7076

| RS

Nr 1/2024 (170)
ISSN 1425

FTL e
R

e ol R

»
P4
||
v
-
>
o




BIURO OKREGOWEJ IZBY
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
pracuje w godz.

Pn.-Pt.8.00 - 18.00

ADRES:

33-100 Tarndw, ul. Potudniowa 10
www.oipiptarnow.pl

e-mail: biuro@oipiptarnow.pl

NUMERY TELEFONOW:
tel. 14 696 54 54, tel. 14 696 54 55

GODZINY PRACY OSOB
PELNIACYCH FUNKCJE Z WYBORU:

PRZEWODNICZACA
Bozena Grodny-Wilk
Pn., Wt,, Czw,, Pt. 13.00 - 18.00

VICE PRZEWODNICZACA
Danuta Sepek
Sr, Czw. 13.00 - 18.00

SEKRETARZ
Anna Broniec
Sr, Czw. 13.00 - 18.00

SKARBNIK
Jadwiga Tarsia
Wt., Czw,, Pt. 13.00 - 18.00

OKREGOWY RZECZNIK
ODPOWIEDZIALNOSCI ZAWODOWEJ
Renata Gabinek

IIi IV wtorek miesigca 15.00 - 18.00

RADCA PRAWNY
Bozena Wyszynska
Pn.14.00-17.00
Czw. 15.00 - 18.00

OSRODEK KSZTAXCENIA
Pn., Czw. 10.00 - 18.00
W, Sr, Pt.8.00 - 16.00
tel. 14 696 58 55

Numer rachunku bankowego OIPiP w Tarnowie

Krakowski Bank Spotdzielczy
108591 0007 0300 0296 3839 0001

2

Biuletyn Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych
w Tarnowie

REDAGUJA:
Bozena Grodny-Wilk
Jadwiga Tarsia

WYDAWCA:

Okregowa Izba
Pielegniarek i Potoznych
33-100 Tarnow

ul. Potudniowa 10

tel. 14 696 54 54

tel. 14 696 54 55

PROJEKT GRAFICZNY | DRUK:
Agencja Reklamowa HBL studio
tel. +48 505 122 200

NAKLAD:
1000 egz.



SPIS TRESCI:

I. Z PRAC NRPIP

UCHWALA nr 84/VIII/2023 4
STANOWISKO nr 3 NRPiP 10
APEL nr 1 NRPiP 11
Il.ZAWOD

OPINIA KONSULTANTA w sprawie przygotowania rak 12
STANOWISKO KONSULTANTA w sprawie kwalifikacji i kompetencji 13
OPINIA KONSULTANTA w sprawie asystowania pielegniarki bez kursu 13
OPINIA KONSULTANTA WOJEWODZKIEGO 14
OPINIA PRAWNA 16
ODPOWIEDZI NA PYTANIA 17
11l. Z PRAC ORPiP

ODZNACZENIA SAMORZADOWE 21
PRZYPOMINAMY! 23
SKEADKA CZEONKOWSKA w 2024 r. 24
UCHWAL A VII KRAJOWEGO ZJAZDU 25
IV. Z OSTATNIM POZEGNANIEM

KONDOLENCJE 27
NEKROLOG 27




Z prac NRPiP

Biuletyn

OKREGOWEJ 1ZBY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

UCHWALA nr 84/VI11/2023

Uchwala Nr 84/VII1/2023

Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 6
grudnia 2023 r. w sprawie wprowadzenia procedury
kontroli organizatorow ksztatcenia podyplomowego
wpisanych do rejestrow prowadzonych przez Naczel-
ng Rade Pielegniarek i Potoznych oraz okregowe rady
pielegniarek i potoznych.

Na podstawie art. 22 ust. 1 pkt 9 ustawy z dnia i lipca
2011 r. o samorzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U.
2021, poz. 628) w zwigzku z art. 82 ust. 1 ustawy z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.
U. 2022, poz. 2702 ze zm.) uchwala sie, co nastepuje:

§1.

Wprowadza sie procedure kontroli organizatorow
ksztatcenia podyplomowego wpisanych do rejestrow
prowadzonych przez Naczelng Rade Pielegniarek i Po-
toznych oraz okregowe rady pielegniarek i potoznych,
ktora stanowi zatacznik do niniejszej uchwaty.

§2.

Traci moc Uchwata Nr 48/V1/2012 Naczelnej Rady Pie-
legniarek i Potoznych z dnia 28 marca 2012 r. w spra-
wie wprowadzenia procedury kontroli organizatorow
ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i potoz-
nych.

§ 3.

Postepowania kontrolne wszczete i nie zakonczone
przed wejsciem w zycie niniejszej uchwaty, prowadzi
sie w oparciu o dotychczasowg procedure.

§ 4.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Wiceprezes NRPiP Andrzej Tytuta
Prezes NRPiP Mariola todzinska

Procedura kontroli organizatorow ksztatcenia pody-
plomowego wpisanych do rejestrow prowadzonych

przez Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych oraz
okregowe rady pielegniarek i potoznych. Stan prawny
na dzien 1.12.2023 r.

Podstawa prawna: art. 82 ustawy z dnia 15 lipca 2011
roku o zawodach pielegniarki i potoznej (tj. Dz. U.
72022 r, poz. 2702 ze zm.).

1. Cel kontroli

1.1. Ocena zapewnienia przez organizatora ksztatce-
nia bazy dydaktycznej odpowiedniej do realizacji pro-
gramu ksztatcenia, w tym dla szkolenia praktycznego.

1.2. Ocena zgodnosci danych objetych wpisem do
rejestru.

2. Zakres kontroli

Osoby wykonujac czynnosci kontrolne za okazaniem
imiennego upowaznienia, majg prawo:

2.1. Wstepu do pomieszczeri dydaktycznych;

22. Wgladu do prowadzone] przez organizatora
ksztatcenia dokumentacji przebiegu ksztatcenia;

2.3. Zadania od organizatora ksztatcenia ustnych i pi-
semnych wyjasnier;

2.4. Badania opinii uczestnikow ksztatcenia i kadry dy-
daktycznej.

3.Terminologia

3.1. Ustawa o zawodach - ustawa z dnia 15 lipca 201 1r.
o zawodach pielegniarki i potoznej (tj. Dz. U.z 2022 r,
poz. 2702 ze zm.).

3.2. Organizator ksztatcenia podyplomowego piele-
gniarek i potoznych (organizator ksztatcenia) - pod-
miot kontrolowany okreslony w art. 75 ust. 1 pkt 2
ustawy o zawodach, wpisany do rejestru podmiotow
prowadzacych ksztatcenie podyplomowe pielegnia-
rek i potoznych prowadzonego przez Naczelng Rade
Pielegniarek i Potoznych lub Okregowa Rade Piele-
gniarek i Potoznych.

3.3. Rodzaj ksztatcenia - szkolenie specjalizacyjne, kurs
kwalifikacyjny, kurs specjalistyczny, kurs doksztatcaja-
cy okreslony w art. 66. ust. 1 ustawy o zawodach.

34. Roczny plan kontroli - zatwierdzony uchwatg Na-
czelnej Rady Pielegniarek

Potoznych lub Okregowej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych plan zawierajacy wykaz organizatorow ksztatce-



nia przewidzianych do skontrolowania w danym roku
kalendarzowym.

3.5. Zespodt kontrolujacy (ZK) - osoby wyznaczone
przez Prezesa Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
lub Przewodniczaca/ego Okregowej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych do przeprowadzenia czynnosci kon-
trolnych.

3.6. Upowaznienie do przeprowadzenia kontroli -
imienny dokument wystawiony przez Prezesa Na-
czelnej Rady Pielegniarek i Potoznych lub Przewodni-
czaca/ego Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
upowazniajacy osobe wchodzacg w sktad ZK do wy-
konywania czynnosci kontrolnych.

3.7. Przewodniczaca/y Zespotu Kontrolujgcego (P2) -
osoba kierujgca przebiegiem procesu kontroli.

3.8. Zlecenie przeprowadzenia kontroli - dokument
wystawiony przez Prezesa Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych lub Przewodniczaca/ego Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych upowazniajacy imien-
nie wyznaczone osoby do przeprowadzenia kontroli
wpisanej w planie rocznym lub kontroli doraznej.

3.9. Kontrola dorazna - kontrola organizatora ksztat-
cenia nie objetego rocznym planem kontroli prze-
prowadzona na zlecenie Prezesa Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych lub Przewodniczaca/ego/
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych, realizowa-
na w przypadkach nagtych, za wczesniejszym powia-
domieniem lub bez koniecznosci wczesniejszego po-
wiadamiania organizatora ksztatcenia.

3.10. Kontrola kompleksowa - kontrola organizatora
ksztatcenia wpisanego do rejestru NRPiP/ORPiP w za-
kresie wszystkich rodzajow ksztatcenia.

3.11. Rekontrola - kontrola organizatora ksztatcenia
wpisanego do rejestru NRPiP/ORPIP w zakresie spraw-
dzenia realizacji zalecerh pokontrolnych, w terminie
do 3 miesiecy od dnia przeprowadzenia kontroli.

3.12.Kontrola - kontrola dorazna, kontrola komplekso-
wa albo rekontrola.

3.13. NRPiP - Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych.
3.14. ORPiP - Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych.

3.15. Organ prowadzacy rejestr - Okregowa Rada Pie-
legniarek i Potoznych wiasciwa dla miejsca prowa-
dzenia ksztatcenia albo Naczelna Rada Pielegniarek
i Potoznych w przypadku jednostek organizacyjnych
samorzadu pielegniarek i potoznych oraz utworzo-
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nych przez nie spotek handlowych, w ktérych posia-
daja one udziaty lub akcje, lub innych utworzonych
przez nie podmiotow.

3.16. Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegnia-
rek i Potoznych (CKPPiP) - instytucja dziatajagca na pod-
stawie Zarzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 21 marca
2012 r. w sprawie Centrum Ksztatcenia Podyplomo-
wego Pielegniarek i Potoznych (Dz. Urz. MZ z 2012 r,
Nr 10) powotana do wykonywania zadan okreslonych
w przepisach ustawy o zawodach.

3.17. Dokumentacja przebiegu ksztatcenia - doku-
menty, jakie organizator ksztatcenia jest zobowigzany
prowadzi¢ realizujgc ksztatcenie podyplomowe piele-
gniarek i potoznych zgodnie z przepisami prawa.

3.18. Uprawnienia przystugujace Prezesowi Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych i Przewodniczacym
Okregowych Rad Pielegniarek i Potoznych, o ktorych
mowa W niniejszej procedurze przystuguja takze od-
powiednio Wiceprezesom Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych lub Wiceprzewodniczacym Okrego-
wych Rad Pielegniarek i Potoznych, w przypadkach,
gdy dziatanie Prezesa Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych lub Przewodniczacej/go Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych jest niemozliwe lub utrud-
nione.

4. Zakres stosowania procedury

Postanowienia zawarte w niniejszej procedurze obo-
wigzujg w Naczelnej Radzie Pielegniarek i Potoznych
oraz Okregowych Radach Pielegniarek i Potoznych.

5. Plan kontroli

5.1. Projekt rocznego planu kontroli poszczegdlnych
rodzajow ksztatcenia podyplomowego prowadzo-
nych przez organizatora ksztatcenia opracowuje
Zespot ds. kontroli organizatorow  ksztatcenia we
wspotpracy z Komisjg nauki, ksztatcenia i rozwoju za-
wodowego przy NRPIP, lub Komisja Ksztatcenia przy
ORPiP, do dnia 15 marca roku kalendarzowego, na
dany rok, na podstawie prowadzonego rejestru pod-
miotow  prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych. Projekt rocznego planu kon-
troli organizatorow ksztatcenia Zespot/Komisja prze-
kazuje NRPiP/ORPIP.

5.2. Roczny plan kontroli zawiera - zatwierdzony
uchwatg Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych lub
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych plan zawie-
rajacy wykaz organizatorow ksztatcenia przewidzia-
nych do skontrolowania w danym roku kalendarzo-
wym.
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53. Roczny plan kontroli zatwierdza NRPiP/ ORPiP
w terminie do 31 marca kazdego roku kalendarzowe-
go, na dany rok.

54. Zatwierdzony roczny plan kontroli zostaje wigczo-
ny do planu pracy NRPiP/ORPIP.

6. Odpowiedzialnos¢

6.1. Prezes NRPiP/Przewodniczaca/y ORPiP odpowia-
da za wykonanie kontroli przewidzianych rocznym
planem.

6.2. Prezes NRPiP odpowiada za powotanie oséb do
/K w celu przeprowadzenia kontroli organizatorow
ksztatcenia wpisanych do rejestru NRPiP oraz nadzo-
ruje przestrzeganie przez ZK zgodnos¢ postepowania
z procedura.

