutu,
chcielibySmy zwréci¢ uwage na pozostate zrédta skazenia
Srodowiska rtecig, jakimi sg spalarnie i wysypiska $mieci.
Emisja toksycznych zanieczyszczen ze spalarni $mieci moze
odpowiada¢ za 50% catkowitej emisji rteci do atmosfery
(Agencja do Spraw Substancji Trujacych i Rejestracji Chordb
Standw Zjednoczonych, 1998).

Szacuje sie, ze 17 ton rteci rocznie dostaje sie na wysypiska
Smieci z samymi tylko zuzytymi termometrami (Agencja

( )

Kenneth Tillman, MSN, RN jest instruktorem w szkole
pielegniarek Southeastem Louisiana University.

Adres do korespondencji: Kenneth Tillman, MSN, RN,
Southeastem Louisiana IMversity, SLU 10835,Hammond,
LA 70402 (e-mail: ktillman@selu.edu).
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Problemy z rtecia

Ochrony Srodowiska Stanéw Zjednoczonych, 1996). Wiele
spotecznosci wydato akty prawne majace na celu kontrole
i regulacje wprowadzania do obrotu i wykorzystania urzadzen
zawierajacych rte¢, w celu ograniczenia jej emisji do Srodo-
wiska poprzez wysypiska $Smieci i spalarnie odpaddw. Regula-
cje te niejednokrotnie zakazujg sprzedazy

termometrow rteciowych. Pierwszym stanem, w ktérym
wydano powszechnie obowigzujace przepisy zakazujace
sprzedazy termometrow rteciowych, byt stan New Hamp-
shire; inne stany idq w jego Slady. W roku 2001 podobne
regulacje przedtozono w 11 stanach. Inne stany USA, jak
Minnesota, Vermont i Maine wprowadzity przepisy zakazujace
wyrzucania na wysypiska i nakazujace oznakowanie
produktow zawierajacych rte¢ (Mercury Policy Project, 2001).
Poza skazeniem $rodowiska naturalnego rtecia, wiele uwagi
poswieca sie ostatnio kwestii zawartosci rteci w szczepionkach
i innych lekach. W roku 1997, w ramach ustawy
modernizacyjnej FDA, wprowadzono prawo nakazujace iden-
tyfikacje i oznakowanie S$rodkéw spozywczych i lekdw
zawierajacych rte¢. Uzycie Thimerosalu, konserwantu
zawierajgcego rte¢, uzywanego w szczepionkach i innych
lekach, moze by¢ zwigzane z przypadkami schorzen
autoimmunologicznych i neurologicznych u dzieci. W ostatnim
czasie opracowano i wprowadzono na rynek szereg
szczepionek i lekdw nie zawierajacych rteci, wiele jednak
takich, ktdrych jest ona sktadnikiem, wcigz pozostaje w sprze-
dazy (Cave, 2001).

Objawy ekspozycji na rtec
Rte¢ jest trucizng uktadu nerwowego, moze powodowac
uszkodzenia moézgu i osrodkowego uktadu nerwowego.
Ponadto, rte¢ gromadzi sie w krwi, watrobie i nerkach. Na
skutek gromadzenia sie rteci w narzadach moze dochodzi¢ do
rozwoju chorob przewlektych, np. przewlektej niewydolnosci
nerek. Do objawdw ostrej ekspozycji na pary rteci zaliczamy:

e zmeczenie
bole gtowy
dreszcze
goraczke
metaliczny posmak w ustach
kaszel
drzenia
skurcze jelit
biegunke
e nudnosci
e wymioty
e bolw klatce piersiowej i dusznosc.
Ekspozycja na rte¢ w okresie rozwoju ptodowego moze
powodowac uszkodzenia neurologiczne, w tym zaburzenia
napiecia miesniowego i odruchdw, obnizenie inteligencji i upo-
Sledzenie rozwoju. Ekspozyga w okresie dziecinstwa
skutkowa¢ moze akrodynig, schorzeniem neurologicznym
objawiajacym sie bélami korczyn, spowolnieniem ruchowym,
tuszczeniem i zaczerwienieniem skory, nadwrazliwoscig i zabu-
rzeniami rytmu serca (Uniwersytet Stanu Michigan, 1996).
W roku 2001 Cave donidst:"...wielu ludzi moze by¢ ofiarami
zatrucia rteciq i nie wiedzie¢ o tym" (str. 42).
Zawartosci rteci w organizmie bada sie na podstawie probek
wiosow i krwi. W celu eliminacji rteci z organizmu podaije sie
doustnie DMSA (kwas 2,3 merkaptobursztynowy). DMSA
powoduje czesciowe wydalenie z moczem zgromadzonej w
ustroju rteci. W celu weryfikacji skutecznosci leczenia oznacza
sie zawartosc rteci w moczu (Cave).
Rte¢ w srodowisku domowym
Powszechnym Zrodtem rteci w otoczeniu domowym sg

termometry. Nie stanowig one jednak jedynego zrodta tego
pierwiastka. Zawierajg go takze termostaty, przetaczniki,
lampy fluorescencyjne, baterie alkaliczne i zegarkowe, farby
wewnetrzne wyprodukowane przed rokiem 1990 i zewnetrzne
-przed rokiem 1991, fungicydy stosowane do zaprawiania
ziarna i trawy, zestawy typu ,maty chemik" i stare zabawki,
a takze buty $wiecace przy chodzeniu (Narodowy Instytut
Zdrowia USA, 2001). Materiaty szkoleniowe dotyczace
bezpieczenstwa w Srodowisku domowym powinny zawierac
informacje o rozpoznawaniu zrddet rteci, instrukcje
postepowania w przypadku rozlania rteci i prawidtowego
postepowania ze zuzytymi przedmiotami zawierajacymi rtec.
W tabeli 1 wymieniono przedmioty zawierajace rtec,
powszechnie spotykane w Srodowisku domowym i ich
bezrteciowe substytuty.

Zebrana po rozlaniu rte¢ lub odpady zawierajace jej zwigzki,
nigdy nie powinny by¢ wyrzucane do pojemnika na $mieci.
Wiekszos¢ Smieci gospodarczych jest bowiem gromadzona na
wysypiskach i przysypywana ziemig lub spalana, przyczyniajac
sie do powiekszania problemu. Procedury utylizacji rteci i jej
pochodnych réznig sie zaleznie od stanu. Celem uzyskania
szczegdtowych informaq'i nalezy kontaktowad sie z odpo-
wiednimi urzedami lub organizacjami stanowymi Ilub
lokalnymi. W wielu stanach zorganizowano statg lub okresowq
zbidrke domowych odpaddw niebezpiecznych.

Problem domowej opfeki medycznej

Rte¢ jest zawarta w wielu stosowanych w domach
urzadzeniach medycznych, jak termometry czy ciSnienio-
mierze. Nieprawidlowe obchodzenie sie z tymi urzadzeniami
po ich zuzyciu, doprowadzito w ciggu wielu lat do powstania
$wiatowego problemu skazenia $rodowiska rtecig. Organi-
zacje prowadzace medyczng opieke domowag miaty swoj udziat
W jego powstaniu, poprzez stosowanie termometrow
rteciowych. Wiele z nich zaprzestato juz ich uzywania, ale
cze$¢ nadal wyposaza swoj personel w termometry rteciowe,
a nawet przekazuje je wszystkim pacjentom.

WS$rdd szpitali i innych placéwek stuzby zdrowia powstat ruch
majacy na celu wyeliminowanie z uzycia przedmiotéw
zawierajacych rtec. Organizacje opieki domowej majg okazje
przytaczy¢ sie do niego, poprzez zaprzestanie stosowania
termometrow rteciowych i pozbycie sie wszelkich innych
przedmiotéw zawierajacych rte¢ ze swoich placéwek. Na
szczescie dysponujemy alternatywnymi produktami wzgledem
termometrow rteciowych, np. elektronicznymi bateryjnymi lub
akumulatorowymi termometrami cyfrowymi oraz usznymi
termometrami podczerwieni.

Niektorzy autorzy negujq konieczno$¢ zaprzestania korzy-
stania z termometréw rteciowych w opiece domowej. Ondeck
(1999) donidst, ze osiggniecie toksycznego poziomu rteci
wymaga wchioniecia 30 mg tego pierwiastka, a to znacznie
wiecej, niz wydostaje sie z jednego sttuczonego termometru,
wobec czego wnosit 0 bezpieczenstwie stosowania tego
sprzetu. Jednakze osoby prowadzace i kierujgce opiekg
domowa musza bra¢ pod uwage nie tylko bezpieczenstwo
poszczegolnych pacjentow, ale takze ogdlne ryzyko skazenia
$rodowiska w wyniku dalszego uzywania i niewtasciwego
obchodzenia sie ze zuzytymi urzadzeniami zawierajacymi rtec.
W roku 1998 Stowarzyszenie Szpitali Amerykanskich i amery-
kanska Agencja Ochrony Srodowiska podpisaty porozumienie
zachecajace szpitale do niemal zupetnego wyeliminowania
rteci z odprowadzanych przez nie odpadéw (Healthcare
Without Harm, 2001). Podobnie jak w przypadku odpadow
szpitalnych, rte¢ stanowi problem w przypadku odpaddéw
gospodarczych, domowych. Z tego powodu pozadane jest
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Problemy z rtecia

wyeliminowanie odpadéw zawierajacych rte¢ ze wszystkich
dziatan zwigzanych z opieka medyczna.

