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Stowo przewodniczacej
0d 1 stycznia 2022 r. zmiany regulaminéw
Apel samorzadéw zawodow medycznych z dnia 12 stycznia 2022 .

(18 Interwencja NIPiP przynosi realne efekty

o

Tres¢ pisma do Wicemarszalek Sejmu Matgorzaty Kidawy-Blonskiej

4B Polska Misja Medyczna
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Komunikat Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

Notatka ze spotkania z przedstawicielami Ministerstwa Zdrowia
i Narodowego Funduszu Zdrowia w sprawie opieki dlugoterminowej

B Stanowisko Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialnosci Zawodowej

Opinia prawna w przedmiocie obowigzkowych szczepien
przeciw COVID-19

30 zawodow deficytowych w 2022 roku.

Opinia konsultanta krajowego w dz. pielegniarstwa

Krolewskie wyrdznienie dla Polki

Podsumowanie Plebiscytu Medycznego 2021

8 edycja konkursu Potozna na Medal 2021

Druga edycja konkursu na najlepsza potozna
,Anioly Rodzi¢ po Ludzku 2021”

Kalendarium pracy OIPiP w Kro$nie
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NASZ ADRES
Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych
38-400 Krosno, ul. Bieszczadzka 5, pok. 205-210
tel./fax: 13 43 694 60, www.oipip.krosno.pl,
e-mail: biuro@oipip.krosno.pl

Biuro Izby czynne
w poniedziatek od 7.30-17.00
od wtorku do piatku w godzinach 7.30-15.30

Radca Prawny
mgr Piotr Swiatek
udziela porad prawnych w piatek od godz. 9.00-14.00
Kontakt za posrednictwem Biura OIPiP

Biuro Okregowego Rzecznika Odpowiedzialnosci
Zawodowej oraz Okregowego Sadu
Pielegniarek i Potoznych
czynne codziennie w siedzibie Izby w godzinach 10.00-14.00
tel. 13 43 694 60
Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
petni dyzur w pierwszy poniedziatek miesiaca
w godzinach 10.00-14.00

Podania o zapomogi i dofinansowanie szkolen po-
dyplomowych prosimy sktada¢ do 10-go kazdego
miesiaca osobiscie lub listownie.

WIOSENNE PORZADKI

Wiosna w kwietniu zbudzila sie z rana,
Wyszta wprawdzie troszeczke zaspana,
Lecz zajrzata we wszystkie zakqtki:

- Zaczynamy wiosenne porzqdki.

Skoczyt wietrzyk zamaszyscie,
Pookurzat mchy i liscie.
Z bocznych drozek, z polnych sciezek

Powymiatat brudny sniezek.

Krasnoludki wiadra niosq,
Myjq ziemie rannq rosq.
Chmury, ptynqc po btekicie,
Urzqdzity wielkie mycie,

A obtoki miekkq szmatkq
Polerujq storice gtadko,

Az sie dziwiq wszystkie dzieci,
Ze tak w niebie tadnie swieci.
Bocian w gore poszybowat,
Tecze barwnie wymalowat,
A zurawie i skowronki
Posypaty kwieciem tqki,
Posypaty klomby, grzqdki

I skoriczyty sie porzqdki.

Jan Brzechwa
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Stowo przewodniczacej

Szanowni Panstwo,
Drogie Kolezanki i Koledzy,

Za nami kolejny rok kalendarzowy.
Rok ciagtej walki z pandemia, rosnacej
liczby zakazen, wielu kontrowersji wo-
ko6t dodatkéw covidowych, poglebiajace-
go sie deficytu kadrowego, narastajacych
probleméw w stuzbie zdrowia i prote-
stow pracownikéw ochrony zdrowia.
Rzad w swych dzialaniach problemy
w dziedzinie stuzby zdrowia sprowadzit
wylacznie do kwestii wynagrodzen. Gdy-
by nie wielotysieczna manifestacja pra-
cownikéw ochrony zdrowia we wrzes-
niu 2021 r., pewnie nie byloby i tego.
Ale podwyzki wynagrodzen zaplanowa-
no dopiero od 1 lipca 2022 r. Ich wpro-
wadzenie wymaga odpowiedniej ustawy.
Do tej pory projekt takiego aktu nie tra-
fit do konsultacji spotecznych.

Rok 2022 przyni6st ze soba szereg
zmian. Polski tad wprowadzit przepisy
dotyczace wyboru formy opodatkowa-
nia, terminu, do ktérego nalezy tego wy-
boru dokona¢ oraz skutkéw niezlozenia
w terminie o$wiadczenia o wyborze for-
my opodatkowania. Nie s3 to rzeczy la-
twe i z pewno$cia u wiekszosci z nas bu-
dza wiele watpliwosci. Pewnie jeszcze
przez jakis czas bedziemy musieli zma-
gad sie z tymi zmianami, gdyz Rzad pla-
nuje wprowadzenie kolejnych modyfika-
¢ji przepiséw prawnych.

Od Nowego Roku wprowadzilismy
zmiany do naszych Regulaminéw w za-
kresie przyznawania zapomoég losowych,
refundacji kosztéw ksztalcenia i dosko-
nalenia zawodowego czy przyznawa-
nia $wiadczeh w zwiazku z przejéciem
na emeryture. Ich celem jest dostosowa-
nie obowigzujacych regulacji do potrzeb
Czlonkéw Samorzadu Zawodowego. Wy-
dluzony zostat takze okres na sklada-
nie dokumentéw do refundacji kosztéw
ksztalcenia i doskonalenia zawodowego.

Nowy rok nie przyniést korica pande-
mii koronawirusa SARS-CoV-2, na ktéra
wszyscy tak niecierpliwie czekaja. Nadal
musimy mierzy¢ sie z jej skutkami. Cho-
ciaz wspoétezynnik odnotowywanych za-
kazen ciagle spada, to nadal nie jestesmy
w stanie przewidzie¢, kiedy pandemia
zostanie pokonana.

Od 24 lutego br. mierzymy sie réwniez
z wojna na Ukrainie. Zyjemy w niepew-
nosci, w obawie o nasza podstawowa po-
trzebe, czyli poczucie bezpieczenistwa.
Boimy sie o to, co sie wydarzy. Gina nie-
winni ludzie, dzieci i osoby starsze. Kaz-
dy z nas radzi sobie inaczej, bo kazdy
z nas jest inny, ale czy kazdy sposéb ra-
dzenia sobie z sytuacja jest dobry? W ca-
tym kraju organizowane sa wiece, zbi6r-
ki r6znego rodzaju, w kraju pojawiaja sie
setki tysiecy o0séb uciekajacych przed
wojna, przyjmujemy pod swéj dach zu-
pelnie nie znane nam osoby, wspiera-

Kolezanki i Koledzy!

my ich, pomagamy na tyle, ile mozemy.
Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych
w Kroénie réwniez wlaczyta sie do pomo-
cy. Przekazala na konto Stowarzyszenia
Polskiej Misji Medycznej $rodki finan-
sowe w wysokosci jeden tysiac zlotych,
ktére to beda wykorzystane na zakup
niezbednych $rodkéw medycznych na
Ukrainie. Chociaz w ten sposéb moze-
my wspomoc naszych Sasiadéw. Poma-
gamy takze pielegniarkom, ktére uciekly
przed wojna. Na naszej stronie interne-
towej zamieszczamy wszelkie mozliwe
informacje o udzielanej pomocy, szuka-
my dla nich pracy, rozmawiamy z praco-
dawcami, podpowiadamy, gdzie szukaé
wsparcia.

Informujemy jednoczesnie, ze na ten
moment nie zostal wyznaczony termin
Zjazdu Okregowego. Z uwagi na panuja-
cy stan epidemii, kadencja naszych Or-
ganéw zostala wydluzona do czasu jej
zakoniczenia. Nadal realizujemy zadania
okreslone w ustawie o samorzadzie pie-
legniarek i potoznych, dziatajac w intere-
sie wszystkich czlonkéw naszego samo-
rzadu.

Wi?nqc to najwazniejsze swieto chrzescijanskie. To przede wszystkim czas otuchy i nadziei.
as odnowienia wiary w dobro drugiego cztowieka. Czas pokoju i wzajemnej zyczliwosci.
Z okazji Swigt Wielkiej Nocy zycze Wam i Waszym bliskim, aby te Swieta byly przepelnione
radosciq i mitosciq do wszystkich ludzi, a chwile spedzone w gronie najblizszych dodawaty
otuchy i pozwalaly przezwyciezyé wszystkie trudnosci.

J j'rczg smacznego, sSwieconego jajka i mokrego smigusa - dyngusa. Wyjqtkowe zyczenia kieruje

do tych Kolezanek i Kolegow, ktérzy w Swieta bedq pracowaé. Praca w tych wyjgtkowych dniach,
. to szhegélny przejaw troski o drugiego cztowieka, oddanie mu tego co najcenniejsze

N

-

i niepowtarzalne - czasu, ktory tak szybko uptywa.

Przewodniczqca ORPiP w Krosnie Renata Michalska

FORUM ZAWODOWE PIELEGNIAREK | POLOZNYCH



Wokot samorzqdu

Od 1 stycznia 2022 r. zmiany regulaminéw

0d 1 stycznia 2022 r. zmiany re-
gulaminéw przyznawania pomo-
cy finansowej dla cztonkéw OIPiP
w Krosnie

1. Na podstawie uchwaty Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych w Kros-
nie nr 671/VII/2021 z dnia 15 grudnia
2021 r. dokonano zmiany obowiazuja-
cego Regulaminu refundacji kosztéw
ksztalcenia i doskonalenia zawodowe-
go ponoszonych przez cztonkéw OIPiP
w Kroénie podnoszac kwoty dofinanso-
wania w nastepujacych formach ksztal-
cenia:

a) studia pomostowe (licencjackie) —
z kwoty 200,00 zt do kwoty 400,00 z1,

b) magisterskie studia zawodowe -
z kwoty 500,00 zt do kwoty 700,00 zt,

o) studia doktoranckie - z kwoty
700,00 zt do kwoty 1000,00 zt.

Ponadto w przypadku ukoriczenia
kursu specjalistycznego i doksztal-

OIPiP-0013.1.2022

cajacego ograniczono gérna grani-
ce refundacji odpowiednio do 500,00
zt i 400,00 zt oraz wydluzono ter-
min skladania wnioskéw o refundacje
z trzech do sze$ciu miesiecy od ukon-
czenia szkolenia.

2. Na podstawie uchwatly Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych w Kros-
nie nr 672/VII/2021 z dnia 15 grudnia
2021 r. dokonano zmiany obowiazuja-
cego Regulaminu przyznawania $wiad-
czenia w zwigzku z przejéciem na eme-
ryture dla cztonkéw OIPiP w Krosénie
podnoszac kwote §wiadczenia z 800,00
z} na 1000,00 zt.

Bardzo wazna informacja jest réw-
niez taka, ze osoby, ktére od 1 stycznia
2018 r. przeszly na emeryture a nie zlo-
zyty do tej pory wniosku o wyplate tego
$wiadczenia beda mogly to teraz zro-
bi¢ pomimo uptywu okreslonego cza-
su. Istotng takze zmiang jest zniesienie

terminu, w ktérym nalezy ztozy¢ wnio-
sek o przyznanie $wiadczenia.

3. Na podstawie uchwaty Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych w Kros-
nie nr 669A/VII/2021 z dnia 15 grud-
nia 2021 r. dokonano zmiany obowia-
zujacego Regulaminu przyznawania
bezzwrotnych zapomég losowych dla
pielegniarek i poloznych przede
wszystkim podnoszac kwoty pomocy
finansowej.

Wszystkie Regulaminy dostepne sa
w poszczegblnych zakladkach na na-
szej stronie internetowe;j.

Przewodniczgca ORPiP w Krosnie
Renata Michalska

OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK | POtOZNYCH
OKREGOWA RADA PIELEGNIAREK | POtOZNYCH

Krosno, dnia 22 lutego 2022 r.

Pan Robert Bugaj
Dyrektor Podkarpackiego Oddziau
Wojewodzniego Narodowego Funduszu Zdrowia w Rzeszowie

Szanowny Panie Dyrektorze

Do Okregowej Izby Pielegniarek i Po-
toznych w Krosnie do$¢ czesto zwraca-
ja sie pielegniarki i polozne realizujace
$wiadczenia opieki zdrowotnej w formie
indywidualnej praktyki pielegniarki/po-
oznej wyltacznie w zakladzie leczniczym
albo indywidualnej specjalistycznej
praktyki pielegniarki/potoznej wytacz-

nie w zaktadzie leczniczym na podstawie
umowy z podmiotem leczniczym pro-
wadzacym ten zaklad informujac, ze od
stycznia 2022 r. otrzymuja nizsze wyna-
grodzenie w stosunku do roku 2021.

W zwiazku z powyzszym zwracam sie
do Pana Dyrektora z prosba o udziele-
nie wyjasnienia dotyczacego zasad i wa-
runkéw przekazywania przez Narodowy

Fundusz Zdrowia dodatkowych srodkéw
na podwyzki dla pielegniarek i poloz-
nych od 1 stycznia 2022 r. (tzw. zemba-
lowe).

Z wyrazami szacunku
Przewodniczqca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych

Renata Michalska

FORUM ZAWODOWE PIELEGNIAREK | POLOZNYCH [EKGRciVlony;
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Znak sprawy: WSOZ-KS-SZR.425.1.410.2022

Pismo w sprawie wspétczynnikow
korygujacych dla pielegniarek i po-
toznych.

Szanowna Pani,

wspétczynniki  korygujace zostaly
ustalone zgodnie z Rozporzadzeniem
Ministra Zdrowia [1] z moca obowiazy-
wania od 1 lipca 2021 r. W przypadku
zwiekszenia po dniu 1 lipca 2021r. kwo-
ty zobowigzania Funduszu wynikajace-
go ze wzrostu wartosci taryf $wiadczen
lub ceny punktu, warto$¢ wspétczynnika
korygujacego ulega zmniejszeniu o war-
to$¢, o ktéra wzrosto zobowiazanie z ty-
tulu wzrostu wartodci taryf $wiadczen
lub ceny punktu, proporcjonalnie do
udzialu warto$ci danego wspéiczynni-
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Naczelna Rada K I F;;ﬁ:fa;)zelftéw %
%ﬁ%%é}ﬁ Pielegniarek i Potoznych

PREZES
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

Pani Renata Michalska
Przewodniczaca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Krosnie

ka. Nie oznacza to jednak, ze wynagro-
dzenie pielegniarek i poloznych zostaje
obnizone. Kwota wynikajaca ze zmniej-
szenia wspdlczynnikéw korygujacych
zostala zrekompensowana wzrostem
wyceny $wiadczen. Od 1 lipca 2021 r.
$wiadczeniodawca jest zobowiazany do
utrzymania kwoty minimalnego wyna-
grodzenia zgodnie z Ustawa [2].

Podstawa prawna

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 5 lipca 2021 r. zmieniajace roz-
porzadzenie w sprawie og6lnych warun-
kéw uméw o udzielanie $wiadczen opie-
ki zdrowotnej (Dz.U.2021, poz. 1235)

2. Ustawa z dnia 8 czerwca 2017 r.
o sposobie ustalania najnizszego wyna-

Data: 02-03-2022

grodzenia zasadniczego niektdrych pra-
cownikéw zatrudnionych w podmio-
tach leczniczych (Dz. U. 2020r. poz.830
12401 oraz z 2021 r. poz.1104).

