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Od redakc;ji

Szanowne kolezanki i koledzy,

Pomatu konczy sie lato i czas mitego wy-
poczynku. Wracajac z urlopu jesteSmy wy-
poczeci, zrelaksowani i mamy wielki zapas
energii na kolejne miesigce pracy. Kazdy
lubi nawet kilka dni wolnych od pracy, ale
nie kazdy potrafi skutecznie wypoczywac.
Cze$¢ z nas do pracy wraca z radoscig
i nowymi pomystami. Dla niektorych jednak
powrot bywa bardzo trudny ale dobrym po-
cieszeniem sg marzenia o kolejnym urlopie.
Wszystkim, ktérzy wrocili z urlopu zyczymy
spokojnej pracy. Tym, ktérzy zdecydowali
sie na urlop jesienig zyczymy wymarzonego
relaksu i dobrej pogody.

A co stycha¢ w naszym zawodowym sa-
morzadzie? Mimo wakacji byt to bardzo
pracowity okres. W lipcu zakonczyty sie
w rejonach wybory delegatow. Dobiega
konca VI kadencja dziatalnosci naszego
samorzadu, jesienig tego roku odbedg sie
wybory na kolejne cztery lata. Zyczymy traf-
nych i madrych decyzji. Pamigtajmy, man-
dat zobowigzuje. Kolejny biuletyn ukarze
sie juz po wyborach i poswiecony bedzie
informacjom powyborczym.

Ewa Kamieniecka
Redaktor Naczelna
Biuletynu
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Z PRAC ORPiP W OLSZTYNIE

Kalendarium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
Regionu Warmii i Mazur z siedzibg w Olsztynie

18.05.2015

Posiedzenie Komisji Konkursowej w sprawie przeprowadzenia konkursu w SPZOZ MSW z W-MCO
w Olsztynie na stanowiska Pielegniarek Oddziatowych Oddziatow: Klinicznego Chirurgii Onkolo-
gicznej, Chirurgii Urazowo — Ortopedycznej, Neurologii z Pododdziatem Udarowym.

19.05.2015

Posiedzenie Komisji Konkursowej w sprawie przeprowadzenia konkursu w SPZ0Z MSW z W-M-
CO w Olsztynie na stanowiska Pielegniarek Oddziatowych Oddziatéw: Klinicznego Chemioterapii
z Osrodkiem Jednodniowej, Choréb Wewnetrznych i Diagnostyki Onkologicznej z Pododdziatem
Kardiologicznym, Bloku Operacyjnego, Ginekologicznego i Ginekologii Onkologiczne;.

20.05.2015

Szkolenie dla pielegniarek i potoznych w SPZ0OZ Szpitalu Powiatowym w Piszu ,Zasady prowa-
dzenia dokumentacji medycznej przez pielegniarki i potozne” - w ktorym wzieto udziat 61 osob.
Wyktadowca dr Agnieszka Kowalska. Udziat Przewodniczgcej ORPiP — Marii Danielewicz.

21.05.2015

Udziat Przewodniczgcej ORPiP — Marii Danielewicz w obchodach Miedzynarodowego Dnia Pie-
legniarki i Potoznej potaczonej z wyrdznieniem pielegniarek i potoznych za szczegblne zaanga-
zowanie w proces doskonalenia zawodowego oraz dziatalnos¢ spoteczno — zawodowag na rzecz
srodowiska pielegniarek i potoznych w SPZOZ MSW z W-MCO w Olsztynie.

23.05.2015

23.05.2015

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Olsztynie: podjeto 1 Uchwate nr 11/2015
w sprawie zmiany Uchwaty nr 21/2011 ORPiP w Olsztynie z dnia 2 grudnia 2011 roku w sprawie
zatwierdzenia sktadow osobowych i zasad dziatania komisji i zespotow problemowych dziatajg-
cych przy ORPiP w Olsztynie.

Aleksandra Gutysz - Wojnicka dokonata prezentac;ji z realizacji projektu badawczego ,Zastosowa-
nie pozawerbalnej skali oceny boélu u pacjentéw nieprzytomnych lub w sedacji i wentylowanych
mechanicznie”. Przewodniczaca przekazafa informacje nt: rozpoczynajgcej sie kampanii informa-
cyjnej NRPiP - ,Ostatni dyzur”, wspotpracy z Zarzgdem Wojewddzkim OZZPiP. Powotano Komitet
Organizacyjny Sprawozdawczo - Wyborczego Nadzwyczajnego OZPiP w Olsztynie.

Posiedzenie Prezydium ORPIP: podjeto 4 uchwaty w sprawach: wpisu do rejestrow podmiotéw
prowadzgcych ksztatcenie podyplomowe oraz zmiany wpisu do rejestru podmiotow prowadza-
cych ksztatcenie podyplomowe. Omoéwiono: przebieg wizytacji w podmiotach prowadzgcych
ksztatcenie podyplomowe, przygotowania do zebran wyborczych w rejonach, oferte zakupu no-
wego lokalu na siedzibe izby.

26.05.2015

Przewodniczaca ORPIiP — Maria Danielewicz uczestniczyta w posiedzeniu Rady Warminsko — Ma-
zurskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ.

27.05.2015

Udziat Przewodniczgcej ORPiP — Marii Danielewicz w konferencji prasowej inaugurujgcej ogolno-
polskg kampanie spoteczng ,Ostatni dyzur”. Kampania spoteczna, a zarazem ,alarm" ostrzega-
jacy wszystkich Polakow o ogromnym zagrozeniu spotecznym, jakim jest pozbawienie Polakow
profesjonalnej opieki pielegniarskiej i potozniczej z powodu z roku na rok zmniejszajacej sie liczby
pielegniarek i potoznych w Polsce.

28 - 29.05.
2015

Udziat Przewodniczgcej ORPiP — Marii Danielewicz w szkoleniu ,Rola i zadania Zespotu Inter-
dyscyplinarnego oraz Gminnej Komisji Problemow Alkoholowych w przeciwdziataniu przemocy
w rodzinie”.

29.05 2015

Konferencja "Aktualne problemy pielegniarskie w anestezjologii i intensywnej opiece -
Co nowego ...?" zorganizowanej przez Polskie Towarzystwo Pielegniarek Anestezjologicznych
i Intensywnej Opieki w siedzibie i we wspotpracy z ORPIP w Olsztynie.

1.06.2015

Swieto Uniwersytetu Warminsko Mazurskiego w Olsztynie - ORPIP w Olsztynie reprezentowata
Przewodniczgca Maria Danielewicz.

1.06.2015

Posiedzenie Komisji Elektronicznej Dokumentacji Pielegniarskiej ORPiP — sprawozdanie z Il Semi-
narium ,Stop wykluczeniu elektronicznemu w pielegniarstwie” £6dz 25-26 marca 2015 , przygo-
towanie programu szczegotowego szkolenia dla kadry kierowniczej ,Elektroniczna dokumentacija
pielegniarska — doswiadczenia z wdrazania i wykorzystania Klasyfikacji Diagnoz Pielggniarskich
w Polsce” — 11-12 czerwca 2015
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2.06. 2015

2.06.2015

Konferencja dla pielegniarek i potoznych ,Nie pozwdl odlecie¢ swojemu szczesciu" w ramach
kampanii: Profilaktyka uzywania substancji psychoaktywnych przez kobiety w cigzy. Zorgani-
zowana we wspotpracy przez Wojewode Warminsko - Mazurskiego, Wojewoddzka Stacje Sani-
tarno-Epidemiologiczng w Olsztynie, Wojewodzki Specjalistyczny Szpital Dzieciecy oraz ORPIP
w Olsztynie, ktérg reprezentowata Przewodniczgca.

Posiedzenie Prezydium ORPIiP: uchwalono 6 uchwat w sprawach: sfinansowania kosztow kam-
panii informacyjnej ,,Ostatni dyzur”, stwierdzenia i wydania prawa wykonywania zawodu piele-
gniarki, pielegniarza oraz wpisu do rejestru ORPiP w Olsztynie, skreslenia z rejestru pielegniarek
oraz w sprawie zmiany wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe.
Cztonkowie Prezydium obejrzeli budynek pod ewentualng siedzibe izby. Oméwiono przebieg kon-
ferencji prasowej ,,Ostatni Dyzur” zorganizowanej przez NRPiP w Warszawie oraz harmonogram
i scenariusze Konferencji Prasowych w Okregach.

3.06.2015

Posiedzenie Komisji Pracy i Etyki Zawodowej ORPIP.

8.06.2015

Szkolenie edukacyjne dla pielegniarek i potoznych ,Pierwsza pomoc w sytuacji zagrozenia zycia
noworodkow i niemowlgt. Standardy postepowania. Powr6t do aktywnosci kobiet po porodzie"
w siedzibie ORPiP w QOlsztynie zorganizowata firma Pelargos.

10.06.2015

Szkolenie ,Gruzlica — objawy, leczenie, profilaktyka”, zorganizowane zostato w ramach pracy
Komisji ds. DPS dla kolezanek pracujacych w Domach Pomocy Spoteczne;j.

10.06.2015

Udziat Przewodniczacej ORPiP — Marii Danielewicz w Inauguracji Xll Mistrzostw Warmii i Mazur
w Ratownictwie Medycznym.

Uroczystos$¢ otwarcia zmodernizowanego Oddziatu Gastroenterologicznego w Wojewddzkim
Szpitalu Specjalistycznym w Olsztynie, ORPIP reprezentowata Maria Danielewicz.

11-12.06.
2015

Szkolenie dla Kierowniczej Kadry Pielegniarskiej , Elektroniczna dokumentacja pielegniarska —
doswiadczenia z wdrazania i wykorzystania Klasyfikacji Diagnoz Pielegniarskich w Polsce”.
Aktualne problemy pielegniarek i potoznych naszego regionu przedstawione przez Konsultantow
Wojewodzkich w poszczegolnych dziedzinach pielegniarstwa.

12-13.06.
2015

Konferencja szkoleniowa przygotowana przez firme Nestle pod patronatem ORPIP w Olsztynie dla
potoznych. ORPiP w Olsztynie reprezentowaty Maria Danielewicz i Mirostawa Sokot. W programie
min: Postepowanie z noworodkiem przedwczesnie urodzonym, cukrzyca ciezarnej - znaczenie dla
ptodu i noworodka, dokumentacja medyczna w praktyce pielegniarki i potoznej sSrodowiskowej,
badania przesiewowe noworodkow.

15.06.2015

Posiedzenie Zespotu ds. Pielegniarstwa Operacyjnego ORPiP

15.06.2015

Udziat Przewodniczgcej ORPiP — Marii Danielewicz w obchodach XXV lecie nawigzania stosun-
kéw dyplomatycznych pomiedzy Suwerennym Zakonem Maltanskim a Rzeczpospolitg Polska.
Jubileuszowy Maltanski Koncert Charytatywny na Wyposazenie Powiatowego Szpitala Pomocy
Maltanskiej pw. bt. Gerarda w Barczewie.

16.06.2015

Posiedzenie Komisji Opieki Diugoterminowej ORPIP.

16-17.06.
2015

Il Ogdlnopolska Konferencja ,Pielegniarstwo Pediatryczne — nowe wyzwania” , zorganizowana
przez Polskie Stowarzyszenie Pielegniarek Pediatrycznych, Wojewddzki Specjalistyczny Szpital
Dziecigcy w Olsztynie oraz ORPiP w Olsztynie.

16.06.2015

| Warminsko — Mazurska Konferencja Diabetologiczna , Terazniejszos¢ i przysziosé edukacii diabe-
tologicznej”, zorganizowana przez Stowarzyszenie Edukaciji Diabetologicznej . ORPiP w Olsztynie
reprezentowata Przewodniczgca Maria Danielewicz.

20.06.2015

Udziat cztonkow Prezydium — Jadwigi Kwiatkowskiej oraz Mirostawy Sokot w spotkaniu szkoleniowym
zorganizowanym przez Kolegium Pielegniarek i Potoznych Rodzinnych Oddziat Terenowy w Olsztynie.

20.06.2015

Szkolenie ,Profesjonalna prezentacja przed publicznoscig, wypowiedz publiczna przed kamerg”
zorganizowane w ramach pracy Komisji ds. Nauki i Rozwoju Zawodowego ORPiP w OLsztynie.

23.06.2015

Udziat Przewodniczgcej ORPIP — Marii Danielewicz w posiedzeniu Rady Warminsko — Mazurskiego
Oddziatu Wojewoddzkiego NFZ

W porzadku posiedzenia m.in. analiza corocznej prognozy wptywow i wydatkow na 2016+, ocena
realizacji umow o udzielanie Swiadczenh opieki zdrowotnej za 2014 r. Indeks Sprawnosci Ochrony
Zdrowia, struktura wiekowa pacjentow leczonych w rehabilitacji stacjonarnej w 2014 r.

24-25.06.
2015

Udziat Przewodniczgcej ORPiP — Marii Danielewicz w posiedzeniu Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych.
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W trakcie posiedzenia zapoznano sie ze Stanowiskami, Apelami i Rezolucjami z posiedzen Okre-
gowych Zjazddw Pielegniarek i Potoznych, dyskutowano nad projektami uchwat na VIl Krajowy
Zjazd Pielegniarek i Potoznych. Odbyta sie kolejna Konferencja Prasowa ,Ostatni Dyzur” tym
razem w konferencji uczestniczyli przedstawiciele organizacji pacjentdéw, przedstawiciele Pahstwo-
wej Inspekciji Pracy zapoznano cztonkéw NRPiP z wynikami kontroli w placéwkach medycznych
zarok 2014, dyskutowano nad projektem zmiany ustawy o samorzgdzie pielegniarek i potoznych,
ustawy o zawodzie oraz zmian dotyczgcych swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpi-
talnego w zakresie norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych.

25.06.2015

Posiedzenie Komisji Opieki Paliatywnej ORPIP.

27.06.2015

Udziat Wiceprzewodniczgcej ORPiP — Matgorzaty Zalewskiej w Absolutorium Studiéw kierunku
lekarskiego Wydziatu Nauk Medycznych Uniwersytetu Warminsko — Mazurskiego w Olsztynie.

27.06.2015

Posiedzenie Petnomocnych Przedstawicieli ORPiP i Okregowej Komisji Wyborczej Szkolenie
nt "Prawa pacjenta".

Posiedzenie Prezydium ORPIP: podjeto 16 uchwat w sprawach: stwierdzenia i wydania prawa wy-
konywania zawodu pielegniarki, pielegniarza oraz wpisu do rejestru ORPiP w Olsztynie; wpisu do
rejestru pielegniarek; skreslenia z rejestru pielegniarek; wydania nowych zaswiadczen o prawie wy-
konywania zawodu; wykreslenia wpisu z rejestru podmiotow wykonujacych dziatalnosc lecznicza;
zmiany wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe; wpisu do rejestrow
podmiotéw prowadzgcych ksztatcenie podyplomowe; udzielenia wsparcia finansowego pielegniarce;
sfinansowania kosztow kampanii informacyjnej ,Ostatni dyzur”; wspoffinansowania i wspoforgani-
zacji konferencji ,Dziatania profilaktyczne prowadzone przez pielegniarki w sSrodowisku nauczania”.

29.06.2015

Konferencja ,,Dziatania podejmowane przez pielegniarki w srodowisku nauczania”, w ktorej uczest-
niczyto 67 pielegniarek i potoznych. ORPIP reprezentowata Przewodniczgca Maria Danielewicz.
Konferencja wspotorganizowana z Wojewodag Warmihsko - Mazurskim.