Ze wzgledu na rosnacq Swiadomo$¢ opinii  publicznej
wzgledem ryzyka ekspozycji na rte¢, bedzie wzrastac liczba
pacjentdw odmawiajacych korzystania z termometréw rtecio-
wych. Dodatkowo, zarzadzajacy opieka domowa i pielegniarki
powinni bra¢ pod uwage mozliwos¢ obcigzenia odpowiedzial-
noscig w przypadku spowodowania skazenia mieszkania
pacjenta w wyniku uszkodzenia termometru rteciowego.

Jeslirte¢ pozostanie w uzytku
Jezeli, po starannym rozwazeniu argumentdw, organizator

Tabela 1. Poszukiwanie rteci w otoczeniu domowym

opieki domowej zdecyduje sie nadal stosowaé termometry
rteciowe, powinien wdrozy¢ okreslone procedury i przepisy
z tym zwigzane. OSHA wymaga, by przekazywac zatrudnio-
nym informacje na temat stosowania niebezpiecznych
materiatow w Srodowisku pracy, z tego wzgledu w przypadku
rteci nalezy postugiwaC sie protokotem bezpieczenstwa
materiatu. Ponadto, personel powinien zosta¢ poinstruowany
w zakresie bezpiecznego postugiwania sie termometrami
rteciowymi i wyposazony w zestawy do zbierania rozlanej rteci
oraz praktycznie przeszkolony w ich stosowaniu. Do szkolenia
powinno sie uzywac nieszkodliwej substancji zastepujacej
rte¢, np. zelatyny. Zestawy do zbierania rozlanej rteci powinny

Produkt Opis

Termometry Srebrzysty ptyn w rurce

Postepowanie

Oddac¢ do utylizacji

Alternatywa bezrteciowa

Termometr alkoholowy lub cyfrowy

Termostaty Wszystkie modele W przypadku koniecznosci Skomplikowane modele
nieelektryczne wymiany, powiadomic¢ elektroniczne pozwalajq
Narodowy Program Recyklingu zmniejszy¢ rachunki za energie
Termostatéw
Swietldwki Lampy fluorescencyjne Kontynuowac uzywanie, po Brak, cho¢ niektdre nowe

w postaci dtugich rur

zuzyciu przekazac do utylizacji

modele zawierajg mniejszg ilos¢ rteci

Zuzyte baterie Kupowane przed

Przekazaé¢ do utylizacji

Akumulatory tadowalne

alkaliczne rokiem 1990
Merkurochrom Dawny $rodek antyseptyczny Przekazaé do utylizacji Nowe antyseptyki nie zawierajg rteci
Zabawki Zawieraja_ krople rteci Przekazac do utylizacji Zabawki nie zawierajace rteci

Stare zabawki
z funkcjami
Swietlnymi lub
dzwiekowymi

Mogaq zawierac rteciowe
ogniwa guzikowe

Przekazac do utylizacji

Zabawki pozbawione tych funkgji

Buty $wiecace Kupione przed czerwcem
podczas chodzenia roku 1990

Przekazac¢ do utylizacji

Buty bez tej funkgcji

Zestawy typu
~maty chemik”

Mogg zawiera¢ zwiazki rteci  Przekazac¢ do utylizacji

Inne zabawki, nie zawierajace rteci

Ptyny do soczewek Moggq zawiera¢ Thimerosal
kontaktowych lub inne zwiazki rteci

Sprawdz opakowanie
i zuzyj je

Inne marki, nie zawierajace
zwigzkdw rteci

Fiolki z rteciq Niewielkie pojemnik
z rtecig, uzywane

do celéw ceremonialnych

Przekazac¢ do utylizacji Brak

Przedruk za zgoda z materiatéw American Nurses Foundation.
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by¢ przez caty czas dostepne dla kazdego pracownika.

Nalezy takze wdrozy¢ przepisy dotyczace bezpiecznego
usuwania rteci i materiatéw jq zawierajacych. Odpady zawie-
rajgce rte¢ nie powinny by¢ usuwane razem z pozostatymi
odpadami medycznymi, wiekszo$¢ bowiem odpaddéw
biologicznych zostaje spalona, w zwigzku z czym pary rteci
wydostawatyby sie wowczas do Srodowiska.

Podsumowanie

Zagrozenie skazeniem rtecia mozna znacznie zredukowac
dzieki rozwijaniu $wiadomosci spotecznej w tym zakresie.
Organizatorzy ochrony zdrowia mogg przyczyni¢ sie do
ochrony personelu, pacjentow, rodzin i spotecznosci poprzez
wprowadzenie nowoczesnych zasad postepowania z rtecig
i uczynienie ich czesciq obowigzkowych szkolen OSHA.
Pielegniarki opieki domowej powinny uwzglednia¢ rte¢
w ocenie S$rodowiska i stosowaC wytyczne dotyczace
krzewienia o$wiaty zdrowotnej wérdd pacjentéow w zakresie
problematyki skazenia rtecia. [ |

Thum. Tomasz Nowicki
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DIAGNOZA Zestaw testow klinicznych i orzeczenie
niezaleznej komisji

O smierci cztowieka decyduje
nieodwracalne czynnosci mozgu

Smieré biologiczna organizmu jest procesem
trwajacym w czasie. Czas obumierania poszcze-
golnych komorek zalezy od ich wrazliwosci na
niedotlenienie - komoérka nerwowa znosi brak
doptywu tlenu przez kilka minut, podczas gdy
komoérka tkanki [tacznej moze przezy¢ nawet wiele
godzin.

Przez wiele wiekdw rozpoznawano $mieré osobniczg wytacznie
na podstawie zaprzestania czynnosci serca i oddychania, cho¢
wiedziano, ze po rozpoznaniu $mierci niektore tkanki i narzady
0soby zmartej pozostajq zywe przez pewien czas.

Zatrzymanie krazenia

Zasadnicza zmiana w pogladzie na ustalanie $mierci nastgpita
gdy w przypadkach nagtego zatrzymania krazenia zaczeto
podejmowac proby przywracania czynnosci serca za pomocq,
masazu, stymulacji elektrycznej i farmakologicznej. Okazato
sie bowiem, Zze skuteczna reanimacja pozwala przezyc
cztowiekowi, ktdrego serce przestato pracowac. Nawet, gdy
serce nie podejmuje czynnosci, moze by¢ na pewien czas
zastgpione aparatura do krazenia pozaustrojowego, czy
sztucznym sercem. Nieskuteczna reanimacja powinna byc¢
natomiast przerwana, gdy u pacjenta stwierdza sie objawy
nieodwracalnego uszkodzenia moézgu. W odrdznieniu od

innych narzaddw, czynno$¢ moézgu nie moze by¢ zastgpiona
jakimikolwiek dostepnymi metodami. Wynika z tego oczywisty
wniosek: o Smierci cztowieka decyduje nieodwracalne ustanie
czynnosci moézgu, a nie samo zatrzymanie krazenia.

Zdarzajq sie sytuacje, w ktorych dochodzi do nagtego
ciezkiego uszkodzenia mézgu (rozlegty uraz, olbrzymi krwiak
niszczacy tkanke moézgowg czy niemozliwy do opanowania
obrzek doprowadzajacy do ustania krazenia krwi wewnatrz
czaszki). Zanika oddychanie, nastepuje zatrzymanie pracy
serca i kolejne obumieranie wszystkich tkanek i narzadow.
Wprawdzie wspdtczesna technika medyczna pozwala na
zastosowanie sztucznego oddechu i podtrzymywanie przez
pewien czas czynnosci serca i innych narzadéw, ale w
pozbawionym mdzgu organizmie nie-uchronnie postepuje
proces dezintegracji prowadzacy do ustania wszystkich funkgji
zyciowych.

Smieré¢ mézgu

Logiczne jest wiec uznanie $mierci moézgu za réwnoznaczne ze
Smiercig cztowieka jako osoby, pomimo, ze jego poszczegdine
narzady pozostajg zywe przez pewien ograniczony czas. Od
czasu, kiedy w 1981 roku w Stanach Zjednoczonych oficjalnie
ogtoszono zasady rozpoznania $mierci mdzgu, na catym
Swiecie zaczeto stosowal te zasady jako podstawowe
kryterium $mierci osobniczej. Kryterium to nie zostato
stworzone na potrzeby transplantologii, ale jest przede
wszystkim niezbedne dla potrzeb oddziatéw intensywnej
terapii, w ktorych niezbedne jest ustalenie, czy podtrzymujace
czynnos$ci zyciowe zabiegi powinny by¢ kontynuowane czy
nalezy ich zaprzestac.