6.3. Przewodniczaca/y ORPiP odpowiada za powota-
nie 0sob do ZK w celu przeprowadzenia kontroli or-
ganizatoréow ksztatcenia wpisanych do rejestru ORPIP
oraz za przestrzeganie przez ZK zgodnosci postepo-
wania z procedura.

6.4. Osoby wchodzace w sktad ZK uczestniczac w pro-
cesie kontroli odpowiadajg za zgodnos¢ postepowa-
nia z procedurg dziataja przy tym w ramach i na pod-
stawie przepisow prawa.

6.5. Prezes NRPiP/Przewodniczaca/y ORPiP odpowia-
da za zlecenie kontroli, wystawienie upowaznien, pro-
wadzenie rejestru upowaznien, wystawienie delegadji
osobom powotanym do ZK.

6.6. Prezes NRPiP/Przewodniczaca/y ORPiP odpowia-
da za monitorowanie procesu kontroli.

7. Monitorowanie procesu kontroli, kryteria moni-
torowania

7.1. Czas realizacji kontroli - ZK rozpoczyna przepro-
wadzenie kontroli nie pdzniej niz w ciggu 5 dni od
otrzymania zlecenia kontroli. Kontrola trwa nie dtuzej
niz 5 dni.

7.2.Czas wniesienia zastrzezen przez podmiot kontro-
lowany co do sposobu przeprowadzenia czynnosci
kontrolnych oraz ustalery zawartych w protokole wy-
nosi 7 dni od dnia otrzymania protokotu.

7.3. Czas wydania wnioskow i zalecen pokontrolnych
- 14 dni roboczych od daty doreczenia przez ZK Pre-
zesowi NRPiP/Przewodniczacej/mu ORPIP protokotu
wraz z przyjetymi dokumentami.

74.Czas realizacji zalecen przez organizatora ksztatce-
nia - 30 dni od otrzymania wnioskow i zalecen pokon-
trolnych.

8.Tryb postepowania w procesie kontroli
8.1. Przygotowanie kontroli

8.1.1. Powotanie zespotu kontrolujacego, zlecenie
kontroli przez Prezesa NRPiP/Przewodniczaca/ego
ORPIP.

8.1.1.1. W skitad zespotu kontrolujgcego wchodzi co
najmniej dwoch przedstawicieli NRPiP/ORPIP.

8.1.1.2. Zlecenie kontroli zawiera: Nr zlecenia w danym
roku kalendarzowym, skfad osobowy ZK, imie i na-
zwisko Przewodniczacej/go ZK, nr upowaznien oséb
wchodzacych w sktad ZK, nazwe kontrolowanego or-
ganizatora ksztatcenia, rodzaj prowadzonego ksztat-
cenia (nazwe szkolenia specjalizacyjnego lub kursu).

8.1.1.3. Wytaczenie 0séb z ZK - wytaczeniu podlegaja
osoby biorgce udziat w procesie ksztatcenia prowa-
dzonym przez organizatora ksztatcenia, cztonkowie
rodzin organizatora ksztatcenia, cztonkowie rodzin
osoby bioracej udziat w procesie ksztatcenia. Przez
cztonkdw rodziny rozumie sie matzonka, wstepnego,
zstepnego, rodzenstwo, powinowatego w tej samej
linii lub stopniu, osobe pozostajacg w stosunku przy-
sposobienia oraz jej matzonka, a takze osobe pozosta-
jaca we wspdlnym pozyciu.

8.1.2. Przygotowanie merytoryczne zespotu do prze-
prowadzenia kontroli

8.1.2.1. Przewodniczaca/y ZK kompletuje i analizu-
je niezbedng dokumentacje bedacg w posiadaniu
NRPiP/ORPIP, weryfikuje informacje dotyczace kontro-
lowanego organizatora ksztatcenia zawarte w dostep-
nych dokumentach.

8.1.2.2. Przewodniczaca/y ZK przekazuje cztonkom ZK
zebrane informacje dotyczace organizatora ksztatce-
nia, przedmiotu kontroli, zakresu kontroli, celu kontro-
li, przekazuje ZK dostepne dokumenty do zapoznania

sie.

8.1.2.3. Przewodniczaca/y ZK ustala, czy ZK bedzie
badat opinie uczestnikdw ksztatcenia, kadry dydak-
tycznej realizujacej zajecia, czy bedzie uczestniczyt
w zajeciach dydaktycznych w charakterze obserwato-
ra.

8.1.3. Przygotowanie organizacyjne kontroli



8.1.3.1. Ustalenie terminu kontroli (niewymagane
w przypadku kontroli doraznej) przez Przewodnicza-
ca/go ZK z organizatorem ksztatcenia, poinformowa-
nie organizatora ksztatcenia o celu kontroli, przed-
miocie kontroli, zakresie kontroli, dokumentach, jakie
nalezy przygotowac, w tym o przygotowaniu upo-
waznienia wytypowanej osobie do reprezentowania
organizatora ksztatcenia.

8.1.3.2. Przygotowanie przez Przewodniczaca/go ZK
dwdch egzemplarzy protokotu kontrolnego, zgod-
nie z wzorem okreslonym przez NRPIiP (stanowigcym
zatgcznik Nr 1 do niniejszej procedury), sprawdzenie
upowaznien ZK.

8.1.3.3. Techniczne przygotowanie kontroli - zebranie
odpowiednich dokumentow bedacych w posiada-
niu NRPiP/ORPIP, ustalenie kwestii dojazdu na miejsce
kontroli, przygotowanie kserokopii ankiet do badania
opinii uczestnikow ksztatcenia oraz kadry dydaktycz-
nej.

8.2. Przeprowadzenie kontroli

8.2.1. Przed przystgpieniem do kontroli Przewodnicza-
ca/y ZK przedstawia cztonkow ZK oraz okazuje upo-
waznienia osobie reprezentujgcej organizatora ksztat-
cenia.

8.2.2. Przewodniczaca/y ZK przyjmuje pisemne upo-
waznienie wskazujgce osobe wytypowang do repre-
zentowania organizatora ksztatcenia, informuje or-
ganizatora ksztatcenia o celu kontroli, przedmiocie
kontroli, zakresie kontroli, zapoznaje organizatora
ksztatcenia z wzorem protokotu.

8.2.3. ZK przy udziale osoby upowaznionej przez or-
ganizatora ksztatcenia sprawdza dokumentacje doty-
CzaCa przebiegu ksztatcenia bedacego przedmiotem
kontroli, czy spetnia wymagania okreslone we wiasci-
wych przepisach prawa. Organizator ksztatcenia ma
obowigzek udostepnienia do wgladu dokumentacje
przebiegu ksztatcenia w swojej siedzibie lub na zada-
nie Zespotu kontrolujgcego, w miejscu prowadzenia
danego ksztatcenia. ZK przy udziale osoby upowaz-
nionej przez organizatora ksztatcenia sprawdza do-
kumentacje prowadzong w Systemie Monitorowania
Ksztatcenia w tym opublikowany harmonogram, plan,
przebieg i realizacje ksztatcenia, wpisy dokonywane
przez Kierownika ksztatcenia w EKK.

824. ZK wizytuje pomieszczenia dydaktyczne orga-
nizatora ksztaftcenia, sprawdza wyposazenie w sprzet
niezbedny w procesie ksztatcenia, bedacy w po-
siadaniu organizatora ksztatcenia, sprawdza termin
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obowigzywania umow w przypadku wynajmu lokali,
sprawdza termin obowigzywania umow, porozumien
7z podmiotami leczniczymi, w ktérych realizowane sg
zajecia praktyczne oraz /lub pisemne zgody na reali-
zacje zajec stazowych.

8.2.5. ZK moze badac¢ opinie uczestnikow ksztatcenia
i kadry dydaktycznej. Spostrzezenia opisuje w ustale-
niach z przebiegu procesu kontroli.

8.2.6. ZK ma prawo do pobrania od organizatora
ksztatcenia potwierdzonych za zgodnos¢ z orygina-
tem kopii okreslonych dokumentéw, majacych wptyw
na ustalenia i wyniki kontroli, pisemnych wyjasnien
organizatora ksztatcenia lub sporzadzenia protokotu
przyjecia ustnego wyjasnienia.

8.2.7. W przypadku wystgpienia problemow ze strony
organizatora ksztatcenia uniemozliwiajgcych dalsze
prowadzenie czynnosci kontrolnych Przewodniczaca-
/y ZK przerywa kontrole. Z przebiegu niedokoriczonej
kontroli sporzadza notatke stuzbowa.

8.2.8. Po przeprowadzeniu czynnosci kontrolnych
Przewodniczaca/y ZK przy udziale ZK sporzadza pro-
tokot na terenie siedziby organizatora ksztatcenia,
w wyjatkowych przypadkach w siedzibie NRPiP/OR-
PiP.

8.2.9. W przypadku pojawienia sie w trakcie spisywa-
nia protokotu problemdw interpretacyjnych/mery-
torycznych Przewodniczaca/y ZK po uwzglednieniu
stanowiska innych osdb z ZK decyduje o sposobie
rozwigzania problemui.

8.2.10. Po ustaleniu stanowiska i sporzgdzeniu proto-
kotu tres¢ protokotu zostaje odczytana osobie upo-
waznionej do reprezentowania organizatora ksztatce-
nia.

8.2.11. Jesli osoba upowazniona do reprezentowania
organizatora ksztatcenia akceptuje ustalenia zawarte
w protokole, protokot zostaje spisany w dwoch eg-
zemplarzach, z zastrzezeniem pkt 8.2.17.18.2.18.

8.2.12. Jezeli po sporzadzeniu protokotu, a przed jego
podpisaniem, organizator ksztatcenia zgtosi umoty-
wowane zastrzezenia, co do faktow stwierdzonych
w trakcie kontroli i opisanych w protokole, osoby wy-
konujace czynnosci kontrolne sa zobowigzane dodat-
kowo te fakty zbadac i uzupetni¢ protokot.

8.2.13. Protokdt podpisujg osoby wykonujace czyn-
nosci kontrolne oraz organizator ksztatcenia. Kazda
strona protokotu zostaje parafowana przez Przewod-
niczaca/ego ZK i organizatora ksztatcenia.

Z prac NRPiP
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8.2.14. Jeden egzemplarz sporzadzonego i podpisa-
nego protokotu Przewodniczaca/y ZK przekazuje or-
ganizatorowi ksztatcenia oraz informuje o przebiegu
postepowania dotyczacego wnioskow i zalecen po-
kontrolnych.

8.2.15. Kopie potwierdzonych za zgodnosc z orygina-
tem dokumentow przyjetych w czasie kontroli, przy-
jete pisemne wyjasnienia, sporzadzone protokoty
Z przyjetych wyjasnien ustnych, stanowig zataczniki
do sporzadzonego protokotu. Zatgczniki numeruje
sie w kolejnosci cyframi arabskimi (Nr 1, Nr 2 itd.) Za-
taczniki nalezy wymienic w wykazie dokumentoéw, na
podstawie ktérych dokonano ustalen w protokole.

8.2.16. Odmowa podpisania protokotu przez organi-
zatora ksztatcenia nie stanowi przeszkody podpisania
protokotu przez osoby wykonujgce czynnosci kontro-
Ine. Jeden egzemplarz takiego protokotu przekazuje
sie organizatorowi ksztatcenia.

8.2.17. Organizator ksztatcenia w ciggu 7 dni od otrzy-
mania protokétu ma prawo do wniesienia zastrzezen
do podmiotu kontrolujgcego, co do sposobu prze-
prowadzenia czynnosci kontrolnych oraz ustalen za-
wartych w protokole.

8.2.18. Osoby wykonujgce czynnosci kontrolne sg zo-
bowigzane do zachowania w tajemnicy informacji na
temat organizacji i prowadzenia czynnosci kontrol-
nych oraz ustalery zawartych w protokole i wynikow
prowadzonego postepowania.

8.2.19. Na zadanie ZK kontroli podlegaja takze zajecia
praktyczne w miejscu ich odbywania.

9. Dziatania pokontrolne

9.1. Przekazanie Prezesowi NRPiP/Przewodniczacej/
emu ORPiP jednego egzemplarza protokotu wraz
z przyjetymi dokumentami. Przewodniczaca/y ZK
przedstawia Prezesowi NRPiP/Przewodniczacej/emu
ORPIP sprawozdanie z przebiegu kontroli oraz jej wy-
niki.

9.2. Przewodniczaca/y ZK po przeprowadzeniu kon-
troli przygotowuje projekt zalecert pokontrolnych za-
wierajacy wnioski i zalecenia pokontrolne z terminem
okreslajgcym ich usuniecie.