Z powazaniem

Iwona Karasowska-Stepaniak
Zastepca Dyrektora ds. Medycznych
Podkarpacki Oddziat Narodowego
Funduszu Zdrowia

z siedzibq w Rzeszowie

z up. Prezesa Narodowego

Funduszu Zdrowia

/Dokument podpisany elektronicznie/

Kontakt
Wioletta Wilczak, tel. 017 8604181,
e-mail wioletta.wilczakenfz-rzeszow.pl
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Naczelna Izba Aptekarska

Apel samorzadow zawodow medycznych
z dnia 12 stycznia 2022 r.

w sprawie projektu ustawy o szczegoélnych rozwigzaniach zapewniajacych mozliwosc
prowadzenia dziatalnosci gospodarczej w czasie epidemii COVID-19 (druk nr 1846)

Samorzady zawodéw medycznych
oczekuja wprowadzenia skutecznych
regulacji prawnych zapewniajacych
wzrost bezpieczenistwa obywateli. Re-
gulacje takie musza by¢ komplekso-
we i nie powinny cedowaé z organéw
wladzy publicznej na pracodawcéw
i przedsiebiorc6w odpowiedzialnosci za
zapewnienie bezpieczenstwa epidemio-
logicznego w kraju.

Oczekujemy racjonalnego okreslenia
zasad dostepu do ustug i handlu. Tego
rodzaju rozwigzania prawne, wprowa-
dzone w innych krajach europejskich,
spowodowaly istotne zwiekszenie bez-
pieczenistwa obywateli oraz wzrost licz-
by oséb zaszczepionych. Co istotne
regulacje takie pozwolg uniknac zamy-
kania poszczegdlnych zakladéw pracy
czy branz gospodarki.

Sygnalizujemy, ze w przypadku bra-
ku zdecydowanych dziatan zwieksza-
jacych poziom wyszczepienia spote-
czenistwa system ochrony zdrowia nie
sprosta kolejnej fali zakazen i zacho-
rowan. W konsekwencji bez wlasciwej
opieki pozostana zaréwno chorzy na
COVID-19 jak i pozostali pacjenci.

W zwiazku z powyzszym apeluje-
my o prace nad projektem ustawy po-

GRci)ylopl FORUM ZAWODOWE PIELEGNIAREK | POLOZNYCH



Wokot samorzqdu

naszym pracodawcom oraz przedsie-
biorcom mozliwos$ci dziatania.

tecznym narzedziem w walce o zycie
i zdrowie obywateli oraz o zachowanie

nad partyjnymi podziatami. Apelujemy
o poprawe tego projektu, aby zawar-
te w nim regulacje mogty sta¢ sie sku-

Prezes NRL Prezes NRPiP Prezes KRF Prezes KRDL Wiceprezes NRA
(D)
L NN e Mokt Mttt
N 9 |
Andrzej Matyja Zofia Matas Maciej Krawczyk Alina Niewiadomska Michat Byliniak

=] NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POEFOZNYCH

NIPiP-NRPiP-DM.0025.71.2021JP Warszawa, dnia 20 maja 2021 r.
Pani Elzbieta Piotrowska-Rutkowska

Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej

Szanowna Pani Prezes

W zwiazku ze zgtaszanymi przez pie-
legniarki problemami w zakresie reali-
zacji zlecen lekarskich w domu pacjenta,
w ramach ktérych zleca sie podanie kilku
produktéw leczniczych w jednej iniekgji,
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych
zwraca sie z uprzejma prosba o przed-

|
Naczelna Izba Aptekarska
Szanowna Pani Prezes
W zalaczeniu uprzejmie przekazuje,

do wykorzystania, pismo Pani prof. dr
hab. Anny Wieli - Hojenskiej, Konsul-

stawienie opinii na temat prawidtowosci
tresci zapisu zlecen lekarskich, ktére zle-
cono pacjentowi i ktére ma podac¢ piele-
gniarka w domu pacjenta:

Gentamycyna 130 mg + Zinacef 750
mg + Lignocain 2% 0,7 cm im 1x1 przez
6 dni + Dexaven 6 mg im 1x1 przez 3-4
dni, Fraxiparine 0,6 $rédskérnie 1x1
przez 5 dni.

L.dz. P -41/2022

Pani Zofia Malas

W zalaczeniu
- kopie zlecen lekarskich z dnia 26 lu-
tego oraz 17 marca 2021 r. zawierajace
powyzsze zapisy.
Z wyrazami szacunku
Prezes NRPiP
Zofia Matas

Warszawa, dnia 14 lutego 2022 r.

Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

tanta krajowego w dziedzinie farmacji
klinicznej, zawierajace opinie odno$nie
realizacji zlecerr lekarskich w domu pa-
cjenta, w ramach ktérych pielegniarka

ma podac kilka produktéw leczniczych
w jednej iniekdji.

Z powazaniem

Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej

Elzbieta Piotrowska-Rutkowska

NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POtOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM-0025.22.2022.JP

Szanowni Panstwo
W zalaczeniu przesytam do Panstwa
wiadomosci pismo, w ktérym zostala za-

warta opinia w sprawie realizacji przez
pielegniarki zlecen lekarskich, w ramach
ktérych lekarz zleca podanie kilku pro-

Warszawa, dnia 17 lutego 2022 r.

Pani/Pan Przewodniczaca/Przewodniczacy
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

duktéw leczniczych w jednej iniekcji (w
tym przypadku zapis zlecenia lekarskie-
go obejmowal nastepujace leki: Genta-

FORUM ZAWODOWE PIELEGNIAREK | POLOZNYCH [EKGRciVlony;



mycyna 130 mg + Zinacef 750 mg + Lig-
nocain 2% 0,7 cm im 1x1 przez 6 dni +
Dexaven 6 mg im 1x1 przez 3 - 4 dni).
Opinie w tej sprawie przygotowata Pani
prof. dr hab. Anna Wiela - Hojenska,
Konsultant Krajowa w dziedzinie farma-
qji klinicznej, we wspétpracy z Pania dr
Ewa Jazwiniska - Tarnowska, Konsultant
Wojewddzka w dziedzinie farmakologii

klinicznej na wojewédztwo dolnoslaskie.
Powyzsza opinia zostala przygotowana
na prosbe Naczelnej Rady Pielegniarek
i Poloznych, ktéra zostala skierowana
do Pani Elzbiety Piotrowskiej - Rutkow-
skiej, Prezes Naczelnej Rady Aptekar-
skiej.

Wiceprezes NRPiP
Mariola Lodziriska

i

Zalacznik

Pismo z dnia 12 stycznia 2022 r., kie-
rowane do Pani Elzbiety Piotrowskiej -
Rutkowskiej, Prezes Naczelnej Rady Ap-
tekarskiej, zawierajace opinie w sprawie
realizacji przez pielegniarki zlecen le-
karskich, w ramach ktérych lekarz zle-
ca podanie kilku produktéw leczniczych
w jednej iniekgji.

UNIWERSYTET MEDYCZNY

IM. PIASTOW SLASKICH WE WROCLAWIU

Szanowna Pani Prezes,

Przepraszam za zwloke w przedsta-
wieniu opinii. Zapewniam, ze nie byla
ona spowodowana lekcewazacym sto-
sunkiem do problemu, ktéry uwazam
za istotny.

Do wspétopracowania opinii pozwo-
litam sobie zaprosi¢ Pania dr Ewe Jaz-
winska-Tarnawskg - lekarza posiadaja-
cego specjalizacje II stopnia z zakresu
chor6b wewnetrznych i specjalizacje
z zakresu farmakologii klinicznej, pel-
nigca funkcje konsultanta woje-
woédzkiego w dziedzinie farmakologii
klinicznej dla wojewddztwa dolnosla-
skiego.

Odpowiadajac na pismo z dnia 16
grudnia 2021 r. sygnowane P-334/2021
dotyczace przedstawienia opinii odnos-
nie realizacji zlecen lekarskich w domu
pacjenta, w ramach ktérych pielegniar-
ka ma poda¢ kilka produktéw leczni-
czych w jednej iniekcji zdecydowanie
przeciwstawiamy sie takiemu postepo-
waniu.

Zgodnie z Ustawa z dnia 15 lipca
2011 r. o zawodach pielegniarki i po-
toznej (Dz.U. z 2021 r. poz. 479) wy-
konywanie zawodu pielegniarki polega
na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych,
w szczegdlnosci na realizacji zlecen le-

Wroclaw, 12.01.2022 r.

Sz. Pani ELZBIETA PIOTROWSKA-RUTKOWSKA

Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej

karskich w procesie diagnostyki, lecze-
nia i rehabilitacji (rozdzial 2. Zasady
wykonywania zawod6éw Art. 4.1.). Pie-
legniarka i polozna wykonuja zawdd,
z nalezyta starannoscia, zgodnie z za-
sadami etyki zawodowej, poszanowa-
niem praw pacjenta, dbaloscia o jego
bezpieczenstwo, wykorzystujac wska-
zania aktualnej wiedzy medycznej. Do
zadan pielegniarki podstawowej opieki
zdrowotnej w zakresie §wiadczen lecz-
niczych nalezy m.in. podawanie lekéw
réznymi drogami i technikami zleco-
nymi przez lekarza, w tym wykonywa-
nie iniekcji domie$niowych, dozylnych,
podskérnych, $rédskérnych oraz wy-
konywanie wlewéw dozylnych (Dz.U.
z 2019 r. poz. 2335, zalacznik nr 2).
Podstawa do podania przez pielegniar-
ke, potozna leku, w warunkach zaréw-
no ambulatoryjnych jak i domowych,
jest udokumentowane zlecenie lekar-
skie, ktére powinno zawieraé oprocz
nazwy leku, dawki, sposobu i czasoo-
kresu podawania, réwniez zapis, o tym,
ze zabieg nalezy wykona¢ w warunkach
domowych, bez obecnosci lekarza.
Nalezy jednak podkresli¢, iz nastep-
stwem stosowania kazdego leku, obok
pozadanego efektu terapeutycznego,
moze by¢ wystepowanie r6znego rodza-
ju niepozadanych dziatan. Sg one opi-

sane w charakterystykach produktéw
leczniczych oraz ulotkach dotaczonych
do lekéw. Pielegniarki realizujac zlece-
nia lekarskie maja obowigzek zapozna¢
sie z nimi. Czesto jednak w praktyce
stosuje sie terapie wielolekowa w celu
zwiekszenia sily dziatania farmakolo-
gicznego i uzyskania pozadanego efek-
tu terapeutycznego. Grozi to niebezpie-
czenistwem wystapienianiepozadanych
interakeji zachodzacych zaréwno w fa-
zie farmakokinetycznej, jak i farmako-
dynamicznej, ktére moga prowadzi¢ do
ostabienialub nasilenia dziatania, poja-
wienia sie objawéw toksycznych lub ja-
kosciowo odmiennego od spodziewane-
go dziatania farmakologicznego lekéw.
Co wazne nie zawsze mozna je przewi-
dzie¢. Zagrozeniem dla zdrowia i zycia
chorych moga by¢ réwniez niezgodno-
$ci w fazie farmaceutycznej polegajace
na nieprzewidzianych i niezamierzo-
nych zmianach wlasciwosci fizycznych
i chemicznych zachodzacych w posta-
ci leku in vitro na skutek wzajemnego
oddzialywania substancji leczniczych
miedzy soba, substancji leczniczych
i pomocniczych, czy substancji pomoc-
niczych miedzy soba. Niezgodnosci te
natury fizycznej lub chemicznej moga
zachodzi¢ bez jakichkolwiek zmian wi-
zualnych. Nie wszystkie polaczenia
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produktéw leczniczych zostaly przeba-
dane w tym aspekcie. Nalezy zatem pa-
mietal, aby w trosce o bezpieczenistwo
pacjentéw nie taczy¢ w jednej iniekcji
produktéw leczniczych ale podawacd je
oddzielnie.

Odnoszac sie do zapisu zlecenia kon-
kretnych, podanych w pismie lekéw. Jest
on niejednoznaczny co do sposobu ich
podania - razem czy osobno w niezalez-
nych iniekcjach. Zapis zlecenia sugeru-
je podanie domie$niowe: gentamycyny
130 mg (objetos¢ leku 3,25 ml, woda
do wstrzykiwan), cefuroksymu 750
mg (wg ChPL zalecana objetos¢ wody do
wstrzykiwan do dodania 3 ml, woda do
wstrzykiwan) i 2% lignokainy 0,7 cm
(ml/) zmieszanych w jednej strzykawce,
a by¢ moze réwniez z dodatkiem deksa-
metazonu 6 mg (objetos¢ 1.5 ml, woda
do wstrzykiwan) (drugie zlecenie).

Laczna objetos¢ w strzykawce
3,25ml+3ml +0,7 ml +1,5 m1=8,45 ml

U osoby prawidtowo umie$nionej,
najwieksza objetosécleku (do 5 ml) moz-
na wstrzyknaé¢ w okolice posladkowa
tylng. Jezeli istnieje konieczno$¢ po-
dania objetosci leku przekraczajacej 5
ml lub konieczno$é¢ jednoczesnego po-
dania dwéch lekéw, wtedy drugi lek

nalezy wstrzyknaé przez te sama igle,
ale po uprzedniej zmianie jej kierunku.
W taki spos6b mozliwe jest wstrzyknie-
cie maksymalnie do 10 ml leku.

Analiza zapiséw w Charakterysty-
kach poszczegélnych Produktéw Lecz-
niczych pozwala na stwierdzenie, iz:

a) produktu Zinacef nie nalezy mie-
sza¢ w strzykawce z antybiotykami
aminoglikozydowymi,

b) roztworéw cefuroksymu nie nalezy
mieszad (np. w jednej strzykawce) z roz-
tworami aminoglikozydéw, nie nale-
zy mieszal roztworéw cefuroksymu
i aminoglikozydéw w jednej strzykaw-
ce lub pojemniku do infuzji z uwagi na
mozliwo$¢ ich wzajemnej inaktywacji;
w przypadku koniecznosci réwnoczes-
nego zastosowania tych lekéw nalezy je
wstrzykiwaé w rézne miejsca,

o) cefuroksym sodowy jest zgodny
w roztworami wodnymi zawierajacymi
nie wiecej niz 1% chlorowodorku lido-
kainy,

d) stabilno$¢ cefuroksymu sodowego
w 0.9% w/v roztworze chlorku sodu do
wstrzykiwan (BP) i w 5% roztworze glu-
kozy do wstrzykiwan nie ulega zmianie
w obecnosci soli sodowej fosforanu hy-
drokortyzonu,

Prof. dr hab. Maria Kozka
Konsultant Krajowy w dz. Pielegniarstwa

Szanowna Pani Prezes,

W odpowiedzi na pismo z dnia 23
lutego 2022 roku (znak: NIPIP-NR-
PIP-DM.025.28.2022.MK) w sprawie
weryfikacji opinii prof. dr hab. Wie-
li Hojenskiej, Konsultanta Krajowego
w dz. farmacji klinicznej, dotyczacej re-
alizacji zlecen lekarskich w domu pa-
cjenta, w ramach ktérych pielegniarka
ma podac kilka produktéw leczniczych
w jednej iniekcji oraz prosby dr Pawta
Witta o wyjasnienie tre$ci ww. opinii
przedstawiam stanowisko w przedmio-
towej sprawie.

Zasady wykonywania zawodu pieleg-
niarki i poloznej okresla ustawa o za-

Szanowna Pani Zofia Malas

wodach pielegniarki i potoznej z dnia
15 lipca 2011 roku (Dz. U 2011, Nr 174,
poz. 1039 z pézn. zm.). W artykule 4
ww. ustawy wskazano, ze wykonywanie
zawodu pielegniarki polega na udziela-
niu $wiadczen zdrowotnych, w szcze-
g6lnosci na: X) rozpoznawaniu warun-
kéw i potrzeb zdrowotnych pacjenta; 2)
rozpoznawaniu probleméw pielegna-
cyjnych pacjenta; 3) planowaniu i spra-
wowaniu opieki pielegnacyjnej nad pa-
cjentem; 4) samodzielnym udzielaniu
w okreslonym zakresie $wiadczen za-
pobiegawczych, diagnostycznych, lecz-
niczych i rehabilitacyjnych oraz me-
dycznych czynnosci ratunkowych; 5)
realizacji zlecen lekarskich w procesie

e) antybiotyki B-laktamowe moga in-
aktywowa¢ gentamycyne in vitro, dlate-
go nie nalezy ich miesza¢ w tej samej bu-
telce z ptynem do podawania dozylnego.

f) nie miesza¢ gentamycyny z erytro-
mycyna, heparyna ani wodoroweglanem
sodu.