Nie nalezy myli¢c $mierci mézgu z innymi stanami
spowodowanymi uszkodzeniem tkanki mdzgowej: stanem
wegetatywnym spowodowanym uszkodzeniem kory
mdzgowej czy Spigczki, ktéra moze by¢ spowodowana réznymi
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Co decyduje o Smierci cztowieka

przyczynami, ale ktéra moze by¢ odwracalna. Nie nalezy
rowniez uzywa¢ dawno juz zarzuconego przez medycyne
mylacego pojecia Smierci klinicznej jako okresu miedzy
zatrzymaniem czynnosci serca a jej powrotem po skutecznej
reanimacji. Wiadomo, ze okres ten nie moze by¢ trak-
towanyjako $mierc.

Rozpoznanie $mierci mdzgu oparte jest na Scisle ustalonych i
obowigzujacych na catym Swiecie kryteriach, ktére okreslajg
zarowno metody, jak i tryb postepowania diagnostycznego.
Obowigzuje zestaw testdw klinicznych pozwalajacych na
niebudzace watpliwosci rozpoznanie nieodwracalnego ustania
czynnosci moézgu. Bezwzglednie musza by¢ spetnione
warunki: 1. znana musi by¢ przyczyna uszkodzenia moézgu, 2.
nalezy upewnic sie, czy pacjent nie pozostaje pod dziataniem
lekdow wplywajacych na czynno$¢ mozgu, 3. muszg byc
wyeliminowane wszystkie inne czynniki mogace wptywac na
wyniki testow.

Niezalezna komisja

Dla unikniecia mozliwosci pomytki diagnostycznej rozpoznanie
$mierci modzgu musi by¢ ustalone jednomysinie przez
niezalezng komisje sktadajaca sie z trzech specjalistow (wsrdd

nich anestezjolog i neurolog lub»neurochirurg). Oficjalne
orzeczenie komisji wydawane jest dopiero po powtérnym
przeprowadzeniu testow po uptywie 3 godzin od pierwszego
badania. W sktad komisji nie moze wchodzi¢ lekarz, ktdry,
w razie zakwalifikowania zmartego jako dawcy narzaddw,
mogtby bra¢ udziat w pobraniu lub przeszczepieniu.

Dla porzadku nalezy dodaé, ze rozpoznanie Smierci na
podstawie zatrzymania czynnosci serca i oddechu nie
przestato by¢ aktualne w przypadkach chorych na uogdlniony
proces nowotworowy czy inne nieuleczalne choroby. Gdy
choroba w sposéb powolny i systematyczny doprowadza do
wyniszczenia organizmu i zanikania czynno$ci zyciowych,
proby reanimacji sg z gory skazane na niepowodzenie.
Zatrzymanie krazenia jest zatem w tych przypadkach
wystarczajace do rozpoznania $mierci pacjenta. [ |

prof. dr hab. med.
BOGDAN MICHALOWICZ
Katedra i Klinika Chirurgii
0Ogolnej, Transplantacyjnej
i Watroby WUM

IT Zjazd Ogdlnopolski
~POLOZNICY I POLOZNE
DLA MATKI I DZIECKA"

1-3 czerwca 2009 r
Hotel Slavia, Miedzyzdroje

Patronat Honorowy:
Leokadia Jedrzejewska

Krajowy Konsultant

w Dziedzinie Pielegniarstwa
Potozniczego i Ginekologicznego

Wojciech Puzyna

Dyrektor Szpitala Specjalistycznego
Sw. Zofii w Warszawie

Patronat Naukowy:
Polskie Towarzystwo Medycyny Perinatalnej
Oddziat Zachodniopomorski

Program
1 czerwca Poniedziatek

13:00-14:00 obiad

14:30-14:50 otwarcie zjazdu, stowo wstepne - Patroni
Honorowi

14:50-15:50 "Status prawny ptodu jako pacjenta"
mgr Radostaw Tyminski

15:50-16:05 prezentacja sponsorska

16:05-16:45 "Pofozna i potoznik na sali porodowe;j.
Razem czy osobno" dr n. med. Andrzej
Przybo$

16:45-17:05 przerwa kawowa

17:05-17:30 "Szkota Matek i Ojcow - wspomagamy

relacje miedzy pacjentami a personelem
medycznym" mgr Tomasz Grzegorzewski

Konferencje

17:30-18:10 "Opieka w ostatnich tygodniach cigzy, cigza
po terminie i indukcja porodu” prof. Bogdan
Chazan

18:10-19:00 Konsultacje prawnika

20:00 kolacja i zabawa z udziatem zespotu
muzycznego

2 czerwca wtorek

09:10-09:50 "Kliniczne zastosowania komdrek macie-
rzystych w neonatologii" prof. nadzw. Jacek
Rudnicki

09:50-10:05 prezentacja sponsorska

10:05-10:50 "Obecne mozliwosci terapii wewnatrzma-
cicznej" prof. Krzysztof Preis

10:50-11:15 przerwa kawowa

11:15-12:15 "Czy bdl w porodzie ma sens" mgr
Magdalena Witkiewicz

12:15-12:30 prezentacja sponsorska

12.30-13.00 "Wspotczesne zagadnienia dot. ciecia
cesarskiego" prof. Ryszard Poreba

13:10-14.10 obiad

14.30-15.10 "Wspotpraca zespotow lekarsko-potozni-
czych w sytuacjach nagtych. Jakie stan-
dardy postepowania?" dr n. med. Witodzi-
mierz Klimczak

15.10-16.10 "Rozwéj dziecka w przebiegu fizjologi-
cznego porodu" mgr Bozena Kieryt

17:30 rejs i kolacja na statku

3 czerwca
08.00-09.00 $niadanie i wyjazd uczestnikéw
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Konferencje

Informacje Organizacyjne
Miejsce szkolenia:

Hotel Slavia,

Promenada Gwiazd 34

Miedzyzdroje

Recepcja hotelu przyjmuje uczestnikdw od: godz.12.00
Optata szkoleniowa:

(obejmuje: udziat, materiaty, obiady, przerwy kawowe)
potozne 200zt

lekarze 300zt

Cena zakwaterowania i wyzywienia: 380zt
Wypetniona Deklaracje Zgtoszeniowaq nalezy przestac:
O poczta na adres: PCE, 00-836 Warszawa, ul. Zelazna 41
lok. 6 lub
1 faksem na nr tel.: (0-22) 890 2001, 890 20 02 lub
] poczta elektroniczng na adres: pce@pce.com.pl lub
[ przez strone www.pce.com.pl

Panstwowa Medyczna Wyzsza Szkota Zawodowa
w Opolu
Samorzad Wojewodztwa Opolskiego
zapraszajq na
Ogolnopolska Konferencje Naukowgq

\'}
"Wyzwania pediatrii XXI wieku
Choroby przewlekte u dzieci"

Opole, 1 czerwca 2009r

Tematyka konferenciji:
1. Aspekty biomedyczne chordb przewlektych u dzieci.
2. Problemy psychospoteczne dzieci chorych przewlekle.
3. Organizacje pozarzadowe S$wiadczace pomoc dzieciom
chorym przewlekle i ich rodzinom.

PROGRAM KONFERENCJI
9:00-9:30 Rejestracja uczestnikéw
9:30-9:35 Przywitanie Gosci i uczestnikdw przez

Wiadze Uczelni i przedstawicieli Samo-
rzadu Wojewodztwa Opolskiego

9:35-9:45 Wystapienie zaproszonych gosci

9:45-10:15 ~Wybrane, odlegte nastepstwa wczesnia-
ctwa" - dr n. med. W. Walas /Opole/

10:15-10:45 ~Przewlekte choroby uktadu oddechowego
u dzieci - analiza schorzen leczonych
najczesciej w oddziale dzieciecym Szpitala
Reumatologiczno - Pulmonologicznego
w Kup" - lek. med. J. Pawtowicz/Kup/

10:45-11:15 JPrzewlekta choroba nerek u dzieciczy
mozemy jej zapobiegac?" -drhab. n. med. K.
Kilis -Pstrusinska /PMWSZ Opole, AM
Wroctaw/

11:15-11:45 ,Problem otytoéci u dzieci i mtodziezy w
aspekcie zaburzen metabolicznych" - dr
hab. n. med. A. Noczynskaprof. AM we
Wroctawiu /Wroctaw/

11:45-12:15 ,Dziecko z catosciowymi zaburzeniami
w rozwoju - problemy medyczne i psycho-
spoteczne" - dr hab. n. med. B. Karakiewicz
prof. PAM /Szczecin/

12:15-12:45 LUNCH

12:45-13:15

13:15-13:45

13:45-14:15

14:15-14:45

14:45-15:05

15:05-15.30

+Rzeczywiste problemy rodziny wychowu-
jacej dziecko przewlekle chore i niepetno-
sprawne " - drn. hum. B. Mroczek./PAM
Szczecin/