29.06.2015

Posiedzenie Komisji ds. Ksztafcenia Podyplomowego ORPIP.

29.06.2015

Posiedzenie Komisji Prawa i legislacji ORPIP.

30.07.2015

Posiedzenie Komisji ds. pielegniarstwa Epidemiologicznego ORPIP.

30.06.2015

Obchody Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki i Dnia Potoznej w Etku zorganizowane przez Pre-
zydenta Miasta Etk. Na zaproszenie Pana Prezydenta udziat w uroczystosci wziety: Prezes NRPiP
Grazyna Rogala - Pawelczyk oraz Przewodniczgca ORPiP — Maria Danielewicz.

01.07.2015

Udziat Przewodniczgcej ORPiP w Olsztynie w spotkaniu: Prezes NRPiP Grazyny Rogala - Pawelczyk,
Konsultanta Krajowego i Konsultantéw Wojewddzkich w Dziedzinie Pielegniarstwa Opieki Dtugo-
terminowej w Szpitalu Pomocy Maltanskiej w Barczewie na zaproszenie pani Edyty Skolmowskie;.

03.07.2015

Udziat Wiceprzewodniczacej ORPIP — Matgorzaty Zalewskiej w Swiecie Uniwersytetu Warminisko
— Mazurskiego w Olsztynie.

04.07.2015

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w ORPIiP — tematem posiedzenia byfa
propozycja zakupu lokalu OIPiP w ramach realizacji uchwaty nr 5/2012 XXVIIl OZPiP z dnia 17
marca 2012 r. — Okregowa Rada nie podjeta uchwaty w sprawie zakupu lokalu.

Posiedzenie Prezydium ORPIP — podjeto 5 uchwat w sprawach: wpisu do rejestréw podmiotéw
prowadzgcych ksztatcenie podyplomowe; skreslenia z rejestru pielegniarek; stwierdzenia i wydania
prawa wykonywania zawodu pielegniarki, pielegniarza oraz wpisu do rejestru ORPiP w Olsztynie.

07.07.2015

Posiedzenie Komisji Konkursowej w sprawie przeprowadzenia konkursu w Wojewodzkim Szpitalu
Specjalistycznym w Olsztynie na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu Intensywnej Terapii.

10.07.2015

Udziat Przewodniczacej ORPIP — Marii Danielewicz w posiedzeniu Zespotu Interdyscyplinarnego
ds. Przeciwdziatania Przemocy w Rodzinie.

15.07.2015

Posiedzenie Prezydium ORPiP - podjeto 8 uchwat w sprawach: stwierdzenia i wydania prawa wy-
konywania zawodu pielegniarki, pielegniarza oraz wpisu do rejestru ORPiP w Olsztynie; wpisu do
rejestrow podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe; wpisu do rejestru pielegniarek, skre-
Slenia z rejestru pielegniarek w OIPiP w Olsztynie, dofinansowania kosztéw udziatu w konferenciji.

16.07.2015

Udziat Przewodniczacej ORPIP — Marii Danielewicz w posiedzeniu Komisji Konkursowej w sprawie
przeprowadzenia konkursu w Zespole Opieki Zdrowotnej w Reszlu na stanowisko Z-cy Dyrektora
ds. Lecznictwa.

17.07.02015

Konferencja w Gdansku podsumowujgca dziatanie Komitetu Obrony Pielegniarek i Potoznych - udziat
wziety Przewodniczgca ORPiP w Olsztynie Maria Danielewicz oraz Cztonek NRPIiP, Iwona Kacprzak




Nr 03 - VII - IX 2015r.

WYBORY

S —
OlPvR

DO SAMORZADU ZAWODOWEGO PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

w 2015 ROKU

REGIONU WARMII | MAZUR

PIELEGNIARKI, POLOZNE, PIELEGNIARZE!

Juz nie wiele zostalo czasu do
Nadzwyczajnego Sprawozdawczo
— Wyborczego Zjazdu Pielegnia-
rek i Potoznych. Zjazd odbedzie
sie pod koniec pazdziernika tego
roku. Podczas Zjazdu Delegaci wy-
biorg przedstawicieli do organow
naszego samorzgdu na VIl kaden-
cje. Juz od wiosny trwajg spotkania
w okregach wyborczych na ktorych
wybieramy delegatow na Okregowy
Zjazd. Weryfikacja list w rejonach
wyborczych rozpoczeta sie w lutym.
Rejestry wyborcze dostepne sg do
wgladu w biurze Okregowej lzby
Pielegniarek i Potoznych w Olszty-
nie. Przypominamy, rejonéw wybor-
czych na Warmii i Mazurach jest 33.

Za prace i wybory w poszczegol-
nych rejonach odpowiada Okrego-
wa Komisja Wyborcza powofana
Uchwatg Nr18/2014 przez Okrego-
wa Rade Pielegniarek i Potoznych
Regionu Warmii i Mazur z siedzibg
w Olsztynie. Kandydowac¢ i wybie-
ra¢ mozna tylko w jednym rejonie
wyborczym i tylko w jednej okrego-
wej izbie. Osoba wybrana na zebra-
niu wyborczym zostaje Delegatem
na Okregowy Zjazd Pielggniarek
i Potoznych tego rejonu. Termin
zakonczenia wyborow delegatow
w poszczegolnych rejonach uptywa
z dniem 31 lipca 2015 roku. Aktual-
ny numer biuletynu trafi do Panstwa
rgk juz po zakonczeniu wyboréw.

Wybranym Delegatom serdecz-
nie gratulujemy, to wielki zaszczyt
i wyrdznienie. Zostaliscie obdarzeni
wielkim zaufaniem. Ale nalezy pa-
mietac tez jak wielki obowigzek na
Was cigzy. Reprezentujecie piele-
gniarki, potozne i pielegniarzy z ca-
tego wojewddztwa. To od Was zale-
zy tak wiele, macie ogromny wptyw
na to co jeszcze mozna zrobi¢ dla
srodowiska zawodowego pielegnia-
rek i potoznych. Ale to rowniez od
Was zalezeC bedzie jak nasze sro-
dowisko bedzie postrzegane przez
spoteczenstwo.

W imieniu redakcji
Ewa Kamieniecka

PRACE W KOMISJACH PROBLEMOWYCH

lwona Kacprzak

Czionek Komisji ds. Nauki i Rozwoju Zawodowego

Publicystyka zdrowotna w mediach.
Trudne sytuacje w ochronie zdrowia w spotkaniach z mediami.
Profesjonalna prezentacja przed publicznoscia.

Powyzsze zagadnienia byty szcze-
gétowo omawiane podczas cyklicz-
nych spotkan szkoleniowych zorga-
nizowanych przez cztonkoéw Komisiji
ds. Nauki i Rozwoju Zawodowego
dziatajgcej przy Okregowej Radzie
Pielegniarek i Pofoznych Regionu
Warmii i Mazur z siedzibg w Olszty-
nie. Szkolenia zorganizowano w mie-
sigcu lutym i czerwcu 2015r w siedzi-
bie Okregowej Izby w Olsztynie.

L~Dobra przemowa musi zawierac trzy elementy.
Pierwszy to dobry wstep, drugi to dobre zakornczenie.
| trzeci, aby te dwa nie byfy w zbytniej odlegfosci od siebie”

Nabycie umiejetnosci wystepo-
wania przed kamerg, umiejetno-
$ci pracy z kamerg i mikrofonem,
prawidtowa komunikacja z media-
mi w sytuacji konfliktu stanowity
gtéwne elementy tresci szkolenia
skierowanego do pielegniarek
i potoznych wykonujgcych czyn-
nosci zawodowe w roznych ob-
szarach ochrony zdrowia. Obok
umiejetnosci technicznych pra-

W. Churchil

cy z kamerg, uczestnicy spotkan
mieli mozliwos¢ poznania zasad
prawidtowego budowania interak-
cji miedzy placéwkg medyczna,
opinig publiczng oraz mediami
oraz zasad przewidywania nega-
tywnych i pozytywnych reakciji ze
strony widzow i dziennikarzy. Po-
nadto bardzo cennym elementem
szkolenia byto dostarczenie wie-
dzy praktycznej zwigzanej z pre-
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zentacjg i wypowiedzig publiczng
powigzane z poznaniem zasad
retoryki. Kazdy uczestnik otrzymat
indywidualng analize swoich pre-
dyspozyciji do publicznych wystg-
pien, swoich atutow i ich wykorzy-
stywania w budowaniu wiasnego
wizerunku.

Czes¢ teoretyczna :

* system organizacji komunika-
cji w placéwce ochrony zdrowia
podczas sytuacji kryzysowej

* konferencja prasowa lub rozmo-
wa w sytuacji konfliktu

* sposoby reagowania na trudne,
niespodziewane pytania

* sprostowanie i odpowiedz — przy-
czyny, zasady, terminy

* autoprezentacja medialna w teorii
i praktyce

* przekaz medialny: jak skutecznie
przyku¢ uwage dziennikarzy/zain-
teresowaé tematem?

* manipulacja a perswazja w wystg-
pieniu medialnym

* psychologia tremy: czym jest
i dlaczego atakuje nas przy wig-
czonej kamerze?

Czes¢ praktyczna / dynamiczne

warsztaty:

* dziennikarz — wrég czy przyjaciel

» zasady wypowiedzi argumenta-
cyjnej

* techniki zapanowania nad gto-
sem w sytuacji stresujgcej

* radzenie sobie z agresjg i nieche-
cig mediow

* taktyki trudnych pytan w praktyce

» skutecznos¢ wypowiedzi — tech-
niki przekonywania i wywierania
wptywu

* finalizowanie rozmowy — sposoby
na pozostawienie po sobie ,ostat-
niego” dobrego wrazenia

* metody opanowania stresu: jak
swobodnie robi¢ dobre wrazenie
podczas wystgpien?

* nie kazdy wie to, co my. jak by¢
zrozumiatym, mowigc o rzeczach
fachowych, nie tracac jednocze-
$nie wrazenia kompetenc;ji?

* techniki budowania wrazenia pew-
nosci siebie w studiu i przed kamerg

* polubi¢ swoj gtos — praktyczne
éwiczenia w kierunku brzmienia,
ktére pozwalajg swobodnie mo-
wi¢ przed kamerg
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* techniki wymijajacego odpowia-
dania na niewygodne pytania
dziennikarzy.

* sposoby przekonywania i wywiera-
nia pozytywnego wptywu. Sprze-
Zenie zwrotne i utrzymywanie kon-
taktu z rozméwcg (dziennikarzem).

* niewerbalne sygnaty emocji,
stosunku nadawcy do odbiorcy
i prawdziwosci wypowiedzi. Mo-
wi¢ prawde czy ktamaé?

Program szkolenia miat na celu
dostarczenie wiedzy praktycznej
zwigzanej z prezentacjg, wypowie-
dzig publiczna, ale przede wszystkim
nauki wystepowania przed kamerg
TV. Tematyke cEwiczen praktycz-
nych stanowity aktualne problemy
w ochronie zdrowia, z ktdrymi czesto
spotykamy sie w pracy zawodowe;.

Prelegenci to doswiadczeni prak-
tycy, dziennikarze posiadajgcy sze-
rokg wiedze teoretyczng, zawodowg
i doskonatag umiejetnos¢ przekazy-
wania wiedzy, zainteresowania tema-
tem oraz znajomosc¢ zasad funkcjo-
nowania systemu ochrony zdrowia
~ Daria Rodziewicz i Artur Switon.

KOMISJA DS. PODSTAWOWEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ
| KONTRAKTOWANIA SWIADCZEN

Matgorzata Kulis

Przewodniczgca Komisji ds. Podstawowej Opieki Zdrowotnej i Kontraktowania Swiadczen, Kierownik
»PANACEUM?” Pielegniarska Spotka Partnerska Banie Mazurskie

Ochrona dokumentacji medycznej i danych osobowych w dziatalnosci leczniczej

Administrator danych - jednostka
organizacyjna, podmiot, organ lub
osoba decydujgca o celach i srod-
kach przetwarzania danych, czyli
menadzer podmiotu leczniczego.
Administrator danych moze po-
wota¢ administratora bezpieczen-
stwa informaciji (ABI), W przypadku
nie powotania administratora bez-
pieczenstwa informacji zadania ABI
wykonuje administrator danych.
Administrator danych prowadzi
dokumentacje opisujgca sposob
przetwarzania danych oraz zasto-
sowane srodki bezpieczenstwa. Na
dokumentacje skfada sie polityka

bezpieczenstwa i instrukcja zarza-
dzania systemem informatycznym
tzw. ,Instrukcja”.

Dokumentacje prowadzi sie w for-
mie pisemnej, dokumentacje wdra-
Za administrator danych.

Celem ,polityki bezpieczenstwa”
jest wskazanie dziatan, zasad, re-
gut postepowania, ktoére nalezy
stosowac, aby wtasciwie wykonac¢
obowigzek odpowiedniej ochrony
danych.

~Instrukcja” okre$la procedury
ochrony systemu informatycznego,
zadania, obowigzki administratora
systemu informatycznego (ASlI).

Zgodnie z art. 39a ustawy z dnia
29 sierpnia 1997 r. o ochronie da-
nych osobowych (Dz.U. z 2002 r.
Nr 101, poz. 926 z p6zn. zm.), zwa-
nej dalej ,ustawg” oraz z § 3 ust.
1 rozporzgdzenia Ministra Spraw
Wewnetrznych i Administracji
z dnia 29 kwietnia 2004 r. w spra-
wie dokumentacji przetwarzania
danych osobowych oraz warun-
koéw technicznych i organizacyj-
nych, jakim powinny odpowiadac
urzgdzenia i systemy informatycz-
ne stuzgce do przetwarzania da-
nych osobowych (Dz.U. z 2004 r.
Nr 100, poz. 1024 z pbézn. zm.),
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nalezy ustanowi¢ ,Polityke Bez-
pieczenstwa” oraz ,Instrukcje za-
rzadzania systemem informatycz-
nym” stuzgcym do przetwarzania
danych osobowych.

Te dwa powyzsze dokumenty sta-
nowig podstawe do opracowania
przez podmiot zapiséw (zatgczni-

kéw), ktdre zapewnig przestrzega-
nie przepisdw o ochronie danych
osobowych.

Nieprzestrzeganie zasad ochrony
danych osobowych grozi odpowie-
dzialno$cig karng wynikajaca z art.
49-54a ustawy o ochronie danych
osobowych.
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Przytoczone informacje sg tylko
wzmianka o0 obowigzujgcych zapisach
prawnych, zachecam do zapoznania
sie z ustawg i rozporzgdzeniem wska-
zanym w materiale, ktére pomoga
podmiotom leczniczym dostosowac
obowigzujgce dokumenty do swojej
dziatalnosci w razie kontroli z GIODO.

KONFERENCJE, SYMPOZJA, SZKOLENIA

V WIELKOPOLSKA KONFERENCJA

W marcu w Korniku odbyta sie
V Wielkopolska Konferencja -
»W Stuzbie Bociana - Wokot porodu”.

Tematem konferencji byto spoj-
rzenie na porod naturalny i poréd
rozwigzany cieciem cesarskim ocza-
mi specjalistbw zajmujgcych sie
matkg i dzieckiem w okresie okoto-
porodowym i nie tylko.