Whnioski:

Nie nalezy miesza¢ w jednej strzykaw-
ce cefuroksymu z gentamycyna.

Nie stosowa¢ 2% roztworu lignokainy
do zmieszania z cefuroksymem.

Jedynym kortykosteroidem nie zmie-
niajacym stabilnosci cefuroksymu po
zmieszaniu w jednej strzykawce jest hy-
drokortyzon, na temat innych sterydéw
brak informacji w Charakterystyce Pro-
duktu Leczniczego, nalezy zatem unika¢
mieszania cefuroksymu z deksametazo-
nem.

Z wyrazami szacunku

Konsultant krajowy
w dziedzinie farmagji klinicznej
prof. dr hab. Anna Wiela-Hojeriska

Konsultant wojewddzki

w dziedzinie farmacji klinicznej
dr n. med. Ewa Jazwirniska-Tarnawska

Krakéw; 2022-03-06

Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

diagnostyki, leczenia i rehabilitacji; 6)
orzekaniu o rodzaju i zakresie $wiad-
czenn opiekunczo-pielegnacyjnych; 7)
edukacji zdrowotnej i promocji zdro-
wia. Niekwestionowanym warunkiem
wykonywania zawodu pielegniarki
i potoznej, zgodnie z prawem (art. 11
ust 1 ustawy o zawodach pielegniarki
i poloznej) jest jego wykonywanie z na-
lezyta staranno$cia, zgodnie z zasada-
mi etyki zawodowej oraz wykorzystujac
wskazania aktualnej wiedzy medycz-
nej.

Odnoszac sie do opinii prof. dr hab.
Wieli Hojenskiej. Konsultanta Krajowe-
go w dz. farmacji klinicznej, dotyczacej
realizacji zlecen lekarskich w domu pa-
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cjenta, w ramach ktérych pielegniarka
ma podac¢ kilka produktéw leczniczych
w jednej iniekcji nalezy zgodzi¢ sie z jej
tre$cia w odniesieniu do zapiséw tj.:

1) podstawa podania przez pieleg-
niarke, potozna leku w warunkach am-
bulatoryjnych jak i domowych jest udo-
kumentowane zlecenie lekarskie, ktére
powinno zawiera¢ oprécz nazwy leku,
dawki, sposobu i czasokresu podawa-
nia réwniez zapis o tym, ze zlecenie na-
lezy wykona¢ w domu pacjenta;

2) nastepstwem kazdego leku, obok
pozadanych efektéw terapeutycznych
moze by¢ nastepstwem réznego rodza-
ju niepozadanych dziatan. Sa one opi-
sane w charakterystykach produktéw
leczniczych i na ulotkach dotaczonych
do lekéw;

3) pielegniarki realizujac zlecenia le-
karskie sa zobowiazane zapoznaé sie
Z nimi;

4) u osoby prawidlowo umies$nio-
nej, najwieksza objetos¢ leku (do 5 ml)
mozna wstrzykna¢ w okolice posladko-
wa tylna.

Natomiast nie mozna zgodzi¢ sie
z zapisem o tresci: Jezeli istnieje ko-
nieczno$¢ podania objetosci leku prze-
kraczajacej 5 ml lub konieczno$¢ jedno-
czasowego podania dwéch lekéw wtedy
drugi lek nalezy wstrzykna¢ przez te
sama igle, ale po uprzedniej zmianie
jej kierunku. Powyzszy zapis jest nie-
zgodny z aktualna wiedza medyczna,
do ktérej stosowania zobowigzana jest
pielegniarka i potozna w wykonywaniu
zawodu.

Pielegniarka i potozna realizujac zle-
cenie lekarskie w zakresie podawania
lekéw ma obowiazek zapoznac sie z in-
formacjami producenta leku, zamiesz-
czonymi w charakterystyce produktu
leczniczego jak réwniez w ulotce i sto-
sowal zalecenia producenta. W zdecy-
dowanej wiekszosci lekéw charakte-
rystyka produktu leczniczego okresla
interakcje z wybranymi grupami le-
kéw, a nie z konkretna postacia leku.
W zwiazku z powyzszym nie moz-
na przewidzie¢ interakcji wlasciwo-
$ci farmakodynamicznych i wlasciwo-
$ci farmakokinetycznych wielu lekéw
podanych jednoczesnie i skutkéw za-
chodzacych miedzy nimi interakcji,
aw szczegdlnosci w przypadku podania
ich poprzez wykonanie iniekcji metoda

jednego wktucia. Nie zawsze interak-
cje zachodzace pomiedzy lekami sa wi-
doczne (osad, zmiana konsystencji czy
barwy).

Zgodnie z aktualnymi i wiarygod-
nymi wynikami badan, technika wy-
konania iniekcji domie$niowej zakla-
da wktucie igty pod katem 90 stopni.
Dowody potwierdzaja, ze kat 90 stop-
ni wktucia igly do wstrzykiwan do-
miesniowych jako najbardziej skutecz-
ny pod wzgledem komfortu pacjenta,
bezpieczenstwa i skutecznosci produk-
tu leczniczego [Pamela K. Strohfus,
Oya Paugh, Chelsea Tindell, Paula Mo-
lina-Shaver: Evidence calls for practice
change in intramuscular injection tech-
nigues. Journal of Nursing Education
and Practice, 2018; 8 (2): 83-92. DOI:
10.5430/jnep.v8n2p83; Shepherd E.:
Injection technigue 1: administering
drugs via the intramuscular route.
Nursing Time, 2018:115 (8): 23-25 [on-
line]; Ogston-Tuck S.: Intramuscular
injection technigue: an evidence-based
approach. Nursing Standard; 2014; 29
(4):52-59; Greenway K (2014) Rituals in
nursing: intramuscular injection. Jour-
nal of Clinical Nursing, 2014; 23 (23-
24):3583-3588].

Wobec powyzszego kazdorazowa
zmiana kierunku igly skutkuje zmiana
kata wktucia i jest technika niewlasci-
wa wykonywania wstrzyknie¢ domies-
niowych i nie moze by¢ rekomendowa-
na dla praktyki.

By¢ moze w opracowaniu opinii Pani
prof. dr hab. Wiela Hojeriska, Konsul-
tant Krajowy w dz. farmagcji klinicznej
korzystata z pismiennictwa krajowego,
np. Dzirba A. Wstrzykniecia domies-
niowe. Wydawnictwo Lekarskie PZWL,
Warszawa, Wyd. 1 2010, Wyd. 2 2021;
Ciechaniewicz W., Lo$ E., Grochans E.
Wstrzykniecia i wlewy dozylne. Pan-
stwowy Zaktad Wydawnictw Lekar-
skich PZWL, Warszawa 2014, ktérych
znajduja sie zapisy o tresci:

+ najwieksza objeto$¢ mozna podaé
w okolice posladkowa tylna, tj. 5 ml
u osoby z prawidlowym umie$nieniem,
a jesdli jest potrzeba podania wiekszej
objetosci lub jednoczesnie dwoch le-
kéw, to nalezy poda¢ drugi lek przez
te sama igle po zmianie jej kierunku.
W opisany sposéb maksymalnie mozna
podac do 10 ml leku [Dzirba A, 2021];

+ w przypadku objetosci leku wiek-
szej niz 5 mllub przy podawaniu dwéch
ré6znych lekéw nalezy zastosowa¢ tech-
nike zmiany kierunku igly do poda-
nia kolejnego leku lub kolejnej porcji
przewyzszajacej 5 ml. Po wstrzyknie-
ciu pierwszej porcji leku nalezy lewa
reka rozciagnaé skore, jak do wklucia,
a prawa wyciagnac igle z tkanek do 1/4
dtugosci, zmieni¢ kat wktucia o okoto
20 stopni i wprowadzi¢ ponownie igle
w tkanki na potrzebna glebokosé, po
czym dolaczy¢ strzykawke z kolejnym
lekiem i zaaspirowa¢ [Ciechaniewicz W,
Lo$ E., Grochans E., 2014].

Podsumowujac, nalezy stwierdzi¢,
ze zamieszczony przez Panig prof. dr
hab. Wiele Hojeriska, Konsultanta Kra-
jowego w dz. farmacji klinicznej w pis-
mie z dnia 12.01.2022 roku, zapis o tre-
$ci: Jezeli istnieje konieczno$¢ podania
objetosci leku przekraczajacej 5 ml lub
konieczno$¢ jednoczasowego poda-
nia dwdch lekéw wtedy drugi lek nale-
zy wstrzykna¢ przez te sama igle, ale
po uprzedniej zmianie jej kierunku nie
jest zgodny z aktualnym stanem wie-
dzy medycznej i nie moze by¢ rekomen-
dowany do stosowania przez pracowni-
kéw opieki zdrowotnej uprawnionych
do wykonywania iniekcji domieénio-
wych. Poprawna tre$¢ zapisu powinien
mie¢ brzmienie:

Jezeli istnieje koniecznos¢ poda-
nia objetosci leku przekraczajacej 5 ml
(miesienn posladowy) lub koniecznogé
jednoczasowego podania dwéch lekéw
w iniekcji domie$niowej, wtedy druga
objetos¢ lub drugi lek nalezy wstrzyk-
naé¢ w inne miejsce wykonujac kolejne
wklucie domiesniowe.

Z wyrazami szacunku,

Prof. dr hab. Maria Kézka
(podpis elektroniczny)
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Interwencja NIPiP przynosi realne efekty
Marszatek Sejmu skada interpelecje do Ministra Zdrowia

Jak zaznaczyla na wstepie pisma, do-
cieraja do niej wieéci zwiazane z mozli-
wymi skutkami wprowadzenia zmian
podatkowych dla pielegniarek i potoz-
nych, poniewaz podejmuja one prace
w wiecej niz w jednym miejscu. - Jesz-
cze wiecej straca te, ktére samotnie wy-
chowuja dzieci, a z poczatkiem roku
pozbawiono je mozliwosci wspdlnego
rozliczania podatkowego wraz z dzie¢-
mi. W konsekwencdji, straty moga znie-
checi¢ do podejmowania dodatkowego

zatrudnienia, co pogorszy sytuacje ka-

drowa w ochronie zdrowia - zaznaczyla

marszatek.

Pytania do ministra zdrowia:

W zwiazku z licznymi watpliwoscia-
mi, marszatek Kidawa-Bloriska poprosi-
ta ministra zdrowia o odpowiedz na trzy
nurtujace pytania:

1. Czy z Ministerstwem Zdrowia kon-
sultowane byty zalozenia Polskiego
Ladu w zakresie wynagrodzen per-
sonelu medycznego?

2. Jakie ministerstwo przewiduje kon-
sekwencje zmian podatkowych dla
wynagrodzen personelu medyczne-
go, z wyszczegblnieniem pensji pie-
legniarek i potoznych?

3. Czy ministerstwo zaklada mozli-
wo$¢ spadku zatrudnienia w ochro-
nie zdrowia w efekcie wprowadze-
nia zmian podatkowych zawartych
w Polskim badzie?

www.nipip.pl
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Pani Malgorzata Kidawa-Bloniska

Wicemarszatek Sejmu

Warszawa, dnia 21 stycznia 2022 r.

Tresc¢ pisma do Wicemarszatek Sejmu Matgorzaty Kidawy-Btonskiej

Szanowna Pani Wicemarszatek
Przedstawiciele samorzadu pieleg-
niarek i poloznych dostrzegaja proble-
my wynikajace z wprowadzenia Polskie-
go badu. Wiele pielegniarek i potoznych
pracuje bowiem w wiecej niz jednym
miejscu pracy. Nalezy wskaza¢, ze jest
wsrdd nich duza grupa rodzicéw samot-
nie wychowujacych dzieci. W obecnym
stanie prawnym niestety straca zamiast
zyskaé, a co za tym idzie - pogorszy sic.
ich kondycja finansowa. Takie sytuacje
beda pogtebia¢ juz istniejace ogromne
braki kadrowe w ochronie zdrowia, po-
niewaz zniecheca do podejmowania do-
datkowego zatrudnienia. Jezeli pieleg-
niarki i polozne zdecyduja sie na prace
w jednym miejscu, to znacznie wzros-
nie ryzyko catkowitego zalamania sie
juz i tak niewydolnego systemu ochro-
ny zdrowia. To bardzo realny scenariusz
przy zalozeniach, ze pracownicy stano-
wiacy jego filar (pielegniarki i polozne to

najliczniejsza grupa wéréd zawodéw me-
dycznych) moze straci¢ na wynagrodze-
niu.

Na wyrazne podkreslenie zastuguje
takt, ze podczas ogloszenia stanu epi-
demii medyk moze zosta¢ skierowany
do pracy przy zwalczaniu epidemii. Cho¢
ustawa o zapobieganiu i zwalczaniu za-
kazen i choréb zakaznych u ludzi wprost
wskazuje, kto nie podlega takiemu skie-
rowaniu (min. osoby samotnic wycho-
wujace dziecko w wieku do 18 lat; oso-
by wychowujace dziecko w wieku do 14
lat; osoby wychowujace dziecko z orze-
czeniem o niepelnosprawnoéci lub orze-
czeniem o potrzebie ksztalcenia spe-
cjalnego), pielegniarki i potozne we
wskazanych wyzej sytuacjach zyciowych
mimo wszystko otrzymywaly takie skie-
rowania. Zabraklo bowiem weryfikacji
danych. Znajdowaly sie wéwczas w bar-
dzo trudnej sytuacji, gdyz odwolanie sie
od decyzji wojewody nie wstrzymuje wy-
konania decyzji.

Wizja utraty cze$ci wynagrodzenia,
skrajne przeciazenie systemu ochrony
zdrowia, a takze ryzyko skierowania do
pracy przy zwalczaniu epidemii mimo
trudnej sytuacji zyciowej moze mie¢ tra-
giczne konsekwencje - doprowadzi do
odejscia ogromnej liczby cztonkéw sa-
morzadu pielegniarek i potoznych od
wykonywanego zawodu.

Bacznie obserwujemy, jaki wplyw na
poziom wynagrodzen cztonkéw naszego
samorzadu ma Polski Lad. Przygotowu-
jemy ankiete, ktéra wskaze konsekwen-
cje wprowadzenia nowych przepiséw
podatkowych w wypadku naszej grupy
zawodowej. Po przeanalizowaniu wyni-
kéw zostang podjete decyzje dotyczace
dalszych dzialaii samorzadu pielegnia-
rek i potoznych.

Z wyrazami szacunku
Prezes NRPiP
Zofia Matas
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Stanowisko Nr 57

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 1 marca 2022r.
w sprawie dramatycznej sytuacji na Ukrainie

Prezydium NRPiP wyraza stanowczy
sprzeciw wobec ataku wojsk Federacji
Rosyjskiej na niepodlegta Ukraine.

Deklarujemy solidarno$¢ z naszymi
kolezankami i kolegami medykami oraz
z obywatelami i obywatelkami Ukrainy,
ktérzy obecnie doswiadczaja ogromnych
cierpienn fizycznych i psychicznych, be-
dac ofiarami zbrojnej przemocy.

Jako przedstawiciele samorzadu za-
wodowego pielegniarek i potoznych de-
klarujemy gotowo$¢ niesienia pomocy
oraz zapewniamy o naszej trosce i zaan-
gazowaniu.

Apelujemy do $rodowiska pielegnia-
rek i potoznych o udzielanie wsparcia
ofiarom wojny z terytorium niepodlegtej
Ukrainy.

Wyrazamy nadzieje, ze brutalne dzia-
tania wobec bezbronnej ludnosci Ukrai-
ny zostana niezwlocznie zakoniczone.