,Oczekiwania opiekundéw dzieci chorych
przewlekle" - dr n. med.D. Kurpas) PMWSZ
Opole, AM Wroctaw/

+Pediatryczna Opieka Paliatywna w Polsce -
rola instytucji pozarzadowych wjej organi-
zowaniu" - lek med. Rahim Said /Opole/
.Dziecko w obliczu $mierci" - drn. med. D.
Krzyzanowski/PMWSZ Opole, AM Wroctaw/
,Fundacja Mam Marzenie - osiggniecia i
plany na przyszto$¢" - mgr R. Witek/Opole/
Dyskusja i podsumowanie konferencji

Informacje Ogdlne

1. Adres Konferencji:
Panstwowa Medyczna Wyzsza Szkota Zawodowa
ul. Katowicka 68,45-060 Opole
tel./77/ 4423524, e-mail: -SOChOCka@WP.pl
tel.: 660207056

2. Adres strony internetowej PMWSZ w Opolu:
www.wsm.opole.pl

3. Optata konferencyjna: 50 zt brutto - w ramach optaty

zapewniamy:

- materiaty konferencyjne
- certyfikat z punktami edukacyjnymi
- poczestunek w przerwie obrad
4. Wypetnione karty zgtoszenia wraz z dowodem wpfaty
prosimy nadsyta¢ na adres podany w pkt. 1 do dnia

18.05.2009r.

INSTYTUT ,,POMNIK - CENTRUM ZDROWIA DZIECKA"

ZAPRASZA

do uczestnictwa w sesji pielegniarskiej

"WYZWANIA WSPOLCZESNE]
GASTROENTEROLOGII DLA
PIELEGNIARSTWA PEDIATRYCZNEGO"

organizowanej w ramach
III SYMPOZIJUM

~STANDARDY

GASTROENTEROLOGICZNE,
HEPATOLOGICZNE I ZYWIENIOWE
W PRAKTYCE LEKARZA RODZINNEGO

I PEDIATRY"

Miejsce - Instytut ,,Pomnik - Centrum Zdrowia Dziecka",
Al. Dzieci Polskich 20, Warszawa Miedzylesie, Sala 117
Termin 20 - 21 listopada 2009r.

Zgloszenia udziatlu prosimy nadsyta¢ do dnia
30.09.2009r. na adres:

Instytut ,Pomnik Centrum Zdrowia Dziecka"

Al. Dzieci Polskich 20, 04 - 730 Warszawa

Z dopiskiem: Sekretariat Naczelnej Pielegniarki

lub e-mail: m.lipiec@czd.pl, lub na nrfax. /022/ 81512 39
Udziat w konferencji wynosi 50 zt i obejmuje:

Udziat we wszystkich sesjach Sympozjum, materiaty konfe-

rencyjne, obiad

W programie sesji m.in.
- zadania pielegniarki w diagnostyce i leczeniu chordb
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Konferencje

przewodu pokarmowego u dzieci
- standardy opieki i postepowania pielegniarskiego wobec
dzieci z problemami gastroenterologicznyn

Dodatkowe informacje: mgr Monika Lipiec, mgr
Agnieszka Matosek - Czarnecka /O - 22/ 815-12-39
Karta zgtoszenia uczestnictwa dostepna na stronie
www.czd.pl

KONFERENCJA SZKOLENIOWA
ZORGANIZOWANA PRZEZ
STOWARZYSZENIE DYREKTOROW DS.
PIELEGNIARSTWA, NACZELNYCH
PIELEGNIAREK, PIELEGNIAREK
PRZELOZONYCH ORAZ FIRME BAXTER

W DNIACH 17 - 18 KWIETNIA 2009 ROKU

W dniach 17-18 kwietnia odbyta sie Konferencja szkoleniowa
w Modlniczce potozonej niedaleko Krakowa.
W pierwszym dniu Konferencji odbyto sie Walne Zgromadzenia
Cztonkéw Stowarzyszenia Dyrektorow ds. Pielegniarstwa,
Naczelnych Pielegniarek, Pielegniarek Przetozonych.
Oficjalnego otwarcia dokonata Pani mgr Ewa Zawilinska -
Prezes Stowarzyszenia Dyrektorow ds. Pielegniarstwa,
Naczelnych Pielegniarek, Pielegniarek Przetozonych przed-
stawiajac gosci obecnych na konferencji oraz program zapla-
nowany do zrealizowania podczas dwudniowej Konferencji.
Gosciem zaproszonym na Konferencje byta Pani dr n med.
Grazyna Kruk - Kupiec - Krajowy Konsultant w dziedzinie
pielegniarstwa.
Pierwszym tematem konferencji byla ,Sztuka wystapien
publicznych ,, - temat zostat poruszony przez Trenera Biznesu
Marcina Wieczorkiewicza - absolwenta Akademii Medycznej
w Biatymstoku oraz Szkoty Wyzszej Psychologii Spotecznej na
kierunku Praktyczna Psychologia Spoteczna.
Pan Marcin Wieczorkiewicz zabrat gtos omawiajac m.in.:

- Srodek przekazu, ktory sam w sobie jest przekazem

- Jak przekazywac pozytywne sygnaty
Jak panowac nad nerwami

- Podstawy dobrej prezentacji

- Przygotowanie sie do wystapienia publicznego
Drugim prelegentem byla mgr Mirostawa Malara, ktéra
poruszyta temat ,Rola Kierowniczej Kadry pielegniarskiej
w zapobieganiu zakazeniom szpitalnym" jak rowniez:

- Skiad i zadania Komitetu Kontroli Zakazen Szpitalnych

- Sktad i zadania Zespotéw Kontroli Zakazen Szpitalnych
Pani Mirostawa Malara jest Prezesem Polskiego Stowarzy-
szenia Pielegniarek Epidemiologicznych
Trzecim prelegentem w pierwszym dniu Konferencji byta
przedstawicielka firmy BAXTER Pani Matgorzata Zielinska,
ktéra przedstawita temat ,System zamknietych wlewdw
dozylnych , a zmniejszenie zakazen szpitalnych ,,

- aspekty medyczne i ekonomiczne stosowania w/w

systemu

Drugi dzien Konferencji przebiegat nastepujaco:
Pani dr Grazyna Rogala - Pawelczyk - Adiunkt Katedry i Zaktadu
Zarzadzania w Pielegniarstwie Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie, Z -ca Naczelnego Rzecznika
Odpowiedzialnos$ci Zawodowej Pielegniarek i Potoznych Na-

czelnej Izby Pielegniarek i Potoznych w Warszawie wypo-
wiadata sie na temat ,Autonomii zawodowej a odpowie-
dzialnosci w praktyce zawodowej pielegniarki i potoznej na
stanowisku kierowniczym i wykonawczym.

Uczestniczki konferencji miaty okazje przypomnie¢ sobie
nastepujace kwestie, ktore zostaty omowione:

- coto jest zawdd?

- pielegniarka i potozna a samodzielne pielegnowanie
- istota pielegnowania
- co to jest stanowisko pracy?

- funkcje pielegniarskiego stanowiska pracy
- rola zawodowa pielegniarki i potoznej -pielegnowanie

tradycyjne, pielegnowanie nowoczesne

- realizacja celdéw i zadan podsystemu pielegniarstwa
- autonomia zawodowa pielegniarkii potoznej
- odpowiedzialnos¢: prawna, karna, cywilna, dyscyplinarna,

moralna, zawodowa w tym etyczna

Pani mgr Amelia Scibior - Naczelna Pielegniarka Dzieciecego
Szpitala Klinicznego w Lublinie, wspoétzatozyciel Fundacji
dziatajacej na rzecz dzieci chorych i niepetnosprawnych ,Tacy
Sami", autorka ok. 30 publikacji poswieconych, jakosci
w opiece zdrowotnej i prawom pacjenta. Poruszyta temat ,,
Standardy pielegniarskie zastosowane w praktyce, a zapobie-
ganie zakazeniom szpitalnym w dziatalnosci szpitala klini-
cznego"

W jej wystapieniu zostaty zawarte m.in.:

- Zakazenia fozyska naczyniowego
- Kaniulacje naczyn
- Standard - opieki pielegniarskiej nad pacjentem z zatozo-

nym Centralnym Cewnikiem Zylnym

- Centralny Cewnik Zylny

Temat ,Swiadomo$¢ personelu medycznego w  zakresie
pobierania i przeszczepiania narzadow" poruszyta pani mgr

Ewa Zawilinska - Prezes Stowarzyszenia Dyrektoréw d.s.

Pielegniarstwa, Naczelnych Pielegniarek i Pielegniarek

Przetozonych.

Omowita nastepujace tematy:

1. Czym jest transplantologia?

2. Ustawe Transplantacyjna- Ustawa z dnia 1 lipca 2005 roku
0 pobieraniu, przechowywaniu i przeszczepianiu komorek,
tkanek i narzadéw( Dz. U. z dnia 6 wrze$nia 2005r.).