9.3. Prezes NRPiP/Przewodniczaca/y ORPiP na pod-
stawie przedstawionego protokotu, opisu stanu fak-
tycznego, potwierdzonych za zgodnos¢ z oryginatem
kopii przyjetych dokumentdw, pisemnych wyjasnien,
protokotéw o przyjeciu wyjasnien ustnych, zatwierdza
przygotowane przez Przewodniczaca/ego ZK zalece-

nia pokontrolne, w przypadku watpliwosci konsultuje
sie z radca prawnym, konsultantami.

94. Zalecenia pokontrolne podpisuje Prezes NRPiP/
Przewodniczaca/y ORPIP. Zalecenia pokontrolne przy-
gotowuje sie w dwoch jednobrzmiagcych egzempla-
rzach. Jeden egzemplarz zostaje wystany organizato-
rowi ksztatcenia listem poleconym za potwierdzeniem
odbioru, drugi zostaje wiaczony do dokumentadji
kontrolujgcego.

9.5. W przypadku wystgpienia nieprawidtowosci zale-
ca sie ich usuniecie w terminie nie dtuzszym niz 30
dni od otrzymania przez organizatora ksztatcenia za-
lecert pokontrolnych.

9.6. NRPiP/ORPIP prowadzi rejestr przeprowadzonych
kontroli organizatorow ksztatcenia podyplomowego
i monitoruje realizacje wydanych zalecen pokontrol-
nych.

9.7.W przypadku braku odpowiedzi o sposobie reali-
zacji zalecen pokontrolnych w terminie okreslonym
w zaleceniach pokontrolnych NRPiP/ORPIP wysyta
pismo okreslajace ostateczny termin nadestania od-
powiedzi.

9.8. Monitorowanie realizacji zalecenn pokontrolnych
moze odbywac sie w formie rekontroli. Tryb przygoto-
wania, przeprowadzenia rekontroli odbywa sie zgod-
nie z zapisami niniejszej procedury.

9.9. Jezeli NRPiP/ORPIP stwierdzi, ze organizator ksztat-
cenia razaco narusza warunki wykonywania dziatal-
nosci objetej wpisem, o ktérych mowa w art. 75 ust.
3 ustawy o zawodach, nie zastosuje sie do zalecen po-
kontrolnych, o ktérych mowa w art. 82 ust. 12 pkt 1
oraz ztozy niezgodne ze stanem faktycznym oswiad-
czenia, o ktérych mowa w art. 76 ust. 2, organ pro-
wadzacy rejestr wykresla organizatora ksztatcenia
7 rejestru w drodze uchwaty o zakazie wykonywania
dziatalnosci objetej wpisem do rejestru.

9.10. Organ prowadzacy rejestr informuje Ministra
Zdrowia o wykresleniu organizatora ksztatcenia z re-
jestru.

10. Dokumenty i zapisy zwigzane z procedurg
10.1. Dokumenty
10.1.1. Roczny plan kontroli.

10.1.2. Uchwaty NRPiP/ORPIP (uchwata zatwierdzajaca
roczny plan kontroli, uchwata wykreslajgca organiza-
tora ksztatcenia z rejestru podmiotéw prowadzacych



ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych).
10.1.3. Zlecenie kontroli.

10.14. Upowaznienia do przeprowadzenia kontroli
planowej/dorazne;j.

10.1.5. Rejestr upowaznien.

10.1.6. Pismo powotujace ZK wraz z wyznaczeniem
Przewodniczacej/ego ZK.

10.1.7. Protokot pokontrolny.

10.1.8. Potwierdzone za zgodnos¢ z oryginatem kopie
dokumentow przyjetych w czasie czynnosci kontrol-
nych.

10.1.9. Zalecenia pokontrolne.

10.1.10. Kopia zaswiadczenia o wpisie organizatora
ksztatcenia do rejestru podmiotow prowadzacych
ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych.

10.1.11. Pisemne wyjasnienia, protokoty przyjecia ust-
nych wyjasnien.

10.1.12. Rejestr przeprowadzonych kontroli.

10.1.13. Rejestr zrealizowanych zalecen pokontrol-
nych.

10.2. Zapisy

10.2.1. Potwierdzenia odbioru i zwrotu dokumentow
niezbednych w czasie czynnosci kontrolnych przez
osobe odpowiedzialng za przebieg kontroli.

10.2.2. Egzemplarze pism przewodnich i informacyj-
nych podpisanych przez Prezesa NRPiP/Przewodni-
czaca/ego ORPIP.

10.2.3. Adnotacje w ksigzce korespondencji o wszyst-
kich dokumentach wychodzacych z lub wptywaja-
cych do NRPiP/ORPIP zwigzanych z kontrolg i/lub
adnotacje w ksigzce kancelaryjnej sekretariatu NRPiP/
ORPDP.

10.2.4. Skargi i wnioski.

11. Przechowywanie dokumentéw zwigzanych
z procesem kontroli

11.1. Dokumenty dotyczace kontroli organizatorow
ksztatcenia przechowuje sie w biurze NRPiP/ORPEP.

11.2. Prezes NRPiP/Przewodniczaca/y ORPIP odpowia-
da za stworzenie warunkow organizacyjnych i tech-
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nicznych przechowywania dokumentacji z przebiegu
kontroli organizatorow ksztatcenia, zapewniajacych
jej poufnos¢, zabezpieczajacych przed zniszczeniem,
zgubieniem, dostepem 0sdb nieupowaznionych.

11.3. Ustala sie 5-letni okres przechowywania doku-
mentacji z przebiegu kontroli organizatoréw ksztatce-
nia; ustala sie, ze sg to dokumenty o znaczeniu prak-
tycznym, ktére powinny by¢ przechowywane przez
5 lat, po tym czasie podlegajg brakowaniu.

12. Akty prawne:

1) Ustawa z dnia 15 lipca 201 Ir. o zawodach piele-
gniarki i potoznej (tj. Dz. U.z 2022 r. poz. 2702 ze zm.).

2) Zarzadzenie Ministra Zdrowia zdnia 21 marca 2012r.
w sprawie Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pie-
legniarek i Potoznych (Dz. Urz. MZ z 2012 r. Nr 10).

3) Ustawa z dnia 10 maja 2018 r. o ochronie danych
osobowych, (tj. Dz. U.z2019r, poz. 1781).

13. Zalaczniki

1) Wzor protokotu z czynnosci kontrolnych organiza-
toréow ksztatcenia podyplomowego

2) Wzor upowaznienia

3) Wzor zlecenia kontroli

4) Wzor oswiadczenia

5) Wzér rocznego planu kontroli

6) Wzor rejestru przeprowadzonych kontroli

7) Wzor rejestru do monitorowania realizacji zalecen
pokontrolnych

8) Wzor rejestru wystawionych upowaznien

9a) Wzor ankiety oceniajacej przebieg ksztatcenia
przez stuchaczy

9b) Wzor ankiety oceniajacej przebieg ksztatcenia
przez kadre dydaktyczna.
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STANOWISKO nr 3 NRPiP

Stanowisko nr 3 Naczelnej Rady Pielegniarek i Po-
toznych z dnia 6 grudnia 2023 r.

W sprawie tworzenia w strukturach podmiotow lecz-
niczych stanowisk zastepcy kierownika podmiotu
leczniczego do spraw pielegniarstwa oraz zastepcy
kierownika podmiotu leczniczego do spraw potoz-
nictwa.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych zwraca sie do
Ministra Zdrowia w celu podjecia dziatan legislacyj-
nych w sprawie zmiany art. 49 ustawy z dnia 15 kwiet-
nia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 2023, poz.
991) poprzez stworzenie jednoznacznej podstawy
normatywnej dla wyodrebniania w strukturze organi-
zacyjnej podmiotow leczniczych stanowisk zastepcy
kierownika do spraw pielegniarstwa oraz zastepcy
kierownika do spraw potoznictwa.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych pozytywnie
ocenia praktyke tworzenia w strukturach organiza-
cyjnych podmiotow leczniczych, ze szczegdlnym
uwzglednieniem podmiotéw leczniczych niebeda-
cych przedsiebiorcami, stanowiska zastepcy kierow-
nika podmiotu leczniczego do spraw pielegniarstwa
oraz zastepcy kierownika podmiotu leczniczego do
spraw potoznictwa.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych wyraza prze-
konanie, ze wyodrebnienie w strukturze podmio-
tu leczniczego stanowisk zastepcow kierownika do
spraw pielegniarstwa lub potoznictwa istotnie przy-
czynia sie do wzmocnienia rangi zawodow piele-
gniarki i potoznej, a takze przyczynia sie do profesjo-
nalizacji oraz wzrostu efektywnosci funkcjonowania
piondw pielegniarstwa i potoznictwa w strukturach
podmiotow leczniczych. W konsekwencji zas wptywa
pozytywnie na zwiekszenie bezpieczenstwa zdrowot-
nego pacjentow. Naczelna Rada Pielegniarek i Potoz-
nych zwraca uwage, ze w Swietle postanowien roz-
porzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 10 lipca 2023 .
w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw
na poszczegolnych rodzajach stanowisk pracy w pod-
miotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami
(Dz. U. 2023, poz. 1515) stanowiska zastepcy kierowni-
ka do spraw pielegniarstwa oraz zastepcy kierownika
do spraw potoznictwa w zakresie kwalifikacji wyma-
ganych na ww. stanowiskach sg zrownane z kwalifi-

kacjami wymaganymi na stanowiskach, odpowied-
nio, naczelnej pielegniarki i naczelnej potoznej. Majac
powyzsze na uwadze, nie istniejg przeciwwskazania
natury systemowej lub funkcjonalnej do zatrudniania
przez podmioty lecznicze pielegniarek oraz potoz-
nych na stanowiskach, odpowiednio, naczelnej piele-
gniarki lub naczelnej potoznej w randze zastepcy kie-
rownika do spraw, odpowiednio, pielegniarstwa lub
potoznictwa.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych wskazuje, ze
zarobwno przepisy ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
0 dziatalnosci leczniczej (Dz. U. 2023, poz. 991), w tym
art. 49 ustawy, jak i rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 6 lutego 2012 r. w sprawie sposobu przeprowa-
dzania konkursu na niektdre stanowiska kierownicze
w podmiocie leczniczym niebedacym przedsiebior-
cami (tekst jedn. Dz. U, 2021, poz. 430 ze zm.) nie stoja
W sprzecznosci z praktyka wyodrebniania w struktu-
rach podmiotéow leczniczych niebedacych przedsie-
biorstwami, stanowisk zastepcy kierownika do spraw
pielegniarstwa lub potoznictwa.

Wiceprezes NRPIP
Andrzej Tytuta

Prezes NRPiP
Mariola todzinska
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APEL nr 1 NRPiP

Apelnr1

Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 7 grud-
nia 2023 r. w sprawie nalezytego uzywania uroczyste-
go stroju zawodowego pielegniarki, pielegniarza, po-
toznej, potoznego.

skierowany do: Cztonkéw Samorzadu Pielegniarek
i Potoznych

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych apeluje
o nalezyte stosowanie uroczystego stroju zawodo-
wego pielegniarek i potoznych zgodnie z uchwatg
nr96/VIl/2016 Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
z dnia 22 czerwca 2016 r. W sprawie okreslenia wzoru
uroczystego stroju zawodowego pielegniarki, piele-
gniarza, potoznej, potoznego oraz zasady jego uzywa-
nia.

Apelujemy, aby zgodnie z ww. uchwaty czepek pie-
legniarki i czepek potoznej stanowit nieodtgczny ele-
ment uroczystego stroju zawodowego oraz byt zakta-
dany zgodnie z obowigzujacym wzorem opisanym
w ww. uchwale. Podkreslamy w ten sposéb szacunek
wobec symboli zawodowych oraz ich wyjatkowosc.

Czepek pielegniarki i czepek potoznej, jest jednym
Z najwazniejszych symboli zawodu pielegniarki i po-
toznej, ktéremu nalezy sie szacunek i ochrona przed
wszelkimi przejawami zniewazania i osSmieszania.

Takze my, jako cztonkowie samorzadu jestesmy zobo-
wigzani do chronienia go przed powyzszymi zagroze-
niami i obnizenia jego rangi.

W zwiazku z powyzszym przypominamy o zapisach
powyzszej uchwaty:

,Uroczysty stréj zawodowy pielegniarki, pielegniarza,
potoznej, potoznego noszony jest podczas:

1. uroczystosci paristwowych i koscielnych,

2. wreczania odznaczenia samorzadu pielegniarek
i potoznych,

3. jubileuszy i uroczystych spotkan,

>

uroczystosci w miejscach pamieci narodowej,
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5. innych uroczystosci i wystgpier indywidualnych!

W tym celu, apelujemy, aby stosowanie uroczyste-
go stroju zawodowego byto zgodne z ww. uchwata
a uzywanie czepka pielegniarkii czepka potoznej byto
zarezerwowane na Ww. uroczystosci, jako nieodtacz-
ny element tego stroju.