Prezes NRPiP
Zofia Matas

Sekretarz NRPiP
Joanna Walewander
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Stanowisko Nr 58

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 8 marca 2022r.

W sprawie poparcia inicjatywy Ministra Zdrowia oraz Ministra Edukacji i Nauki, skierowanej do
Rektorow polskich uczelni medycznych, umozliwiajacej kontynuacje studiow medycznych na terenie
Rzeczypospolitej Polskiej studentom ksztatcagcym sie w zawodach medycznych z terenu objetego
konfliktem, a takze naukowcom prowadzacym badania

Prezydium Naczelnej Rady Pieleg-
niarek i Poloznych stoi na stanowi-
sku, iz deklaruje pomoc na kazdym eta-
pie prac podjetych przez Ministerstwo
Zdrowia, Ministerstwo Edukacji i Na-
uki oraz wladz uczelni medycznych na
rzecz studentéw kierunkéw medycznych
- obywateli Ukrainy oraz obywateli pol-
skich ksztatcacych sie w Ukrainie, kté6-
rzy zamierzaja kontynuowac ksztalcenie
w Polsce w trybie przeniesienia.

W obliczu dramatycznej sytuacji pa-
nujacej na Ukrainie spowodowanej dzia-
taniami wojennymi, inwazja Federacji
Rosyjskiej na niepodlegta Ukraine, Na-
czelna Rada Pielegniarek i Potoznych, re-
prezentujaca pielegniarki i polozne oraz
studentéw ksztalcacych sie na kierun-

Informacja prasowa

ku pielegniarstwo i potoznictwo, dekla-
ruje solidarno$¢ z naszymi kolezanka-
mi i kolegami medykami, srodowiskiem
uniwersyteckim oraz calym spoleczen-
stwem Ukrainy.

W sytuagji, kiedy cata ludnos¢ Ukra-
iny do$wiadcza ogromnych cierpien fi-
zycznych i psychicznych, braku poczucia
bezpieczenistwa przez zbrodnicza dzia-
talno$¢ ludobdjstwa przez Rosje, swiat
jednoczy sie w niesieniu pomocy huma-
nitarnej, ktérej oczekuja przede wszyst-
kim osoby starsze oraz dzieci i mtodziez.
Jest rzecza oczywista, ze wsparcia po-
trzebuja ludzie mlodzi, przysztos¢ na-
rodu ukrainskiego, ktérzy ksztalca sie
w uczelniach na Ukrainie, a takze ci, kté-
rzy wyraza wole podjecia studiéw na te-

Polska Misja Medyczna

Pilna pomoc Polskiej Misji Medycz-
nej dla kijowskiego szpitala neonatolo-
gicznego

W niedziele na Ukraine wyjechat
pierwszy transport zakupionej przez
krakowska organizacje pilnej pomocy

renie Rzeczypospolitej Polskiej w okresie
toczacej sie wojny. Szczegdlnego wspar-
cia wymagaja studenci uczelni medycz-
nych na kierunkach: pielegniarskim, po-
tozniczym, lekarskim, farmaceutycznym
i innych zwiagzanych z ochrona zdrowia,
i od ktérej zalezy i zaleze¢ bedzie zdro-
wie i zycie cztowieka.

Jednoczesnie podkreslamy, iz konty-
nuacja ksztalcenia oséb przenoszacych
sie na polskie uczelnie powinna uwzgled-
nia¢ obowiazujace w Polsce standardy
ksztalcenia na poszczegdlnych kierun-
kach medycznych.

Prezes NRPiP

Zofia Matas
Sekretarz NRPiP
Joanna Walewander

Krakéw, 1 marca 2022 r.

medycznej. Kolejne szpitale otrzymaja
wsparcie w tym tygodniu - na licie szpi-
tali wymagajacych pilnego zaangazowa-
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Wokot samorzqdu

nia Polskiej Misji Medycznej znajduja
sie placéwki z Kijowa, w ktérym w ostat-
nich godzinach nasilily sie walki.

Organizacja nawigzala juz wspoélpra-
ce z miedzynarodowa firma, ktéra za-
pewni transport na terenie Polski i ca-
tej Ukrainy. Pozwoli to przyspieszy¢
prowadzenie akcji pomocy humani-
tarnej oraz zwiekszenie ilosci przesy-
tanych produktéw. W tej chwili plano-
wany jest transport do trzech szpitali
w Kijowie, w tym szpitala neonatolo-
gicznego, ratujacego zycie noworod-
kéw, ktére nie moga zostaé ewakuowa-
ne z kraju.

- Pracujemy obecnie nad zagwaran-
towaniem specjalistycznej pomocy me-
dycznej dla neonatologicznego szpitala
w Kijowie, ktéry prowadzi intensywna
terapie noworodka. To nasz priorytet.
Ten szpital nie zostal zbombardowany
w ostatnich walkach, ale nie maja jak
zdoby¢ materiatéw do jego funkcjono-
wania. Pomoc mamom i dzieciom r6zni
sie od zglaszanych nam w duzej ilosci
brakach opatrunkéw, ktére stuza za-
bezpieczaniu ran, dlatego ten transport

przygotowujemy w kontakcie z Ukrain-
skim i Polskim Towarzystwem Neona-
tologicznym. W dtuzszej perspektywie
zakladamy dotarcie z naszym konwo-
jem nawet do obwodu tuganskiego i do-
nieckiego - méwi Malgorzata Olasin-
ska-Chart z Polskiej Misji Medyczne;j.
W Kijowie brakuje juz produktéw ratu-
jacych zycie, dlatego niezbedna jest pil-
na pomoc z Polski. Caty czas potrzebne
sa srodki opatrunkowe do zabezpiecza-
nia ran i oparzen, worki na krew, szyny
Kramera i nosze.

- Pomoc dla dzieci jest zupelnie inna
niz dla dorostych ze wzgledu na specyfi-
ke choréb jakie cierpia noworodki. Pol-
ska Misja Medyczna bedzie przewozié
czapeczki na ktérych mocuje sie rury
do wsparcia oddechowego CPAP, s3 po-
trzebne rurki intubacyjne do utrzyma-
nia drozno$ci drég oddechowych i wen-
tylacji mechanicznej, worki Ambu do
wentylacji noworodkéw, strzykaw-
ki i dreny, pompy infuzyjne do poda-
wania lekéw we wlewach i odzywania
wczedniakéw. Potrzebne sa materacy-
ki grzewcze dla podtrzymania cieplto-

ty ciala dziecka, kiedy trzeba wyjac je
z inkubatora, na przyklad kiedy w cza-
sie atakéw konieczne jest schronienie
sie personelu i pacjentéw - méwi Kata-
rzyna Dabek, neonatolog w Centrum
Medycznym bancut.

- Prosimy wszelkie hurtownie ma-
terialéw medycznych, producentéw
o kontakt z nami i pomoc w zorgani-
zowaniu pomocy dla Ukrainy. Naszym
problemem sa braki niektérych po-
trzebnych produktéw, przez co wydtu-
za sie czas kompletowania transpor-
tu. Czekamy na rozwiazania ze strony
rzadu, ktére ulatwia nam przewdz le-
kéw na Ukraine, bo w kolejce potrzeb
mamy antybiotyki, leki przeciwbélowe
i przeciwzapalne. W tej chwili nie mo-
zemy jeszcze tego zrobi¢ ze wzgledu na
formalnosci - dodaje Olasinska-Chart.

Polska Misja Medyczna zebrata juz
ponad dwa miliony ztotych, ktére zo-
stana przeznaczony na zabezpieczenie
kolejnych zgltaszanych z Ukrainy po-
trzeb. Wciaz trwa oficjalna zbiérka, na
ktérej mozna wesprze¢ dalsza pomoc
medyczna dla Ukrainy.

Wesprzyj pomoc Polskiej Misji Medycznej dla Ukrainy:

= yustaw platnosc cykliczna w Twoim banku na dziatania PMM lub na

https://pmm.org.pl/chce-pomoc#ukraina

= przekaz darowizne na oficjalnej zbiérce FB dla Ukrainy:
https://www.facebook.com/donate/375415624008297/5395474380471879

= przekaz darowizne na numer konta Polskiej Misji Medycznej:

62 1240 2294 11110000 3718 5444 z dopiskiem UKRAINA

= przekaz 1% wpisujac KRS 0000162022

KONTAKT DLA MEDIOW: Dorota Zadroga

dorota.zadroga@pmm.org.pl
tel. 698 989 141
www.pmm.org.pl
BUDUJEMY POMOC Stowarzyszenie
NIP: 676 21 66 245 (+48) 575 222 705

Polska Misja Medyczna
ul. Rejtana 2 30-510 Krakéw
ul. Batorego 2/30 31-135 Krakéw

sekretariat@epmm.org.pl
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NIPIP-NRPiP-DS.015.416,2021.MT

Szanowny Panie Ministrze

zwracam sie z pro$ba o wyjasnienie
zagadnienn prawnych zwigzanych z za-
sadami wzrostu wynagrodzen pieleg-
niarek i potoznych na podstawie przepi-
séw ustawy z dnia 8 czerwca 2017 roku
o sposobie ustalania najnizszego wyna-
grodzenia zasadniczego niektérych pra-
cownikéw zatrudnionych w podmiotach
leczniczych (Dz. U. 2021, poz. 1801).

Do Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoz-
nych naplywa coraz wiecej informacji od
czlonkéw samorzadu, z prosba o inter-
wengje, w zwiazku z nieuwzglednianiem
przez pracodawcéw podnoszenia kwali-
fikacji przez pielegniarki i potoznej, kté-
re skutkowaé¢ powinno zmiang wspol-
czynnika pracy, a tym samym wzrostem
wynagrodzenia, zgodnie z przepisami
powolanej powyzej ustawy. W szczeg6l-
nosci sygnalizowany problem zwiazany
jest z ukoniczeniem szkolenia specjaliza-
cyjnego i uzyskaniem tytutu specjalisty.

Pracodawcy odmawiajac pielegniar-
ce czy poloznej zmiany wspdlczynnika,

MINISTERSTWO ZDROWIA
PODSEKRETARZ STANU
PIOTR BROMBER

Szanowna Pani Prezes,

w odpowiedzi na pismo z dnia 17
grudnia 2021 r. (znak: NIPIP-NRPiP-
-DS.015.416.2021.MT) dotyczace za-
sad realizacji przepiséw ustawy z dnia
8 czerwca’ 2017 r. o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadnicze-

Adam Niedzielski
Minister Zdrowia

argumentuja, ze podniesienie kwalifika-
¢ji nie daje podstaw do automatycznego
zakwalifikowania pracownika do grupy
o wyzszym wspoétczynniku pracy. Zda-
niem pracodawcéw pracownik nadal bo-
wiem wykonuje prace na stanowisku,
gdzie jego dotychczas posiadane kwalifi-
kacje sa wystarczajace.

Zgodnie z zalacznikiem do wskaza-
nej powyzej ustawy, grupy zawodowe
podzielono wedlug kwalifikacji wyma-
ganych na zajmowanym stanowisku.
Literalne brzmienie karze wiazaé wsp6l-
czynnik pracy jedynie z kwalifikacja-
mi koniecznymi na danym stanowisku,
a nie faktycznie posiadanymi przez pra-
cownika. Co w odniesieniu do pielegnia-
rek i potoznych, wobec ktérych ustawa
o zawodach pielegniarki i poloznej na-
klada obowiazek podnoszenia kwali-
fikacji, oznacza, ze uzyskanie chociaz-
by tytutu specjalisty nie przetozy sie na
wzrost wynagrodzenia.

Wprawdzie kwalifikacje wymaga-
ne od pracownikéw na poszczegdlnych

Warszawa, 23 grudnia 2021 r.

Warszawa, dnia 17 grudnia 2021 r.

rodzajach stanowisk pracy w podmio-
tach leczniczych niebedacych przedsie-
biorcami okreslone zostaly w przepi-
sach rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z 20.07.2011 r. w sprawie kwalifikacji
wymaganych od pracownikéw na po-
szczegblnych rodzajach stanowisk pra-
cy w podmiotach leczniczych niebeds-
cych przedsiebiorcami, jednak jego tres¢
pozostawia pracodawcom szeroki zakres
interpretacji. W przypadku innych pod-
miotéw kwalifikacje dla poszczegdlnych
stanowisk moga, cho¢ nie musza, okre-
$la¢ akty wewnetrzne.

W zwiazku z powyzszym powstaje py-
tanie, czy taki sposéb interpretowania
przepiséw ustawy o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadnicze-
go, jaki stosuja niektdérzy pracodawcy
mozna uznac za prawidtowy.

Z wyrazami szacunku

Prezes NRPiP
Zofia Matas

DSZ.0212.1526.2021.AD

Pani Zofia Malas
Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

go niektérych pracownikéw zatrudnio-
nych w podmiotach leczniczych (tj. Dz.
U. z 2021 r. poz. 1801) - zwanej dalej:
yustawa z dnia 8 czerwca 2017 r.”, pro-
sze o przyjecie ponizszych informagji.
W polskim porzadku prawnym do
ksztaltowania wysokoséci wynagrodzen

ustawodawca przyjal zasade okreslo-
na w art. 78 Kodeksu pracy nakazuja-
ca tak ustala¢ wynagrodzenie za prace,
aby ,odpowiadato w szczeg6lnosci ro-
dzajowi wykonywanej pracy i kwalifika-
cjom wymaganym przy jej wykonywa-
niu, a takze uwzgledniato ilos¢ i jakos¢
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$wiadczonej pracy”. Ta sama kodeksowa
zasada znajduje zastosowanie na grun-
cie ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. Prze-
pis art. 1 tej ustawy stanowi, ze ustawa
okresla sposéb ustalania najnizszego
wynagrodzenia zasadniczego pracowni-

kéw wykonujacych zawody medyczne
oraz pracownikéw dziatalnosci podsta-
wowej, innych niz pracownicy wykonu-
jacy zawody medyczne, zatrudnionych
w podmiotach leczniczych, uwzglednia-
jacy rodzaj wykonywanej pracy. Przyje-
cie przez ustawodawce regulacji opartej
o kodeksowa zasade obowigzujaca przy
ustalaniu wynagrodzenn pracownikéw
powoduje, ze dla powstania obowiaz-
ku ustalenia wynagrodzenia danego
pracownika objetego zakresem ustawy
z dnia 8 czerwca 2017 r., zgodnie z okre-

$lonym w tej ustawie wspo6lczynnikiem
pracy, niezbedne jest wprowadzenie na
gruncie regulacji zaktadowej lub w umo-
wie o prace wymogu posiadania okreslo-
nego wyksztalcenia na danym stanowi-
sku pracy.

W zwiazku z tym, ze zawarty w za-
taczniku do ustawy z dnia 8 czerwca
2017 r. podzial na grupy zawodowe zo-
stal oparty o kwalifikacje wymagane od
pracownika na zajmowanym stanowi-
sku, pracodawca (kierownik podmiotu
leczniczego) realizujac postanowienia
ww. ustawy w zakresie kwalifikowania
danego pracownika do wtasciwej gru-
py zawodowej, powinien bra¢ pod uwa-
ge wyksztalcenie, nie tyle posiadane,
co wymagane na stanowisku, na kté-
rym zatrudniony jest pracownik. Przy-

porzadkowanie pracownika do wiasci-
wej grupy zawodowej pozostaje w gestii
pracodawcy, gdyz to pracodawca pono-
si odpowiedzialno$¢ za ksztaltowanie
poziomu wynagrodzen i ich konkretna
strukture w danej placéwece.