. Kraj owa 1i ste oczekujacych na przeszczepy

. Najczesciej przeszczepiane narzady

. Koszty procedury - a ustawa transplantacyjna

. Rodzaje zgody na pobranie narzadéw w réznych krajach

. Ochrone danych osobowych w konteksécie Ustawy
transplantacyjnej

Pan dr hab. Tomasz Brzostek prodziekan Wydziatu Nauk

0 Zdrowiu CM UJ w Krakowie dokonat prezentacji miedzy-
narodowego projektu dotyczacego norm w pielegniarstwie.

Projekt ogdlnie biorac dotyczy norm zatrudnienia pielegniarek.

Projekt zakfada zbadanie w kilkunastu krajach europejskich

w tym réwniez w Polsce obszaréw koniecznych do badania,
aby z nich wnioskowac czy ilos¢ pielegniarek zatrudnianych
w danym szpitalu jest wystarczajaca

Jest to projekt Pani Profesor Lindy Aiken ze Standw
Zjednoczonych przenoszony na grunt europejski.

Powyzszy temat spotkat sie z duzym zainteresowaniem.
Uczestniczki wyrazity swoje nadzieje jak réwniez obawy i wa-
tpliwosci, dotyczace w/w projektu.

Pan profesor Tomasz Brzostek uspakajat - ttumaczac, ze jest to

program pilotazowy a wyniki beda publikowane.

Po tym Konferencje oficjalnie zakorczono dziekujac gosciom,

uczestnikom oraz prelegentom.

NOoOuUuTlh~W

Uczestniczka Konferencji Aniela Stopa
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Kalendarium

02.04.09

08.04.09

16.04.09

16.04.09

16.04.09

16.04.09

17.04.09

19.04.09

20.04.09

21.04.09

KALENDARIUM
od 01.04.2009 roku do 29.04.2009 roku

W siedzibie OIPiP obyto sie nieodptatne szko-
lenie na temat ” Pierwsza pomoc w stanach
za-grozeniach zycia”, w szkoleniu
uczestniczyto 21 osdb.

W siedzibie OIPiP obyto sie spotkanie Piele-
gniarek zatrudnionych w Domach Pomocy Spo-
tecznej z Przewodniczacg ORPiP

Przewodniczaca ORPiP uczestniczyta w posie-
dzeniu Komisji Ksztatcenia i Doskonalenia
Zawodowego NRPiP w Poznaniu.

W siedzibie OIPiP odbyto sie szkolenie na temat
"Konflikty, mediacje negocjacje”, prowadzacy:
Pan Mateusz Warchat Inspektor Panstwowej
Inspekcji Pracy w Katowicach. W szkoleniu
udziat wziety 24 osoby.

W siedzibie OIPiP przeprowadzona zostata
kontrola Komisji Rewizyjnej.

Przedstawiciele ORPiP uczestniczyli w konkursie
na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej
Oddziatu Chirurgii Ogdlnej i Naczyn z Pod-
oddziatem Urazéw Wielonarzadowych w Woje-
wadzkim Szpitalu Specjalistycznym im NMP.

Przewodniczaca ORPiP uczestniczyta w uro-
czystym otwarciu nowej siedziby Okregowej
Izby Lekarskiej w Czestochowie przy ul gen.
Jbzefa Zajaczka 5.

Cztonkowie samorzadu Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie uczestniczyty jako wolontariu-
szki w Dniu Dawcy dla Michata. W tym dniu
w bazie Fundacji zarejestrowato sie 402 osoby.

Przedstawiciele ORPiP uczestniczyli w konkur-
sach na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej
Oddziatu Okulistyki oraz Oddziatowej Oddziatu
Chirurgii Onkologicznej z Pododdziatem Chordb
Piersi w Wojewodzkim Szpitalu Specjalisty-
cznymim NMP.

W siedzibie OIPiP odbylo sie posiedzenie

Komisji ds. Ksztatcenia i Doskonalenia Zawodo-

wego Pielegniarek i Potoznych, cztonkowie

komisji pracowali nad nastepujacymi sprawami:

- rozpatrzono 23 wnioski o dofinansowanie na
faczna kwote 4.500.00 zt

- rozpatrzono wniosek o zakwalifikowanie na
ksztatcenie dla jednej osoby

- odmownie rozpatrzono dwa wnioski o dofinan-
sowanie (wnioski ztozone niezgodnie z regula-
minem).

22.04.09

22.04.09

23.04.09

2304.09

24.04.09

29.04.09

Przedstawiciele ORPiP uczestniczyli w kon-
kursach na stanowisko Pielegniarki Oddzia-
towej Oddziatu Reumatologii oraz Oddziatowej
Oddziatu Gastreontologii i Choréb Wewne-
trznych w Wojewoddzkim Szpitalu Specjali-
stycznymim NMP.

W siedzibie OIPiP odbylo sie posiedzenie
Komisji ds. Pomocy w Trudnych Sytuacjach
Losowych. Pozytywnie rozpatrzone zostaty trzy
wnioski 0 udzielenie pomocy finansowej na
faczng kwote 3.000.00 .

Przedstawiciele ORPiP uczestniczyli w konkur-
sach na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej
Izby Przyje¢ w Wojewddzkim Szpitalu Specjali-
stycznym im NMP.

W siedzibie OIPiP obylo sie posiedzenie
Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych — podjeto siedemnascie uchwat.
Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Czestochowie postanowito:

O dofinansowac ksztatcenie w formie kursow
i studiow dla 5 pielegniarek na kwote
4.500.000 zt zgodnie z przedtozonymi wnio-
skami, pozytywnie zaopiniowanymi przez
Komisje ds. Ksztatcenia i Dofinansowania
Kosztédw Ksztatcenia Podyplomowego

O udzielic pomocy finansowej dla trzech

pielegniarek na kwote 3000.00 zt

zakwalifikowac 1 osobe na ksztatcenie
wpisac do rejestru OIPiP w Czestochowie:
dziesie¢ Pan pielegniarek i trzy Panie poto-

Zne

O wpisa¢ do rejestru OIPiP w Czestochowie
trzy indywidualne praktyki pielegniarskie,
jedng grupowa praktyke pielegniarskg

O wyda¢ zaswiadczenie o kwalifikacjach do
wykonywania zawodu pielegniarki/potoznej
dla pieciu osdb.

od

Przedstawiciele ORPiP uczestniczyli w konkursie
na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej Izby
Przyje¢ w Wojewddzkim Szpitalu Specjalisty-
cznymim NMP.

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych zorga-
nizowata nieodptatne szkolenie dla potoznych.
Tematy szkolenia:, Witaminy, dieta kobiety
w cigzy i kobiety karmiacej”, , Zywienie
niemowlat nie karmionych mlekiem matki”

W szkoleniu udziat wzieto 19 osdb. [ ]
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Pielegniarstwo - ¢wiczenia tom 1,11
Anestezjologia i intensywna opieka

Badania laboratoryjne i obrazowe dla pielegniarek.
Wielki poradnik medyczny.

Pielegniarstwo we wspotczesnym potoznictwie
i ginekologii.
Dermatologia i wenerologia dla pielegniarek.

LAl

Higiena.
Pielegnowanie chorych po udarach mézgowych.

10. Kompendium pielegnowania pacjentéw w starszym
wieku.

11. Pediatria i pielegniarstwo pediatryczne.
12. Pielegniarstwo w chirurgii.

13. Filozofia i teorie pielegniarstwa.

14. Pielegniarstwo neurologiczne.

15. Farmakologia.

16. Zarzadzanie w pielegniarstwie.

17. Podstawy epidemiologii ogdlnej, epidemilogia chordb
zakaznych.

18. Wprowadzenie do diagnozy pielegniarskiej.
19. Wstrzykniecia.
20. Rodzina- zdrowie- choroba.

21. Problemy pielegnacyjne pacjentéw z chorobg
nowotworowa.

22. Praktyczny angielski dla pielegniarki.

23. Wybrane standardy i procedury w pielegniarstwie
neurochirurgicznym.

24. Bandazowanie.

25. Pielegniarstwo w opiece paliatywnej i hospicyjnej.
26. Stany zagrozenia zycia.

27. Pielegniarstwo operacyjne.
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28. Wybrane standardy w pielegniarstwie psychiatrycznym.

29. Komunikowanie interpersonalne w pielegniarstwie.
30. Zarys chordb wewnetrznych.

31. Etyka w pracy pielegniarskiej.

32. Potoznictwo i ginekologia.

33. Pediatria.

34. Diagnozy i intarwencje pielegniarskie.
35. Onkologia.

36. Podstawy neonatologii.

37. Psychiatria.

38. Psychologia w praktyce medycznej.

39. Pielegniarstwo.

40. Choroby wewnetrzne.

41. Podstawy pielegniarstwa chirurgicznego.
42. Potoznictwo i ginekologia w zarysie.

43. Stownik medyczny.

44, Pielegniarstwo w POZ tom 1,11

45. Geriatria i pielegniarstwo geriatryczne.
46. Interpretacja EKG.

47. Choroby zakazne i pasozytnicze.

Rehabilitacja i pielegnowanie oséb niepetnosprawnych.