Spotkanie rozpoczat profesor dr
hab. n. med. Krzysztof Szymanow-
ski z oddziatu Ginekologiczno-Potozni-
czego Szpitala Klinicznego Uniwersytetu
Medycznego im. Karola Marcinkowskie-
go w Poznaniu. Temat wystgpienia:
OCZAMI POLOZNIKA - EPIDEMIA CIEC
CESARSKICH. Pan profesor wyjasniat
dlaczego w naszym kraju jest tak duzo
cie¢ cesarskich i jak wyglada to w po-
rownaniu z innymi krajami. Od 1999
r. liczba cie¢ w Polsce sie podwo-
ita. Wowczas odsetek cie¢ wynosit
18,1 % a w ubieglym roku juz 35,4
%. Najczestszym wskazaniem do
cie¢ cesarskich w 2010 roku byt
brak zgody pacjentki na probe po-
rodu drogami natury po przebytym
cieciu cesarskim (27,3%). Wsréd
innych wskazan w obu grupach
najczestszymi byty: zagrazajgce
niedotlenienie wewnagtrzmaciczne
ptodu (18,6%), dystocja szyjkowa
(odpowiednio12,3%), nieprawidto-
we potozenie lub utozenie ptodu
(12,5%) oraz wskazania pozapo-
toznicze (14%). Odsetek cie¢ ce-
sarskich rosnie w zamozniejszych
spofeczenstwach. W Afryce ciecia

W SLUZBIE BOCIANA ,,
Kornik 28-29 marca 2015 rok

cesarskie stanowig zaledwie 3,5 %
porodow. W Ameryce Potnocnej
stanovyia 24,3 %, za$ w Potudniowe;j
29,2. Srednia europejska to 19,0%,
ale tu sytuacja jest zroznicowana.
W Holandii to np. tylko 14 %, w Da-
nii 20 %, zas we Wtoszech - az 40 %.

Drugi temat, OCZAMI POLOZ-
NYCH - POROD NATURALNY PO-
WROTEM DO EPOKI KAMIENIA
tUPANEGO? Przedstawity: Potozne
Niezalezne ze Stowarzyszenia Do-
brze Urodzeni , w swojej prezenta-
cji mowity o odbudowaniu znacze-
nia porodu i rodzicielstwa. Uwazajg
bowiem, ze przez ostanie dziesie-
ciolecia zagubiono jego rodzinny
i spoteczny kontekst, sprowadzajgc
akt przyjscia cztowieka na $wiat do
roli medycznego, odcietego od in-
nych wymiaréw wydarzenia. Nalezy
wspierac potozne, ktore tak wtasnie
widzg pordd oraz rodzicow, ktorzy
myslg podobnie. Wtasnie rodzice
i potozne razem stanowig site, kto-
ra moze wptyngc¢ na zmiane pode;j-
Scia do porodu. Przedstawity zasa-
dy swojej pracy, oparte ha modelu
opieki w fizjologicznym porodzie
pozaszpitalnym”, ktéry opierajgc
sie na badaniach naukowych, ujed-
nolicit zasady kwalifikacji do porodu
domowego oraz sposob postepo-
wania w jego trakcie.

Kolejne spojrzenie na zagadnie-
nie: OCZAMI PEDIATRY - POROD
NATURALNY CZY CIECIE CESAR-
SKIE? CO BY WYBRAL NOWO-

RODEK przedstawita dr n. med.
Jolanta Uchman lekarz neonato-
log. Ciecie cesarskie, w porowna-
niu z porodem drogg pochwowa,
zwieksza 2-3-krotnie ryzyko wy-
stgpienia powiktan oddechowych
u noworodkéw. Wykonanie ciecia
cesarskiego przed wystgpieniem
naturalnego porodu, a zatem przed
osiggnieciem maksymalnej dojrza-
tosci ptuc ptodu, moze sie przyczy-
nia¢ do tego zjawiska. Noworodek
urodzony drogg ciecia cesarskiego
jest jakby nie do konca obudzony,
choc tak naprawde, bo przejscie ze
,Swiata wody” do ,Swiata powie-
trza” w sposéb nagty nie tylko nie
jest tatwe dla dziecka, ale moze by¢
rowniez bardzo bolesne. Jedynie
nam sie wydaje, ze malenstwo jest
tagodnie przenoszone na zewnatrz
maminego brzucha. Ale to dla ma-
tego organizmu nieludzki wysitek.
Dziecko rodzace sig naturalnie, gdy
wypycha gtowke na zewnatrz kana-
tu rodnego, rownoczesnie wypycha
wody ptodowe ze swoich pfuc i bie-
rze pierwszy zdrowy oddech. Nato-
miast maty ,cesarz” musi mie¢ wody
ptodowe odessane z ptuc w sposob
mechaniczny przez lekarzy, co jest
nieprzyjemne i zaburza naturalne
oddychanie. Do tego dochodzi réz-
nica ciénien —w wodzie i na zewnatrz
— ktéra moze wywotac bol w klatce
piersiowej. Cesarskie cigcie odciska
pietno na psychice i samopoczuciu
dziecka. Maluszek, ktory rodzi sie si-
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tami natury, walczy o swoje przyjscie
na swiat. | to walczy zaciecie, z sitg
atlety. Przeciska sie bowiem przez
bardzo waski kanat rodny, podda-
wany jest silnym skurczom i w efek-
cie moze nawet mie¢ drobne urazy
w postaci krwiaczkéw, obrzekow
i peknietych naczynek, na przyktad
natwarzy. Poza tym rodzi sie zwykle
ze stozkowatg czy wydtuzong gtow-
ka, ktora musiata sie tak ,utozy¢”, by
przejs¢ przez drogi rodne (wszystko
potem dos¢ szybko wrdci do nor-
my). Natomiast maty ,cesarz” nie
ma na twarzy sladu wysitku i zme-
czenia, jego policzki sg rozkosznie
zaokraglone, a gtéwka ma idealnie
owalny ksztatt. Wedtug Brazeltona
maluchy urodzone w ten sposéb sg
bardziej wrazliwe niz dzieci, ktore
przyszty na swiat drogami natury.
Do tego gorzej przystosowujg sie
do zycia poza brzuchem mamy
i trudniej znoszg mocne Swiatfo czy
nagty, gtosny dzwiek. W reakcji na
takie bodzce przyspiesza sie u nich
akcja serca i oddech, a gdy ptacza,
trudniej je uspokoic.

Dla mnie najbardziej zaskaku-
jacym byto podejscie do tematu:
OCZAMI OSTEOPATY - OSTEOPA-
TYCZNE PODEJSCIE DO CIECIA
CESARSKIEGO przygotowane
przez mgr tukasza Ciesielskiego.
Osteopatia jest systemem opieki
zdrowotnej uzupetniajgcym medy-
cyne klasyczng. Powstata w 1874
roku. Jej twérca Andrew Taylor Still
w 1982 roku zatozyt pierwszg szko-
te osteopatii — American School of
Ostheopathy. Terapia manualna po-
maga przygotowag ciato do porodu,
zwlaszcza gdy u ciezarnej wystepu-
ja nadmierne napigcia migeéni oraz
wiezadet miednicy, powstate wsku-
tek urazow w obrebie kosci ogo-
nowej, krzyzowej czy kregostupa

ledzwiowego. Osteopatia niweluje
napiecia miesniowe w obrebie mied-
nicy, dzieki czemu wyjscie dziecka
na swiat staje sie o wiele tatwiejsze.
Bywa skuteczna réwniez przy uwal-
nianiu zrostow i zmniejszaniu blizn
pooperacyjnych, co jest przydatne
po cesarskim cieciu. Sprawdza sie
réwniez w leczeniu urazéw okotopo-
rodowych u dzieci.

Po przerwie kawowej uczestnicy
konferencji mogli postucha¢, o pro-
blemach okresu okotoporodowego:
OCZAMI SEKSUOLOGA - WOKOL
PORODU-OCZAMI SEKSOLOGA,
ktory przedstawita mgr Anna Dol-
czewska - Samela. Seks jest taka
aktywnoscia, w ktorej odkrywamy
siebie. Pokazujemy swojg praw-
dziwg twarz. Nie ma w nim miejsca
na udawanie czy oszukiwanie. To
moment, w ktorym jestesmy zupet-
nie nadzy przed drugg osobg, ale
i przed sobg. Jesli wigc narodziny
dziecka wszystko zmieniajg, to na-
turalng kolejg rzeczy zmienia sie
tez seks. Moga zmieni¢ sie miejsca
naszych stref erogennych, wraz-
liwos¢ na bodzce. Rzeczy, ktore
wczesniej nas podniecatly, teraz
moga drazni¢. Trzeba, wiec poznac
sie na nowo i na nowo nauczyc¢
sie czerpa¢ przyjemnosc¢ z ciafa.
Dodatkowo w gre moga wejsc¢ kwe-
stie techniczne — znalezienie czasu
na erotyczng zabawe, uspienie bgdz
znalezienie opieki dla potomstwa,
oddzielenie sie od roli ojca i mat-
ki, aby znow sta¢ sie kochankami.
Seks staje sie, wiec mniej spon-
taniczny a bardziej zaplanowany.
Wspolne spotkanie w sytuacji intym-
nej jest wazne dla mtodych rodzi-
cow. Podkresla ich zaangazowanie
w relacje, ale tez wzmacnia intym-
nosc¢. Ten okres w zyciu rodzicow
bywa burzliwy, dobry seks w tym
czasie jest tez zapewnieniem, ze
mimo trudnosci ciggle istnieje mie-
dzy nimi silna wiez. Seks oprocz
tego jest tez naturalnym sposobem
odreagowania ogromnej ilosci stre-
séw, ktére nam towarzyszg. Kobiety
rodzace naturalnie obawiajg sie, ze
doswiadczenie porodu obnizy ja-
kos¢ ich doswiadczen seksualnych.
Badania pokazujg, ze to kobiety po
cesarskim cieciu czesciej cierpig
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na bolesnos$¢ podczas stosunkéw.
Nalezy tez pamietaé, ze trudny,
traumatyczny pordd wigze sie tez
Zz mozliwoscig powstania zaburzen
psychologicznych, w tym tych sek-
suologicznych. Zdarza sie, ze ko-
biety po porodzie cierpig na dys-
pareunie czy nawet pochwice bgdz
wtorng tokofobie, ktéra moze ob-
jawiacC sie oziebtoscig seksualng.
Brakuje danych z badan by mowic
otym jak czesto takie przypadki majg
miejsce. Dodatkowo nie mozna tez
generalizowac, ze zawsze zdarzajg
sie po porodzie drogami natury, tu-
taj raczej istotne jest odczucie ko-
biety dotyczace tego, czy doswiad-
czenia okotoporodowe byty dla niej
trudne, a jesli tak to na ile trudne.
Obecnosc¢ partnera przy porodzie
moze mieC wplyw na pozniejsze zy-
cie intymne pary, jezeli partner nie
byt przygotowany do porodu, pa-
trzyt na krocze.

Swoj poglad na temat wplywu
porodu OCZAMI PSYCHOLOGA
- POROD | JEGO SKUTKI - KON-
TEKST PSYCHOLOGICZNY, KUL-
TUROWY, SPOLECZNY przedsta-
wita dr Jadwiga tuczak-Wawrzyniak.
Uczestnicy mogli pozna¢ wiele
wymiarow macierzynstwa i nabyc¢
wiadomosci o jego aspekcie antro-
pologiczno — historycznym, demo-
graficznym, spoteczno-kulturowym,
psychologicznym i pedagogicznym.
Rozszerzy¢ zakres wiedzy na temat
obrazéw macierzynstwa w szcze-
golnie trudnych sytuacjach zycio-
wych oraz pozna¢ zwigzang z nimi
psychospoteczng charakterystyke
doswiadczen macierzynskich wpi-
sanych w te sytuacje.

Nastepny temat przedstawita pro-
fesor ndzw. dr hab.n.med. Magda-
lena Pisarska - Krawczyk OCZAMI
GINEKOLOGA - PROBLEMY URO-
LOGICZNE PO PORODZIE NATU-
RALNYM | CIECIU CESARSKIM:
Badania dowodzg, ze wsrdd kobiet,
ktore miaty poréd drogami natury,
nietrzymanie moczu nie wystepuje
wcale czesciej niz u tych, ktore ro-
dzity przez cesarskie ciecie. Oczy-
wiscie o ile poréd drogami natury
jest dobrze przeprowadzony i nie
dochodzi do rozerwania krocza czy
dodatkowych urazéw. To nie sposob
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rozwigzania jest problemem, tylko
cigza, kiedy dziecko wraz z woda-
mi ptfodowymi obcigza - a przez to
moze i ostabi¢ miesnie krocza. Rada
nato jest tylko jedna: nalezy ¢wiczyc¢
migsnie dna miednicy. Nietrzymanie
moczu prawie zupetnie nie wystepu-
je w tych kastach hinduskich, w kto-
rych kobiety od mtodosci uczone sg
sztuki kamasutry i ¢wiczg migsnie
dna macicy.

OCZAMI FIZJOTERAPEUTY -
WPLYW PORODU NATURALNEGO
| CIECIA CESARSKIEGO NA ROZ-
WOJ PSYCHOFIZYCZNY DZIECKA
sPrzeciskanie” sie dziecka przez
kanat rodny sg Zle zaprojektowa-
nym, przestarzatym sposobem
bezwzglednej Natury na urodzenie
dziecka? Czy moze jednak ma to
pozytywny wptyw na dalsze zycie?

Cigza i pordd to czas intensyw-
nego rozwoju dziecka. W zyciu
wewnatrztonowym ksztattujg sie
system nerwowy i odruchy, przy-
gotowujgce dziecko do porodu
i pOzniejszego zycia, zwtaszcza
w pierwszym roku, gdy ksztattuje
sie prawidtowy rozwdj psychoru-
chowy i neurologiczny niemowlecia.
Ucisk wdd ptodowych w czasie cig-
zy, styczno$¢ ze scianami macicy,
ssanie kciuka czy zabawa pepowing
to formy stymulacji mézgu dziecka,
treningu zmystu rownowagi i napie-
cia migsniowego. Psychologowie
prenatalni nazywajg to stymulacja
wewnatrzmaciczng, ktéra buduje
neurologiczng mape ciata oraz
tworzy w podswiadomosci odciski
majace wptyw na przyszte ksztat-
towanie obrazu swojego ciata czy
tez Swiadomoéci istnienia.

Ciato pamieta uczucia, ktére
nam towarzyszyty od poczecia az
do urodzenia. Ten zapis tworzy sie
w uktadzie limbicznym mozgu, wpty-

wa na jako$¢ naszego zycia oraz
relacji, w ktére wchodzimy z ludZzmi
i Swiatem. Psychologowie prenatalni
mowig natomiast o istnieniu neuro-
now lustrzanych odpowiedzialnych
za emocje z zycia tonowego, maja-
ce odzwierciedlanie w zyciu po na-
rodzinach.

Cztowiek juz w zyciu fonowym
nabywa i poznaje wtasne mozli-
wosci, dlatego prawidiowy przebieg
cigzy i odpowiednia stymulacja,
kontakt wewnatrztonowy z dziec-
kiem sg przygotowaniem go do
porodu, do pokonywania zautkdw
kanatu rodnego.