Odnoszac sie do podnoszonej w na-
destanym pismie kwestii nieuwzgled-
niania przez pracodawcéw wnioskéw
o zmiane wspoéiczynnika pracy w zwiaz-
ku z podnoszeniem kwalifikacji przez
pielegniarki i potozne (ukoniczenie szko-
lenia specjalizacyjnego i uzyskanie tytu-
tu specjalisty), pragne raz jeszcze pod-
kresli¢, ze zasady okreslong na gruncie
ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r. jest
kwalifikowanie pracownikéw do grup
zawodowych w oparciu o wymagania
okre$lone na zajmowanym przez dane-

Zalacznik do ustawy z dnia 28 maja 2021 r. o zmianie ustawy o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia za-
sadniczego niektérych pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych oraz niektérych innych ustaw

»Zalacznik do ustawy z dnia 8 czerwca 2017 r.”

WSPOLCZYNNIKI PRACY
L Grupy zawodowe wedtug kwalifikacji wymaganych Wspotczynnik
p- na zajmowanym stanowisku pracy
1 Lekarz albo lekarz dentysta, ktory uzyskat specjalizacje drugiego stopnia lub tytut specjalisty w okreslonej dziedzinie 131
medycyny ’
2 | Lekarz albo lekarz dentysta, ktory uzyskat specjalizacje pierwszego stopnia w okreslonej dziedzinie medycyny 1,2
3 | Lekarz albo lekarz dentysta, bez specjalizaciji 1,06
4 | Lekarz stazysta albo lekarz dentysta stazysta 0,81
5 Farmaceuta, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny albo inny pracownik wykonujacy zawéd medyczny inny niz 106
okreslony w Ip. 1-4, wymagajacy wyzszego wyksztatcenia i specjalizacji ’
Farmaceuta, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny albo inny pracownik wykonujacy zawéd medyczny inny niz
6 | okreslony w Ip. 1-5 albo pracownik dziatalnosci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawéd medyczny, 0,81
wymagajacy wyzszego wyksztatcenia, bez specjalizaciji
Pielegniarka z tytulem zawodowym magister pielegniarstwa albo potozna z tytutem zawodowym magister potoznictwa,
7 . L LoTEn . Lt A ; ) : 1,06
ktora uzyskata tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia
Pielegniarka albo potozna, ktéra uzyskata tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub dziedzinie majace;j
8 | zastosowanie w ochronie zdrowia, albo pielegniarka z tytutem zawodowym licencjat albo magister pielegniarstwa albo 0,81
potozna z tytutem zawodowym licencjat albo magister potoznictwa
9 Pielegniarka albo potozna inna niz okreslona w Ip. 7 i 8, ktdra nie posiada tytutu specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa 0.73
lub dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia ’
10 Fizjoterapeuta albo inny pracownik wykonujacy zawéd medyczny inny niz okreslony w Ip. 1-9 albo pracownik 073
dziatalnosci podstawowej, inny niz pracownik wykonujgcy zawod medyczny, wymagajacy sredniego wyksztatcenia ’
11 | Pracownik dziatalnosci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawod medyczny, inny niz okreslony w Ip. 6 i 10 0,59

0d 1 lipca 2021 r. dla pielegniarek i potoznych wspétczynniki okreslajace minimalne wynagrodzenie:

w grupie 7 - 1,06 - 5 478,00 z

w grupie 8 - 0,81 - 4 186,00 z1

w grupie 9 - 0,73 - 3 772,00 zt

Projekt zmian w ustawie z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego
niektorych pracownikow zatrudnionych w podmiotach leczniczych, zwanej dalej réwniez ,,ustawa”

Wspoétczynnik

Lp. Grupy zawodowe wedtug kwalifikacji wymaganych na zajmowanym stanowisku pracy na 1 lipca
2022 r.
1 Lekarz, lekarz dentysta ze specjalizacjg 1,45
Farmaceuta, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny, psycholog kliniczny, inny pracownik wykonujacy zawod medyczny
5 inny niz okreslony w 1p. 1, 3, 4 wymagajacy wyzszego wyksztatcenia na poziomie magisterskim i specjalizacji, 199

pielegniarka z tytutem zawodowym magister pielegniarstwa albo potozna z tytutem magister potoznictwa z wymagang
specjalizacjg w dziedzinie pielegniarstwa lub w dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia
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3 Lekarz albo lekarz dentysta, bez specjalizacji

1,19

4 Lekarz statysta lub lekarz dentysta stazysta

0,95

Farmaceuta, fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryjny, pielegniarka, polotna, technik elektroradiologii, psycholog, inny
pracownik wykonujgcy zawdd medyczny inny niz okreslony w Ip. 1-4 wymagajacy wyzszego wyksztatcenia na poziomie
magisterskim; pielegniarka, potozna wymagajaca wyzszego wyksztatcenia (studia | stopnia) i specjalizaciji, albo
pielegniarka, pofozna ze $rednim wyksztatceniem i specjalizacjg

1,02

Fizjoterapeuta, pielegniarka, polotna, ratownik medyczny, technik elektroradiologii, inny pracownik wykonujacy
zawod medyczny inny nit okreslony w Ip. 1-5 wymagajacy wyzszego wyksztatcenia na poziomie studiow | stopnia;
6 fizjoterapeuta, ratownik medyczny, technik analityki medycznej wymagajacy sredniego wyksztatcenia albo pielegniarka
albo potozna wymagajaca sredniego wyksztatcenia, ktdra nie posiada tytutu specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub
dziedzinie majacej zastosowanie w ochronie zdrowia

0,94

Opiekun medyczny, technik elektroradiologii albo inny pracownik wykonujacy zawdd medyczny inny niz okreslony w Ip.
1-6 wymagajacy sredniego wyksztatcenia

0,86

Pracownik dziatalno$ci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawdd medyczny z wymaganym wyksztatceniem

wyzszym

9

Pracownik dziatalno$ci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawéd medyczny z wymaganym wyksztatceniem

Srednim

0,78

10

Pracownik dziatalnosci podstawowej, inny niz pracownik wykonujacy zawod medyczny z wymaganym wyksztatceniem

ponizej sSredniego

0,65

Projektowane wspétczynniki od 1 lipca 2022 r. dla pielegniarek i potoznych:
w grupie 5 - 1,02 - 5 659,00 zt

w grupie 2 - 1,29 - 7.157,00 zt

w grupie 6 - 0,94 - 5 215,00 z

NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POEOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM-0025.23.2022.JP

Szanowni Panistwo

W zalaczeniu przesylam Komunikat
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

Pani/Pan

Warszawa, dnia 17 lutego 2022 r.

Przewodniczaca/Przewodniczacy Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

dotyczacy norm zatrudnienia pielegnia-
rek i potoznych.

Zatacznik
Komunikat NRPiP z dnia 17 lutego

Wiceprezes NRPiP 2022 r. dotyczacy norm zatrudnienia

Mariola Lodzinska

pielegniarek i potoznych.

Komunikat Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

W zwiazku z licznymi zapytaniami
wplywajacymi do NIPiP w zakresie norm
zatrudnienia pielegniarek i poloznych
informujemy, ze od 1 stycznia 2022 r.
ponownie obowiazuja normy zatrudnie-
nia personelu pielegniarskiego i potoz-
niczego (réwniez lekarskiego), okreslo-
ne w zataczniku nr 3 do rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada
2013 r. w sprawie $wiadczen gwaran-

towanych z zakresu leczenia szpitalne-
go (tj. Dz. U. z 2021 r. poz. 290, z pézn.
zZm.).

Przypomnienia wymaga fakt, iz na
postawie § 10a. ww. rozporzadzenia,
$wiadczeniodawca udzielajacy $wiad-
czen w trybie hospitalizacji w okresie od
dnia 20 pazdziernika do dnia 31 marca
2021 r. byl zwolniony z obowiazku spet-
niania wymagan okreslonych w zalacz-

niku nr 3, w czesci dotyczacej warunkéw
realizacji $wiadczen odnoszacych sie do
wymaganego personelu lekarskiego oraz
pielegniarskiego.

Wiceprezes NRPiP
Mariola Eodziriska
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POtOZNYCH
Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPIP-NRPIP-DM.0025.14.4.2022.MK

Szanowna Pani Minister

W imieniu Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Poloznych uprzejmie informuje,
iz w zwiazku z planowanym przez Mi-
nisterstwo Zdrowia i Ministerstwo Ro-
dziny i Polityki Spotecznej zwotaniem
grupy roboczej, ktéra wypracuje wspdl-
ne stanowisko w zakresie wprowadzenia
zmian do ustawy z dnia 12 marca 2004 r.
o pomocy spolecznej, w zakresie funk-
cjonowania doméw pomocy spolecznej,
a takze stworzenia mechanizmu zawie-
rania uméw z Narodowym Funduszem

MINISTERSTWO RODZINY
I POLITYKI SPOLECZNEJ
Stanistaw Szwed
Sekretarz Stanu

Szanowna Pani Prezes,

w nawigzaniu do pisma z dnia
3 lutego br., znak NIPiP-NRPiP-
-DM.0025.14.2.2022.MK, bardzo dzie-
kuje za deklaracje wspotpracy w zakresie
wypracowania rozwigzan finansowa-
nia $wiadczen pielegniarskich dla miesz-
kanicéw doméw pomocy spotecznej oraz
zabezpieczenia kadry pielegniarskiej
w tych jednostkach.

Zapewniam, ze zagadnienia zwigzane
ze $wiadczeniem ustug pielegniarskich
w domach pomocy spolecznej, réznym
statusem pracownikéw medycznych za-
trudnionych w tych placéwkach oraz
w podmiotach ochrony zdrowia stano-
wia sg postrzegane jako niezwykle istot-
ne i od dluzszego czasu przedmiotem
stosownych analiz. Rozmowy dotycza-
ce wprowadzenia zmian w powyzszym
zakresie, toczyly sie w ramach spotkan

Pani Marlena Malag
Minister Rodziny i Polityki Spotecznej

Zdrowia w ramach pielegniarskiej opie-
ki dlugoterminowej, prosze

O uwzglednienie udzialu w pracach
grupy roboczej przedstawicieli Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Potoznych.

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloz-
nych od wielu lat przedstawiata propozy-
cje rozwigzan w zakresie mozliwosci fi-
nansowania doméw pomocy spotecznej
przez Narodowy Fundusz Zdrowia w ra-
mach pielegniarskiej opieki dtugotermi-
nowej domowej. Samorzad pielegniarek
i potoznych wielokrotnie wskazywat, iz
mieszkanicy doméw pomocy spotecznej

Warszawa, dnia 3 lutego 2022 r.

sa osobami niesamodzielnymi, przewle-
kle chorymi i wymagajacymi catodobo-
wej, profesjonalnej opieki pielegniarki.

Pragne podkresli¢, iz Naczelna Rada
Pielegniarek i Potoznych dotozy wszel-
kich staran, aby wspoélpraca z przedsta-
wicielami Ministerstw w powyzszym za-
kresie w konsekwencji doprowadzita do
zabezpieczenia kadry pielegniarek w do-
mach pomocy spoteczne;j.

Wiceprezes NRPiP
Mariola Eodziniska

DPS-V.070.58.2022.MZ

Pani Mariola Lodzinska
Wiceprezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

roboczych przedstawicieli Ministerstwa
Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej i Mi-
nisterstwa Zdrowia w roku 201812019,
jednakze wéwczas nie udalo sie wypra-
cowac satysfakcjonujacych rozwigzan.

Kwestia ustug pielegniarskich w do-
mach pomocy spotecznej zauwazona zo-
stata takze przez Rade Pomocy Spotecz-
nej, co zaowocowalo powotaniem w jej
ramach Zespotu ds. Rekomendacji w za-
kresie ustug medycznych, pielegniar-
skich i opiekunczych w domach pomocy
spoteczne;j.

Na spotkaniu przedstawicieli tut. re-
sortu z przedstawicielami Ministerstwa
Zdrowia oraz czlonkami ww. Zespoluy,
ktoére odbyto sie lipcu 2021 r., przedsta-
wione zostaly propozycje rozwiazania
problemu finansowania wynagrodzen
personelu medycznego, w domach po-
mocy spotecznej, w tym poprzez prze-

niesienie $rodkéw NFZ z POZ na etaty
pielegniarskie w dps, refundacje lub do-
finansowanie przez NFZ etatéw pieleg-
niarskich, okreélenie wskaznika zatrud-
nienia pielegniarek w poszczegdlnych
typach doméw oraz poszerzenie upraw-
nient opiekunéw medycznych. Propozy-
cje te zostaly takze pisemnie przekazane
do Ministerstwa Zdrowia.

W zwigzku z powyzszym Minister-
stwo Zdrowia poinformowato, ze obec-
nie prowadzi prace koncepcyjne dotycza-
ce mozliwosci rozwigzania probleméw.
Ewentualne regulacje prawne w tym za-
kresie zostana wypracowane wspdlnie
z Ministerstwem Zdrowia, dotychczaso-
we spotkania maja charakter roboczy.

Z powazaniem
Stanistaw Szwed
SEKRETARZ STANU
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Notatka ze spotkania z przedstawicielami
Ministerstwa Zdrowia i Narodowego Funduszu Zdrowia

w sprawie opieki dtugoterminowej
w dniu 1 marca 2022 roku

W spotkaniu uczestniczyli:
Mariola Lodzinska - Wiceprezes
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych

Michal Dziegielewski - Dyrektor
Departamentu Lecznictwa w Mini-
sterstwie Zdrowia

Edyta Gadomska - Zastepca Dyrek-
tora Departamentu Rozwoju Kadr
Medycznych w Ministerstwie Zdro-
wia

Krystyna Lakomska - Departa-
ment Swiadczen Opieki Zdrowotnej
w Narodowym Funduszu Zdrowia

P. Miernicki - przedstawiciel Naro-
dowego Funduszu Zdrowia

Iwona Markiewicz - Konsultant
wojewddzki w dziedzinie pielegniar-
stwa opieki dlugoterminowej dla
wojewddztwa §laskiego

Maria Matusiak - czlonek Naczel-
nej Rady Pielegniarek i Poloznych.

Przedmiotem spotkania bylo uzyska-
nie informacji czy i kiedy Ministerstwo
Zdrowia przygotuje zmiane wyceny
$wiadczen w opiece dlugoterminowe;.
Spotkanie rozpoczeta Mariola Lodzin-
ska Wiceprezes NRPiP, wskazala na
problemy zwigzane z opieka dlugoter-
minowa, ktére pozostaja nierozwiazane
od lat pomimo licznych korespondencji,
spotkan i deklaracji.

W zwigzku z doniesieniami medialny-
mina temat mozliwo$ci tworzenia ,,pod-
miotéw leczniczych” w domach pomo-
cy spolecznej i tym samym stworzenia
mozliwosci kontraktowania $wiadczen
w opiece dltugoterminowej z NFZ popro-
szono o informacje jakie sa plany w tym
zakresie i jaki jest etap prac. W uzasad-
nieniu wskazano na zagrozenia dla pod-
miotéw juz istniejacych na rynku.

Dyrektor Michat Dziegielewski - pod-
kreélit, iz rozwigzania, ktére zosta-
ly przyjete we wspélpracy z Minister-
stwem Rodziny i Polityki Spolecznej ida

w kierunku, aby domy pomocy spolecz-
nej staty sie strona umowy, nie zmie-
niajac catego produktu, i przypomniat,
iz propozycja przewidywala kontrak-
towanie ustug pielegniarskich w do-
mach pomocy spolecznej uwzgledniajac
fakt, ze nie trzeba dojezdza¢ do pacjen-
ta, poniewaz mieszkaja oni pod tym sa-
mym adresem. Strony ministerialne
nie zakladaja z automatu przystapie-
nia wszystkich doméw pomocy spotecz-
nej do tych uméw, bo obowiazuje po-
stepowanie konkursowe w stosunku do
wszystkich rodzajéw, z wyjatkiem pod-
stawowej opieki zdrowotnej. Narodowy
Fundusz Zdrowia ma ustali¢ poziom fi-
nansowania z uwzglednieniem danych
z Ministerstwa Rodziny jaka to bedzie
skala zjawiska.