48. Podstawy pielegniarstwa tom 1,11.

49. Zdrowie publiczne.

50. Podstawy organizacji pracy pielegniarskiej.

51. Promocja zdrowia tom I.

52. Komunikowanie sie z chorym psychicznie.

53. Diabetologia. Stopa cukrzycowa.

54. Cukrzyca typu 1.

55. Wytyczne 2005 Resuscytacji Krazeniowo-Oddechowej.
56. Kardiologia.

57. Neurologia.

58. Patologia.

59. Medycyna ratunkowa i katastrof.

60. Mikrobiologia.

61. Stany nagle w okresie okotoporodowym.

62. Choroby reumatyczne.

63. Nadci$nienie tetnicze.

64. EKG w praktyce.

65. Dawkowanie lekdw u noworodkéw, dzieci i mtodziezy.
66. Specjalistyczne zabiegi resuscytacyjne.

67. Pielegniarstwo w pediatrii.

68. Pielegniarstwo w geriatrii.

69. Pielegniarstwo w neurochirurgii.

70. Pielegniarstwo w chirurgii.

71. Gastroenterologia dziecieca.

72. Zawod pielegniarki na ziemiach polskich XIX, XX wieku.
73. Resuscytacja krazeniowo-oddechowa.

74. Ginekologia- podrecznik dla potoznych, pielegniarek
i fizjoterapeutdw.

75. Dietetyka. Zywienie zdrowego i chorego czlowieka.
76. Chemioterapia i radioterapia.

77. Stany nagte w okresie okotoporodowym.

78. Leczenie odlezyn i ran przewlektych.

79. Biegunki i zaparcia.

80. Jak pielegnowac dziecko z chorobg zakazng?
81. Podrecznik elektrokardiografii.

82. Kardiologia dziecieca tom I, tom II.

83. Pielegniarstwo internistyczne.

84. Anatomia cztowieka tom I,II,III,IV,V.

85. Karmienie piersia.

86. Specjalistyczne zabiegi resuscytacyjne.

87. Podstawowe zabiegi resuscytacyjne i automatyczna
defibly racja zewnetrzna

88. badanie fizykalne w praktyce pielegniarek i potoznych.
89. Zarys mikologii dla pielegniarek.

90. Nadcisnienie tetnicze w chorobach nerek.

91. Tracheotomia.

92. Procedury pielegniarskie.

93. Anestezjologia dziecieca.

94. Zywienie chorych ze stomia.

95. Leczenie bolu.

96. Gastroenterologia i hepatologia kliniczna.

Biuletyn informacyjny wydawany przez Okregowq Rade Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie - MIAJ 2009r



Regulamin kursu specjalistycznego

OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
w CZESTOCHOWIE
ul. Mikofaja Kopernika 38

REGULAMIN KURSU
SPECJALISTYCZNEGO WYKONANIE
I INTERPRETACJA ZAPISU
ELEKTROKARDIOGRAFICZNEGO
dla pielegniarek i potoznych

(Nr03/07)
I PRZEPISY OGOLNE
§1

Podstawe prawng do uruchomienia kursu specjalistycznego
stanowi Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z dnia 5
lipca 1996r. (Dz.U.z 2001r. Nr 57 poz. 602 z pdzn. zm.),
Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 pazdziernika 2003r.
w sprawie ksztatcenia podyplomowego pielegniarek
i potoznych (Dz.U.Nr 197 poz.1923).

§2

Celem kursu specjalistycznego ,Wykonanie i interpretacja
zapisu elektrokardiograficznego” (Nr 03/07) jest nabycie
przez pielegniarke/potozng wiedzy i umiejetnosci niezbednych
do wykonania standardowego, spoczynkowego badania
elektrokardiograficznego oraz rozpoznania cech elektro-
kardiograficznego stanu zagrozenia zycia i zdrowia.

§3

Regulamin okresla ogdlne zasady organizacji, rekrutacji
i przebiegu kursu specjalistycznego, prawa i obowigzki
uczestnikébw oraz wyktadowcdw i opiekunéw szkolenia
praktycznego oraz zasady przeprowadzenia egzaminu
koncowego.

IT ZASADY URUCHOMIENIA KURSU
§4

Kurs zostaje uruchomiony po zatwierdzeniu programu kursu
specjalistycznego ,Wykonanie i interpretacja zapisu
elektrokardiograficznego” utworzonego na podstawie
programu ramowego (Nr 03/07) przez Dyrektora Centrum
Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych.

§5

Kurs jest odptatny w wysokosci 200 zt dla cztonkéw OIPIP
w Czestochowie, regularnie optacajacych skiadki, oraz 600 zt
dla pielegniarek i potoznych nie bedacych cztonkami OIPIP w
Czestochowie lub opfacajacych sktadki krécej niz 2 lata.
Pielegniarki i potozne zakwalifikowane do udziatu w kursie nie
mogg ubiegac sie o dodatkowe dofinansowanie tego kursu,
gdyz jest on refundowany przez OIPiP w Czestochowie

§6

Zajecia odbywajaq sie w trybie mieszanym.

§7

Miejscem zajeC teoretycznych jest siedziba OIPIP w Cze-
stochowie.

Zajecia praktyczne odbywac sie bedq w Wojewddzkim Szpitalu
Specjalistycznym w Czestochowie ul. Bialska 104/118.

§8

Jedna jednostka lekcyjna trwa 45 minut.

§9

Liczebno$¢ grupy stazowej wynosi do 4 osdb.

III ZASADY I SPOSOB REKRUTACII
§ 10

Do kursu moze przystgpic pielegniarka/potozna, ktéra:
1. posiada prawo wykonywania zawodu,
2. posiada co hajmniej trzymiesieczny staz pracy w zawodzie,
3. zostata zakwalifikowana do odbycia kursu przez organi-
zatora ksztatcenia.

§ 11

Zgtaszajacy uczestnictwo w kursie skfadaja:
1. wypetniony formularz zgtoszeniowy,
2. zaswiadczenie o zatrudnieniu.

§ 12

O zakwalifikowaniu na kurs decyduje Komisja Rekrutacyjna —
wedtug kolejnosci zgtoszen, a w przypadku wiekszej liczby
chetnych niz ilos¢ miejsc, na podstawie rozmowy kwali-
fikacyjnej, analizy przedtozonej dokumentacji lub testu
pisemnego.

IV OBOWIAZKI KIEROWNIKA KURSU, WYKEADOWCOW
I OPIEKUNOW ZAJEC PRAKTYCZNYCH

§ 13

Do obowiazkow kierownika kursu nalezy:

1. przedstawienie uczestnikom kursu celu, programu i szcze-
gotowego planu zajec objetych programem,

2. przekazanie uczestnikom kursu wykazu aktualnego
pi$miennictwa i innych pomocy niezbednych w procesie
samoksztatcenia,

3. organizowanie zajec przewidzianych w programie,

4. nadzorowanie przebiegu, poziomu i sposobu prowadzenia
zaje¢ dydaktycznych,

5. organizowanie zaliczen przewidzianych w programie
kursu,

6. rozwigzywanie problemdw stuchaczy i wyktadowcow zwig-
zanych z procesem dydaktycznym,

7. zbieranie opinii o przebiegu kursu,

8. wnioskowanie do organizatora kursu o skreSlenie z listy
0s6b odbywajacych kurs w przypadku nie uczestniczenia w
zajeciach teoretycznych i/lub praktycznych bez usprawie-
dliwienia,

9. sprawowanie nadzoru nad prowadzeniem dokumentacji
przebiegu kursu specjalistycznego.
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Regulamin kursu specijalistycznego

§ 14
Do obowigzkow wyktadowcdw nalezy:

1. prowadzenie zajec¢ zgodnie z programem kursu,

2. uzywanie S$rodkéw dydaktycznych w odniesieniu do
poszczegdinych modutéw stosujac zasady dydaktyczne ze
szczegdlnym uwzglednieniem form aktywizujacych,

3. odpowiadanie na pytania i wyjasnianie niezrozumiatych
aspektow programowych w zakresie swoich kompetencji,

4. przeprowadzanie kontroli biezacej i koncowej w ramach
swoich kompetenciji,

5. zgfaszanie kierownikowi kursu uwag dotyczacych orga-
nizacjii przebiegu zajec.