Wiceprezes NRPiP
Andrzej Tytuta

Prezes NRPiP
Mariola todzinska
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OPINIA KONSULTANTA

W sprawie przygotowania rak

OPINIA w sprawie przygotowania ragk personelu
do pracy.

W zwigzku z licznymi pytaniami personelu medycz-
nego roznych podmiotéw leczniczych, dotycza-
cych kwestii zwigzanych z higieng rak a zwtaszcza
przygotowaniem rak do pracy, przedstawiam opinie
w przedmiotowej sprawie.

Rece personelu stanowig jeden z gtownych wekto-
row transmisji patogenéw w srodowisku szpitalnym.
Z tej racji nalezy wdrozy¢ wszystkie mozliwe dziatania
aby minimalizowac ryzyko przenoszenia patogendw
a tym samym zapobiegac zakazeniom krzyzowym.

Nalezy rowniez pamietac, ze na efekt dekontaminacji
rak sktada sie nie tylko prawidtowo wykonana proce-
dura mycia i/lub dezynfekcji ale rowniez odpowied-
nie przygotowanie ragk. Pod uwage nalezy wzig¢ na-
stepujace kryteria:

noszenie odpowiedniego ubrania roboczego
z krotkim rekawem(zasada:” nic ponizej tokcia”),

zdjecie wszelkiej bizuterii (zegarek, bransolety,
pierscionki, obraczka),

utrzymanie krotkich paznokci ( nie wystajgce spo-
za opuszkow palcow),

brak sztucznych powtok na ptytce paznokciowej
(tipsy, lakiery).

Taki sposob podejscia do pracy stuzy nie tylko ograni-
czaniu zakazerh wsrod pacjentdw ale rowniez zapew-
nia bezpieczerstwa pracownikowi.

Wystepowanie zakazerh zwigzanych z udzielaniem
Swiadczer\ zdrowotnych w podmiotach leczniczych
zwigzane jest z szeregiem procedur, ktére niosg za
sobga ryzyko ich wystepowania. Dlatego tez trzeba
dotozy¢ wszelkich staran aby uchroni¢ pacjentéw
przed mozliwoscig kolonizacji czy tez nabycia zaka-
zenia. Oprocz typowych” patogendw pojawiajg sie
w podmiotach leczniczych tzw. drobnoustroje alar-
mowe czyli bakterie oporne na wiele antybiotykow
czy tez na wszystkie antybiotyki. Badania, w ktorych
higiena rak stanowita gtdwng interwencje i uzyskano
znaczna poprawe w jej przestrzeganiu lub zwieksze-

nie zuzycia alkoholowego preparatu do dezynfekgcji
rak, wykazaty znaczny spadek zakazen i/lub koloniza-
cji MDRO, gtéwnie w przypadku MRSA. Zmniejszenie
ryzyka transmisji byto zauwazalne gdy przestrzegania
higieny rak wzrastato > 70%. Pozytywny wptyw wzro-
stu przestrzegania higieny rak na zmniejszenie ryzyka
transmisji MDRO zostat potwierdzony dla MRSA, En-
terobacterales produkujgcych ESBL oraz szczepow
Pseudomonas aeruginosa produkujacych karbape-
nemazy.

Bezzasadnym wydaje sie toczenie sporu wsrod pra-
cownikéw medycznych w  kwestii przygotowania
rak do pracy. Wyniki wielu badan wskazuja na ryzyko
transmisji patogendw poprzez ptytke paznokciowa
pokrytg sztuczng powtoka. Jezeli udowodnionym
jest, ze najczestszg drogg transmisji drobnoustrojow
jest droga kontaktowa, to nalezy dotozyc¢ wszelkich
staran aby w tancuchu epidemicznym te droge prze-
cig¢. Wszystkie wysitki powinny by¢ skoncentrowane
na przestrzeganiu zasad higieny a nie na ich omijaniu.

W obszarze kontroli zakazen nie wszystko jest i nie
wszystko moze by¢ uregulowane prawnie, czyli
w formie ustawy czy rozporzadzenia. W codziennej
pracy nalezy jednak wzig¢ pod uwage rekomendacje
osrodkéw naukowych, ktdre opieraja sie na EBM. Poza
tym, zgodnie z paragrafem 3 Rozporzadzenia Ministra
Zdrowia z dnia 27 maja 2010 r. w sprawie zakresu, spo-
sobu i czestotliwosci prowadzenia kontroli wewnetrz-
nej w obszarze realizacji dziatarh zapobiegajacych
szerzeniu sie zakazen i choréb zakaznych podczas
kontroli dany podmiot leczniczy oceniany jest biorac
pod uwage ogodlnodostepne standardy i wytyczne
osrodkéw referencyjnych, zasady wspotczesnej wie-
dzy medycznej, wytyczne konsultantow krajowych
w odpowiednich dziedzinach medycyny znajduja-
cych zastosowanie w dziatalnosci $wiadczeniodaw-
cy- dotyczgce zapobiegania oraz zwalczania zakazen
i choréb zakaznych, W kwestii przygotowania rgk do
pracy zarowno CDC jak i WHO rekomendujg od wielu
lat krotkie paznokcie, bez sztucznych powtok.

Reasumujac, higiena rak personelu jest uznawana za
podstawe profilaktyki zakazen szpitalnych, co znala-
zto potwierdzenie w wielu doniesieniach naukowych.
A co za tym idzie nie jest kwestig dowolng, jest ona
obowigzkiem kazdego pracownika. Higiena rak po-
winna by¢ rowniez priorytetem instytucjonalnym.

Zwyrazami szacunku

Konsultant Krajowy w dziedzinie
pielegniarstwa epidemiologicznego
dr n. med. Anna Szczypta
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w sprawie kwalifikacji
i kompeteng;ji

OPINIA w sprawie kwalifikacji i kompetencji wy-
maganych wobec pielegniarek podajacych pa-
cjentom leki przeciwnowotworowe.

Podawanie lekow przeciwnowotworowych wymaga
od pielegniarek uzyskania kwalifikacji i uprawnien
w zakresie wiedzy, umiejetnosci i kompetencji spo-
tecznych.

Na podstawie Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
22 listopada 2013 r. w sprawie $wiadczert gwaranto-
wanych z zakresu leczenia szpitalnego (Dz.U. 2013
poz. 1520 z pdzniejszymi zmianami, Dz.U. 2021 poz.
290), okreslono wymagania dla realizacji Swiadczen
jakie swiadczeniodawca powinien spetni¢ prowadzac
procedury z zakresu chemioterapii - hospitalizacja, le-
czenie jednego dnia, leczenie ambulatoryjne.

Pielegniarka nabywa uprawnien do podawania lekow
przeciwnowotworowych po ukorczeniu jednej z po-
nizszych form:

1. Szkolenie stanowiskowe wewnatrzzaktadowe

a) pielegniarka / potozna (oddziaty ginekologicz-
ne) szkolaca ma uprawnienia i kompetencje
w zakresie podawania lekow przeciwnowo-
tworowych oraz prowadzenia profesjonalnej
opieki pielegniarskiej wobec pacjenta leczo-
nego systemowo,

a) pielegniarka uzyskuje uprawnienia po uzy-
skaniu zaliczenia na podstawie wewnetrznie
opracowanego programu szkolenia, potwier-
dzone dokumentem wewnetrznym podpisa-
nym przez osobe prowadzacg szkolenie i pie-
legniarke oddziatowa,

a) za realizacje i dokumentacje potwierdzajaca
odbycie szkolenia odpowiada pielegniarka od-
dziatowa danego oddziatu,

2. Kurs specjalistyczny Opieka pielegniarska nad
chorymi dorostymi w leczeniu systemowym no-
wotwordw lub realizowanego wczesniej Przygo-
towywanie i podawanie lekow przeciwnowotwo-
rowych u dorostych,

3. Kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa
onkologicznego,
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4. szkolenie specjalizacyjne, zakonczone egzami-
nem panstwowym i uzyskaniem tytutu specjalisty
w dziedzinie pielegniarstwa onkologicznego.

Zalecenia ogdlne

Dokument potwierdzajacy nadanie uprawniert po-
winien by¢ ztozony u pracodawcy i dotgczony do akt
osobowych pielegniarki.

Poniewaz uczestnictwo w formach ksztatcenia pody-
plomowego (pkt 2, pkt 3, pkt 4) nie wymaga od piele-
gniarki stazu pracy w oddziale onkologicznym, dlate-
go w trosce o bezpieczenstwo pacjenta i pielegniarki,
niezbedne jest przeprowadzenie szkolenia stanowi-
skowego, w celu nabycia kompetencji do podawania
lekow przeciwnowotworowych. Zakres i czas trwania
takiego szkolenia okreslajag wymogi wewngtrzzakta-
dowe opracowane przez pielegniarskg kadre zarza-
dzajaca.

Tarnow, 17.01.2022r.

dr Matgorzata Pasek
Konsultant Krajowy W Dziedzinie
Pielegniarstwa Onkologicznego

OPINIA KONSULTANTA

W sprawie asystowania
pielegniarki bez kursu

Opinia konsultanta Krajowego w dziedzinie piele-
gniarstwa w sprawie asystowania pielegniarki bez
ukonczonego kursu specjalistycznego przy zabie-
gach endoskopowych.

Zgodnie z Kodeksem Pracy pracownik powinien by¢
zatrudniony na stanowisku pracy zgodnie z jego kwa-
lifkacjami, celem wykonywania powierzonych mu
zadan w sposdb bezpieczny. Zasady wykonywania
zawodu pielegniarki zostaty okreslone w art4 pkt. |
ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej z dnia 15
lipca 2011 roku (Dz.U.2011.174.1039). Przywotany ar-
tykut wskazuje, ze wykonywanie zawodu pielegniarki
polega miedzy innymi na realizacji zlecer\ lekarskich
w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji. Biorgc
jednak pod uwage zapis Dyrektywy 36/2005 WE Par-
lamentu Europejskiego ktory okresla, ze pielegniarka,
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po ukonczeniu szkoty pielegniarskiej uzyskuje kwali-
fikacje ogdlne i jest tzw. pielegniarka ogdlng, powie-
rzanie jej Swiadczer specjalistycznych wymaga ukon-
czenia przez nig odpowiedniego szkolenia w tym
zakresie. Rodzaj i zakres swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych wy-
konywanych przez pielegniarke samodzielnie bez zle-
cenia lekarskiego reguluje Rozporzadzenie Ministra
Zdrowia z dnia 7 listopada 2007 roku, z ktérego wyni-
ka, ze pielegniarka po kursie specjalistycznym Endo-
skopia nie uzyskuje nowych kwalifikacji uprawniajacej
ja do samodzielnego wykonywania specjalistycznych
Swiadczen. Celem kursu specjalistycznego Endosko-
pia jest przygotowanie pielegniarki do uczestnictwa
w badaniach i zabiegach endoskopowych oraz do
sprawowania opieki nad pacjentem przed i po endo-
skopiach, w tym: zapoznanie z organizacjg pracowni
endoskopowej; zapoznanie z czynnikami naraze-
nia zawodowego oraz metodami ochrony zdrowia
personelu pracowni endoskopowej;, zapoznanie
z badaniami endoskopowymi wybranych uktadow
i narzagdow; zapoznanie z zasadami wykonywania wy-
branych zabiegow endoskopowych oraz przygoto-
wanie jej do wspotudziatu w endoskopii zabiegowej;
Oraz zapoznanie z zasadami przygotowania pacjenta
do badan i zabiegow endoskopowych oraz pielegna-
cjg po ich wykonaniu. Brak w obowigzujacych regu-
lacjach prawnych wykazu samodzielnych swiadczen
wykonywanych przez pielegniarke po ukonczeniu
kursu specjalistycznego Endoskopia dla pielegnia-
rek daje mozliwos¢ pracodawcy (bezposredniemu
przetozonemu) wyznaczanie zadan wymagajacych
asystowania pielegniarki do zabiegéw endoskopo-
wych. Zgodnie z Kodeksem Pracy za bezpieczerstwo
pracy odpowiedzialny jest pracodawca, stad przy za-
trudnieniu lub zlecaniu wykonywania swiadczen pra-
cownikowi z niepetnymi kwalifikacjami np. brak kur-
su specjalistycznego wymagane jest przeszkolenie
W miejscu pracy i skierowanie pielegniarki na odpo-
wiednie szkolenie podyplomowe.

Krakdw, 25.05.2013 r.

Dr hab. Maria Kézka
Konsultant Krakowy w dz. Pielegniarstwa.