Jezeli beda zmiany przepiséw prawa
to DPs-y beda mogty zaklada¢ podmioty
lecznicze i beda mogly przystepowac do
postepowan konkursowych, poniewaz
teraz nie moga by¢ strona. Te rozwia-
zania, ktdére chca przyjac¢ zmierzaja do
tego, aby DPS-y przystepowaty do kon-
kursu ofert, bez udzialu otworzonych
w DPS grupowych praktyk pielegniarek,
poniewaz praktyki te maja juz podpisa-
ne umowy z NFZ.

Dyrektor Edyta Gadomska - wskazala,
iz tocza sie prace nad tymi rozwigzania-
mi i na chwile obecna brak szczegétéow
w tym zakresie.

Wiceprezes Mariola Lodzifiska pod-
kreslita, ze w DPS powstaly sa grupowe
praktyki, ktére kontraktowaly $wiad-
czenia opieki dlugoterminowej, ale sa
to pojedyncze przypadki, a nie skala
masowa. Zwrdcono uwage na problem
przy tworzeniu podmiotéw leczniczych
w DPS, ze w ramach zaplanowanego bu-
dzetu na opieke dlugoterminowa doj-
dzie do alokacji §rodkéw do DPS i tym
samym zmniejszy sie dostepnos$¢ do
kontraktowania $wiadczen przez prak-
tyki pielegniarek pod réznymi adresa-

mi oraz ograniczy sie liczbe podmiotéw
pielegniarskich. Zwrécono sie z zapyta-
niem czy przy okazji zmian organiza-
cyjno-prawnych zostanie zwiekszony
budzet na opieke dlugoterminowa, czy
pozostanie na tym samym poziomie, co
moze odby¢ sie to kosztem praktyk pie-
legniarek.

Dyrektor Michal Dziegielewski -
zwrécil uwage, iz zespoly robocze obu
ministerstw sa na etapie prac legislacyj-
nych i gdy zostana wypracowane zalo-
zenia - kierownictwo w ramach rozméw
razem z kierownictwem Funduszu usta-
li rozwigzania w tym zakresie lecz do-
piero po uzyskaniu danych z Minister-
stwa Rodziny ile DPS-6w przystapi do
tych zmian.

Wiceprezes Mariola Lodzifiska - zwr6-
cita sie z zapytaniem, czy i kiedy zostana
podjete dzialania ws. wzrostu wyceny
$wiadczenia bazowego w opiece dtugo-
terminowej, gdyz od 2016 (a tak napraw-
de wyceniona na podstawie roku 2013-
2014 roku) nie zostala zmieniona.

Dyrektor Michat Dziegielewski - kwe-
stia powyzsza zostanie przekazana Pod-
sekretarzowi Stanu Maciejowi Mil-
kowskiemu, ktéry nadzoruje AOTMIiT,
natomiast Pani Edyta Gadomska prze-
kaze - Podsekretarzowi Stanu Piotro-
wi Bromberowi, aby pewne rozwiazania
w tym zakresie byly przyjete i znoszace
skutki inflacji.

Wiceprezes Mariola Lodzinska - przy-
pomniatla, iz podczas prac nad ustale-
niem nowej wyceny nie mozna poming¢
wzrostu plac, ktéry obejmuje pielegniar-
ki zgodnie z ustawa o sposobie ustalania
najnizszego wynagrodzenia zasadni-
czego niektérych pracownikéw zatrud-
nionych w podmiotach leczniczych,
a szczeg6lny problem dotyczy pielegnia-
rek zatrudnionych w podmiotach opie-
ki dlugoterminowej domowej na umo-
we zlecenie.
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Konsultant Iwona Markiewicz - zwr6-
cita uwage, iz skala Barthel do oceny
sprawnosci pacjenta i jego zapotrzebo-
wania na opieke do 40 punktéw jako
warunek do objecia w opiece dlugoter-
minowej domowej nie sprawdzita sie
w domach opieki zdrowotnej, pacjent
mogt by¢ chory przewlekle, niesamo-
dzielny, ale nie kwalifikowal sie w tej
skali Barhel do 40 pkt; inaczej byto w po-
przednich latach przy formie zadanio-
wej i w skali Barthel do 60 pkt, (bo byli
to najczesciej pacjenci powyzej 40 pkt).
W kwestii wynagrodzen trudno pozy-
ska¢ nowe pielegniarki majac na uwa-
dze obecne stawki osobodnia, co w kon-
sekwencji powoduje wydltuzenie kolejek
izmniejszenie dostepnosci pacjentéw do
opieki dlugoterminowe;j.

Dyrektor Michat Dziegietewski - wska-
zal, iz skala Barthel do 40 pkt jest warun-
kiem restrykcyjnym i nalezy ustali¢ stan
faktyczny, oraz zwré6cié uwage jakich
mamy pacjentéw réwniez w domach po-
mocy spolecznej. W ocenie Minister-
stwa Zdrowia i Ministerstwa Rodziny
i Polityki Spolecznej najlepiej byloby,
aby DPS byl strong umowy. Proponowa-
ne rozwigzania beda dodatkowym stru-
mieniem pieniedzy, ktéry bedzie stuzyt
do sfinansowania etatéw pielegniarek,
gwarantujac im jednocze$nie wynagro-
dzenia zgodnie z ustawa o minimalnym
wynagrodzeniu zasadniczym w podmio-
tach leczniczych, bo gtéwnym proble-
mem s3 dodatki dla pielegniarek, ktére
nie naleza sie pielegniarkom w DPS-ach.
Mamy $wiadomos¢, ze praca pielegniar-
ki w DPS-ach nie ogranicza sie do skali
Barthel i zalozen do pielegniarskiej opie-
ki dtugoterminowej domowe;j.

Konsultant Iwona Markiewicz - wska-
zala, iz pielegniarki opieki diugotermi-

nowej powinny mieé mozliwos¢ zlecania
testu antygenowego oraz molekularnego
RT-PCR finansowanego ze $rodkéw pub-
licznych.

Wiceprezes Mariola todzinska -
w kwestii finansowania opieki dtugo-
terminowej - poruszyla nierozwiazany
od kilku lat problem zwiazany z bra-
kiem podwyzszenia stawki pielegniar-
skiej opieki dlugoterminowej domo-
wej, chociaz sukcesywnie z roku na rok
byly podwyzszane taryfy i wagi punkto-
we produktu rozliczeniowego dla innych
$wiadczen w opiece dlugoterminowe;j.
Stwierdzila, ze jezeli nie zostanie zmie-
niona definicja ,,$wiadczenia bazowego”,
zwana obecnie ,,osobodniem za $wiad-
czenia pielegniarskie w pielegniarskiej
opieki dlugoterminowej domowej dla
pacjentéw przebywajacych pod rézny-
mi miejscami zamieszkania” na ,0sobo-
dzien za $wiadczenia zdrowotne w opie-
ce dlugoterminowej Domowe;j” to nigdy
nie bedzie podstawy do zmiany taryfy
dla pielegniarskiej opieki dlugotermino-
wej domowej, poniewaz jest to $wiadcze-
nie bazowe.

Ponadto Wiceprezes wskazala, ze NI-
PiP od wielu lat wnosi o zmiany or-
ganizacyjno-legislacyjne, ktére moga
usprawni¢ realizacje $wiadczen w tym
zakresie chociazby w zakresie kierowa-
nia pacjenta przez pielegniarki do opieki
dlugoterminowej zamiast lekarza. Pan-
demia COVID-19 potwierdzita, ze trud-
noséci z dostepem do lekarza POZ a tym
samym uzyskanie skierowania do ob-
jecia opieka dlugoterminowa domowa
spowodowata brak dostepu pacjentéw
do tej opieki i tym samym niewykorzy-
stanie kontraktéw.

Dyrektor Michal Dziegielewski uznat,
ze majac na uwadze samodzielno$¢

i kompetencje pielegniarek jest to stusz-
ny kierunek.

Wiceprezes Mariola bodzinska - za-
proponowata, aby do prac nad nowymi
rozwigzaniami w opiece dtugotermino-
wej delegowal eksperta Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych.

Dyrektor Michat Dziegielewski -
w obecnej fazie trudno méwi¢ o pomo-
cy eksperckiej, bo obecnie jestesmy na
etapie ustalenia rozwigzan prawnych
umozliwiajacych przystapienie DPS-éw
do konkursu ofert. Jak juz prace zosta-
na przesuniete na kolejny etap, to wtedy
poprosimy o pomoc ekspercka.

Maria Matusiak - przypomnia-
ta o przekazanej w pismach propozy-
¢ji NRPiP o wydtuzenie czasu realiza-
¢ji $wiadczen w opiece dlugoterminowej
domowej w godz. 7.00 - 21.00. oraz aby
realizacja tych $wiadczent mogla sie od-
bywa¢ przez caly tydzien z pominie-
ciem zapisu, ze w dni wolne i $wieta jest
$wiadczona w uzasadnionych medycznie
przypadkach.

Wiceprezes Mariola todzinska -
w podsumowaniu wskazata, iz propozy-
cje rozwigzan sa w fazie prac legislacyj-
nych, natomiast jezeli chodzi o wycene
stawki osobodnia to zwiekszenie staw-
ki jest w gestii AOTMiT jednak i tak ak-
ceptacje do zmian w tym zakresie musi
podja¢ Minister Zdrowia. Ponadto przy-
pomniala o rozwazeniu skierowan do
opieki diugoterminowej wypisywanych
przez pielegniarki POZ.

Pani Edyta Gadomska podkreslita, ze
przekaza powyzsze ustalenia wraz z Dy-
rektorem Michalem Dziegielewskim -
Podsekretarzom Stanu Piotrowi Brom-
berowi i Maciejowi Mitkowskiemu.

Stanowisko nr 56 Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych z dnia 11 stycznia 2022 .

w sprawie zwiekszenia wartosci rocznej stawki kapitacyjnej oraz ceny jednostkowej
jednostek rozliczeniowych za realizacje Swiadczen pielegniarki podstawowej opieki
zdrowotnej, potoznej podstawowe] opieki zdrowotnej oraz pielegniarki szkolnej

Prezydium Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych, w zwigzku z drastycz-
nym wzrostem koszéw funkcjonowania
praktyk zawodowych oraz podmiotéw

leczniczych podstawowej opieki zdro-
wotnej stoi na stanowisku, iz koniecz-
ne jest zwiekszenie wysokosci stawki
kapitacyjnej oraz ceny jednostkowej jed-

nostek rozliczeniowych dla swiadczen
realizowanych przez pielegniarki pod-
stawowe] opieki zdrowotnej, poloznej
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podstawowej opieki zdrowotnej oraz pie-
legniarki szkolnej.

Zasadne i konieczne jest takze pod-
wyzszenie wspélczynnikéw odpowied-
nich dla wlasciwej grupy wiekowej dla
$wiadczeniobiorcy oraz wprowadze-
nie dla nich dodatkowych grup wieko-
wych: osoby w wieku od 7. do 39. roku
zycia - wspétczynnik 1,0; osoby w wie-
ku od 40. do 65. roku zycia - wspét-
czynnik 1,2; osoby w wieku od 66. do
75. roku zycia -wsp6lczynnik 2,7; oso-
by w wieku powyzej 75. roku zycia -
wspotczynnik 3,1.

W ocenie Prezydium Naczelnej Rady
Pielegniarek i Poloznych konieczne jest
wprowadzenie $wiadczenia dodatkowo
finansowanego w zakresie zadan pieleg-
niarki POZ dla pacjentéw oczekujacych
na objecie opieka dlugoterminowa do-
mowga lub hospicyjna, ktérzy otrzyma-
li 40 lub mniej punktéw w skali Barthel,
lecz nadal pozostaja pod opieka pieleg-
niarki POZ.

NYZ

Zdaniem Prezydium Naczelnej Rady
Pielegniarek i Poloznych, w zwiazku
z rosnaca inflacja nastepuje znaczacy
wzrost kosztéw funkcjonowania prak-
tyk zawodowych oraz podmiotéw lecz-
niczych. Rosna koszty zakupu wyrobéw
medycznych, materiatéw biurowych,
wzrastaja koszty wdrazania i utrzyma-
nia informatyzacji, dojazdu do pacjenta,
oplat za czynsze, energie elektryczna,
ogrzewanie, przygotowanie gabinetéw
do wizyt pacjentéw w rezimie sanitar-
nym, utylizacja odpadéw medycznych
oraz innych zewnetrznych ustug ksiego-
wych.

Prezydium Naczelnej Rady Pieleg-
niarek i Poloznych zwraca uwage, iz
otrzymywane $rodki finansowe w wy-
sokosci 3% ryczattu w celu utrzymania
stanu gotowosci do udzielania $wiad-
czen zdrowotnych w rezimie sanitar-
nym, pokrywaja tylko w czesci koszty
zapotrzebowania na $rodki ochrony oso-
bistej dla pacjentéw, srodki ochrony oso-

Znak sprawy: DSOZ-DPZ.401.5.20222022.17309.KABA

Pani Zofia Malas
Prezes NRPiP

bistej dla personelu medycznego oraz
utylizacje odpadéw medycznych.
Prezydium Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych wskazuje, iz pielegniarki
i potozne podstawowej opieki zdrowot-
nej udzielaja $wiadczen zdrowotnych pa-
cjentom z COVID-19 w miejscu zamiesz-
kania, czesto sa to pacjenci z chorobami
wspotistniejacymi  wymagajacymi  za-
chowania ciagtosci leczenia i pielegnacji.
Nalezy podkresli¢, iz powyzsze nie znaj-
duje odzwierciedlenia w dodatkowym fi-
nansowaniu $wiadczen realizowanych
przez pielegniarki i polozne podstawo-
wej opieki zdrowotnej, bowiem w zdecy-
dowanej wiekszosci naleza one do grupy
wysokiego ryzyka ze wzgledu na bezpo-
$redni kontakt z pacjentem, szczegdlnie
w miejscu zamieszkania.
Prezes NRPiP
Zofia Matas

Sekretarz NRPiP
Joanna Walewander

ZASTEPCA PREZESA DS. MEDYCZNYCH
NARODOWEGO FUNDUSZU ZDROWIA

Data: 20.01.2022 r.

Pani Joanna Walawander
Sekretarz NRPiP

Odpowiedz w sprawie Stanowiska nr 56 Prezydium Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych z dnia 11 stycznia 2022 r.

Szanowna Pani Prezes,

odnoszac sie do postulatéw przeka-
zanych w ww. Stanowisku, w sprawie
zwiekszenia warto$ci rocznej stawki ka-
pitacyjnej jednostek rozliczeniowych za
realizacje $wiadczen pielegniarki pod-
stawowej opieki zdrowotnej, poltoznej
podstawowej opieki zdrowotnej oraz
pielegniarki szkolnej, w tym na funk-
cjonowanie praktyk pielegniarskich czy
podmiotéw podstawowej opieki zdro-
wotnej uprzejmie informuje, ze zmia-
ny finansowe w tym obszarze $wiadczen
nastapia na podstawie realizacji usta-
wy o podstawowej opiece zdrowotnejl,
a takze rekomendacji Zespotu do spraw
zmian w podstawowej opiece zdrowot-

nej2, zatwierdzonych i przekazanych do
realizacji przez Ministra Zdrowia.

Z uwagi na wymogi ustawowe oraz
rozpoczety proces przygotowywania
systemu ochrony zdrowia do pelnego
wdrozenia opieki koordynowanej w poz,
zadania dotyczace zmian traktowane sg
priorytetowo z uwzglednieniem wielu
nowych aspektéw systemowych, w tym
réwniez finansowych. Z tego wzgledu
przewidywane regulacje beda dotyczyly
szerszego kontekstu zadaniowego okre-
$lajacego wartosé stawki kapitacyjnej.