Poréd to nie tylko mechanicz-
ne wyjecie dziecka z ciata matki
- to wydarzenie emocjonalne, psy-
chologiczne, silnie determinujgce
aspekty neurologiczne dalszego
rozwoju cztowieka, kidre sprawia,
ze $wiat bedzie miejscem przez nas
akceptowanym lub odrzucanym.
Wbrew powszechnym opiniom
dziecko nie rodzi sie jako czysta ta-
blica, ,tabula rasa”.

Mimika i zachowanie dziecka
w tonie, w trakcie porodu i bezpo-
Srednio po nim dowodzg, ze pod-
lega ono uczuciom i przezyciom,
ktére sg przechowywane w pamie-
ci. Pierwsze doswiadczenia z zy-
cia wewngtrztonowego i okresu
porodu przechowywane sg w sys-
temie pamieci emocjonalnej w jg-
drze migdatowatym. Zaburzenia
w tym obszarze mdzgu moga byc¢
w dalszym zyciu przyczyng niepra-
widtowych relacji z otoczeniem lub
nawet zachowan dysfunkcyjnych.
Czy wiec sposob, w jaki przycho-
dzimy na swiat, moze wptywac¢ na
nasze dalsze zycie?

Czesto problemy w zachowa-
niu dziecka mogg by¢ niewidocz-
ne. Niepotrzebne interwencje,
zakiécanie rytmu porodu fizjolo-
gicznego nie beda wigzaty sie z ja-
kimis konkretnymi chorobami, ale
z istotng nadwrazliwoscia, zwtasz-
cza w relacjach z bliskimi w postaci
ukrytych reakcji, np. niecheci do
dotykania, przytulania, tzw. zespo-
tem lekdw przed inwazjg. Warto
pamietac¢, ze zadna trauma nie jest
nie do pokonania. Wazne, aby by¢
Swiadomym siebie, swojego dziec-
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ka, chcie¢ poznac¢ historie swoich

narodzin i po prostu kochac¢. Tak

0 narodzinach wypowiedziata sie

mgr Honorata Czyzewska
OCZAMI LOGOPEDY - WPLYW

RODZAJU PORODU NA ROZWOQOJ

MOWY DZIECKA przedstawita mgr

Grazyna Wisniewska: przyczyng

zaburzen rozwoju mowy sg mi-

krouszkodzenia nabyte w okresie

prenatalnym, perinatalnym i po-
stnatalnym. W prawie 60% u dzie-

Ci z zaburzeniami mowy ich matki

miaty nieprawidtowy przebieg cigzy

lub porodu. Najczestsze to podtrzy-
manie cigzy, poréd przedwczesny,
przez cesarskie ciecie lub mata licz-
ba punktéw w skali Apgar i pobyt
dziecka w inkubatorze. Przyczyng
mikrouszkodzen sg takze choroby
przebyte w okresie niemowlecym,
leczonych silnymi Srodkami. Po ta-
kich zdarzeniach w zyciu dziecka,

w najwczesniejszym jego okresie,

dochodzi do réznego typu niewiel-

kich uszkodzeh mozgu, ktére po-
wodujg rézne deficyty rozwojowe

i opdznienia w rozwoju mowy
Drugiego dnia konferencji

uczestnicy mieli mozliwos¢ udzia-

tu w doskonale zorganizowanych
warsztatach:

» WARSZTAT - PRZEC CZY NIE
PRZEC? OTO JEST PYTANIE - po-
tozna specijalistka - Katarzyna Ole$
i potozna specjalistka - llona Czok

s Il WARSZTAT - JAK SIE ZAPALIC
A NIE WYPALIC - WARSZTATY
BHP ZAWODU - dr Matgorzata
Wojciechowska

« 1l WARSZTAT - CWICZENIA
MIESNI DNA MIEDNICY FAKTY
I MITY, CZYLI JAK PRAWIDLOWO
TRE_NOWAC DNO MIEDNICY NA
ROZNYCH ETAPACH ZYCIA KO-
BIETY - mgr Bogumita Dampc

* IV WARSZTAT - TAPING ME-
DYCZNY U KOBIET W CIAZY
I W POLOGU - dr Matgorzata
Chochowska

Serdecznie dziekujemy
organizatorom!

Barbara Chojnowska
i Anna Marszelewska
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Il KONFERENCJA SZKOLENIOWA
PIELEGNIARSTWO ANESTEZJOLOGICZNE | INTENSYWNEJ OPIEKI

Oddziat Warminsko - Mazurski
Polskiego Towarzystwa Pielegniarek
Anestezjologicznych i Intensywne;j
Opieki wspolnie z Okregowg Izbg
Pielegniarek i Potoznych Regionu
Warmii i Mazur zorganizowat w dniu
29 maja 2015 roku |l Konferencje
szkoleniowg z zakresu pielegniar-
stwa anestezjologicznego i inten-
sywnej opieki.

Wszystkie pielegniarki pracujgce
w anestezjologii wiedzg, ze nasza
dziedzina pedzi do przodu z za-
wrotng szybkoscig — nowe techniki,
sprzet, wytyczne — i w tym my pie-
legniarki, zapracowane, nie zawsze
majace mozliwos¢ poznania i do-
Swiadczenia nowosci.

Ta refleksja przyswiecata nam przy
gromadzeniu tematéw do naszej
drugiej juz konferencji szkoleniowej
»Aktualne problemy pielegniarskie
w anestezjologii i intensywnej
opiece co nowego....?”

W pierwszej czesci naszego spo-
tkania lekarz Matgorzata Krauze
- Kociszewska przedstawita pro-
blem pooperacyjnego leczenia bolu
w kontekscie nowych wytycznych
z roku 2014.

e
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Olsztyn 29 maja 2015 rok

Pani dr n.med. Aleksandra Gutysz
-Wojnicka przyblizyta temat ,Delirum
w OIT”, ktérym zostata zainspirowa-
na podczas pobytu w Walencji na
konferencji Europejskiej Federacji
Pielegniarek Intensywnej Opieki.

Ostatnim tematem pierwszej cze-
Sci naszego spotkania byly ,,Zadania
pielegniarki zespotu wyjazdowego
karetki N”, ktéry przedstawita mgr
Bozena Lech.

Duzy oddzwiek i dyskusje wzbu-
dzita prezentacja naszego goscia
z Warszawy — Matgorzaty Jadczak.
,OdpowiedzialnoS¢ pielegniarki
anestezjologicznej” to temat budza-
cy emocje. Matgorzata Jadczak to
nie tylko pielegniarka anestezjolo-
giczna, ale takze prawnik, a przede
wszystkim praktyk stojgcy na czele
grupy roboczej naszego towarzy-
stwa, tworzacej wytyczne, zalece-
nia, na ktorych moze oprzec sig kaz-
da pielegniarka anestezjologiczna.

Jako ostatnie wystgpity nasze ko-
lezanki z Biskupca: Dorota Zabtocka
i Andzelika Smyk, ktére opowiedzia-
ty o swoich wrazeniach po poby-
cie w szpitalach w Oslo w ramach
wymiany pielegniarek intensywnej

Co nowego w pielegniarstwie
anestezjologicznym i intensywnej opieki ?

e ﬂilﬂ‘l; v

opieki. Taka wymiana byta mozliwa
dzieki programowi dedykowanemu
pielegniarkom intensywnej opieki
w cafej Europie. Warunki pracy, licz-
ba personelu, poziom etyki zawo-
dowej, rozwigzania organizacyjne —
o tym opowiadaty nasze kolezanki
i cOz....mamy do czego dazyc¢!

Mamy nadzieje, ze nasze spotka-
nie szkoleniowe wzbudzito nie tylko
zainteresowanie, ale takze refleksije,
bez ktérej trudno wykonywacé profe-
sje pielegniarki anestezjologiczne;.

Pragne zachecic¢ wszystkie nasze
kolezanki pracujgce w Anestezjo-
logii i Intensywnej Terapii, ale tak-
ze sympatyzujgce z tg dziedzing
do udziatu w naszych cyklicznych
spotkaniach. Wszystkie informacje
0 naszej dziatalnosci zawarte sg
w zaktadce na stronie internetowej
Izby Pielegniarskie;.

Zapraszamy!!

Zarzad Oddziatu Warminsko-Ma-
zurskiego PTPAIIO

E. Najmowicz, S. Golinski,

M. Waszczynska, A. Makarska,
D. Zabtocka
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Il OGOLNOPOLSKA KONFERENCJA PIELEGNIAREK PEDIATRYCZNYCH

W dniach 17-18 czerwca 2015
roku, w Ostrédzie odbyta sie
Il Ogdélnopolska Konferencja ,Pie-
legniarstwo pediatryczne - nowe
wyzwania”. Organizatorem konfe-
rencji w ktorej udziat wzieto ponad
100 pielegniarek z catej Polski, byto
Polskie Stowarzyszenie Pielegnia-
rek Pediatrycznych, Wojewodzki
Specijalistyczny Szpital Dzieciecy
w Olsztynie oraz Okregowa lIzba
Pielegniarek i Potoznych Regionu
Warmii i Mazur.

Konferencja adresowana byta
do pielegniarek pracujgcych na co
dzien z chorymi dzie¢mi. Na czesc¢
merytoryczng szkolenia sktadaty
sie trzy sesje tematyczne obejmu-
jace swoim zasiegiem opieke nad
dzieckiem hospitalizowanym oraz
spoteczne uwarunkowania zdro-
wia dzieci i mtodziezy. Poruszono
szereg istotnych zagadnien, w tym
m.in. gtosny w ostatnich latach pro-
blem zatru¢ tzw. ,dopalaczami” czy
przemocy w internecie.

Ogodtem przedstawiono 13 pre-
zentacji o nastepujgcej tematyce:
¢ Naduzywanie antybiotykow jako

przyczyna selekcji szczepow

opornych wywotujgcych ciezkie
zakazenia u dzieci,

e Przygotowanie do samoopieki
dziecka z chorobg trzewna,

Olsztyn 17-18 czerwca 2015 rok

e tagodzenie stresu u dziecka ho-
spitalizowanego,

o System TRIAGE w praktyce,

e Dokumentacja medyczna pacjen-
ta — doswiadczenia wtasne,

e Zintegrowane dziatania profilak-
tyczne w walce z zagrozeniami
jakie niesie internet XXI wieku,

o Wspoliczesne zagrozenia zwig-
zane z zatruciami substancjami
psychoaktywnymi i chemicznymi,

e Algorytmy dziatania w przypadku
przemocy w rodzinie,

e Problemy zdrowotne dzieci w wie-
ku szkolnym w klasach | -VI do-
Swiadczenia wtasne,

e Studium indywidualnego przy-
padku — achondroplazja,

o Problemy pielegnacyjne u dzieci
z ciezkim atopowym zapaleniem
skory,

e Przygotowanie pacjenta/opieku-
na do prowadzenia dializy otrzew-
nowej w warunkach domowych,

e Cukrzycatypu | - czy na pewno ?

Patronat naukowy nad konfe-
rencjg objeta dr n. med. Krystyna
Piskorz-Ogorek Konsultant Kra-
jowy w Dziedzinie Pielegniarstwa
Pediatrycznego, ktora wygtosita
referat inauguracyjny pt. ,Wskaz-
niki epidemiologiczne i demogra-
ficzne — czy stanowig wyzwanie dla

Na zdjeciu uczestnicy Il Ogolnopolskiej
Konferencji Pielegniarek Pediatrycznych

pielegniarstwa pediatrycznego XXI
wieku?”

Wysoki poziom merytoryczny
konferencji dodatkowo podnosit
fakt czynnego uczestnictwa konsul-
tantow wojewddzkich w dziedzinie
pielegniarstwa pediatrycznego.

Byta to juz druga edycja konferen-
Cji, ktora wpisata sie na state w ka-
lendarz wydarzen edukacyjnych
adresowanych do pielegniarek zain-
teresowanych pogtebianiem swojej
wiedzy i Sledzeniem nowosci w ra-
mach rozwoju nauk wspierajgcych
pediatrie.

Ewa Romankiewicz
Wiceprezes Polskiego
Stowarzyszenia
Pielegniarek Pediatrycznych

| WARMINSKO - MAZURSKA KONFERENCJA DIABETOLOGICZNA

| Warminsko - Mazurska Konferen-
cja Diabetologiczna , Terazniejszos¢
i przysztos¢ w edukacji diabetolo-
gicznej” odbyla sie 17 czerwca 2015r.
w Hotelu ,Perta Mazur” w Chruscie-
lach k/Etku. Byta czescig Il Ogdélno-
polskiego Projektu Edukacji Spo-
tecznej Stowarzyszenia Edukac;i
Diabetologicznej 2015, ktéry przebie-
ga pod hastem ,Warto z nami by¢”.

Honorowy patronat nad dziata-
niami objat prof. dr hab. n. med.
Krzysztof Strojek, Krajowy Kon-
sultant w Dziedzinie Diabetologii,
a konferencji patronowat réwniez
Powiat Efcki i Urzad Miasta Etku.

Etk 17 czerwca 2015 rok

Bezposrednig
organizatorkg
konferencji byta
mgr Maigorzata
Pietrzak - Brzoz-
nowska, Dyrek-
tor Mazurskiego
Centrum Edukacji
i Specjalistycznej
Opieki Medycznej
DIA.MED w Efku,
awspieraly jg mgr
Beata Stepanow,
Prezes Stowarzy-
szenia Edukaciji
Diabetologicznej

Beata Stepanow i Matgorzata Pietrzak-Brzoznowska
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oraz mgr Maria Danielewicz - Prze-
wodniczgca Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych w Olsztynie.
Gosciem specjalnym byta pani
prof. dr hab. n. med. Elzbieta Bandur-
ska-Stankiewicz Konsultant w Dzie-
dzinie Diabetologii dla wojewddztwa
warminsko - mazurskiego oraz pani
dr n. med. Anna Korzon - Burakow-
ska. W konferencji uczestniczyli tez
przedstawiciele wiadz samorzgdo-
wych: Starostwo Powiatowe w Etku
reprezentowata Pani Bozenna Pu-
tawska cztonek Zarzgdu Powiatu
Etckiego, natomiast Urzedu Miasta
Etku Pan Artur Urbanski Zastepca
Prezydenta Miasta Etku. Prezenta-
cjom i wyktadom przystuchiwat sie
rowniez Andrzej Orzechowski Poset
na Sejm RP. Nie zabrakto réwniez
Naczelnych Pielegniarek obu etc-
kich szpitali Ewa Faliszewska Szpital
Pro - Medica i Elzbieta Araminowicz
- Kierklo 108 Szpitala Wojskowego.
Spotkanie skierowane byto do
pielegniarek, potoznych oraz leka-
rzy, ktérzy na co dzien dbajg o zdro-
wie pacjentow chorych na cukrzyce
i ich rodzin. Uczestnikami byli przed-
stawiciele srodowiska medycznego
wielu miast i miejscowosci woje-
wodztwa warminsko - mazurskiego.
Podczas spotkania mieli mozli-
wos¢ pogtebi¢ swojg wiedze z za-
kresu diabetologii oraz wymienic
wtasne poglady na nurtujgce tematy.

Nr 03 - VII - IX 2015r.