OPINIA KONSULTANTA

WOJEWODZKIEGO

Sz. P. mgr Danuta Musiot

Sekretarz Dolnoslaskiej Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych we Wroctawiu

Szanowna Pani Magister, w odpowiedzi na skierowa-
nie zapytanie informuje: w ramach ksztatcenia pody-
plomowego potozne w celu uzyskania kompetencji do
udzielania okreslonych swiadczeri zobowiqgzane sq do
ukoriczenia szkoleri specjalizacyjnych, kurséow kwalifi-
kacyjnych i kursow specjalistycznych (ustawa z dnia 15
lica 201 Ir. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U.
z2014r, poz. 1435,z pdzn. zm.).

Ukonczenie kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie pie-
legniarstwa operacyjnego dla potoznych umozliwia
samodzielng prace potoznej na bloku operacyjnym
z zachowaniem zasad postepowania aseptycznego
(Aktualizacje programoéw szkolert specjalizacyjnych,
kursow kwalifikacyjnych i kurséw specjalistycznych
w obszarze miejsca realizacji stazu zgodnie z zapisami
rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2012r.
w sprawie systemu resortowych kodow identyfikacyj-
nych oraz szczegdtowego sposobu ich nadawania
(Dz. U. poz. 594), zatwierdzong przez Ministra Zdrowia
w dniu 31.08.2017 ).

Po ukonczeniu kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie
pielegniarstwa operacyjnego dla potoznych, potozna
uprawniana jest do:

1. Przygotowanie Sali operacyjnej, sprzetu i apara-
tury medycznej, pakietdéw z bielizng operacyjna
i materiatem dodatkowym do zabiegdw operacyj-
nych.

2. Przy gotowanie zestawow do mycia pola opera-
cyjnego.

3. Instrumentowanie do zabiegéw operacyjnych
w ginekologii, ginekologii onkologicznej, chirurgii
0golnej, gabinecie zabiegowym ginekologiczno-
-potozniczym, potoznictwie oraz w chirurgii no-
worodka.

4. Asystowanie potoznej operacyjnej instrumentu-
jacej do zabiegdw operacyjnych w ginekologii,
ginekologii onkologicznej, chirurgii ogdinej, gabi-
necie zabiegowym ginekologiczno-potozniczym,
potoznictwie oraz w chirurgii noworodka.
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5. Nadzorowanie jatowosci pola operacyjnego
i wspotuczestniczenie w zaopatrzeniu rany opera-
cyjnej, w kontroli i zabezpieczeniu drendw.

6. Zabezpieczenie materiatu biologicznego do ba-
dan bakteriologicznych, histopatologicznych, cy-
tologicznych i genetycznych.

7. Kontrolowanie zgodnosci narzedzi i materiatu do-
datkowego przed, w trakcie i po zakorczeniu za-
biegu operacyjnego.

8. Wspodtuczestniczenie w przyjeciu pacjentki/no-
worodka na sale operacyjng, wjego utozeniu na
stole operacyjnym w zaleznosci od rodzaju za-
biegu i zabezpieczenie przed upadkami, urazami
i oparzeniami.

9. Pakowanie i pakietowanie instrumentarium oraz
sprzetu w zaleznosci od zastosowanej metody
sterylizacji.

10. Przygotowanie instrumentarium i sprzetu do my-
cia, dezynfekgji i sterylizacji w zaleznosci od zasto-
sowanych technik i metod.

11. Dobor i przygotowanie preparatéw dezynfekcy;j-
nych z uwzglednieniem technik i metod dezyn-
fekcji oraz rodzaju wyrobu medycznego.

12. Przygotowanie instrumentarium odpowiedniego
do przeprowadzenia poszczegdlnych zabiegow
operacyjnych wykonywanych w chirurgii gine-
kologicznej, onkologii ginekologicznej, potoznic-
twie, chirurgii ogodlnej, chirurgii jednego dnia
w ginekologii, chirurgii noworodka

13. Nadzorowanie pracy personelu pomocniczego
w zakresie znajomosci i realizacji procedur higie-
nicznych.

14. Prowadzenie dokumentacji medycznej zgodnie
7 obowigzujacymi regulacjami.

Wykonywanie zawodu potoznej polega na udzielaniu
Swiadczert zdrowotnych wobec kobiety i noworod-
ka. Swiadczenia realizowane wobec kobiety dotyczg
opieki w dziedzinie ginekologii i potoznictwa w kaz-
dej fazie jej zycia.

Kwalifikacje jakie pozyskuje potozna po ukoricze-
niu kursu w dziedzinie pielegniarstwa operacyjnego
dla potoznych s3 uwarunkowane kompetencjami
zawodowymi potoznej. Co za tym idzie specyfika
zabiegdw operacyjnych do instrumentowania i asy-
stowania ktérych posiada uprawnienia potozna jest
zwigzana z ginekologig w tym ginekologig onkolo-
giczna z uwzglednieniem zabiegéw wykonywanych

Biylety
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droga brzuszna oraz w obrebie krocza, potoznictwem,
chirurgia noworodka a takze procedurami wykony-
wanymi w gabinecie zabiegowym ginekologiczno-
-potozniczym.

Program kursu w dziedzinie pielegniarstwa operacyj-
nego dla potoznych zaktada rowniez umiejetnosci
praktyczne pozyskiwane w ramach instrumentowa-
nia i asystowania do nastepujacych procedur chirur-
gicznych (w ramach chirurgii ogdlnej) stosowanych
w zabiegach ginekologicznych tj. uwolnienie zrostow
w jamie brzusznej, resekcja jelita, rodzaje i technika ze-
spoleri jelitowych, wytonienie stomii jelitowej, usunie-
cie wyrostka robaczkowego, resekcja sieci wiekszej,
pobranie/biopsja weztéw chtonnych, zaopatrzenie
srodoperacyjnych uszkodzenn pecherza moczowe-
go i moczowodow, zaopatrzenie Srodoperacyjnych
uszkodzen naczyrn krwiono$nych w obrebie jamy
brzusznej i miednicy mniejszej, opracowanie rozejscia
sie rany pooperacyjnej. W zwigzku z tym potozna po
ukonczeniu kursu w dziedzinie pielegniarstwa opera-
cyjnego dla potoznych posiada rowniez uprawnienia
do instrumentowania i asystowania podczas tych za-
biegow.

Majagc na uwadze powyzsze po ukonczeniu kursu
kwalifikacyjnego w dziedzinie pielegniarstwa opera-
cyjnego dla potoznych potozna ma uprawnienia do
instrumentowania i/lub asystowania podczas zabie-
gow operacyjnych wskazanych powyzej.

W zwigzku z tym cyt. ,asystowanie potoznej pracuja-
cej na Sali porodowej przy zabiegach ciec¢ cesarskich
jako instrumentariuszka po krétkim przygotowaniu
wewnatrzzaktadowym” jest niezgodne z przyjetymi
przepisami dotyczacymi kwalifikacji zawodowych po-
toznych.

Potozna pracujgca na Sali porodowej moze instru-
mentowac i/lub asystowanie potoznej operacyjnej
instrumentujacej do zabiegdw operacyjnych tylko po
ukonczeniu kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie pie-
legniarstwa operacyjnego dla potoznych.

Niniejsza opinia jest oparta na przepisach powszech-
nie obowigzujacych oraz konsultacji z Konsultantem
Krajowym w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicz-
no-potozniczego prof. dr hab. n. o zdr. Grazyng Iwa-
nowicz-Palus.

Z powazaniem

Konsultant Wojewddzki w dziedzinie pielegniarstwa
ginekologicznego dla wojewdédztwa dolnoslgskiego

dr n. med. Monika Przestrzelska
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OPINIA PRAWNA

OPINIA PRAWNA
Zagadnienie:

1. Czy podmioty lecznicze niebedgce przedsiebior-
cg, stosownie do art. 49 ustaw) o dziatalnosci
leczniczej, obsadzajgc stanowiska takie, jak: piele-
gniarka naczelna, przetozona pielegniarek, piele-
gniarka oddziatowa, muszg przeprowadzac poste-
powania konkursowe?

2. Jak ocenic¢ zatrudnienie przez podmioty lecznicze
niebedace przedsiebiorcg osoby na inne stano-
wisko lub stanowiska, niz pielegniarka naczelna,
przetozona pielegniarek, pielegniarka oddziato-
wa, ale wykonujgce faktycznie te same obowigz-
ki (analogiczny zakres obowiazkow), w ogodle
nie utworzenie stanowisk pielegniarki naczelnej,
przetozonej pielegniarek, pielegniarki oddzia-
towej przy jednoczesnym tworzeniu stanowisk
o innych nazwach, ktérych zakres obowigzkow de
facto jest analogiczny lub zblizony do stanowisk
pielegniarki naczelnej, przetozonej pielegniarek,
pielegniarki oddziatowej; czy dziatania takie sg do-
puszczalne w kontekscie regulacji art. 49 ustawy
o dziatalnosci leczniczej?

Podstawa prawna:

1. ustawa zdnia 15 kwietnia 2011 roku o dziatalnosci
leczniczej (Dz. U. z 2023 r. poz. 991, ze zm,; dalej:
ustawa),

2. rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego
2012 roku w sprawie sposobu przeprowadzania
konkursu na niektdre stanowiska kierownicze w
podmiocie leczniczym niebedacym przedsiebior-
cg (Dz. U.z 2021 r. poz. 430),

3. rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca
2011 roku w sprawie kwalifikacji wymaganych od
pracownikow na poszczegodlnych rodzajach sta-
nowisk pracy w podmiotach leczniczych niebe-
dacych przedsiebiorcami (Dz. U. z 2011 r. Nr 151
poz. 896, ze zm.).

Opinia prawna - teza:

1. Stosownie do art. 49 ustawy nabory na stanowi-

ska takie, jak: pielegniarka naczelna, przetozona
pielegniarek, pielegniarka oddziatowa muszg by,
co do zasady, przeprowadzane w wyniku poste-
powania konkursowego; art. 49 ustawy ma cha-
rakter przepiséw bezwzglednie obowigzujgcych.

2. Powotanie osoby przez podmioty lecznicze nie-
bedace przedsiebiorcg na inne stanowisko lub
stanowiska, niz pielegniarka naczelna, przetozona
pielegniarek, pielegniarka oddziatowa, ale wyko-
nujace faktycznie te same obowiazki (analogicz-
ny zakres obowigzkdéw), uznac nalezy za obejscie
ustawy. Analogicznie, nie utworzenie w ogodle
stanowisk pielegniarki naczelnej, przetozonej pie-
legniarek, pielegniarki oddziatowej przy jednocze-
snym tworzeniu stanowisk o innych nazwach, kté-
rych zakres obowigzkéw de facto jest analogiczny
lub zblizony do stanowisk pielegniarki naczelnej,
przetozonej pielegniarek, pielegniarki oddziato-
wej, stanowi obejscie prawa.

Podmioty lecznicze niebedace przedsiebiorcg majg
obowigzek powota¢ osoby na powyzsze stanowiska,
jezeli w tych placowkach beda wykonywane czynno-
sci/obowigzki mieszczace sie w zakresie obowigzkow.

Uzasadnienie:

1. Stosownie do art. 49 ust. 1 pkt 1T ustawy podmio-
ty lecznicze niebedace przedsiebiorca, co do za-
sady, moga obsadzac wszystkie stanowiska wy-
mienionych w ust. 1, jedynie osobami wybranymi
w drodze konkursu, poza wskazaniem z art. 49 ust.
7 ustawy.

Z pielegniarkg naczelng, przetozong pielegniarek oraz
7 pielegniarka oddziatowa jedyng dopuszczong przez
prawo forma zawarcia wspotpracy jest umowa o pra-
ce (okres umowy o prace cto 6 lat; vide art. art. 49 ust.
6 ustaw). (vide - M. Dercz [w:] T. Rek, M. Dercz, Ustawa
o dziatalnosci leczniczej. Komentarz, wyd. Ill, Warsza-
wa 2019, art. 49.).

Powyzsze stanowisko prezentowane w literaturze
przedmiotu znajduje odzwierciedlenie w orzecznic-
twie sagdow administracyjnych i powszechnych, np.
WSA w Poznaniu w wyrokach: z 19.12.2013 r,, IV SA/
Po 878/13, LEX nr 1407922; z 14.02.2013 r, IV SA/Po
1173/12, LEX nr 1287192; WSA w Opolu w wyroku z
8.12.2015 r, I SA/Op. 447/15, LEX nr 1946940). Z kolei
SN w wyroku z 24.09.2009 r,, Il PK 67/09, LEK nr 558305,
uznat, ze postepowanie konkursowe ma wytonic kan-
dydata w celu nawigzania stosunku pracy na danym
stanowisku, co wskazuje na obligacyjny jego charak-
ter. (Tamze).