§ 15
Do obowiazkow opiekuna zajec praktycznych nalezy:

1. prowadzenie zajec¢ zgodnie z programem kursu,

2. przekazywanie wiedzy teoretycznej, pokaz, instruktaz
czynnoéci objetych programem kursu,

3. bezposrednie nadzorowanie procedur wykonywanych
przez uczestnika kursu,

4. odpowiadanie na pytania i wyjasnianie niezrozumiatych
aspektdw programowych w zakresie swoich kompetencji,

5. przeprowadzanie kontroli biezacej i koncowej w ramach
swoich kompetencji,

6. zgtaszanie kierownikowi kursu uwag dotyczacych orga-
nizacji i przebiegu zajed.

V PRAWA I OBOWIAZKI UCZESTNIKOW KURSU
§ 16

Uczestnicy kursu majq prawo do:

1. uzyskania informacji o przebiegu zaje¢ objetych pro-
gramem,

2. systematycznego uzupetniania wiedzy,

3. konsultacji z kierownikiem kursu zgodnie z zaplanowanym
harmonogramem,

4. wnioskowania o zmiane wyktadowcy w przypadku nie
spetnienie oczekiwan,

5. poszanowanie godnosci wiasnej w réznych formach zajec
objetych programem kursu.

§17

Uczestnicy kursu majg obowigzek:
1. przestrzegania regulaminu kursu,
2. czynnego uczestniczenia w zajeciach i uzyskania wyma-
ganego programem zaliczenia,
3. dbania o bezpieczenstwo i zdrowie wtasne, pozostatych
uczestnikéw oraz przestrzegania przepiséw BHP.

§ 18
Uczestnicy otrzymujq zaswiadczenie o ukonczeniu kursu po

zaliczeniu wszystkich modutéw i uzyskaniu pozytywnego
wyniku egzaminu koncowego.

VI POSTANOWIENIA KONCOWE

§ 19

Kwestie nieuregulowane niniejszym regulaminem rozstrzyga
kierownik kursu.

§ 20

Regulamin wchodzi w zycie z dniem ogtoszenia. [ |

Osrodek Szkoleniowy przy Okregowej
Izbie Pielegniarek i Potoznych
w Czestochowie

01.04.2009r. na mocy Uchwaty Nr 11/V/2009 II Okregowego
Zjazdu Pielegniarek i Potoznych V kadencji z dnia 27 marca
2009r. zostat uruchomiony Osrodek Szkoleniowy przy biurze
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie.

Osrodek dziata w oparciu o akty prawne:

+ Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z dnia 5 lipca
1996 . (Dz.U. Dz 2001r. Nr 57 poz.602 z pdzn.zm.)

' Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 29 pazdziernika
2003r. w sprawie ksztatcenia podyplomowego pielegniarek
potoznych (Dz.U. Nr 197 poz. 1923.

Zadaniem Osrodka jest organizowanie i prowadzenie szkolen
dla pielegniarek i potoznych oraz innych zainteresowanych
tematami z zakresu pielegniarstwa, potoznictwa, ratownictwa
medycznego udzielania pierwszej pomocy.

Informacji na temat funkcjonowania O$rodka i organizo-
wanych szkolen udziela kierownik mgr Elzbieta Krupinska
w siedzibie OIPiP Czestochowa ul. Kopernika 38 pokdj nr 36
lub pod nrtel. (034) 324 51 12 lub 503 008 946 w dniach:

- poniedziatek w godz. 08.00 - 12.00

- czwartek w godz. 12.00—-16.00

Osrodek posiada zatwierdzony przez Centrum Ksztatcenia
Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych programy naste-
pujacych kurséw specjalistycznych:

1. Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego
(Nr03/07)
2. Resuscytacja krgzeniowo —oddechowa (Nr 02/07)

Przyjmujemy zapisy na powyzsze kursy.

Termin rozpoczecia kursu ,Wykonanie i interpretacja zapisu
elektrokardiograficznego”: 29.05.2009r.

Rozmowa kwalifikacyjna: 28.05.2009r. godz. 13.00 w siedzibie
OIPiP

Cena kursu:

* 200 zt dla cztonkéw OIPIP w Czestochowie regularnie
opfacajacych sktadki cztonkowskie przez okres co najmniej
2lat

* 600 zt dla pielegniarek potoznych nie bedacych cztonkami
OIPIP w Czestochowie lub optacajacych skiadki krocej niz
2 |ata.
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i-/ Regulamin kursu specjalistycznego

Zaijecia odbywac sie beda sie w trybie mieszanym.
Miejsce zajec:

Zajecia teoretyczne — siedziba OIPIP
Zajecia praktyczne — Wojewddzki Szpital Specjalistyczny ul.
Bialska 104/118

Termin zajec:

Teoria: 29-30.05.2009r. i 05-07.06.2009r.
Zajecia stazowe: od 08.-6.2009r (10 dni po 7 godzin)

Do kursu moze przystapic pielegniarka/potozna, ktdra:

1. posiada prawo wykonywania zawodu,

2. posiada co najmniej trzymiesieczny staz pracy w zawodzie,

3. zostata zakwalifikowana do odbycia kursu przez
organizatora ksztatcenia.

Zgtaszajacy uczestnictwo w kursie skfadaja:

1. wypetniony formularz zgtoszeniowy,
2. zaswiadczenie o zatrudnieniu.

O zakwalifikowaniu na kurs decyduje Komisja Rekrutacyjna —
wedtug kolejnosci zgtoszen, a w przypadku wiekszej liczby
chetnych niz iloS¢ miejsc, na podstawie rozmowy
kwalifikacyjnej, analizy przedtozonej dokumentacji lub testu
pisemnego. |

<l

= Wywiad z dyrektorem WSzS.

Okregowa Izba Pielegniarek 1 Potoznych
w Crestochowle

ZGLOSZENIE

na kurs specjalistyczny
Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego (Nr 03/07)

1. Nazwisko 1 imig..oeevierenianiinanns

2. Data i miejsee urodzenia., ...,
3. Adres zamieszkania (tel.) ...

(poxdad dokladng maswg sekoty, migiseowo3€ i rok ukuiceeniiy
5. Data otrzymania prawa wykonywania zawodl........oooeeiiiniiiiic e

6, Nr prawa wykonywania zawodu

T StaZ Pracy W ZawodlZie  vurso snomiinss fovs v R R S R R S e S S ST

8. Odbyte szkolenia podyplomowe:

tpendaé narwe zaklach, adres, telefon)

TR T T R i R R R TR

Z dyrektorem Szpitala na Parkitce,
Kazimierzem Pankiewiczem,
kandydatem do
Parlamentu Europejskiego
rozmawia Halina Synakiewicz.

- Panie doktorze, startuje Pan w wyborach do
Parlamentu Europejskiego. Skad ta decyzja?

- Wydaje mi sie,ze jest to dos¢ naturalna konsekwencja
mojej dotychczasowej dziatalnosci.
Oprécz spraw zawodowych od wielu lat zajmuje sie tak
zwang, dziatalnoscig publiczng. Mija wtasnie dwadziescia
lat mojej dziatalnosci w samorzadzie zawodowym i tery-
torialnym réznych szczebli, zajmuje sie zagadnieniami
ochrony zdrowia nie tylko w miejscu pracy.

- Przez te lata zyskat Pan wiec szersza perspektywe
do oceny zjawisk wystepujacych w ochronie
zdrowia. Czy uwaza Pan, ze jej organizacja
w Polsce jest wtasciwa?

- Zdecydowanie nie. Proby gruntownej reorganizacji nie
udaijq sie zaréwno w skali kraju jak i regionéw.Na skutek
historycznych zasztosci baza szpitalna w poszczegdinych
miastach i wojewoddztwach jest bardzo rézna, mato jest

takich miejsc w Polsce gdzie jest optymalna baza szpitalna
i poziom zatrudnienia fachowych pracownikéw. W sytuacji
wcigz niewystarczajacego finansowania ochrony zdrowia
dochodzi od zadtuzania sie szpitali z wszystkimi fatalnymi
skutkami dla pacjentéw i personelu.

- Jaki wptyw na to moze miec Bruksela? Chyba, ze

w Brukseli chce sie Pan zajmowac czym innym niz
problematyka zdrowotna?

Trzydziesci dwa lata jestem lekarzem, dwadziescia lat
samorzadowcem. Caly czas zajmowatem sie zaréwno
pacjentami jak i organizacjg lecznictwa. Nie wyobrazam
sobie zeby nie byt to nadal gtdwny nurt mojej dziatalnosci.
Jednakze trzeba pamietaé o wszystkich plusach i minusach
Parlamentu Europejskiego.

- Naczymone polegaja?

- Przede wszystkim Parlament jest gtdwnie ciatem opinio-

dawczym. Wspotpracuje przy tworzeniu prawa europej-
skiego ale go wprost nie tworzy. Wszelkie problemy sg
drobiazgowo dyskutowane w komisjach, ktére wynik
dyskusji przedstawiajq Parlamentowi. Gtos komisji jest
traktowany niezwykle powaznie i tak mozna rozumiec
wptyw europostdéw na regulacje prawne dotyczace panstw
cztonkowskich.
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Wywiad z dyrektorem WSzS.