Maria Danielewicz

Podczas wyktadu inauguracyjne-
go ,,Od patogenezy do leczenia cu-
krzycy typu 2” prof. dr hab. n. med.
Elzbieta Bandurska - Stankiewicz
przeprowadzita uczestnikdw przez
najwazniejsze zagadnienia dotycza-
ce cukrzycy typu 2. Konczgc wyktad
zaznaczyta waznosc¢ i nierozerwal-
nos¢ leczenia farmakologicznego
z niefarmakologicznym (racjonalnym
zywieniem, zwiekszong aktywnosé
fizyczng, redukcjg masy ciata, za-
przestaniem picia alkoholu i palenia
tytoniu oraz edukacjq terapeutycz-

). Nastepnie mgr Anna Borysiuk

B

Od lewej Irena Podlecka, Artur Urbanski, Beata Stepanow,
Andzrej Orzechowski, Bozenna Pufawska

podkreslita role edukacji w leczeniu
cukrzycy. Kiedy juz wszyscy uczest-
nicy odswiezyli w pamieci wage
przygotowania pacjenta diabetolo-
gicznego do procesu leczenia, mgr
Renata Kijewska przedstawita zakres
samokontroli w cukrzycy.

Na postawione w tytule wyktadu
pytanie: ,Hipoglikemia zbyt wyso-
ka cena dobrego wyréwnania cu-
krzycy?” wyczerpujgco odpowiadat
lekarz diabetolog, Marcin Leoniak.
A nastepnie Dominika Szadkowska
-Wypych, poruszyta temat jej wiel-
kiego wyzwania, czyli insulinoopor-
nosci. Uczynita to z punktu widzenia
pacjenta, bowiem sama boryka sie
z tg chorobg od kilku lat.

Organizatorka wydarzenia, mgr
Matgorzata Pietrzak - Brzoznowska,
omowifa natomiast role racjonalne-
go odzywiania i aktywnosci fizycznej
w niefarmakologicznym leczeniu cu-
krzycy typu 2. Intrygujacy tytut ,Neu-
ropatia - Dr Jekyll i Mr Hyde stopy
cukrzycowej. To co czujesz i to co
nieodczuwalne moze szkodzi¢” miat
wyktad dr n. med. Anny Korzon- Bu-
rakowskiej, ktéra przedstawita jedno
z powiktanh cukrzycy — zespot stopy
cukrzycowej.

Po przedstawieniu zagadnien do-
tyczgcych powiktan cukrzycy, mgr
Beata Stepanow omowita zréznico-
wane problemy zwigzane z postu-
giwaniem sie wstrzykiwaczami do
podawania insuliny ze wzgledu na
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Uczestnicy konferencji

miejsce pobytu pacjenta. Natomiast
inny sposob insulinoterapii, czyli po-
przez osobistg pompe insulinowg
omowita mgr Anna Dgbrowska.
Spotkanie zakonczyto sie nie-
samowitym pokazem aktywnosci
fizycznej w wykonaniu Kathariny
Kochanowskiej oraz wspoélnym tan-
cem - Diabe Dance®, specjalnym
rodzajem aktywnosci ruchowej
opracowanym przez SED i popro-

wadzonym przez
Prezes mgr Beate
Stepanow.

W czasie trwa-
nia konferencji
uczestnicy mieli
rowniez mozli-
wos¢ zapoznania
sie z produktami
firm farmakolo-
gicznych, nie-
zbednymi w pro-
cesie leczenia
| pacjenta chorego

na cukrzyce, pod-

czas ich prezenta-
Cji przez przedstawicieli medycznych
oraz na stoiskach wystawowych.
Byta tez mozliwos¢ skorzystania
z badan przesiewowych.

Organizatorzy serdecznie dzigku-
ja wszystkim, ktorzy wsparli pierw-
sze tego rodzaju przedsiewzigcie
na terenie naszego wojewodztwa,
a sg to: (Woerwag Pharma GmbH &
Co.KG Przedstawicielstwo w Polsce,
Novo Nordisk Pharma Sp. z o.0.,
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Diagnosis s.a., Abbott Laboratories
Poland Sp. z 0.0., Johnson& John-
son Poland Sp. z 0.0., Roche Polska
Sp. zo0.0., Live Salon Medyczny, Dia-
betyk 24.pl, Oleofarm Sp. z 0.0. oraz
Starosta Etcki i Etcki Zaktad Stolar-
ski Potysk). Bez nich nie mogtaby
sie odby¢ | Warminsko-Mazurska
Konferencja Diabetologiczna. Nato-
miast wszystkim uczestnikom skta-
damy wyrazy wdziecznosci, ze swoj
cenny czas spedzili z nami i zapra-
szamy na kolejne wydarzenia z za-
kresu diabetologii, podkreslajgc ha-
sto przewodnie ,,Warto z nami by¢”

Relacje z konferenciji przygotowata
Mgr Matgorzata Pietrzak -
Brzoznowska

Psychodietetyk, Specjalista
Edukator ds. diabetologii

Dyrektor Mazurskiego Centrum
Edukacji i Specjalistycznej Opieki
Medycznej DIA.MED w Etku

Zdjecia wykonata
dr Monika Pliszka

OSIAGNIECIA NASZYCH

| KOLEGOW

Od kilku lat w tym dziale prezen-
tujemy osiggniecia kolezanek i ko-
legow. Najczeséciej sg to prezenta-
cje fragmentdw prac magisterskich
lub licencjackich. Dzi$ dla odmiany
chcemy przedstawic relacje z wizy-
ty dwoch naszych kolezanek w Nor-

wegii. Panie Dorota i Andzelika byty
w ramach wymiany pielegniarek in-
tensywnej opieki w kilku szpitalach
Norwegii. Dorota Zabfocka jest ma-
gistrem pielegniarstwa w oddziale
Anestezjologii i Intensywnej Terapii.
Obecnie petni funkcje pielegniarki

KOLEZANEK

koordynujgcej. W zawodzie pracuje
juz 33 lata. Andzelika Smyk rowniez
magister pielegniarstwa ale z nieco
krétszym stazem, w oddziale pracu-
je 2 lata. Obie panie pracujg w Szpi-
talu Powiatowym im. Jana Mikulicza
w Biskupcu.

Z wizytg w Norwegii

Autorami relacji sg nasze bohaterki Dorota Zabtocka i Andzelika Smyk.

Zdjecia: archiwum prywatne.

W Norwegii spedzitySmy pieé
dni, podczas ktérych odwiedzity-
$my trzy bardzo nowoczesne szpi-
tale. Pod tym wzgledem réznice sg
oczywiscie ogromne. Jednak to, co
najbardziej istotne to postrzeganie
nas, pielegniarek, ktore jest zupet-
nie inne w Polsce i w Norwegii.

Na co dzien pracujemy na od-
dziale intensywnej terapii Szpitala
Powiatowego im. Jana Mikulicza
w Biskupcu. W maju odwiedzity-
smy Norwegie dzigki programowi
wymiany pielegniarek intensywnej
opieki, organizowanemu przez
European federation of Critical

Care Nursing associatons (EfCC-
Na). Duzego wsparcia w realizacji
wyjazdu udzielity nam: Okrego-
wa lzba Pielegniarek i Potoznych
w Olsztynie oraz Oddziat Warmin-
sko - Mazurski PTPAIIO.



Jedziemy do Norwegii!

O mozliwosci takiego wyjazdu
dowiedziatySmy sie na poczagtku
2014 roku. Od razu pomyslatysmy,
ze bytoby to ciekawe doswiadcze-
nie. Zwtaszcza dla naszego duetu —
mieszanki doswiadczenia z mtodo-
Scig. Dzieki temu mozemy na pewne
sprawy patrze¢ z dwdch rdéznych
perspektyw. Pierwszym krokiem,
ktéory musiatysmy wykona¢ byto
nawigzanie kontaktu z koordynato-
rami projektu. W Polsce zajmuje sie
tym Aleksandra Gutysz - Wojnicka,
w Norwegii zas — Elin Stefanek. Po
wymianie kilkunastu maili norweski
koordynator znalazt osobe, ktora
chetnie sie nami zaopiekuje. | tym
sposobem dostatysmy kontakt do
Ellen Granerud, przesympatycznej
pielegniarki pracujgcej w Oslo Uni-
versitessykehus. To ona goscita nas
w Norwegii. Dzieki jej otwartosci mo-
gtysmy poczu¢ sie jak w domu. Ale
cate nasze przygotowania do wy-
jazdu trwaty kilka miesiecy. Oprocz
kontaktow i uzgodnien ze strong
norweskg, musiatysmy wykonac
niezbedne badania. Przygotowaty-
Smy takze film i prezentacje poka-
zujgce nasz szpital, ktére cieszyty
sie ogromnym zainteresowaniem
norweskich kolezanek.

Petna automatyzacja
SpedzitySmy w Norwegii pie¢
dni, podczas ktérych poznaty$my
prace trzech szpitali: Oslo Univer-
sitessykehus, Ulleval Universitessy-
kehus i Akershus Universitessyke-
hus. Najwieksze wrazenie wywart

na nas zdecy-
dowanie szpi-
tal Akershus,
wybudowany
w 2008 roku.
To jedna z naj-
nowoczesniej-
szych placo-
wek w Europie,
charakteryzu-
jaca sie bardzo
wysokim stan-
dardem sprze-
tu. To, co robito
wrazenie to np.
elektryczne,
samojezdne
roboty do transportu towaréw. Cie-
kawostkg byto takze to, ze perso-
nel ma tam do dyspozyciji sitownig
i sale relaksu z pigcioma nowocze-
snymi fotelami do masazu. Same
miatySmy okazje wyprobowac te
urzgdzenia. Szkoda, ze u nas tego
jeszcze nie ma.

Powszechny szacunek

Stopien automatyzacji w norwe-
skich szpitalach to jedno, ale naj-
wieksze wrazenie zrobito na nas
co$ innego. Szacunek. Stowo,
ktére po powrocie odmienitysmy
przez wszystkie przypadki. Piele-
gniarki w Norwegii sg niezwykle
szanowane i powazane. Ich praca
cieszy sie tam duzym uznaniem
i ogromnym zaufaniem spotecz-
nym. Duzg role odgrywajg media,
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ktore do pracy pielegniarek pod-
chodzg z duzym szacunkiem. Zu-
petnie inaczej wyglada tam takze
Miedzynarodowy Dzien Pielegniar-
ki. U nas kojarzy sie z protestami
i czarnymi koszulkami, tam zas
urzgdzane sg festyny i zabawy,
ktore jeszcze bardziej integrujg
spoteczenstwo z pielegniarkami.
A to wszystko wptywa na pozy-
tywny odbior naszego zawodu.
To, co rzuca sie w oczy to duma
pielegniarek. Dla nich wykonywa-
nie zawodu to nobilitacja.

r

Jeden zespot

W Norwegii pielegniarki wraz
z lekarzami tworzg zespot terapeu-
tyczny, ktérego celem jest pomoc
pacjentowi, zapewnienie mu opieki
i poczucia bezpieczenstwa. U nas
takie relacje nie wszedzie sg nor-
mg. W Polsce panuje przeswiad-
czenie o tym, ze najwazniejszy
jest lekarz, a reszta personelu jest
jedynie szpitalnym ttem. To btad.
Istotng kwestig wydajg sie by¢ row-
niez finanse. W Norwegii réznica
pomiedzy zarobkami lekarzy i pie-
legniarek nie jest tak drastyczna
jak w Polsce. Ale nie tylko z leka-
rzami pielegniarki majg dobry kon-
takt. Wazng czescig ich pracy jest
opieka i wsparcie rodziny pacjen-
ta. Pielegniarki wyjasniajg wszelkie
watpliwosci i sg do dyspozyciji ro-
dziny o kazdej porze dnia i nocy.
Rodziny pacjentéw mogg bowiem
przebywac¢ w oddziale caty czas.
Do swojej dyspozyciji majg nawet
specjalny pokéj, w ktérym mogag
zrobi¢ sobie cos$ do picia, odpo-
czag¢ czy po prostu w spokoju
porozmawiac. Ulotki, informatory
i foldery — to niby tylko drobnost-
ki, ale dzieki nim rodzina ma duzo
wiekszg wiedze na temat specyfiki
pracy oddziatu.
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Pacjent jest najwazniejszy

Hasto, ktore przyswieca wszyst-
kim pielegniarkom, w Norwegii jest
aktualne jak chyba nigdzie indziej.
Pielegniarki intensywnej opieki pro-
wadzg pamietniki, w ktérych do-
kumentujg wszystko, co dzieje sie
z pacjentem, a takze co waznego
wydarzyto sie danego dnia. Wszyst-
ko po to, by pacjent po wyjsciu z od-
dziatu nie miat ,luki w zyciorysie”
oraz by lepiej poradzit sobie z trau-
ma po pobycie w oddziale. Oczy-
wiscie, nie wszyscy chcg to ogla-
da¢, ale kazdy ma takg mozliwosc¢.
W norweskich oddziatach intensyw-
nej terapii obowigzuje indywidualna
opieka pielegniarska. Oznacza to,
ze na jednego pacjenta przypada
jedna pielegniarka. Taki system
wprowadzony zostat nie bez po-
wodu. Z przeprowadzonych przez
Norwegow badan wynika, ze dzieki
temu pacjenci szybciej wracajg do
zdrowia, terapia jest skuteczniejsza,
zmniejsza sie takze liczba i ryzyko
zakazen. A wszystko to przektada
sie na nizsze koszty leczenia.

Warto sie szkoli¢

W Norwegii przekonatysmy sie,
ze mocno stawia sie tam na edu-
kacje personelu. Pielegniarki biorg

udziat w szkoleniach, sg na biezgco
ze zmianami, czesto szkolg sie row-
niez na sprzecie, ktéry w codziennej
pracy nie jest wykorzystywany zbyt
czesto. Wszystko po to, by w razie
potrzeby nie mie¢ trudnosci z jego
obstugg. System motywuje piele-
gniarki do samoksztafcenia. Kazdy
kolejny szczebel edukacji — specja-
lizacja czy magister - niesie za sobg
uzyskanie odpowiednich kompeten-
cji i oczywiscie finansowg gratyfika-
cje. Personel ma wiec swiadomos¢
tego, ze podnoszenie swoich kwali-
fikacji jest po prostu optacalne. Cho¢
same pielegniarki traktujg to jako
swoj obowigzek. W szpitalach mo-
glySmy obejrze¢ rowniez sale ¢wi-
czen, w ktorej personel moze dosko-
nali¢ swoje praktyczne umiejetnosci
na supernowoczesnym manekinie.

Zmieni¢ mentalnos¢

Jakie wnioski nasuwajg sie nam
po wizycie w Norwegii? Wiadomo,
ze w kwestii sprzetu czy automatyza-
cji wiele zrobi¢ nie mozemy. Polska
po prostu potrzebuje czasu i nakta-
déw finansowych, cho¢ w Norwe-
gii zobaczytysmy jak wiele nas od
nich dzieli. Tam na stuzbe zdrowia
przeznacza sie cztery razy wiecej
funduszy. Jednak sg sprawy, ktore
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mozemy zaczg¢ zmieniac juz dzis.
To przede wszystkim postrzeganie
nas, pielegniarek, przez spoteczen-
stwo. Walczmy, starajmy sie je zmie-
nia¢, by nasz zawod byt szanowany,
bysmy o swojej pracy mogty mowic
z podniesiong gtowg. Aby tak sie
stato musi zmienic sie nie tylko opty-
ka spoteczenstwa, ale takze mental-
nos¢ nas samych. Walczmy o swo-
je prawa, uswiadamiajmy innych
jak wazng role petnimy w systemie
- nasz zawdd jest zawodem samo-
dzielnym, a nasze dziatania regulujg
ustawy. Polskie pielegniarki sg wy-
ksztatcone i dobrze przygotowane
do swojej pracy. Wyjdzmy do ludzi
i pokazmy sie z jak najlepszej stro-
ny, otwérzmy sie na kontakt z me-
diami. Jesli bowiem nasza sytuacja
nie ulegnie zmianie to za kilkanascie
lat moze sie okazac, ze pielegniarek
po prostu zabraknie. Juz teraz jest
nas mato, a nasze mtodsze pokole-
nie moze znalez¢ sie w jeszcze trud-
niejszej sytuaciji.