16



Na uwage zastuguje w kontekscie badanego pro-
blemu szczegodlnie orzeczenie z 15.03.2018 r. WSA
w Szczecinie (Il SA/Sz. 1251/17, LEX nr 2474078), ktory
potwierdzit obowigzek przestrzegania przepiséw do-
tyczacych przeprowadzania konkursu w sposob sci-
sty. Sad wskazat, Zze przepisy regulujgce postepowanie
konkursowe ze wzgledu na koniecznos$¢ zapewnienia
legalnosci i transparentnosci konkursu majg charakter
bezwzglednie obowigzujacy, co oznacza, ze organiza-
tor konkursu [..], nie moze tych przepisdw stosowac
w sposodb dowolny. (J. Ciechorski [w:] Ustawa o dziatal-
nosci leczniczej. Komentarz do wybranych przepiséw,
LEX/el. 2023, art. 49).

Zasady przeprowadzenia konkursu m. in. na stanowi-
ska pielegniarki naczelnej, przetozonej pielegniarek
oraz pielegniarki oddziatowe] reguluje rozporzadze-
nie Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego 2012 roku w spra-
wie sposobu przeprowadzania konkursu na niektdre
stanowiska kierownicze w podmiocie leczniczym nie-
bedacym przedsiebiorca (Dz. U.z 2021 r. poz. 430).

2. W kontekécie powyzszych twierdzer\, wszelkie
dziatania majace na celu nieobsadzanie stanowisk
wymienionych z nazwy w ust. 1 [art.49 ust. 1 ustaw
- przyp. autora] i zamieszczonych w regulaminie
organizacyjnym, a w ich migjsce tworzenie -
w zakresie merytorycznym tozsamym z tymi sta-
nowiskami - inaczej nazwanych komorek orga-
nizacyjnych i innych stanowisk, beda stanowic
probe obejscia przepisdéw komentowanej ustawy.
Takie dziatanie moze by¢ kwestionowane zarow-
no przez organy nadzoru, jak i podmioty majace
w tym swdj interes prawny. Analogiczne stano-
wisko zawart byt Naczelny Sad Administracyjny w
uzasadnieniu wyroku z 27.08.2008 r,, Il OSK 666/08,
LEX nr 471639, ze w przypadku gdy wymaga sie,
by stanowisko naczelnej pielegniarki w publicz-
nych zakfadach opieki zdrowotnej (poza wyijat-
kiem wskazanym w tym przepisie) obsadzane byto
w wyniku konkursu, a osoba ta winna legitymo-
wac sie okreslonym w taryfikatorze kwalifikacyj-
nym wyksztatceniem i stazem pracy, to wykre-
Slenie ze statutu tego stanowiska i zastgpienie
go innym, nieprzewidzianym w przepisach, kto-
remu przypisane miatyby byc¢ te same obowigzki
i uprawnienia, jakie miata osoba zatrudniona na
stanowisku naczelnej pielegniarki w oczywisty
sposoOb narusza obowigzujace przepisy i wykracza
poza zakres spraw, ktdre mogg byc¢ uregulowane
w statucie. (vide - M. Dercz [wi] T. Rek, M. Dercz,
Ustawa o dziatalnosci leczniczej. Komentarz, wyd.
I, Warszawa 2019, art. 49,).

r. pr. Marcin Dziki
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ODPOWIEDZI NA PYTANIA

1. Pytanie: ,kto podczas zabiegu operacyjnego,
ktory jest sSwiadczeniem zdrowotnym, powinien
asystowac pielegniarce operacyjnej czystej jako
osoba lotna?”

Odpowiedz:

Wykonywanie czynnosci pielegniarki/potoznej ,brud-
nej,/,lotnej” na sali operacyjnej /sali cie¢ przez salowa
- osobe bez wymaganych kwalifikacji - jest sprzeczne
Z ponizej przedstawionymi standardami.

Jednoznacznie stwierdzam, iz jest to niezgodne z za-
sadami i obowigzujagcym ,Standardem Pielegniarskiej
Praktyki Klinicznej w Dziedzinie Pielegniarstwa Opera-
cyjnego”.

Standardy pielegniarskiej praktyki klinicznej w dzie-
dzinie pielegniarstwa operacyjnego obowigzujg od
dnia 3 grudnia 2014 r.

,Ogodlne standardy praktyki pielegniarskiej w dziedzi-
nie pielegniarstwa operacyjnego, ktdre uszczegoto-
wig tresci zawarte w przedstawianym zbiorze standar-
doéw - dotyczy¢ beda specyficznych dla tej dziedziny
sposobow sprawowania opieki nad pacjentem, czyli
miedzy innymi sposobdw zapewnienia poczucia
bezpieczenstwa pacjenta czy ochrony godnosci
osobistej na bloku operacyjnym, a takze sposobow
ochrony pielegniarek/potoznych operacyjnych przed
czynnikami szkodliwymi w ich miejscach pracy”. Do-
tyczy to w takim samym stopniu sali operacyjnej jak
i sali ciec.

Powotujac sie na zatacznik do Uchwaty Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych Nr 277/VI/2014 z dnia 3 grud-
nia 2014r Pani Prezes wykazata, ze: ,Aby byto zapew-
nione bezpieczerstwo pacjenta na kazdy czynny stot
operacyjny (na ktérym w danej chwili jest lub moze
by¢ pacjent) przypadajg minimum dwie pielegniarki/
potozne operacyjne: pielegniarka/potozna operacyj-
na instrumentujaca i pielegniarka/potozna operacyj-
na pomagajgcal”. Jednoczesnie zwracajac uwage na
zabiegi, przy wykonywaniu ktérych konieczna jest
zwiekszona liczba pielegniarek/potoznych operacyj-
nych.

Ministerstwo Zdrowia wskazuje, ze zabezpieczenie
obsady pielegniarskiej w bloku operacyjnym odbywa
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sie z uwzglednieniem zadan wykonywanych w bloku,
procedur epidemiologicznych oraz zapewnienia bez-
pieczenstwa pacjentowi i personelowi. Zatem piele-
gniarkg asystujgca powinna byc¢ pielegniarka/potozna
operacyjna, ktéra ma kwalifikacje w zakresie asysto-
wania (zna specyfike wykonywanej pracy w bloku
operacyjnym) i jej obowigzkiem zgodnie z wymaga-
nymi kwalifikacjami jest znac¢ procedury zabiegowe,
techniki operacyjne, profilaktyke zakazen szpitalnych
i inne obowigzujace procedury zabiegowe.

W przypadku braku wykwalifikowanego personelu
medycznego zgodnie z obowigzujagcym ,Standardem
Pielegniarskiej Praktyki Klinicznej w Dziedzinie Pie-
legniarstwa Operacyjnego” wszystkie niezgodnosci
kadrowe (wykonywanie czynnosci przez osoby nie-
uprawnione) winne by¢ odnotowywane w dokumen-
tacji medycznej.

Zgodnie z definicjg ustawowa pod pojeciem osoba
wykonujaca zawdd medyczny nalezy rozumiec osobe
uprawniong na podstawie odrebnych przepiséw do
udzielania swiadczer zdrowotnych oraz osobe legity-
mujaca sie nabyciem fachowych kwalifikacji do udzie-
lania s$wiadczen zdrowotnych w okreslonym zakresie
lub w okreslonej dziedzinie medycyny.

Nawigzujac do Uchwaty Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych w ocenie Autorki zadania instrumenta-
riuszki brudnej mieszcza sie w kategorii Swiadczen
zdrowotnych zgodnie z definicjg z art. 3 U.Z0.Z. W
zadnym z postanowien art. 3 U.Z.0O.Z. nie ma mowy
o tym, ze swiadczenie zdrowotne wymaga bezpo-
Sredniego styku (wrecz dotykania) pacjenta. Dziatania
brudnej pielegniarki na bloku operacyjnym z pew-
noscig stuzg zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu
i poprawie zdrowia pacjenta. Tak brzmi ogdlna regu-
ta definicji Swiadczenia zdrowotnego. Do udzielania
tychze sg za$ z mocy wspomnianego art. 10 UZ.O.Z.
uprawnieni wytgcznie pracownicy posiadajacy odpo-
wiednie uprawnienia (kwalifikacje).

Zgodnie z art. 61 ustawy z dnia 15 lipca 2011 roku
o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz.
1039, z dnia 23 sierpnia 2011 r) kazda pielegniarka
i potozna ma obowigzek statego aktualizowania swo-
jej wiedzy i umiejetnosci zawodowych oraz prawo
do doskonalenia zawodowego w réznych rodzajach
ksztatcenia podyplomowego. Biorac pod uwage wy-
magania jakie sg stawiane przed pielegniarka/potoz-
N3 pracujaca na bloku operacyjnym (sala operacyj-
na - sala cie¢) kazda pielegniarka/potozna musi miec
ukoriczony minimum ,Kurs kwalifikacyjny w dziedzi-
nie pielegniarstwa operacyjnego, lub ,Specjalizacje

w dziedzinie Pielegniarstwa operacyjnego ,a jakie
kwalifikacje posiada salowa?

Pielegniarka/potozna pracujaca na bloku - sali cie¢
uprawnienia nabywa droga:

odbycia szkolenia do pracy na stanowisku in-
strumentariuszki pod okiem opiekuna proce-
su adaptacji, majgcego wiedze i doswiadczenie
w dziedzinie pielegniarstwa operacyjnego (spe-
Cjalisty w tej dziedzinie). Kazda pielegniarka/
potozna operacyjna powinna ukonczy¢ kurs
kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa ope-
racyjnego w mozliwie szybkim terminie (najlepiej
w terminie 1 roku od momentu rozpoczecia pracy
w na bloku operacyjnym). Pracodawca powinien
umozliwia¢ udziat pracownikowi w kursie kwalifi-
kacyjnym/specjalizacji,

ukoriczenia kursu kwalifikacyjnego w dziedzinie
pielegniarstwa operacyjnego,

ukoniczenia specjalizacji w dziedzinie pielegniar-
stwa operacyjnego.

Przytaczam bardzo dobry materiat celem potwier-
dzenia powyzszych informacji: ,Zakres obowiazkéw
pielegniarki operacyjnej obejmuje catosciowe, sa-
modzielne, fachowe, biegte, planowe przygotowanie
oraz instrumentowanie przy jego przeprowadzeniu
i nadzorze” Jej zadaniem jest zgromadzenie i przy-
gotowanie potrzebnego sprzetu, urzadzen, narzedzi
i materiatéw jednorazowego uzytku, aby zabieg ope-
racyjny przebiegat w mozliwie najbardziej optymalny
sposob.

Jakos¢ przeprowadzonej operacji zalezy od odpo-
wiedzialnej, profesjonalnej pracy oraz umiejetnosci
zespotowego dziatania kazdego zaangazowanego
pracownika bloku. Praca personelu bloku opera-
cyjnego rézni sie znaczaco od pracy w oddziale lub
w otwartym lecznictwie, czy srodowisku. Podczas toku
ksztatcenie nie ma wielu informacji przekazywanych
dotyczacych specyfiki pracy pielegniarki operacyjnej.
Instrumentariuszkg moze zostac¢ pielegniarka po od-
powiednim przeszkoleniu, jak rowniez po ukoriczeniu
kursu kwalifikacyjnego. W zaleznosci od rodzaju blo-
ku - ogdlnego (wieloprofilowy), czy specjalistycznego
(w danej dziedzinie) - przeszkolenie trwa od kilku ty-
godni do kilku miesiecy lub lat. Jednoczesnie postep
w medycynie operacyjnej jest szybki, dlatego wazne
jest bycie otwartym na nowe techniki operacyjne
i samo edukacje.

Pielegniarki pracujg zazwyczaj w zespole dwuoso-
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bowym - pielegniarka instrumentujgca (tzw. ,czysta”)
oraz pielegniarka pomagajaca (tzw. ,brudna”). Ich za-
dania réznig sie, lecz niezbedna jest scista wspotpraca.

Do zadan pielegniarki instrumentujacej nalezg zada-
nia:

Przed zabiegiem:

Przygotowanie pojemnikdw z narzedziami chirur-
gicznymi w zaleznosci od rozpoznania i planowa-
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Podawanie lekow lub srodkow kontrastujacych.

Komunikacja z personelem pomagajacym, zespo-
tem operacyjnym i anestezjologicznym.

Sprawdzanie kompletnosci zestawdw narzedzi
i materiatu jednorazowego po zabiegu: ilosciowa
i jakosciowa.

Podawanie jatowego opatrunku.

nej operacji, jej zakresu i specyfiki. Po operacji:

Przygotowanie dodatkowych jatowych materia-
tow: obtozenia pola operacyjnego, fartuchéw, re-
kawic, gazy, nici chirurgicznych, ssakow, drenow,
opatrunkow, itp.

Przygotowanie innych niezbednych urzadzen
i sprzetow.

Przygotowanie ewentualnych implantéw i lekdw.