Czy w Parlamencie Europejskim jest Komisja
Zdrowia?

Tak, jest komisja ,ktéra zajmuje sie Srodowiskiem
i zdrowiem publicznym oraz polityka ochrony konsumenta.

Czy jezeli zostanie Pan wybrany do Brukseli, bedzie
Pan pamietal o sprawach czestochowskich
pielegniarek i potoznych? Czy Czestochowa to za
maty osrodek aby jej sprawy poruszac w Brukseli?

Rzeczywiscie, nie ma bezposredniego przetozenia. Jednak
jest wazny problem, ktory wystepuje na linii pomiedzy
parlamentarzystami a wyborcami. Wyborcy zwykle majg
poczucie ze po wyborze do parlamentu poset za mato
konsultuje swoje dziatania ze $rodowiskiem, ktére go
wybrato. Mam nadzieje, ze moi aktywni koledzy i kolezanki

- Zycze wiec sukcesu, w nadziei ze poprawi to szanse
naszego srodowiska i Czestochowy.

- W takich sytuacjach zwykle méwi sie ,nie dziekuje” zeby
[

nie zapeszyc.

Kazimierz Pankiewicz, lekarz
chirurgonkolog, dyrektor Woje-
wodzkiego Szpitala Specjali-
stycznego w Czestochowie.
1989-1997 wspotzatozyciel i dzia-
facz samorzadu lekarskiego, szef
czestochowskiej delegatury Izby
Lekarskiej w latach 1993-1997.
1998-2002 radny sejmiku woje-
wodztwa $laskiego, wiceprzewo-
dniczacy Komisji Zdrowia i Zagra-

z samorzadéw bedg bez zadnych probleméw zgtaszali
swoje dezyderaty i pomysty. Czestochowa po utracie

nicznej.
Od 2006 r radny miasta Czesto-

wojewddztwa ma poczucie ze mamy niewielki wptyw na chowy, przewodniczacy Komisji

nasze losy. Mysle,ze wybor czestochowskiego kandydata Zdrowia.

do Parlamentu  Europejskiego podniesie notowania Pomystodawca i organizator Czestochowskiego Centrum
naszego miasta i mozliwosci oddziatywania na gremia Onkologii.

polityczne.

O pielegniarkach i potoznych bede pamietat, bo przeciez
wspotpracujemy na co dzien. Ich problemy sg moimi
problemami.

Organizator dwoch Swiatowych Kongreséw Polonii medy-
cznej w Czestochowie (19951 1997r)
Zonaty, trzech synow, dwie wnuczki.

Informacje

W DNIU 19 KWIETNIA 2009 ROKU NA JASNEJ
GORZE PRZEPROWDZONA ZOSTAtA AKCIA
DNIA DAWCY DLA MICHAtA PRZEZ FUNDACIE
DKMS POLSKA BAZA DAWCOW KOMOREK
MACIERZYSTYCH POD HASLEM ,WSPOLNIE
PRZECIW BIALCZCE”. CZtONKOWIE SAMO-
RZADU PIELEGNIAREK I POLOZNYCH W CZE-
STOCHOWIE UCZESTNICZYLI W/W AKCIL.
TEGO DNIA W BAZIE FUNDACJI ZAREJE-
STROWALY SIE 402 OSOBY, CO DAJE AZ 402
SZANSNE NA NOWE ZYCIE DLA MICHALA. n
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Informacje

DYREKCIJA WOJEWODZKIEGO SZPITALA
SPECJALISTYCZNEGO W CZESTOCHOWIE
UL. BIALSKA 104/118 PRZEWPROWADZILA
KONKURSY NA STANOWISKA PIELEGNIAREK
ODDZIALOWYCH

KOMISJA KONKURSOWA WSKAZALA DO OBIJECIA
STANOWISKA PIELEGNIARKI ODZIAtOWE]J ODDZIAtU
OKULISTYKI PANIA WIENCZYStAWE RACZYNSKA

KOMISJA KONKURSOWA WSKAZALA DO OBJECIA STANO-
WISKA PIELEGNIARKI ODDZIAtOWEJ ODDZIAtU CHIRU-
RGII ONKOLOGICZNE]J Z PODODDZIALEM CHOROB
PIERSI PANIA MARIE LIPINSKA RAK

KOMISJA KONKURSOWA WSKAZALA DO OBIECIA
STANOWISKA PIELEGNIARKI ODDZIAtOWE] ODDZIALU
GHIRURGII OGOLNE]J I NACZYN Z PODODZIALEM URA-
ZOW WIELONARZADOWYCH PANIA GRETE MALCZYK

§ KOMISJA KONKURSOWA WSKAZAtA DO OBIECIA STA-
NOWISKA PIELEGNIARKI ODDZIAtOWE] ODDZIAtU
DASTREONTOLOGII I CHOROB WEWNETRZNYCH PANIA
WIOLETTE SKOWRON

§ KOMISJA KONKURSOWA WSKAZALA DO OBIECIA STANO-
WISKA PIELEGNIARKI ODDZIALOWE] IZBY PRZYJEC
PANIA WIESEAWE KLEKOT

§ KOMISJA KONKURSOWA WSKAZALA DO OBIECIA
STANOWISKA PIELEGNIARKI ODDZIALOWE] REUMA-
TOLOGII PANIA ZOFIE RADECKA

Gratulacje i stowa uznania wraz z zyczeniami pomyslnosci i
sukceséw zaréwno w pracy jak w zyciu osobistym z okazji
objecia stanowiska Pielegniarki Oddziatowej sktada Samorzad
Pielegniarek i Potoznych w Czestochowie [ |

Pani Urszuli Mesjasz
Pielegniarce Przychodni Kopernika 45
wyrazy wspolczucia 7 powodu smierci Brata

sktadajq
Przeloiona Pielegniarek oraz Pielegniarki i Higienistki Medycyny Szkolnej

-

SEKRETARIAT

SEKRETARZ OR
PRZEWODNICZACA OR

KASA

PRAWO WYKONYWANIA ZAWODU
OKREGOWY RZECZNIK

ODPOWIEDZIALNOSCI ZAWODOWEJ

RADCA PRAWNY

Spotkanie z prawnikiem nalezy umowic i potwierdzic telefonicznie

OIPIP w kazdg srode petni dyzury do godz. 17.00

-

GODZINY PRACY BIURA OIPiP

~

pn-pt 8.00 - 15.00 /pok. 102/
pn-pt 8.00 - 15.00 /pok. 103/
pn-pt 8.00 - 15.00 /pok. 104/
pn-cz 9.00 - 14.00 /pok. 302/
pn-cz 8.00 - 15.00 /pok. 302/

l'illl sSroda miesigca  /pok. 302/
15.00 -18.00

poniedziatek 8.30 - 9.30

sroda 14.00 - 16.00

)
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Specjalizacja Opieki Dtugoterminowej

Specjalizacja Opieki Dtugoterminowej rozpoczeta siel5 grudnia 2006r.Prowadzona przez paniq kierownik mgr Iwone
Markiewicz.
Przez 2 lata trwania zajec ,uczestniczyto w wyktadach 31 pielegniarek. Specjalizacje zakoriczono Egzaminem Parnstwowym w
Warszawie w dniu 2 kwietnia 2009r.z wynikiem 99% zdanych.

Serdeczne podziekowania sktadajq abiturientki dla wszystkich mitych wyktadowcow ,dzieki ktorym pozytywnie przygotowaty
sie do egzaminu ,a takze dla organizatorow specjalizacji oraz naszej pani kierownik.

Niniejszym listem namawiamy nasze kolezanki aby ksztatcity sie i odnosity sukcesy w naszym zaszczytnym zawodzie.

Specjalistki z Opieki Dtugoterminowej

Gratulacje 7 okazji obrony pracy magisterskiej
w zakresie poloZnictwa ogolnego
dla kolezanki:

Doroty Celet

sktadajq Przewodniczqca ORPiP
oraz pracownicy biura OIPiP
w Czestochowie.



4

OKREGOWA I1ZBA
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
District Chamber
of Nurses and Midwives

W CZESTOCHOWIE ul. Kopernika 38
tel/fax (034) 324-51-12, 361-30-18 tel/’lkom 0503 008 946

www.oipip.czestochowa.prv.pl

uruchomita

OSrodek Szkoleniowy przy Biurze Okregowej Izhy
Prowadzimy szkolenia specjalistyczne:

1. Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego
(Nr 03/07)

2. Resuscytacja krazeniowo - oddechowa (Nr 02/07)

Posiadamy programy zatwierdzone
przez Centrum Ksztatcenia Podyplomowego
Pielegniarek i Poloznych w Warszawie.

Zapisy przyjmuje i udziela informacji
Kierownik Osrodka mgr Elzbieta Krupinska

- poniedziatki w godzinach od 8 do 12"
- czwartki w godzinach od 12” do 16

| pod numerem telefonu 034 324 51 12
/ lub telefon komorkowy 0503 008 946