Chciatybysmy by¢ dumne z za-
wodu pielegniarki pracujgc tu
w Polsce. Podczas wymiany nie
tylko przygladatysmy sie pracy nor-
weskich szpitali, ale takze przybli-
zylySmy tamtejszemu personelowi
warunki pracy w Polsce.

KILKA ZDAN 0 TRANSPLANTACJI

Joanna Mikulewicz — magister pielegniarstwa, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa onkologicznego, pierwsza
koordynator transplantologiczny Oddziatu Transplantologii Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego w Olsztynie.

Zdjecia: archiwum szpitala.

W obecnych czasach rzadko
spotyka sie osobe, ktora nie sty-
szafa lub w jakims stopniu nie mia-
ta do czynienia z transplantacjg
narzgdéw. O oddawaniu narzagdéw
po smierci, jako akcie najwiekszej
mitosci do blizniego, mowit Jan
Pawet Il. Przyktadem przeszcze-
pu rodzinnego jest Przemystaw
Saleta oddajgcy nerke swej corce.
Coraz wiecej osob decyduje sie
zosta¢ potencjalnym dawcg szpi-
ku. 26 stycznia to Ogdlnopolski
Dzien Transplantacji obchodzony
W rocznice pierwszego udane-

go przeszczepu nerki w Polsce
w 1966 r. W wielu miastach w ten
wiasnie dzien przeprowadzane sg
akcje edukacyjne kierowane do
réoznych grup spotecznych, maja-
ce na celu poszerzenie wiedzy na
temat transplantacji, a tym samym
zniwelowanie leku zwigzanego
z akceptacjg tej metody leczenia.

W mediach najczesciej przed-
stawiane sg nam obrazy osob
oczekujgcych na przeszczep,
czy tez lekarzy dokonujgcych
przeszczepodw. Chciatabym poka-
zaC obraz nieco inny, a mianowi-

cie jak wyglada przeszczepianie
nerek w Szpitalu Wojewddzkim
w Olsztynie z punku widzenia pie-
legniarki a zarazem koordynatora
transplantacyjnego na poziome
szpitala.

Pierwszy przeszczep nerki
w WSS w Olsztynie odbyt sie
W nocy z 26 na 27 listopada 2010
roku. Ale zanim do tego doszto,
szpital jak i konkretni cztonkowie
zespotu oddziatu chirurgii musieli
sie do nowych zadan przygoto-
wac. Zostat zatrudniony chirurg
transplantolog — Andrzej Kobryn.



Przyjecie pacjenta do oddziatu

Zadna z nas wczesniej nie miata
okazji sprawowac opieki nad pa-
cjentem po przeszczepie nerki.
Bazujgc gtownie na literaturze
oraz na doswiadczeniach zdoby-
tych na oddziale w opiece nad in-
nymi pacjentami, gromadzitySmy
wiedze niezbedng do opieki nad
pacjentem po przeszczepie nerki.
Pielegniarka oddziatowa — Maria
Kowalska zadbata o nasze prze-
szkolenie na Oddziale Intensywnej
Terapii. Byto to konieczne ponie-
waz pacjent w pierwszych dobach
po przeszczepie byt traktowany
jak pacjent OIT. Miaty$my mozli-
wos¢ zapoznania sie z aparaturg
medyczng, na ktoérej wczesniej nie
pracowatydmy w macierzystym
oddziale. Nie mniej nadal nie wie-
dziatysmy jak faktycznie bedzie
wygladata praca z pacjentem po
przeszczepie. Nurtowato nas wiele
pytan, na ktore dostawatysmy od-
powiedzi dopiero wraz z kazdym
kolejnym przeszczepem. Zanim
doszto do przeszczepu stworzyty-
Smy sobie schemat postepowania
pielegniarskiego przed i po zabie-
Qu przeszczepu nerki, ktéry z cza-
sem ulegat udoskonalaniu.

Poza rolg pielegniarki zostata mi
powierzona réwniez funkcja koor-
dynatora transplantologicznego
na poziomie szpitala. Rola zupet-
nie nowa, nie istniejgca wczesniej
w naszym szpitalu. Nie majac zad-

nego wzorca, krok po kro-
ku dgzytam do stworzenia
jak najlepszego systemu
koordynacji w naszym
szpitalu. To do mnie tra-
fiata informacja, ze mamy dawce
narzadéw. Mojg rolg byto skoor-
dynowanie dziatah zmierzajgcych
do pobrania weztéw chtonnych
niezbednych do wytypowania
biorcy. Jako pierwsza w naszym
szpitalu dostawatam liste mozli-
wych biorcow, z ktorej to lekarz
typowat biorce faktycznego. Ko-
ordynowatam transport pacjenta
do naszego szpitala, jego droge
przez SOR na oddziat a poznie;j
na blok operacyjny. Odpowiada-
tam réwniez za edukacje pacjenta
po przeszczepie nerki.

Pierwsi pacjenci — kobieta
i mezczyzna — przyjechali do nas
z Zamoscia i Torunia. Obydwo-
je wiedzieli, ze bedg pierwszymi
w Olsztynie przeszczepianymi pa-
cjentami, ale mimo to, jak pdzniej
opowiadali, nie wahali sie z decy-
zjg. Wiedzieli, ze jest to dla nich
niepowtarzalna szansa na popra-
we jakosci zycia. Kazda z operacji
trwata ok. 3 godzin. Pacjenci po
zabiegu trafili do wydzielonej cze-
Sci oddziatu intensywnej terapii,
gdzie opieke nad nimi sprawowaty
pielegniarki z OIT.

Nastepny przeszczep odbyt sie
na poczatku stycznia 2011 roku.

Nr 03 - VII - IX 2015r.

Koordynator transplantacyjny w akcji

Tym razem pacjenci juz od poczat-
ku byli pod opieka pielegniarek na
Oddziale Chirurgii Ogolneji Onko-
logicznej, Chirurgii Naczyniowe;.
Pod kierownictwem Pielegniar-
ki Oddziatowe] pierwsze dyzury
sprawowaty Monika Runowska,
Agnieszka Swidziniewska, Joanna
Rusc¢, Regina Rychcik, Aleksandra
Pocierznicka, Krystyna Dzieciof,
Hanna Bandachowska, Marzena
Kwiatkowska, Ewa tozinska, Mar-
ta Tabaczynska, Joanna Mikule-
wicz, Karolina Drewniak, Joanna
Pieslak, Ewa Jackowska, Sylwia
Kilian. To do nich nalezato przygo-
towanie pacjenta do zabiegu oraz
opieka pooperacyjna. Pacjenci
rowniez przebywali w odrebnej
czesci oddziatu, ktorego przygoto-
wanie nalezato do pielegniarki od-
dziatowej oraz do mnie. W trakcie
pobytu pacjentéw w oddziale udo-
skonalatysmy indywidualng doku-
mentacje dla pacjenta po przesz-
czepie nerki, ktéra obowigzuje do
dnia dzisiejszego. Ogromng role
w tworzeniu osrodka transplan-
tacyjnego odegrat prof. Wojciech
Rowinski. Pod jego kierownictwem
odbyly sie pierwsze przeszczepy.
Niejednokrotnie okazywat rowniez



Nr 03 - VII - IX 2015r.

bezcenne wsparcie w teorii jak
i w praktyce dla pielegniarek.

Losy pacjentdw po przeszczepie
nerki bywaty bardzo rézne w na-
szym szpitalu. Z powodu remontu
Oddziatu Chirurgii Ogolnej i On-
kologicznej, Chirurgii Naczynio-
wej, przez kilka miesigcy pacjenci
byli hospitalizowani na réznych
oddziatach, ale opieke nad nimi
sprawowaly zawsze pielegniarki
chirurgiczne. Na barkach Piele-
gniarki Oddziatowej spoczywata
organizacja lekdéw, wyposazenia
oraz obsady pielegniarskiej. Po-
mimo tych trudnosci, do dnia dzi-
siejszego udato sie przeprowadzi¢
wiele przeszczepow nerek w na-
szym szpitalu. Znaczna wigkszosc¢
pacjentow cieszy sie dobrym zdro-
wiem, przyjezdza do nas na wizy-
ty kontrolne. Pielegniarki Oddziatu
Chirurgii zdobywajg bezcenne do-
Swiadczenie, ale réwniez dzieki ich
zaangazowaniu i wczesniejszym
umiejetnosciom mozliwa jest opie-
ka na tak wysokim poziomie. Cze-
sto spotykatysmy sie z sytuacjami
gdzie pacjenci obdarzajg nas naj-
wiekszym zaufaniem mowigc nam
o swoich lekach, obawach. Zawsze
stuzymy radg i pomocg, popartg
nasza wiedzg i doswiad-
czeniem. Jesli zaistniata
taka potrzeba, pacjenci
na swojg prosbe mieli do
dyspozycji psychologa.
Pielegniarka jest w sta-
nie najszybciej wychwy-
ci¢ pierwsze niepokojace
symptomy u pacjenta i jej
szybka interwencja uchro-
nita niejednego pacjenta
przed powazniejszymi po-
wikfaniami.

Wraz ze zwigkszajgcy
sie liczbg przeszczepow,
rozbudowie ulegt rowniez
system koordynaciji. Do
grona koordynatoréw do-
taczyty Bozena Szymula,
Krystyna Rohun i Joanna
Kostrzewa (w pozniej-
szym czasie zostata koor-
dynatorem regionalnym).
W procesie koordynacji
wiele aspektow byto dla
mnie duzym zaskocze-

niem. Miedzy innymi spodziewa-
tam sie, ze pacjenci przygotowy-
wani do przeszczepu nerki majg
duza wiedze na temat tego, jak
wyglada zycie po przeszczepie.
Co sie okazato, wiekszos¢ z nich
ma znikome informacje, czesto
ograniczajgce sie do stwierdzenia,
ze ich jakosc zycia sie polepszy.
Nie wszyscy mieli swiadomosc,
ze do konca zycia bedg musie-
li bra¢ leki immunosupresyjne.
Niewielu pacjentéw spodziewato
sie skutkdw ubocznych lekow.
Bywali réwniez tacy, ktoérzy abso-
lutnie nie godzili sie na regularne
dozywotne przyjmowanie lekow.
Nowoscig byta rowniez dla mnie
depresja czy stany psychotyczne
po przeszczepie nerki.

Od X 2011 roku Oddziat Chi-
rurgii Ogolnej i Onkologicznej,
Chirurgii Naczyniowej i Oddziat
Transplantologiczny funkcjono-
waly w ramach jednej struktury
organizacyjnej. Dla pacjentéw po
przeszczepie nerki wydzielone
byty cztery t6zka. Od 2013 roku
funkcje pielegniarki oddziatowej
petni Ewa Doroszkiewicz, nato-
miast pozostaty sktad zespotu
pielegniarskiego nie ulegt zmianie.

A\ A
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Do tej pory pod opiekg zespotu
pielegniarskiego byto 119 pacjen-
tow przygotowanych i pielegno-
wanych po przeszczepie nerki.

Obecnie dochodzimy do mo-
mentu, w ktérym otwiera sie od-
rebny Oddziat Transplantologii,
niezalezny od swej matki-chirur-
gii. Czes¢ pielegniarek z Oddziatu
Chirurgii zasility zespot Oddziatu
Transplantologicznego. Stuzac
swym doswiadczeniem i wiedza,
staty sie czescig nowego zespotu.

Na kazdym etapie tworzenia
os$rodka transplantacji nerek spo-
tykaliSmy sie z pomoca ze stro-
ny wielu oséb. Przy pierwszych
przeszczepach ogromnym wspar-
ciem byty pielegniarki OIT. Od po-
czatku nad kazdym pacjentem
czuwa anestezjolog. W kazdej sy-
tuacji mozna zawsze liczy¢ na po-
moc nefrologoéw. Stare porzekadto
mowi, iz sukces ma wielu ojcow.
W przypadku powstania Oddziatu
Transplantologii nie ma w tym ani
nuty sarkazmu. Tylko i wytgcznie
dzieki ciezkiej pracy i zaangazo-
waniu tak wielu os6b, mozliwe byto
stworzenie Osrodka Transplantacji
Nerek w naszym szpitalu.

Zespot oddziatu chirurgii i transplantologii
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DZIEN PIELEGNIARKI | POLOZNEJ W ELKU

Celem podkreslenia roli piele-
gniarek oraz potoznych w systemie
opieki zdrowotnej 30 czerwca 2015r.
w Etckim Centrum Kultury odbyto sig
spotkanie Prezydenta Etku z przed-
stawicielami tych zawodow.

Na spotkaniu, ktérego gospo-
darzem byt Prezydent Etku To-
masz Andrukiewicz, obecni byli:
Grazyna Rogala - Pawelczyk,
Prezes Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych w Warszawie, Ma-
ria Danielewicz, Przewodniczg-
ca Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Olsztynie, Andrzej
Bujnowski, Prezes Zarzadu ,Pro
- Medica” w Etku Sp. z o.0., pptk.
lekarz Zbigniew Plak, Komendant
108 Szpitala Wojskowego z Przy-
chodnig SPZOZ w Efku, Marcin
Radzitowicz, Sekretarz Miasta Etku

i Przewodniczgcy Rady Nadzorczej
,Pro - Medica” w Etku Sp. z o.0,,
Ewa Faliszewska, Naczelna Piele-
gniarka ,Pro - Medica” w Etku Sp.
Z 0.0., Elzbieta Araminowicz-Kierklo,
Naczelna Pielggniarka 108 Szpitala
Wojskowego z Przychodnig SPZ0Z
w Etku oraz wszystkie pielegniar-
ki i pofozne Szpitala Wojskowego
i ,Pro - Medica” w Etku, Przychodni
Rodzinnych z terenu naszego mia-
sta oraz Domu Pomocy Spotecznej
w Nowej Wsi Etckiej.

Pan Prezydent w swoim wystg-
pieniu podkreslit, ze profesja piele-
gniarki i pofoznej wymaga fachowej
wiedzy oraz kompetencji. Trakto-
wana nie tylko jest jako zawod, ale
sztuka dziafania i dynamicznie roz-
wijajgca sie nauka, daje pozytywne
prognozy na przysztosc. Nic nie za-
stapi wiedzy medycznej
oraz pomocy udzielanej
pacjentom przez perso-
nel pielegniarski. Pomo-
cy, ktéra okazywana jest
w najbardziej intymnych
momentach ludzkiego zy-
cia: wzniostych chwilach
narodzin, po te przykre —
zwigzane ze smiercig. Dla-
tego tez prace pielegniar-
skg stusznie uznaje sie za
jedng z najbardziej odpo-
wiedzialnych profesii, kto-

ra jako jedyna z nielicznych dotyka
istoty samego cztowieczenstwa.

W trakcie spotkania nie zabrakto
rowniez czesci artystycznej. Istote
spotkania uswietnit wystep Piotra
Karpieni. Uroczyste spotkanie za-
konczyto sie poczestunkiem, przy
ktérym goscie wymieniali doswiad-
czenia i spostrzezenia.