Przygotowanie siebie do zabiegu (mycie chirur-

Odfaczenie urzadzen.

Usuwanie narzedzi i materiatow: ostre przedmioty
wkifada sie do specjalnych pojemnikow.

Usuwanie obfozenia.
Przygotowanie narzedzi do wstepnej dezynfekgji.

Usuwanie bielizny operacyjnej i rekawiczek chirur-
gicznych.

giczne rak, dezynfekdja, jatowe zatozenie bielizny pg zadan pielegniarki pomagajacej nalezy:

operacyjnej).

Przed operacja:

Przygotowanie stolika z narzedziami: podreczne-
go, zwanego Mayo, oraz dodatkowego, rozpa-
kowanie jatowych narzedzi, kontrola wskaznikdw
sterylizacji.

Przygotowanie jatowego sprzetu i materiatow nie-
zbednych do zabiegu, kontrola.

Jatowe ubranie zespotu operacyjnego.

Po dezynfekcji pola operacyjnego, pomoc przy
jego obtozeniu.

Podtaczenie niezbednego sprzetu, np. ssak, ko-
agulacja, wiertarka.

Umieszczenie stolika z narzedziami.
Srédoperacyjnie:

Instrumentowanie do zabiegoéw, dostosowane do
etapu i sytuacji podczas zabiegu.

Wyrzucanie i liczenie materiatéw gazowych do ta-
mowania krwawienia.

Podawanie roztwordw do ptukania jam ciata.

Wydawanie preparatow do badania, opisanie pre-
paratu przed przekazaniem personelowi poma-
gajacemu.
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Przygotowanie stotu operacyjnego, srodkéw po-
nmocniczych.

Przygotowanie pojemnikéw z narzedziami chirur-
gicznymi w zaleznosci od rozpoznania i planowa-
nej operadji, jej zakresu i specyfiki.

Przygotowanie dodatkowych jatowych materia-
tow: obtozenia pola operacyjnego, fartuchoéw, re-
kawic, gazy, nici chirurgicznych, ssakow, drendw,
opatrunkow, itp.

Przygotowanie innych niezbednych urzadzen
i sprzetow.

Przygotowanie ewentualnych implantow i lekow.

Pomoc instrumentariuszce przy ubieraniu jatowe-
go fartucha.

Rozpakowywanie jatowych zestawow i opakowan
z narzedziami i materiatami, roztwordw do ptuka-
nia, sSrodkéw dezynfekcyjnych i lekow.

Prowadzenie dokumentacji operacyjnej (protokot
pielegniarki operacyjnej).

Po utozeniu przez lekarza pacjenta na stole -
zamocowanie elektrody neutralnej.
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Ustawienie lampy operacyjne;.
Obstuga stotu operacyjnego.
Informowanie zespotu operacyjnego.
Pomoc w zaktadaniu jatowej bielizny zespotowi.
Pomoc przy obtozeniu pola operacyjnego.
Wiaczenie urzadzen, np. ssaka, diatermii, wiertarki.
Srédoperacyjnie:

Pomoc w zaleznosci od okolicznosci i etapu
zabiegu.

Uporzadkowanie zuzytych materiatow: serwet,
chust i gazikow, kontrolowanie ich ilosci - ocena
krwawienia i utraty krwi.

Odebranie i zabezpieczenie materiatu do badania
histopatologicznego.

Obserwacja i opieka nad pacjentem.
Kontrola zuzytych materiatow.
Po operacji:

Pomoc w zakfadaniu opatrunku, zabezpieczenie
drendw.

Usuniecie podporek i zabezpieczer pacjenta sto-
sowanych do utozenia pacjenta.

Powiadomienie personelu pomocniczego.

Powyzsze wymagania jednoznacznie dyskwalifikuja -
salowe - w petnieniu obowigzkéw pielegniarki /potoz-
nej pomagajacej /,lotnej, - instrumentariuszki.

Materiatly zrédtowe dotyczace tematu:

Pigtek A. (red) Standardy opieki pielegniarskiej
w praktyce. Przewodnik metodyczny, Naczelna
Izba Pielegniarek i Potoznych, Warszawa 1999, s.
148-150.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 6 czerwca
2013 r. w sprawie bezpieczenstwa i higieny pracy
przy wykonywaniu prac zwigzanych z narazeniem
na zranienie ostrymi narzedziami uzywanymi przy
udzielaniu swiadczen zdrowotnych U. 2013 nr 0O
poz. 696.

Ustawa z dnia 20 maja 2010 r. o wyrobach me-
dycznych Dz. U.z 2010 nr 107 poz.679.

Ustawa z dnia 29 listopada 2000 r. Prawo atomo-
we. (Tekst jednolity: Dz. U. z 2004 r. Nr 161, poz.
1689).

Ustawa z dnia 5.12.2008 r. o zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi
(Dz. U. 2012 poz. 892).

Ustawa z dnia 15 lipca 2011 roku o zawodach pie-
legniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz. 1039).

Dokumentacja pielegniarki operacyjnej prowadzona
na biezaco w trakcie procedury medycznej wykony-
wanej w warunkach sali operacyjnej to dokument,
w ktérym zawarte sg nastepujace informacje:

data,
dane pacjenta,

dane zespotu operacyjnego, oznaczenie sali ope-
racyjnej w ktorej przebiega procedura medyczna,
numer zabiegu na sali operacyjnej w danym roku,
miesigcu i w danym dniuy,

czas zabiegu,

rodzaj wykonywanego zabiegu,

rodzaj znieczulenia, uzyte instrumentarium,
zuzyte materiaty i akcesoria, leki, ptyny,
uzywana aparatura medyczna,

rodzaj preparatow wysytanych do réznego typu
badan.

Dokument taki jest dostosowany do danego bloku
operacyjnego, a jego oryginat powinien byc¢ dota-
czany do historii choroby. Najczesciej stosowane na-
zwy dla takiego dokumentu to: ,protokot pielegniarki
operacyjnej” lub karta zuzycia materiatu” Dokument
powinien byc¢ podpisywany przez obie pielegniar-
ki operacyjne (instrumentujaca i pomagajaca) i tutaj
podkreslam: NIE SALOWA.

Krystyna Skorb

Konsultant Wojewddzki w dziedzinie
pielegniarstwa chirurgicznego i operacyjnego
na wojewddztwo lubuskie.
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ODZNACZENIA

SAMORZADOWE

Na wniosek ORPiP okregowej izby w Tarnowie prezydium NRPiP przyznato odznaczenia samorzadowe

dla cztonkow OIPIP w Tarnowie.

UCHWALA NR 88/VIIIP/2023 PREZYDIUM NACZELNEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Z DNIA 29 SIERPNIA 2023 R. W SPRAWIE PRZYZNANIA | NADANIA ODZNACZENIA SAMORZADU
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Biuletyn
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Whioskodawca

Odznaczenia Srebrne

Odznaczenia brazowe

OIPIP Koszalin

1. Irena Rek

1. Janina Alszczyk

2. Dorota Genowefa Fenkanin
3. Beata Jamrozek

4. Agnieszka Janiszewska

5. ElZzbieta Krystyna Szyska

&
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8
=
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OIPIP Katowice

1. Bozena Chyla
2. Jadwiga Grazyna Zasun

1. Brygida Irena Sedlak

2. Danuta Barbara Siemiatkowska
3. Marlena Szastok-Gazda

4. Gabriela Maria Tomczyk

5. Urszula Teresa Piekorz

6. Alina Beata Wilczega-Wiercioch
7. Joanna Zygadto-Bryta

8. Bozena Eksner

9. Elzbieta Tybinkowska

10. Iwona Migsko

11. Monika Anna Truchan

12. Dorota Kadula-Lakomy

13. Maria Urbanska-Grzegorzek
14. lwona Anna Szczuka

15. Joanna Kurkiewicz

16. Laura Tomkiewicz-Montowska
17. Barbara Cader

18. Katarzyna Skibiriska

19. Sabina Anna Szydto

20. Barbara Stefariska

OIPIP Tarnow

1. Zdzistaw Wolak
2. Krystyna Florek-Tarczor

Odznaczenia zostaty wreczone przez Prezesa NRPiP panig Mariole todzinska na grudniowym posiedzeniu
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.

Ponizej zamieszczamy listy gratulacyjne oraz fotografie. Serdecznie gratulujemy osobom odznaczo-

nym.
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Szanowny Pan Zdzistaw Wolak

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych oraz wtasnym sktadam Panu serdeczne
gratulacje z okazji przyznania Panu srebrnej odznaki
,Za zastugi dla samorzadu pielegniarek i potoznych’
Odznaka jest przyznawane cztonkom samorzadu za
zastugi na rzecz samorzadu , upowszechnianie zasad
etyki zawodowej, wzorowe wykonywanie obowigz-
kow na rzecz organdw samorzadu, wspotdziatanie
z cztonkami samorzgdu na rzecz integrowania srodo-
wiska zawodowego.

Wiemy jak wiele Panu nasz samorzad zawdzie-
cza. To przeciez dzieki Pana staraniom zostata powo-
tana do zycia Okregowa |zba Pielegniarek i Potoznych
7 siedzibg w Tarnowie. Przez wiele kadencji aktywnie
uczestniczyt Pan w pracy Okregowej Rady jako jej
wiceprzewodniczacy a nastepnie jako cztonek Rady.
Przyznaniem tego odznaczenia dziekujemy za Pana
wieloletnig prace na rzecz Srodowiska pielegniarek
i potoznych.

Niech przyznane odznaczenie bedzie podzie-
kowaniem za wtozong prace na rzecz naszej zawodo-
wej spotecznosci oraz impulsem do dalszego promo-
wania idei samorzadnosci pielegniarek i potoznych na
polu zawodowym.

Dziekuje za wieloletnig wspotprace i sktadam
zyczenia zdrowia, pogody ducha oraz wszelkiej po-
myslnosci w zyciu osobistym.

Przewodniczqca ORPIP
Okregowej Izby w Tarnowie.
Bozena Grodny - Wilk

Tarnow 16.12.2023 r.

Szanowna Pani Krystyna Florek-Tarczon

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych oraz wtasnym skfadam Pani serdeczne gra-
tulacje z okazji przyznania Pani srebrnej odznaki ,Za
zastugi dla samorzadu pielegniarek i potoznych!” Od-
znaczenie to jest przyznawane cztonkom samorzadu
za wktad pracy na rzecz samorzadu, upowszechnianie
zasad etyki zawodowej, wzorowe wykonywanie obo-
wigzkdw na rzecz spotecznosci organdw samorzaduy,
oraz za wspoltdziatanie na rzecz integrowania srodo-
wiska zawodowego.

Gteboko jestem Ci Krystyno wdzieczna za
wszystko, co dajesz nam z siebie. Za twdj osobisty
wkfad w pracy w organach i komisjach naszego sa-
morzadu zawodowego. Jestes dla nas osobg petna
ciepta i cierpliwosci, co obecnie rzadko sie zdarza,
a co w Tobie bardzo cenimy.

Niech przyznanie tego odznaczenie bedzie
podziekowaniem, a zarazem impulsem do dalszego
wspierania i promowania samorzadu pielegniarek
i potoznych, oraz upowszechniania zasad etyki zawo-
dowej.

Dziekuje za wieloletnig wspotprace i sktadam
zyczenia zdrowia, pogody ducha oraz wszelkiej po-
myslInosci w zyciu osobistym.

Przewodniczqca ORPIP
Okregowej Izby w Tarnowie.
Bozena Grodny - Wilk

Tarnow 16.12.2023 .
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PRZYPOMINAMY!

Przypominamy.

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Tarnowie
przypomina o obowigzku aktualizacji danych w Cen-
tralnym Rejestrze Pielegniarek i Potoznych.

Zgodnie z art. 19 ust. 2 i ust. 3 oraz art. 46 ustawy
o zawodach pielegniarki i potoznej, kazda pielegniar-
ka/potozna zobowigzana jest do niezwlocznego za-
wiadomienia okregowej rady pielegniarek i potoz-
nych o zmianie danych okres$lonych w art. 44. ust. 1,
w terminie 14 dni od daty ich powstania.

Aktualizacji danych mozna dokona¢ poprzez wypet-
nienie odpowiednich czesci arkusza (nalezy wypetnic
tylko te czesci, ktérych dotyczg zamiany) i przestaniu
ich na adres: OIPiP 33-100 Tarndw ul. Potudniowa 10
lub poczta mailows ; biuro@oipiptarnow.pl lub oso-
biscie w biurze izby okregowej - gdy konieczne jest
potwierdzenie zmiany w PWZ.