Poszczegblne zmiany beda wdraza-
ne stopniowo, a finansowanie bedzie ro-
sto adekwatnie do zwiekszajacego sie za-
kresu zadan zwigzanych z koordynacja
opieki nad pacjentami w réznym wieku,

stanie zdrowia i choroby, a takze wydol-
no$ci w samoopiece wg. skali Barthel.

Podstawa prawna:

1. Ustawa o podstawowej opiece zdro-
wotnej (Dz.U. z 2021 r. poz. 1050 ze
zm.),

2. Zarzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 8 lipca 2021 r. (Dz. Min. Zdrow.
poz.49).

Z powazaniem

Bernard Wasko

Zastepca Prezesa ds. Medycznych
/Dokument podpisany elektronicznie/

Kontakt: Barbara Kaczmarska,
tel. 22 572 64 89, e-mail:
Barbara.Kaczmarskaenfz.gov.pl
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Korespondencja z Ministerstwem Zdrowia

Pismo od: Zofia Matas - Prezes NRPiP do: Waldemar Kraska - Sekretarz Stanu

Szanowny Panie Ministrze

W imieniu Naczelnej Rady Pielegnia-
rek i Potoznych zwracam sie z uprzejma
prosba o przekazanie informacji na te-
mat podjetych rozwiagzan organizacyj-
nych w systemie Panstwowe Ratowni-
ctwo Medyczne.

W zwiazku z przyjetym Zarzadze-
niem Ministra Zdrowia z dnia 12
sierpnia 2021 r. w sprawie powotania
Zespotu do spraw opracowania propo-
zycji nowych rozwigzan organizacyj-

nych w systemie Pafistwowe Ratowni-
ctwo Medyczne (Dz. Urz. MZ z 2021 r.,
poz. 59) wskazano Pana Ministra do
prac w ww. Zespole do pelnienia funk-
¢ji Przewodniczacego Zespotu.

Majac na uwadze powyzsze, iz zgod-
nie z 10 ww. Zarzadzenia Zesp6t zakon-
czyt dziatalno$¢ z dniem 30 listopada
2021 r., uprzejmie prosze o udzielenie
informacji, ile odbylo sie spotkan ww.
Zespotu oraz jakie przyjeto propozy-
cje nowych rozwiazan organizacyjnych
w systemie Panstwowe Ratownictwo

Medyczne, w tym propozycji zmian do
ustawy z dnia 6 wrze$nia 2006 r. o Pan-
stwowym Ratownictwie Medycznym.
Wypracowane propozycje przez Ze-
spét w zakresie nowych rozwiazan
w obszarze ratownictwa medycznego
zostana przekazane Czlonkom samo-
rzadu zawodowego pielegniarek i po-
toznych, ktérzy udzielaja $wiadczen
zdrowotnych w ramach systemu Pan-
stwowe Ratownictwo Medyczne.

Pismo od: Waldemar Kraska - Sekretarz Stanu do: Zofia Matas - Prezes NRPiP

Szanowna Pani Prezes,

W odpowiedzi na pismo znak z dnia
25 stycznia b.r. w zalaczeniu przesy-
tam uchwale zespolu powotanego za-
rzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
12 sierpnia 2021 r. w sprawie powo-

tania Zespotu do spraw opracowania
propozycji nowych rozwigzan organi-
zacyjnych w systemie Panistwowe Ra-
townictwo Medyczne (Dz. Urz. MZ,
poz. 59). Uchwata zostata zaakcepto-
wana przez Kierownictwo Minister-
stwa Zdrowia i zawarte w niej rozwia-

zania zostang zaimplementowane do
nowelizacji ustawy z dnia 8 wrzesnia
2006 r. o Panstwowym Ratownictwie
Medycznym (Dz. U.z 2021 r. poz. 2053,
z pézn. zm.). Jednoczesnie informu-
je, ze Zespol obradowatl na 8 posiedze-
niach.

Uchwata nr 1/2021 Zespotu ds. opracowania nowych rozwigzan

Na podstawie § 6 ust. 5 zarzadze-
nia Ministra Zdrowia z dnia 12 sierp-
nia 2021 r. w sprawie powotania Zespo-
tu ds. opracowania propozycji nowych
rozwigzan organizacyjnych w systemie
PRM (Dz. Urz. poz. 59) podejmuje sie
uchwale w brzmieniu:

Zespét ds. opracowania propozy-
¢ji nowych rozwigzan organizacyjnych
w systemie PRVI rekomenduje Mini-
strowi Zdrowia przyjecie docelowego
modelu funkcjonowania systemu PRM
na etapie pozaszpitanym:

1. Model funkcjonowania ratowni-
ctwa pozaszpitalnego:

a) Ustala sie minimalng liczbe ZRM
S na poziomie: 1 ZRM S na kazde
10 rozpoczetych ZRM P z zastrze-

zeniem, ze mediana czasu dotarcia
ZRM S na miejsce zdarzenia w mia-
stach powyzej 10 tys. mieszkancéw
i poza nimi nie przekroczy 20 min.
liczac od chwili przyjecia zgtoszenia
przez dyspozytora medycznego.

b) Wskazane zostana wskazniki dla
ustalenia  propozycji wysokosci
$rodkéw na finansowanie zadan ze-
spoléw ratownictwa medycznego,
do wyliczenia unormowanej liczby
ZRM.

¢) Ratownicza jednostka motocyklo-
wa — max. jedna na kazde 400 tys.
mieszkanicéw, finansowana jako
odrebny produkt. Konieczne okre-
$lenie standardu wyposazenia oraz
wymagan dla personelu.

d) Do czasu wprowadzenia modelu
RN/ nie przewiduje sie tworzenia
stanowisk lekarzy konsultantéw na
potrzeby ZRM P.

2. Podniesienie kwalifikacji ratow-
nikéw medycznych poprzez wprowa-
dzenie na mocy ustawy o zawodzie ra-
townika medycznego i samorzadzie
ratownikéw medycznych:
= kurséw kwalifikacyjnych majacych

na celu uzyskanie przez ratowni-

ka medycznego dodatkowej wiedzy
iumiejetnosci do udzielania okreslo-
nych $wiadczen opieki zdrowotnej;

= szkolen specjalizacyjnych ratowni-
kéw medycznych odbywajacych sie
na zasadach okreslonych w ustawie
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z dnia 24 lutego 2017 r. o uzyskiwa-
niu tytulu specjalisty w dziedzinach
majacych zastosowanie w ochronie
zdrowia.

3. Katalog zdarzen, do ktérych powi-
nien by¢ /nie powinien by¢ dysponowa-
ny ZRM S — decyzje o zadysponowaniu
ZRM S pozostawia sie dyspozytorowi
medycznemu.

4. Definicja lekarza systemu — pozo-
stawienie obecnej definicji, pod warun-
kiem odbycia kurséw certyfikowanych
przez ERC lub AHA, przygotowujacych
do pracy w ZRM S (dla lekarzy nie po-
siadajacych specjalizacji z MR lub AIT).

5. Kryteria jakosciowe:

a) kwalifikacje i dostepno$é personelu
(specjalista MIR, A1T, 3 — osobowy
ZRMP)

b) wyposazenie ambulansu (np. nosze
bariatryczne z systemem wspoma-
gania zatadunku, USG, czujniki CO,
autopuls, krzesetko kardiologiczne
z systemem ptozowym, laryngo-
skop z systemem wizyjnym)

¢) ambulans typu C (powyzej 3,5 t)

d) wskazniki realizacji umowy z OW
NFZ (mediana za ub. rok)

e) wyniki dotychczasowych kontroli.

Prace nad wypracowaniem osta-
tecznych kryteriéw jakosciowych pro-
wadzone beda w ramach zespotu ro-
boczego ds. jakosci w ratownictwie
przedszpitalnym, w skiad ktérego wej-
da cztonkowie Zespotu ds. opracowa-
nia propozycji nowych rozwiazan or-
ganizacyjnych w systemie PRM, ktérzy

Stanowisko Naczelnego Rzecznika

Odpowiedzialnosci Zawodowej z dnia 7 lutego 2022r.

w sprawie odpowiedzialnosci pielegniarek i potoznych w przypadku niedopetnienia
obowiazku zaszczepienia sie przeciwko COVID-19

1. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 22 grudnia 2021 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie ogloszenia
na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej
stanu epidemii (Dz. U z 2021 r., poz.
2398), bedace aktem wykonawczym
do ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r.
o zapobieganiu oraz zwalczaniu zaka-
zen i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U.
z 2021 r., poz. 2069, ze zm.) wprowa-
dzito obowiazek poddania sie szczepie-
niu ochronnemu przeciwko COVID-19.
Obowiazek ten dotyczy m.in. pielegnia-
rek i potoznych. Oprécz obu tych grup
zawodowych obowigzkiem poddania
sie szczepieniu objete zostaly réwniez
pozostate osoby wykonujace zawdd me-
dyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt
2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej w podmio-
tach wykonujacych dziatalnos¢ leczni-
cza oraz osoby wykonujace czynnosci
zawodowe w tych podmiotach, inne niz
wykonywanie zawodu medycznego, jak
réwniez osoby zatrudnione oraz osoby

realizujace ustugi farmaceutyczne, za-
dania zawodowe lub czynnosci facho-
we w aptece ogdélnodostepnej lub punk-
cie aptecznym oraz studenci ksztalcacy
sie na kierunkach przygotowujacych do
wykonywania zawodu medycznego.

2. Przepisy ustawy z dnia 1 lip-
ca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek
i potoznych (Dz.U. z 2021 r., poz. 628)
w odniesieniu do zawodu zaufania pub-
licznego jakimi s zawody pielegniar-
ki i poloznej wprowadzaja szczegélny
rodzaj odpowiedzialnosci tj. odpowie-
dzialnos$¢ zawodowa. Tego rodzaju od-
powiedzialno$¢ w zwigzku z wykony-
wanym zawodem wystepuje wylacznie
w odniesieniu do oséb wykonujacych
szczegblnie donioste z punktu widze-
nia spolecznego profesje. Poza pieleg-
niarkami i poloznymi tego rodzaju
wzmozona odpowiedzialno$é z tytutu
wykonywanego zawodu ponosza tak-
ze m.in. lekarze, diagnosci laboratoryj-
ni, adwokaci, radcowie prawni, nota-

wyraza chec pracy w ww. Zespole oraz
przedstawiciel CMJOZ.

Decyzja co do dalszych ew. zmian do-
tyczacych wprowadzenia modelu RV,
opartego wylacznie na specjalistach
medycyny ratunkowej oraz anestezjo-
logii i intensywnej terapii, a takze le-
karzach specjalizujacych sie tych dzie-
dzinach zostanie podjeta po dokonaniu
oceny funkcjonowania systemu PRM
wg powyzszego modelu i wyeliminowa-
niu aktualnie identyfikowanych ogra-
niczen.

Za uchwaly glosowalo 13 o0séb Prze-
ciw uchwale gtosowalo 1 oséb Wstrzy-
mato sie od glosu 0 os6b. Wiekszoscia
13 gloséw Zespoé! przyjat uchwate.

riusze. Z jednego z orzeczen Trybunatu
Konstytucyjnego (z 2 lipca 2007 roku,
sprawa K 41/05) wynika, ze osoba wy-
konujaca zawdd zaufania publiczne-
go musi spelniaé¢ okreslone warunki.
Poza, co jest oczywiste, odpowiedni-
mi kwalifikacjami zawodowymi osoba
wykonujaca zawdd zaufania publicz-
nego musi wykazywac sie odpowiedni-
mi kwalifikacjami etycznymi oraz mo-
ralnymi (np. nieskazitelny charakter,
rekojmia prawidtowego wykonywa-
nia zawodu, gotowo$¢ przestrzegania
wartodci etycznych istotnych dla kon-
kretnej profesji). Piecze nad nalezytym
wykonywaniem kazdego z zawoddéw za-
ufania publicznego sprawuje utworzo-
ny m.in. dla tego celu samorzad zawo-
dowy danej profes;ji.

3. Przepis art. 36 ust. 1 przywota-
nej wyzej ustawy o samorzadzie zawo-
dowym pielegniarek i potoznych prze-
widuje odpowiedzialnos¢
dla jego cztonkéw w zwiagzku z dopusz-

zawodowa
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czeniem sie przewinienia zawodowe-

go. Zarazem przepis ten pojecie ,prze-
winienia zawodowego” definiuje jako
naruszenie zasad etyki zawodowej lub
przepiséw dotyczacych wykonywania
zawodu.

4. Pojecie ,naruszenia przepisow
dotyczacych wykonywania zawodu”
w dalszych przepisach dotyczacych od-
powiedzialnosci zawodowej na grun-
cie ustawy o samorzadzie pielegniarek
i potoznych nie zostalo zdefiniowane.
W aktach prawnych odnoszacych sie do
wykonywania obu profesji (pielegniar-
ki oraz potoznej), np. w ustawie z dnia
15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniar-
ki i potoznej, czy tez ustawie z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczni-
czej takze pojecie to nie zostato usci-
$lone. W innych aktach prawnych po-
wszechnie obowiazujacych, w tym
takze tych dotyczacych wykonywania
innych zawodéw zaufania publiczne-
go brak jest réwniez przepiséw umoz-
liwiajacych w jakikolwiek sposéb usci-
$lenie pojecia ,przepiséw dotyczacych
wykonywania zawodu”.

5. Oczywistym jest, ze w procesie
$wiadczenia pracy lub wykonywania
dzialalnosci zawodowej przez pieleg-
niarki lub potozne nierzadko moze do-
chodzi¢ do naruszenia przepiséw réz-
nej rangi i o r6znym charakterze, ktére
dotycza podejmowanych i realizowa-
nych czynnosci zawodowych. Prze-
pisy takie moga odnosi¢ sie chociaz-
by m.in. do sposobu organizacji pracy
w podmiocie leczniczym, czasu pracy,
odpowiedzialnosci materialnej, sposo-
bu realizacji przez $wiadczeniodawcéw
obowiazkéw wobec NFZ, a takze szere-
gu innych kwestii faczacych sie z szero-
ko rozumianym procesem pracy $wiad-
czonej przez pielegniarke lub potozna
bez wzgledu na to w jakiej formie praw-
nej czynnosci te sa realizowane. In-
nymi stowy te reguly mozna by takze
okresdli¢jako ,przepisy dotyczace wyko-
nywania zawodu”.

6. Podejmowanie przewidzianych
ustawa o samorzadzie pielegniarek
i potoznych czynnosci przez organy od-

powiedzialnoéci zawodowej - w kaz-
dym przypadku naruszenia przez pie-
legniarki lub potozne, przepiséw ktére
tak jak inni pracownicy lub $wiadcze-
niodawcy, sa zobowigzane przestrzegaé
doprowadzitoby do sytuacji, w ktérej
nierzadko odpowiedzialno$¢ pracowni-
cza czy cywilna albo tez, jak to ma miej-
sce w przypadku naruszenia obowiaz-
ku poddania sie szczepieniu przeciwko
COVID-19 - administracyjna, bytaby
zastepowana albo dublowana odpowie-
dzialnoscia o specyficznym charakte-
rze tj. odpowiedzialnoscia zawodowa.

7. Postepowanie w przedmiocie od-
powiedzialno$ci zawodowej podob-
nie jak procedura karna, ktérej prze-
pisy znajduja positkowe zastosowanie
na gruncie odpowiedzialnos$ci zawodo-
wej pielegniarek i potoznych jest poste-
powaniem o charakterze represyjnym.
Gléwnymi jego celami jest ustalenie
obwinionej sposréd pielegniarek i po-
toznych oraz pociagniecie jej do odpo-
wiedzialno$ci za zachowanie sprzeczne
Z WZOrcem wyznaczonym przez norme
o charakterze prawnym lub etycznym
ktérej adresatem moze by¢ wyltacznie
osoba wykonujaca zawdd pielegniarki
lub potozne;j.