Ponadto tego dnia po uroczysto-
sci w Etckim Centrum Kultury odby-
to sie kolejne spotkanie w Urzedzie
Miasta, podczas ktérego ustalono
kierunki dziatan w podejmowaniu
inicjatyw tworzenia nowych per-
spektyw na rzecz rozwoju piele-
gniarstwa i potoznictwa w Etku,
a takze w catym regionie.

Elzbieta Araminowicz - Kierklo
Naczelna Pielegniarka

108 Szpital Wojskowy

z Przychodnig SP ZOZ w Etku

OPINIA RADCY PRAWNEGO

ODPOWIEDZIALNOSC PIELEGNIARKI ZA SZKODY WYRZADZONE

Pielegniarki mogg by¢ zatrudnione
w podmiocie leczniczym na podstawie
umowy o prace lub na podstawie umo-
wy cywilnoprawnej tzw. kontrakcie.

Zawieranie umow o prace, ich
tre$¢, szczegdblnie co do rozktadu
czasu pracy, liczby godzin pracy,
prawa do dobowego i tygodniowego
odpoczynku oraz odpowiedzialno$é
za szkody wyrzadzone przez pra-

PACJENTOWI

cownika reguluje, dosc precyzyjnie,
kodeks pracy. Natomiast zasady za-
trudniania w podmiocie leczniczym
na podstawie kontraktu regulujg
przepisy kodeksu cywilnego (kc) oraz
umowa zawarta o oswiadczenie tego
rodzaju ustug. Pielegniarka moze
wykonywac dziatalnos¢ w formie in-
dywidualnej praktyki pielegniarskiej
wylgcznie w siedzibie podmiotu lecz-

niczego na podstawie umowy z tym
podmiotem (art. 5 ust. 2 pkt 2 ustawy
0 dziafalnosci leczniczej (u.dz.l). Stan
prawny pozostawia stronom tj. piele-
gniarce i podmiotowi leczniczemu
swobode w zakresie ksztaftowania
postanowien kontraktu, w szczegol-
nosci w odniesieniu do liczby i roz-
ktadu godzin udzielania swiadczen
przez pielegniarke, a takze zasad
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odpowiedzialnosci za szkody wy-
rzadzone w zwigzku z udzielaniem
Swiadczen. W praktyce wiekszos¢
kontraktow zawiera zapisy prze-
widujgce petng odpowiedzialnos¢
pielegniarki za szkody wyrzgdzone
w zwigzku z wykonywaniem Swiad-
czen zdrowotnych. Zgodnie z art.
353(1) kc strony zawierajgce umowe
moga ufozy¢ stosunek prawny we-
dtug wiasnego uznania, byleby jego
tres¢ lub cel nie sprzeciwiat sie wta-
sciwosci (naturze) stosunku, ustawie
lub zasadom wspotzycia spoteczne-
go. Niewatpliwie zawarcie z piele-
gniarkg kontraktu zobowigzujgcego
ja do wykonywania pracy przez okres
np. 20 godzin bez przerwy nie naru-
sza ustawy. Mozna jednak uznac za-
pis ten za sprzeczny z wtasciwoscia-
mi (naturg zobowigzania), a takze
zasadami wspotzycia spotecznego.
Nalezy takze pamietac, iz moze to
takze miec istotne znaczenie w ewen-
tualnym ustalaniu odpowiedzialnosci
za szkody wyrzgdzone pacjentowi,
a szczegolnie rozktadu tej odpowie-
dzialnoéci pomiedzy pielegniarke,
a podmiotem leczniczym.

Odpowiedzialnos$¢ pomiedzy pod-
miotem leczniczym a pielegniarkg re-
guluje art. 33 u.dz.l. W cyt. przepisie
wyrazona jest zasada, iz w przypadku
wykonywania dziatalnosci leczniczej
przez pielegniarke jako indywidual-
na praktyka pielegniarki wytgcznie
w podmiocie leczniczym na podsta-
wie umowy z tym podmiotem albo in-
dywidualnej specjalistycznej praktyki
pielegniarki wytgcznie w przedsie-
biorstwie podmiotu leczniczego na
podstawie umowy z tym podmiotem,
odpowiedzialnos¢ za szkody bedace
nastgpstwem udzielania swiadczen
zdrowotnych albo niezgodnego z pra-
wem zaniechania udzielenia swiad-
czen zdrowotnych ponoszg solidar-
nie pielegniarka i podmiot leczniczy
(jezeli umowa nie zawiera innego za-
pisu). Solidarna odpowiedzialno$¢ —
zgodnie z przepisami kc sprowadza
sie do tego, iz pacjent, w przypadku
dochodzenia odszkodowania moze
wg. wtasnego uznania pozwac zaktad
leczniczy, pielegniarke lub pielegniar-
ke i podmiot leczniczy tgcznie.

W tej sytuacji powstaje praktycz-
ny problem czy pielegniarka, ktorej

dziatanie lub zaniechanie spowodo-
wafo szkode moze uwolni¢ sie od
odpowiedzialnosci cywilnoprawnej
lub ograniczy¢ swojg odpowiedzial-
nosc¢ z tego tytutu, powotujgc sie na
okolicznosci wynikajgce z niewfasci-
wego uksztattowania stosunku praw-
nego (kontraktu), a ktérego skutkiem
byto np. przemeczenie, zta organiza-
cja pracy podmiotu leczniczego itp.

Wina organizacyjna podmiotu lecz-
niczego polega na zaniedbaniu cigza-
cych na podmiocie obowigzkow w za-
kresie nalezytej organizacji procesu
leczenia, wadliwym funkcjonowaniu
instytuciji leczniczej jako catosci, kto-
ra niezaleznie od dziatania personelu
medycznego prowadzi do wyrzgdze-
nia szkody. Wina organizacyjna, na
ktorg moze powotac sie pielegniarka
by uwolni¢ sie od odpowiedzialnosci
lub jg ograniczy¢, obejmuje zanie-
dbanie zwigzane z wadliwg organi-
zacjg procesu udzielania $wiadczen
zdrowotnych to np. uzywanie wadli-
wego, hiesprawnego sprzetu me-
dycznego (wyrok Sadu Najwyzszego
z dn. 14.12.1973r IICR 692/73), wa-
dliwg organizacjg przyje¢ do szpita-
la. W tym pojeciu miesci sie rowniez
wilasciwa organizacja pracy pielegnia-
rek, sprowadzajgca sie w praktyce do
takiego zorganizowania ich pracy by
byty zachowane normy czasu pracy,
umozliwiajgce wypoczynek i efektyw-
ne wykonywanie powierzonych kon-
traktem obowigzkow.

W konkretnej sprawie o odszko-
dowanie nalezatoby wiec wykazag,
iz do zawarcia umowy pomiedzy
podmiotem leczniczym a piele-
gniarkg doszto w okolicznoéciach
nie dajacych jej ani realnego wpty-
wu na tres¢ umowy, ani faktycznej
mozliwosci zawarcia jej na propo-
nowanych przez nig warunkach (np.
okolicznosci wyzysku, przymusu
itp). Na ostateczng ocene rozktadu
odpowiedzialnosci w konkretnym
przypadku (sprawie) wptyw miaty-
by takze takie czynniki jak fakt zgto-
szenia przez pielegniarke przeme-
czenia, tryb i skutecznos¢ nadzoru
nad wykonywanymi przez nig czyn-
nosciami, mozliwo$¢ odstgpienia od
wykonywania danej czynnosci oraz
stopien wplywu pielegniarki na te
organizacije pracy.

S —
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Zatrudniajgc pielegniarki na tzw.
kontrakcie nalezy pamietac, iz nie
zwalnia to podmiotu leczniczego
od zachowania m.in norm czasu
pracy i norm zatrudnienia. Art.
50 u.dz.l naktada na podmiot nie-
bedacy przedsiebiorcg obowigzek
ustalenia i stosowania minimalnych
norm zatrudnienia pielegniarek. Nie
oznacza to jednak by w interesie
pacjentow, a takze podmiotu lecz-
niczego i pielegniarek, szczegolnie
w kontekscie ewentualnej odpowie-
dzialnoéci odszkodowawczej, norm
tych nie ustala¢ i stosowa¢ w pozo-
statych podmiotach leczniczych.

Przedstawione wyzej zagadnie-
nia zwigzane z odpowiedzialnoscig
za szkody wyrzgdzone w procesie
leczenia, ich ustalenie, rozkiad tej
odpowiedzialnosci oraz okolicznosci
ewentualnego zwolnienia pielegniarki
od tej odpowiedzialnosci i przerzuce-
nie jej tylko i wytgcznie na podmiot
leczniczy, mimo zasady solidarnej
odpowiedzialnosci, zostaty jedynie
zasygnalizowane, poniewaz problem
ten jest dos¢ obszerny. W praktyce
nie rzadko wystepuja okoliczno$ci
takiego ksztattowania tresci umowy
o wykonywanie Swiadczeh pomie-
dzy podmiotem leczniczym (udziela-
jacym), a pielegniarkg (przyjmujaca
zamowienie), ktére uniemozliwia-
ja pielegniarce realny wptyw na jej
postanowienia, co w konsekwencji
moze w przysztosci prowadzi¢ do
dochodzeniem od niej odszkodowa-
nia przez poszkodowanego pacjenta.

Ponadto w przedstawionym zagad-
nieniu mamy do czynienia z dwoma
waznymi elementami. Pierwszym
z nich jest zazwyczaj silniejsza pozy-
cja podmiotu leczniczego, ktory w ko-
ankretnych okolicznosciach sprawy
ma mozliwos¢ narzucenia ( nie przy-
musu W sensie prawnym) pielegniar-
ce warunkow zatrudnienia. Drugim
elementem jest takze fakt, iz piele-
gniarka jest osoba petnoletnig, posia-
dajgca petng zdolnos¢ do czynnosci
prawnych i zawiera kontrakt ze swia-
domoscig tresci jego zapisow, wagi
i trudnosci przyjmowanych na siebie
obowigzkdéw i wtasnych, indywidual-
nych w tym zakresie mozliwosci.

Halina Domanska

Radca Prawny OIPiP w Olsztynie
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PIELEGNIARKI SPIEWAJA...

Kolejnych kilka stéw chciatabym
napisa¢ o naszym Zespole Wo-
kalnym MSW (o zespole pisatam
juz w biuletynie X-XII 2013 roku)
i zaprosi¢ kolezanki i kolegéw do
wstgpienia do zespotu i wspolnego
Spiewania.

Zespot Wokalny MSW powstat
w 2012 roku, tworzg go gtdéwnie pie-
legniarki olsztynskich placowek me-
dycznych, ktore fgczy zamitowanie
do muzyki i $piewu. Prezesem ze-
spotu jest Anna Wrzosek pielegniar-
ka MSW, wokalnie przygotowuje
nas Pan Damian Michatowski. R6z-
norodny repertuar chéru obejmuje
zaréwno piesni dawne jak i wspot-
czesne, popularne, romantyczne
a takze koledy, piesni koscielne
i patriotyczne. Tradycjg zespotu sta-
ty sie wystepy dla pacjentow oraz
pracownikow szpitali, Spiewem
towarzyszymy rowniez podczas
waznych wydarzenn w srodowisku
pielegniarskim, bierzemy udziat
w konkursach i festiwalach. W swo-
jej dziatalnosci artystycznej zespot
otrzymat wiele nagrod i wyrdznien.
Koncerty sezonu 2014/2015 to mie-
dzy innymi:

1. 1l Festiwal Piesni Polskiej — listo-

pad 2014
2. Piesni Patriotyczne w Szpitalu

MSW - listopad 2014
3. Wigilia w Poliklinice. Koledy —

grudzien 2014
4.Koncert Koled i Pastoratek

w Olsztynhskiej Bazylice Katedral-

nej — styczen 2015
5. Spotkanie z piosenkg z Okazji

Miedzynarodowego Dnia Kobiet

(badania profilaktyczne kobiet

z terenu naszego wojewodztwa)

— marzec 2015

,,Zycie moze pozbawic nas wolnosci, zdrowia, majgtku,
przyjaciot, rodziny, sukcesu, ale nie moze nam odebrac
naszych mysli ani naszej wyobrazni a zawsze jeszcze
pozostaje mitosC, muzyka, sztuka, kwiaty i ksigzki. A takze
namigtne zainteresowanie wszystkim”

Nagrody za nasze osiggniecia

6. Spotkanie z piosenkg w ,,Dar Ser-
ca” — marzec 2015
7. Spotkanie z emerytowanymi pie-
legniarkami w Hotelu ,Omega” —
kwiecien 2015
8. Przeglad Zespotéw Spiewanych
~Kurlantka” w Stawigudzie — maj
2015
9. Spotkanie z Okazji Migdzynaro-
dowego Dnia Pielegniarki i Po-
toznej w Poliklinice — maj 2015
10. Festiwal ,,0 Warmio moja mita”
— czerwiec 2015
11. Spotkanie w kosciele w Jerut-
kach /Kreolia Kreatywnosci/ -
czerwiec 2015
12. X Jubileuszowy Otwarty Ogoél-
nopolski Turniej Chéréw i Or-
kiestr ,O miecz Juranda”
w Spychowie — czerwiec 2015

Od stycznia 2013 roku do czerw-
ca 2015 roku zespot wystgpit 33
razy, obecnie zespdl liczy 20 osob.

Naukowcy zbadali, chorzy-
Sci tego doswiadczajg: Spiewem
w chorze zyskujesz zdrowie, ener-
gie, lepiej $pisz, wzmacniasz sie
emocjonalnie, otwierasz na innych,
jestes zdrowszy, szczesliwszy, pra-
cujesz wydajniej nawet pracodawca

Artur Rubinstein

ma z ciebie wiekszg pocieche, bo
pracujesz lepiej, wydajniej...a jesli
tak — to czemu z nami jeszcze nie
Spiewasz??? Zapraszamy....fgczy
nas przede wszystkim pasja, pro-
fesja, przyjazh co daje nadzieje na
dalszy rozwo;.

Dla przypomnienia i dla chet-
nych: od trzech lat spotykamy sie
jeden raz w tygodniu w poniedziat-
ki o godzinie 15 w Szpitalu MSW
w Olsztynie przy ulicy Wojska Pol-
skiego (sala konferencyjna drugie
pietro), jesteSmy na stronie inter-
netowej: Zespot Wokalny Szpitala
MSW Olsztyn. Kontakt telefoniczny:
Anna Wrzosek 509 713 639

Serdecznie dziekujemy Okre-
gowej Izbie Pielegniarek i Po-
tfoznych Regionu Warmii i Mazur
z siedzibg w Olsztynie za wspar-
cie finansowe naszego zespotu.

Jolanta Ewertowska
pielegniarka WZLP w Olsztynie

Wokalistki podczas wystepu w Jerutkach
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KACIK KULINARNY

Dzi$ zapraszamy do upieczenia
sernika. Przygotowanie sernika nie
jest pracochtonne a smakuje wy-
Smienicie. Autorkg przepisu jest
Elzbieta Limanowicz, specjalistka
w dziedzinie opieki diugotermino-
wej, prowadzaca Niepubliczny Za-
ktad Opieki Domowej ,EL-MED”
w Ketrzynie .