Aktualizacji podlegaja informacje dotyczace:
zmiany nazwiska,
ukoriczenia kurséw i specjalizacji,
ukonczenia studiow wyzszych,
miejsca zamieszkania,

rozpoczecia i ustania zatrudnienia,( renta, emery-
tura)

zmianie miejsca pracy,

utracie dokumentu uprawniajagcego do wykony-
wania zawodu

przebywanie na urlopie macierzyriskim, rodziciel-
skim, wychowawczym

Aby zaktualizowa¢ dane w rejestrze nalezy przed-
tozy¢:

w przypadku zmiany nazwiska — oryginat prawa
wykonywania zawodu oraz kserokopie aktu mat-
zenstwa potwierdzajgcego zmiane nazwiska (ory-
ginat do wgladu),
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w przypadku uzyskania tytutu specjalisty — orygi-
nat prawa wykonywania zawodu oraz kserokopie
dyplomu nadajgcego tytut specjalisty w okreslo-
nej dziedzinie specjalizadji,

w przypadku ukonczenia szkoty wyzszej (studia
pomostowe) - odpis dyplomu szkoty wyzszej —
czesc,A"i,B" (suplement),

w przypadku podniesienia kwalifikacji (ukoncze-
nie kursu) — kserokopie dokumentu potwierdzaja-
cego uzyskane kwalifikacje,

w przypadku zmiany zatrudnienia - pisemna in-
formacja zawierajgca nazwe i adres pracodawcy,
stanowisko i okres zatrudnienia oraz date zakon-
czenia pracy w poprzednim zaktadzie,

w przypadku przejscia na rente , emeryture- kse-
rokopia dokumentu potwierdzajacego otrzyma-
nie w/w swiadczenia ( kserokopia)

w przypadku zmiany danych adresowych - pi-
semne os$wiadczenie lub kserokopie dowodu
osobistego.

w przypadku przebywania na urlopie macierzyn-
skim, rodzicielskim, wychowawczym- dokument
potwierdzajacy fakt otrzymania w/w $wiadczenia.
(kserokopia)
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SKEADKA CZLONKOWSKA

w 2024 .

Wysokos¢ optat w 2024 r.

1. Sktadka cztonkowska — 58,26 zt / miesigc dla: osdb
wykonujacych zawdd pielegniarki, potoznej w ra-
mach dziatalnosci gospodarczej - indywidualnej
badZ grupowej praktyki zawodowej, innych czton- \
kéw samorzadu zobowigzanych do optacania
sktadek w tym réwniez pielegniarek i potoznych
wykonujacych zawdd wytacznie poza terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej, ktére nie ztozyty wnio- . %,

sku o wykreslenie z rejestru pielegniarek i potoz-

nych. A

2. Wpis do rejestru podmiotow wykonujacych dzia- o -
talnos¢ leczniczg — 149,00 zt. ‘ '

/

Z prac ORPiP

3. Wpis zmian w rejestrze indywidualnych / grupo-
wych praktyk pielegniarek, potoznych - 74,50 zt.

4, Wpis do rejestru podmiotéw prowadzacych
szkolenie podyplomowe pielegniarek i potoznych
- 447,00 zt.

5. Zaswiadczenie o posiadaniu kwalifikacji zgod-
nych z minimalnymi wymaganiami wynikajgcymi
z przepisow UE:

w okresie od 1 stycznia do 30 czerwca 2024 .
- 12726 7t

w okresie od 1 lipca do 31 grudnia 2024 r.
- 129,00 zt.
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UCHWALA VII

KRAJOWEGO ZJAZDU

Tekst jednolity uchwat Nr 18 i 22 VII Krajowego
Zjazdu Pielegniarek i Potoznych w sprawie wyso-
kosci sktadki cztonkowskiej oraz zasad jej podzia-
tu.

Na podstawie art. 20 pkt 11 ustawy zdnia 1 lipca 2011
r. 0 samorzadzie pielegniarek i potoznych (tj.: Dz. U.
z 2011 r.Nr 174, poz. 1038 ze zm.) uchwala sie, co na-

stepuje:

Z prac ORPiP

§1.

1. Skfadki cztonkowskie opftacajg cztonkowie samo-
rzadu pielegniarek i potoznych, z zastrzezeniem
§ 4.

2. Sktadka cztonkowska uiszczana jest na rzecz okre-
gowej izby pielegniarek i potoznych, ktérej czton-
kiem jest dana pielegniarka lub potozna.

§2.

1. Okresla sie miesieczng sktadke cztonkowska w wy-
sokosci:

1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego
w przypadku zatrudnienia pielegniarki lub potoz-
nej na podstawie umowy o prace albo na podsta-
wie stosunku stuzbowego;

przepis pkt 1 ma zastosowanie takze w przypadku
pielegniarki lub potoznej nie prowadzacej dziatal-
nosci gospodarczej, a wykonujacej zawdd wytacz-
nie na podstawie umowy zlecenia;

s ____i_,_) - 0,75% przecietnego miesiecznego wynagrodze-
nia w sektorze przedsiebiorstw bez wypftat nagréd
z zysku, ogtaszanego przez Prezesa GUS za ostat-
ni kwartat poprzedniego roku kalendarzowego
w odniesieniu do 0séb wykonujgcych zawod pie-
legniarki, potoznej w ramach dziatalnosci gospo-
darczej - indywidualnej badZ grupowej praktyki
zawodowej, a takze innych cztonkéw samorzadu
zobowigzanych do optacania sktadek nie wymie-
nionych w pkt 1-2, w tym réwniez pielegniarek
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i potoznych wykonujgcych zawdd wytacznie poza
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktdre nie zto-
zyty wniosku o wykreslenie z rejestru pielegniarek
i potoznych.

2. W przypadku uzyskiwania dochodow jednocze-
$nie ze zrodet, o ktérych mowa w ust. 1 skfadka
cztonkowska powinna by¢ naliczona z jednego
zrodta w ktorym jej wysokose jest najwyzsza.

§ 3.

Sktadki cztonkowskie sg ptatne miesiecznie. Sktadki
cztonkowskie przekazuje sie na rachunek witasciwej
okregowej izby pielegniarek i potoznych do 15 dnia

Sl kazdego miesigca, za miesigc poprzedni.

§4.

Z optacania sktadek cztonkowskich zwolnione sa pie-
legniarki, potozne:

bezrobotne, ktére sg zarejestrowane w urzedzie
pracy, (pod warunkiem przedtozenia zaswiadcze-
nia z urzedu pracy);

ktore zaprzestaty wykonywania zawodu i ztozyty
whniosek odnosnie zaprzestania wykonywania za-
wodu w okregowej izbie ktorej sg cztonkiem.*

wykonujace zawod wytacznie w formie wolonta-
riatu,

przebywajace na urlopie macierzyniskim / tacie-
rzynskim, wychowawczym lub rodzicielskim,

pobierajace Swiadczenie rehabilitacyjne lub pie-
legnacyjne lub zasitek z pomocy spotecznej lub
bedace opiekunami osdb otrzymujacych swiad-
czenie pielegnacyjne stanowigce ich jedyne zré-
dto dochodu.

bedace studentami studiéw stacjonarnych
Il stopnia na kierunku pielegniarstwo/potoznic-
two, ktére nie wykonuja zawodu,

pobierajgcych zasitek chorobowy z ZUS - bez sto-
sunku pracy.

niepracujace, ktore: posiadajg status emeryta lub
rencisty lub pobierajg Swiadczenie przedemery-
talne.

§5.

1. Okregowe izby pielegniarek i potoznych przeka-
zujg na rzecz Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoz-
nych 4% sumy uzyskanych w danym miesigcu
sktadek cztonkowskich do ostatniego dnia kazde-
go miesigca, za miesigc poprzedni.

2. Zatacznikiem do przelewu powinna byc nota ksie-
gowa stwierdzajgca kwote odpisu na rzecz Na-
czelnej Izby Pielegniarek i Potoznych.

§ 6.

Nieuregulowanie przez pielegniarke, potozng sktadek
za dwa petne okresy ptatnosci uprawnia wtasciwg
okregowa izbe, ktdrej jest ona cztonkiem, do wszcze-
cia postepowania administracyjnego zgodnie z art.
92 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie piele-
gniarek i potoznych. (Dz. U. Nr 174, poz. 1038 ze zm.).

§7.

Traci moc Uchwata Nr 19 VI Krajowego Zjazdu Piele-
gniarek i Potoznych z dnia 7 grudnia 2011 r. w sprawie
wysokosci sktadki cztonkowskiej oraz zasad jej podzia-
tu.

§ 8.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem 1 lutego 2016 .

*dotyczy 0s6b niewykonujqgcych zawodu , ktére zgodnie
zart. 46 ustawy z dnia 15 lipca 201 Ir. o zawodach piele-
gniarki i potoznej (Dz. U. z 2014 r., poz. 1435, ze zm.) in-
formujq OIPIP w ciggu 14 dni od daty powstania zmian
ktére zgodnie z ustawq zobowiqzujq cztonka samorzqdu
do aktualizacji danych w rejestrze.
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Kondolencje

Nie umiera ten kto trwa w pamieci zywych Osoba moze odej$¢
ale wspomnienia o niej pozostang

Annie Garwol z powodu smierci Taty pragniemy Krystynie Stepien z powodu $mierci Meza
przekazac najszczersze kondolencje i wyrazy najserdeczniejsze wyrazy wspotczucia, wsparcia
wspotczucia. i otuchy w trudnych chwilach sktadaja
Kolezanki i koledzy Kolezanki i koledzy
zOddziatu Chirurgii Urazowej i Ortopedii 7 Izby Przyjec¢

Specjalistycznego Szpitala im. E Szczeklika w Tarnowie Specjalistycznego Szpitala im. E Szczeklika w Tarnowie
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Nekrolog

Nie jestes juz tam, gdzie bytas, Wszystko umiera,
ale jeste$ wszedzie tam, gdzie my jeste$my. tylko pamieé dobrych uczynkéw nie ginie..
Z gtebokim Zalem zawiadamiamy, Ze smutkiem informujemy,
ze w dniu 4 stycznia 2024 roku odeszta od nas ze w dniu 1 stycznia 2024 r. nagle odszedt od nas
STANISLAWA CZERNIK-ADAMCZYK MIROSEAW JANUSZEK
Przewodniczaca Ligi Kobiet Polskich w Tarnowie. Lekarz, pierwszy dyrektor Szpitala im sw. t ukasza
w Tarnowie.

Pani Stanistawa Czernik-Adamczyk otrzymata dwu-

krotnie statuetke ,Serce za serce” od samorzadu Wiele pielegniarek i potoznych miato mozliwosc pra-
pielegniarek i potoznych. Byta osobg bardzo zaanga- ~ cowac z panem Mirostawem Januszkiem, byt osobg
zowana w przeciwdziatanie przemocy wobec kobiet, znang i lubiang w srodowisku medycznym. Od samo-
sprawy pielegniarek i potoznych byly jej bardzo bli- rzagdu zawodowego pielegniarek i potoznych otrzy-
skie. Samorzad i jego cztonkowie zawsze mogli liczy¢  mat statuetke,, Serce za serce”.

Nna pomoc i wsparcie pani Stanistawy. Zostata pocho-

wana na cmentarzu komunalnym w Legnicy. W dniu 4 stycznia 2024 r odbyta sie ceremonia po-

grzebowa na cmentarzu komunalnym w Klikowe;j.
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Okregowa Izba
Pielegniarek i Potoznych w Tarnowie

zaprasza na: E 3
KURSY SPECJALISTYCZNE

w | kwartale 2024 roku

Luty 2024

e Ordynowanie lekéw i wypisywanie recept cz.|
Marzec 2024

« Endoskopia

« Resuscytacja krgzeniowo-oddechowa

« Wykonanie badania spirometrycznego

« Wykonanie i interpretacja zapisu EKG u dorostych
« Edukator w chorobach uktadu krgzenia

« Leczenie ran dla potoznych

« Terapia bolu ostrego

« Wsparcie psychologiczne pacjenta i jego rodziny

SZKOLENIA SPECJALIZACYJNE

Marzec 2024
« Pielegniarstwo chirurgiczne, internistyczne, neonatologiczne
oraz rodzinne

KURSY DOKSZTALCAJACE

w promocyjnej cenie dla cztonkéw OIPiP w Tarnowie

Kwiecien 2024

« Cewnikowanie pecherza moczowego

« Opieka nad pacjentem z zatozonym portem naczyniowym
30 zt - cztonkowie OIPiP w Tarnowie , 60 zt- osoby spoza Izby

SZCZEGOLOWE INFORMACJE:
nr tel. 14 696 58 55
e-mail: ksztalcenie@oipiptarnow.pl

W celu zapisania sie na kurs prosimy o zalogowanie sie i wystanie wniosku na wybrany termin w Systemie Monitorowania
Ksztatcenia (SMK). Podane miesigce sg orientacyjne, termin rozpoczecia szkolenia zalezy od ilosci chetnych oséb.