Sernik ,ROSA”

Sktadniki na mase twarogowa:
* 1 kg twarogu,

* 0,5 szklanki oleju,

* 1 szklanka mleka,

* 2 cate jaja,

* 4 z0ttka,

1 szklanka cukru,

1 budyn Smietankowy,

1 olejek cytrynowy,

jezeli ktos lubi, mozna dodac ba-
kalie,

Sktadniki na ciasto:

* 30 dkg maki,

10 dkg cukru,

1 cate jajo,

2 z06ttka,

2 tyzki proszku do pieczenia,
15 dkg margaryny.

Sktadniki na mase biatkowg:

* 6 biatek ( wczesniej zottka uzyli-
$my do ciasta i twarogu),

* 1 szklanka cukru.

Wykonanie:

Ciasto zagnies¢ i wytozy¢ na
dno i boki blaszki, na ciasto wyfo-
zyC wczesniej przygotowang mase
z twarogu. Piec ok. 50 — 60 minut.
Ubitg piane z biatek i cukru wytozyc¢
na upieczone ciasto i piec jeszcze
ok. 15 minut.

WARUNKI NADSYLANIA ARTYKULOW | INFORMACJI DO PUBLIKACJI
W BIULETYNIE OIPiP W OLSZTYNIE

Redakcja Biuletynu Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych Re-
gionu Warmii i Mazur w Olsztynie
przypomina o warunkach jakie na-
lezy spetniC przesytajgc materiaty
do publikaciji.

1. Materiaty prosze wysyta¢ dro-
ga elektroniczng na adres:
izba@oipip.olsztyn.pl Uwaga ma-
szynopisow, rekopiséw i informa-
cji telefonicznych nie przyjmujemy.

2. Objetos¢ tekstu nie moze prze-
kracza¢ 5 stron z zastosowa-
niem czcionki Times New Roman
w stopniu 12.

3. Tabele i wykresy nalezy ponume-
rowac i podpisac.

4. Zdjecia nalezy podpisa¢ co
przedstawiajg i opatrzy¢ nazwi-
skiem i imieniem autora .

5. Kazdy artykut nalezy poprzedzic¢
informacjg o autorze: imie, na-
zwisko, miejsce pracy nazwe in-
stytucji, oddziatu/dziatu, petniona
funkcja lub stanowisko oraz miej-
SCOWOSC.

Autorzy prac do dziatu Osiggnie-

cia naszych kolezanek i kolegow,

dodatkowo muszg podac rodzaj

ukohczonego ksztatcenia, nazwe
uczelni, szkoty, rok ukonczenia
oraz miejscowosc. Poza stresz-
czeniem pracy wazne jest poda-
nie wynikow jakie uzyskato sie
poprzez prowadzone badania.

6. W Kaciku kulinarnym mile widzia-
ne beda zdjecia prezentowanej
potrawy.

7. Autoréw wszystkich artykutow
zapraszamy do przesyfania swo-
jego zdjecia. Zdjecie bedziemy
umieszczac przy informacji o au-
torze artykutu.

8. Do wiadomosci redakcji prosze
poda¢ numer telefonu i adres
e-mailowy. Jest to potrzebne
w razie koniecznosci szybkiego
kontaktu redakcji z autorem arty-
kutu.

9. Na zakonczenie artykutu obo-
wigzkowo nalezy poda¢ wykaz
pismiennictwa. maksymalnie 10
pozycji. Artykuty bez wykazu lite-
ratury nie beda zakwalifikowane
do publikaciji.

10. Nadsytane artykuty, sprawoz-
dania z konferenciji, ogtoszenia
i pozostate informacje beda

poddane ocenie zespotu redak-
cyjnego, o publikaciji i kolejnosci
drukowania decyduje redakcja.

11. Zastrzegamy sobie prawo od-
mowy publikacji oraz prawo do
dokonywania poprawek redak-
cyjnych lub skracania tekstu.

12. Redakcja nie informuje autoréw
artykutow o nie zakwalifikowaniu
pracy do druku.

13. Redakcja nie zwraca nadesta-
nych prac ani zdje¢, nawet jezeli
nie bedg opublikowane .

14. Prosimy autoréw, jezeli praca
byta juz publikowana w innych
czasopismach o informacje w ja-
kim czasopismie i kiedy.

15. Autorzy opublikowanych prac
w dziale Nasze publikacje otrzy-
mujg symboliczne honorarium
autorskie. Pozostatym autorom
honorarium nie przystuguije.

16. Za tres¢ ogtoszen i reklam re-
dakcja nie ponosi odpowiedzial-
Nosci.

Ewa Kamieniecka
Redaktor Naczelna
Biuletynu OIPiP w Olsztynie
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KSIAZKI ONLINE. BEZPLATNY DOSTEP DO WIRTUALNEJ CZYTELNI
DLA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

W imieniu Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych w Olsztynie in-
formujemy, Ze juz od pazdziernika
2014 r. mozecie Panstwo uzyskac
bezptatny dostep do wirtualnej
czytelni IBUK Libra i ksiegozbioru
online, ktéry zawiera ponad 600
specjalistycznych publikacji w je-
zyku polskim z zakresu medycyny,
psychologii, prawa i innych dziedzin
nauki. Zgodnie z Uchwatg Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych
z dnia 17 wrzesnia 2014 r. w sprawie
zawarcia umowy z wydawnictwem
o swiadczenie ustug i udzielenie li-
cencji na dostep do wirtualnej czy-
telni dla cztonkdéw samorzgdu piele-
gniarek i potoznych, bedg Panstwo
mogli skorzystac¢ z tej oferty, sktada-
jac wniosek o nadanie dostepu do
Serwisu IBUK w Okregowej Izbie
Pielegniarek i Potoznych, ktorej je-
stescie Panstwo cztonkami.

POZOSTANIE W NASZE) PAMIECI ...

GOSIU

Procedura nadania kodu PIN

» Cztonek samorzadu sktada wnio-
sek' do OIPiP w Qlsztynie.

* Kod PIN zostanie przesyfany na
adres poczty elektronicznej.

* Po uzyskaniu kodu PIN od Okre-
gowej lzby Pielegniarek i Potoz-
nych nalezy go uaktywni¢ w kon-
cie serwisu www.libra.ibuk.pl
(instrukcja m.in. na www.nipip.pl

Wymagany sprzet

Z zasobow mozna korzysta¢ za
pomocag komputera, laptopa, ta-
bletu czy smartfona. Technologia
IBUK Libra nie wymaga instalowa-
nia specjalnego oprogramowania
i jest bezpieczna dla urzgdzenia
uzytkownika. Katalogi dostepne sg
w kazdej przegladarce internetowe;.
Dzigki dostepowi online czytelnicy

1 http://www.nipip.pl/attachments/article/
2937/Wniosek_Ibuk.pdf

mogg korzysta¢ z serwisu przez
catg dobe, z dowolnego miejsca
(w domu, w pracy — wszedzie, gdzie
jest dostep do Internetu).

Korzysci
Platforma umozliwia nie tylko czy-

tanie ksigzek, lecz takze zaawanso-

wang prace z tekstem. W czytelni
online mozna:

» Skorzystac¢ z szybkiego podgladu
petnych tekstow lub stworzy¢ wia-
shg potke z ksigzkami.

» Sprawdza¢ znaczenie wyrazow
w stownikach i encyklopediach
PWN.

* Dodawac zaktadki.

* Robi¢ wtasne notatki bezposred-
nio w ksigzce.

* Wyszukiwa¢ stowa i frazy.

* Tagowac¢ wazne fragmenty i za-
znaczac¢ kolorami.

Bez Ciebie tak pusto i oczom i ustom,
$miech schowal sie w kacie i $pi.
Dyzury sie dluza, a jest ich tak duzo,

na oddzial nie przyjdziesz juz Ty.

A kto na wycieczke weZzmie naleweczke?
A kto w autobusie otworzy kubusie?

No kto?

Wszystko wokét zbladlo,

Swiat stracil swoj kolor,

SMUTNO I PELAKAC SIE CHCE!

Z glebokim Zalem zawiadamiamy, ze 19 lipca 2015 r. w wieku 52 lat odeszla nagle od nas nasza
wspaniata kolezanka

MALGORZATA REINERT

Polozna Oddziatowa Oddziatu Noworodkow i Wezesniakow z Pododdzialem Intensywnego Nadzoru
Miejskiego Szpitala Zespolonego w Olsztynie

Rodzinie i Bliskim wyrazy szczerego wspoiczucia skladajq pielegniarki i polozne Miejskiego Szpitala

Zespolonego w Olsztynie oraz Okregowa Rada Pielggniarek i Potoznych Regionu Warmii i Mazur

w Olsztynie

g



Nr 03 - VII - IX 2015r.

Kampania spoteczna — Ostatni Dyzur

Recepta

%q Ostatni

Dyzur

Pacjent Premier Rzadu RP, Rada Ministrow RP, Postowie RP i owie RP

W $wietle najnowszych prognoz Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych juz za niespetna 5 lat,
my Polacy zostaniemy pozbawieni profesjonalnej opieki pielegniarskiej i potozniczej. Z roku na
rok zmniejsza sieg liczba pielegniarek i potoznych w Polsce. Jako obywatel Polski jestem bardzo
zaniepokojony/a ta sytuacja.

Statystyki

2015r.:
$rednia wieku pielegniarek i potoznych w Polsce: 48 lat
liczba pielegniarek i potoznych na 1000 mieszkanicéw w Polsce: 5,4
liczba pielegniarek i potoznych w UE na 1000 mieszkaricow: 9,8

2022r.:
$rednia wieku pielegniarek i potoznych w Polsce: 50 lat
liczba pielegniarek i potoznych na 1000 mieszkaricéw w Polsce: 4,0
liczba pielegniarek i potoznych w Polsce zmniejszy sig o 54 tys.

W wyniku wieloletnich zaniedban oraz braku polityki rzadu Rzeczpospolitej Polskiej wobec
tych zawodéw pojawito sig realne zagrozenie pozbawienia opieki pielegniarskiej i potozniczej
w $rodowisku szpitalnym, domowym, srodowisku nauczania i wychowania oraz w $rodowisku
pracy. Taka sytuacja doprowadzi do odebrania nam, pacjentom ustawowo zagwarantowanych
Swiadczen zdrowotnych. Bez opieki pielegniarek i potoznych nasze zycie i zdrowie jest zagrozone.

W trosce o swoje zdrowie, ale przede wszystkim o zdrowie moich najblizszych apeluje do

Panstwa o podjecie natychmiastowych dziatan w celu opracowania i wdrozenia programu
zabezpieczenia spoteczenstwa w $wiadczenia realizowane przez pielegniarki i potozne.
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PESEL/ e-mail Imig i nazwisko

Zgodnie z postanowieniami ustawy z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ochronie danych osobowych (Dz. U. 1997 nr 133 poz. 883)
niniejszym wyrazam zgode na przetwarzanie moich danych osobowych (imienia, nazwiska, adresu poczty elektronicznej) w celu
przygotowania petycji w ramach akeji “Ostatni Dyzur”, Udzielajac tej zgody przyjmuje do wiadomosci, ze: (i) administratorem
moich danych osobowych jest Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych z siedziba w Warszawie przy ul. Pory 78, lok. 10, 02-
757 Warszawa, (ii) posiadam prawo dostepu do moich danych osobowych oraz ich poprawiania, (iii) podanie moich danych
osobowych jest dobrowolne, (iv) moje dane osobowe, wraz z przygotowana petycja, moga zostac przekazane wybranym
organom wtadzy publicznej, w tym m. in.: Kancelarii Sejmu te], Kancelarii Senatu ite], Mi

Zdrowia Rzeczypospolitej.

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych
Regionu Warmii i Mazur z siedzibg w Olsztynie,

Redakcja zastrzega sobie prawo do skracania
i redagowania nadestanych artykutow

WYDAWCA:

OKREGOWA 1ZBA
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
REGIONU WARMII | MAZUR
Z SIEDZIBA W OLSZTYNIE

* * %

Zespot redakeyjny:

Ewa Kamieniecka - redaktor naczelna
Maria Danielewicz - cztonek
Danuta Jurkowska - cztonek

Iwona Kacprzak - cztonek
Zofia Jurczyk - cztonek
Korekta - Ewa Kamieniecka

10-685 Olsztyn ul. Krasickiego 6, PKO BP SA
52 1020 3541 0000 5302 0134 8853
(dotyczy sktadek)

* * %

BIURO OKREGOWEJ IZBY
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
10-685 Olsztyn, ul. Krasickiego 6
tel./fax 89 541-22-67
e-mail: izba@oipip.olsztyn.pl
wWww.oipip.olsztyn.pl

Fundusz Zapomogowo - Pozyczkowy ORPIP,
10-685, ul. Krasickiego 6, PKO BP SA
89 1020 3541 0000 5402 0135 1824

(dotyczy sptat pozyczek zwrotnych)

Czynne:
poniedziatki-Srody-czwartki 7.30 — 17.00
wtorki-pigtki 7.30 — 15.30
pierwsze soboty miesigca 10.00 — 14.00

DRUK:
Zaktad Poligraficzny NIESTEPSCY S.J.,
Olsztyn, tel./fax 534-83-92



OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

REGIONU WARMII | MAZUR Z SIEDZIBA W OLSZTYNIE
adres: 10-685 Olsztyn, ul. Krasickiego 6

tel/fax (89) 541-22-67
www.oipip.olsztyn.pl  e-mail:izba@oipip.olsztyn.pl

Biuro czynne jest w nastepujgcych godzinach:

* poniedziatek -7.30-17.00
* wtorek -7.30-15.30
* Sroda -7.30-17.00
* czwartek -7.30-17.00
* pigtek -7.30-15.30

* |-sza sobota miesigca - 10.00 - 14.00

Pracownicy biura:

lwona Kacprzak - kierownik biura

Jolanta Stepinska - specjalista ds. ksiegowosci

Renata Jeger - sekretarka

Wioleta Witanowska - specjalista ds. rejestracji prawa wykonywania zawodu

Dyzury w OIPiP w Olsztynie:

Przewodniczaca ORPIP - Maria Danielewicz - tel. 664 170 879

* poniedziatki -11.00-17.00
* Srody -11.00-17.00
» czwartki -11.00-17.00
* |-sza sobota miesigca - 9.00 - 14.00

Wiceprzewodniczgca ORPiP - Matgorzata Zalewska - tel. 784 092 002

* poniedziatki -15.00 - 17.00
* Srody -15.00 - 17.00
e czwartki -15.00 - 17.00
* |-sza sobota miesigca - 9.00 - 14.00

Wiceprzewodniczgca ORPIiP - Jadwiga Kwiatkowska - tel. 784 090 098

* |-sza sobota miesigca - 9.00 - 14.00
e |l'i [ll Sroda miesigca - 14.00 - 17.00
Sekretarz ORPIP - Danuta Jurkowska - tel. 784 089 709
* poniedziatki -15.00 - 17.00
* Srody -15.00 - 17.00
» czwartki -15.00-17.00
* |-sza sobota miesigca - 9.00 - 14.00

Skarbnik ORPIP - Danuta Kowalska
* Srody -15.00 - 17.00
* |-sza sobota miesigca - 9.00 - 14.00

Cztonek Prezydium ORPiP ds. potoznych - Mirostawa Sokét - tel. 795 596 222
* |-sza sobota miesigca - 9.00 - 14.00

* |l Sroda miesigca -14.00-17.00
Radca Prawny - mgr Halina Domanska

* Srody - 15.15-16.15

* czwartki -9.00 - 10.00

Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej - Ewa Doroszkiewicz
* | i lll czwartek miesigca - 15.00 - 17.00
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