O powyzszym przesadza tre$¢ prze-
pisu 38 ust. 3 i 4 ustawy o samorzadzie
pielegniarek i potoznych oraz art. 2 ust.
1 tej ustawy, nakladajaca na organy sa-
morzadu obowiazek sprawowania pie-
czy nad nalezytym wykonywaniem za-
wodu przez pielegniarki i potozne.

8. Przejecie przez organy samorzadu
zawodowego pielegniarek i potoznych,
w tym przypadku przez rzecznikéw od-
powiedzialnoséci zawodowej oraz sady
pielegniarek i poloznych zadan w za-
kresie szerszym nizby to wynikato
z przywolanych wyzej przepiséw w za-
kresie odpowiedzialno$ci za narusze-
nie przepiséw dotyczacych obowiaz-
ku poddania sie szczepieniu przeciwko
COVID-19, adresowanych do wszyst-
kich oséb wykonujacych czynnosci za-
wodowe w podmiocie leczniczym bez
wzgledu na to czy osoby te wykonuja
jeden z zawodéw medycznych czy tez
jakiekolwiek inny zawéd - byloby wy-

kroczeniem poza prawne ramy zakre-
$lajace obszar kompetencji organdéw
odpowiedzialnosci zawodowej pieleg-
niarek i potoznych. Tego rodzaju dzia-
tanie de facto prowadzitoby réwniez do
istotnego zréznicowania odpowiedzial-
nosci os6b znajdujacych sie w relewan-
tnej sytuacji prawnej, ze szkoda dla pie-
legniarek lub poloznych. Oto, bowiem
z tytulu naruszenia okreslonych norm
poprzez zaniechanie poddania sie obo-
wiazkowi szczepienia przeciwko CO-
VID-19 pielegniarkiipotozne poniosty-
by raz odpowiedzialno$¢ taka jak inne
osoby, ktére takze bedac do tego zobo-
wiazane nie poddaly sie szczepieniu -
w postaci kary administracyjnej, a nie-
zaleznie od tego, wytacznie juz tylko
pielegniarki i potozne - z tego samego
tytutu odpowiedzialno$¢ w postepowa-
niu w przedmiocie odpowiedzialnos$ci
zawodowej).

9. Przepisy ustawy o samorzadzie
pielegniarek i potoznych, w art. 37 zd.
pierwsze wskazuja obszary, w ktérych
jeden czyn moze byé zaréwno zrdd-
tem odpowiedzialnosci zawodowej oraz
odpowiedzialno$ci ponoszonej z in-
nego tytutu, ktérej zZrédtem moze by¢
wylacznie postepowanie karne, po-
stepowania w sprawie o wykroczenie
lub postepowania dyscyplinarne. Nie-
stosowanie sie do nakazéw, zakazéw
i ograniczen ustanowionych w sta-
nie zagrozenia epidemicznego lub sta-
nie epidemii zagrozone karami pie-
nieznymi w oparciu o art. 48a ustawy
z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb za-
kaznych u ludzi (Dz. U. z 2021 r., poz.
2069, ze zm.) nie stanowi czynu beda-
cego przestepstwem, wykroczeniem
albo deliktem dyscyplinarnym. Tym
samym przypisanie réwnoleglej odpo-
wiedzialno$ci pielegniarce lub potoz-
nej w zwigzku z naruszeniem obowiaz-
ku poddania sie szczepieniu przeciwko
COVID-19 poprzez:

- wymierzenie kary pienieznej (na
podstawie przepiséw ustawy o za-
pobieganiu oraz zwalczaniu zaka-
zen i choréb zakaznych u ludzi)
oraz wszczecie i prowadzenie po-
stepowania w przedmiocie odpo-
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wiedzialno$ci zawodowej w celu wy-
mierzenia kary dyscyplinarnej (na
podstawie ustawy o samorzadzie
pielegniarek i potoznych)

pozostaje w opozycji do regulacji za-
wartych w art. 37 ustawy o samorza-
dzie pielegniarek i potoznych.

MONIKA DRAB

Szanowna Pani Prezes,

W zwiazku z przedstawionym zapy-
taniem przedkladam opinie prawna
W sprawie:

Konkludujac:

Jeden i ten sam czyn, polegajacy
na naruszeniu obowiazku poddania
sie szczepieniu ochronnemu prze-
ciwko COVID-19 i zwigzanej z tym
odpowiedzialnosci ponoszonej na
podstawie przepiséw ustawy z dnia
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu
oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi, nie moze by¢ za-

M.D. LEGAL SOLUTIONS
KANCELARIA RADCOWSKA

Pani Zofia Malas

razem zrédlem odpowiedzialno-
$§ci zawodowej ponoszonej przez
pielegniarki i polozne na podsta-
wie przepiséow ustawy z dnia 1 lip-
ca 2011 r. o samorzadzie pielegnia-
rek i potoznych.

Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnosci

Zawodowej Pielegniarek i Potoznych
dr n. med. Grazyna Rogala-Pawelczyk

Warszawa, dnia 28 lutego 2022 r.

Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

Obowiazkowych szczepien przeciw
COVID -19 przez osoby wykonujace za-
wéd medyczny w podmiotach leczni-
czych.

Z powazaniem
Monika Drab, radca prawny

Opinia prawna w przedmiocie obowiazkowych szczepien
przeciw COVID-19 przez osoby wykonujgce zawod me-
dyczny w podmiotach leczniczych

1. ZAKRES OPINII

Celem Opinii jest udzielenie odpowiedzi
na nastepujace pytanie:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przy-
padku nie zaszczepienia sie przeciw CO-
VID-19 przez osoby wykonujace zawdd
medyczny w podmiotach leczniczych?

Czy pracodawca ma prawo zadal za-
$wiadczenia, ze osoba jest zaszczepiona
czy wystarczy tylko oswiadczenie. A jesli
tak, to czy pracodawca moze to oswiadcze-
nie zweryfikowac?

Co w sytuacji, w ktérej osoby byty za-
szczepione dwoma dawkami i pézniej za-
chorowaly na COVID-19, a 6 miesiecy
od uzyskania pozytywnego wyniku testu
diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2
uplynie np. w kwietniu czy maju b.r.?

Przedmiotem analizy prawnej s3 zagad-
nienia dotyczace ewentualnych sankdji za
brak szczepien przez przeciw COVID-19
przez medykéw oraz pozostaly personel
pracujacy w podmiotach leczniczych (dalej
jako ,Opinia”).

2. ANALIZA
Podstawa prawna obowiazku szczepienia
Rozporzadzenie ~ Ministra  Zdrowia

z dnia 22 grudnia 2021 r. zmieniajace

rozporzadzenie w sprawie ogloszenia na

obszarze Rzeczypospolitej Polskiej sta-
nu epidemii (Dz.U. poz. 2398 - dalej jako

»Rozporzadzenie”) wprowadzito od 1 mar-

ca 2022 r., obowiazkowe szczepienia prze-

ciw COVID-19 dla:

1) oséb wykonujacych zawéd me-
dyczny w rozumieniu art. 2 ust.
1 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalno$ci leczniczej (Dz.U.
z 2021 r. poz. 711) w podmiotach wy-
konujacych dziatalnos¢ lecznicza oraz
0s6b wykonujacych czynnosci zawo-
dowe w tych podmiotach, inne niz wy-
konywanie zawodu medycznego;

2) o0s6b zatrudnionych oraz oséb realizu-
jacych ustugi farmaceutyczne, zada-
nia zawodowe lub czynnosci fachowe
w aptece ogdlnodostepnej lub punkcie

aptecznym,;

3) studentéw ksztalcacych sie na kie-
runkach przygotowujacych do wyko-
nywania zawodu medycznego, o kté-
rym mowa w art. 68 ust. 1 pkt 1-8
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo
o szkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U.
22021 r. poz. 478).

Wymienione wyzej osoby sa obowia-
zane poddac sie szczepieniu ochronne-
mu, ktérego efektem bedzie otrzymanie
unijnego cyfrowego zaswiadczenia
w rozumieniu art. 2 pkt 2 rozporzadze-
nia Parlamentu Europejskiego i Rady
(UE) 2021/953 z dnia 14 czerwca 2021 r.
w sprawie ram wydawania, weryfikowa-
nia i uznawania interoperacyjnych za-
$wiadczen o szczepieniu, o wyniku testu
i o powrocie do zdrowia w zwigzku z CO-
VID-19 (unijne cyfrowe za$wiadczenie
COVID) w celu ulatwienia swobodnego
przemieszczania sie w czasie pandemii
COVID-19 (Dz.Urz. UE L Nr 211, s. 1),
w terminie nie pézniejszym niz do dnia
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Obowiazek powyzszy ma zastosowa-
nie takze do oséb, u ktérych do dnia 1
marca 2022 r. uplynie wiecej niz 6 mie-
siecy od uzyskania pozytywnego wyniku
testu diagnostycznego w kierunku SARS-
-CoV-2.

Jednoczesnie w Rozporzadzeniu wska-
zano, ze wylaczone z obowiazku szcze-
pien na COVID-19 sa osoby, ktére maja
przeciwwskazania do szczepienia w za-
kresie stanu ich zdrowia.

ODPOWIEDZ NA PYTANIE:

Co w sytuacji, w ktérej osoby byly
zaszczepione dwoma dawkami i poz-
niej zachorowaly na COVID-19, a 6
miesiecy od uzyskania pozytywne-
go wyniku testu diagnostycznego
w kierunku SARS-CoV-2 uplynie np.
w kwietniu czy maju b.r. - czy rozpo-
rzadzenie reguluje taka sytuacje?

Rozporzadzenie nie reguluje wprost
takiego stanu faktycznego. Niemniej
w $wietle regulacji Rozporzadzenia zgod-
nie z ktéra:

Obowiazek, o ktérym mowa w ust. 1,
ma zastosowanie takze do oséb, u ktérych
do dnia 1 marca 2022 r. uplynie wiecej niz
6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wy-
niku testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2, mozna przyjac, ze jezeli oso-
ba byta zaszczepiona i zachorowala, ale od
pozytywnego wyniku testu diagnostycz-
nego w kierunku SARS-CoV-2 nie uply-
neto do dnia 1 marca 2022 r. wiecej niz 6
miesiecy, to obowiazek szczepienia jej nie
dotyczy, jesli natomiast termin ten uply-
nal, to jest objeta obowiazkiem szczepie-
nia.

Sankcje za niewypelnienie obowiaz-
ku szczepien
Cytowane Rozporzadzenie jest bardzo
lakoniczne i jego zapisy nie daja wskazé-
wek:
= w jaki sposéb dyrektor szpitala powi-
nien wyegzekwowa¢ obowiazek prze-
prowadzania szczepien ochronnych,
ani;
= jak sprawdza¢ wypelnienie tego obo-
wiazku przez pracownikéw, jak réw-
niez;
= jakie osoby sa uprawnione do wydania
zaswiadczenia o przeciwwskazaniu do
szczepien 1 jak sprawdzi¢ jego posiada-
nie.

W Rozporzadzeniu nie wskazano zad-
nych sankcji za niewypelnienie obo-
wiazku szczepien, jak réwniez nie wy-
posazono  pracodawcy  bezposrednio
w narzedzia, aby mégt zada¢ od pracow-
nikéw przedlozenia pracodawcy za-
swiadczenia lekarskiego o zdrowotnych
przeciwwskazaniach do szczepien.

Zatem, to do pracodawcy nalezy de-
cyzja jak postepowac z niezaszczepio-
nym pracownikiem wykonujacym za-
woéd medyczny.

Niemniej, nalezy przychyli¢ sie do glo-
s6w doktryny komentujacych przedmio-
towe zapisy Rozporzadzenia (tak: Alek-
sandra Baranowska-Goérecka) i wskazad,
ze poniewaz Rozporzadzenie statuuje
obowiazek poddania sie okreslonej gru-
py zawodowej szczepieniu, to pracodaw-
ca ma jednoczesnie uprawnienie do tego,
aby na podstawie okazanych dokumentéw
fakt realizacji tego obowiazku zweryfiko-
waé, a wynika to z art. 221 § 41 § 5 Ko-
deksu pracy.

Zgodnie z powotanym przepisem praco-
dawca moze zada¢ podania innych danych
osobowych niz okreslone w § 1 i 3 art.
221 Kodeksu pracy, gdy jest to niezbed-
ne do zrealizowania uprawnienia lub spel-
nienia obowiazku wynikajacego z prze-
pisu prawa. Co do zasady udostepnienie
pracodawcy danych osobowych nastepu-
je w formie oswiadczenia osoby, ktdrej
dane dotycza.

ODPOWIEDZ NA PYTANIE:

Czy pracodawca ma prawo zadac za-
Swiadczenia, ze osoba jest zaszczepio-
na czy wystarczy tylko oswiadczenie?

Pracodawca - w oparciu o powolane wy-
zej przepisy Kodeksu pracy (a nie Roz-
porzadzenia) ma prawo zazadaé o$wiad-
czenia od pracownika. Nie ma natomiast
podstawy prawnej do zadania od pracow-
nika przedstawienia zaswiadczenia. Z zad-
nego tez przepisu prawa nie wynika, kto
jest podmiotem uprawnionym do wyda-
nia zaswiadczenia o przeciwwskazaniu
do szczepien, ktére to zaswiadczenie by-
toby podstawa do zwolnienia z obowiaz-
ku szczepienia wskazanego w Rozporza-
dzeniu.

Majac powyzsze na uwadze, w sytua-
qji, gdy pracownik nie ztozy oswiadczenia
o posiadaniu przeciwwskazania do szcze-
pienia albo zlozy os$wiadczenie o braku
poddania sie szczepieniu przeciwko CO-

VID-19, to nalezy uznal, ze osoba taka
nie zrealizowata obowiazku wynikajacego
z Rozporzadzenia.

ODPOWIEDZ NA PYTANIE:

Czy pracodawca moze oswiadczenie
zweryfikowac?

Przepisy nie daja pracodawcy narze-
dzi do samodzielnej weryfikacji ztozonych
o$wiadczen w tym zakresie.

Mozliwosci wynikajace
z Kodeksu pracy

ODPOWIEDZ NA PYTANIE:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przy-
padku nie zaszczepienia sie przeciw
COVID-19 przez osoby wykonujace
zawéd medyczny w podmiotach lecz-
niczych?

W przypadku, gdy pracownik nie zlozy
o$wiadczenia o posiadaniu przeciwwska-
zania do szczepienia albo zlozy oswiadcze-
nie o braku poddania sie szczepieniu prze-
ciwko COVID-19, pracodawcy pozostaja
instrumenty wynikajace z Kodeksu pracy,
ktérych zastosowanie oczywiscie podlega
ocenie sadu.

I tak:

Pracodawca moze - o ile beda ku temu
mozliwodci organizacyjne - skorzystal
z wypowiedzenia zmieniajacego warun-
kéw pracy (art 42 Kodeksu pracy) i prze-
nie$¢ pracownika do pracy tam, gdzie oso-
ba niezaszczepiona bedzie wykonywata
prace w sposéb nie stwarzajacy zagrozenia
ewentualnego zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 innych oséb. Co z racji tego, ze
mamy do czynienia z zawodami medycz-
nymi o konkretnych specjalizacjach i kom-
petencjach, moze okaza¢ sie w wielu przy-
padkach mozliwoscig czysto teoretyczna.

Pracodawca - jak w kazdej innej sytua-
dji, kiedy pracownik nie spelnia oczekiwan
pracodawcy ma takze mozliwoé¢ skorzy-
stania z wypowiedzenia umowy o prace
z pracownikiem wskazujac jako przyczy-
ne np. niezrealizowanie przez pracownika
obowiazku wynikajacego z powszechnie
obowiazujacego przepisu prawa i stwarza-
nie zagrozenia ewentualnego zakazenia
wirusem SARS-CoV-2 innych oséb.

Oczywiscie, w kazdym z powyzszych
przypadkéw pracownik ma prawo odwo-
tania sie do sadu pracy celem rozstrzyg-
niecia przez sad czy dziatanie pracodawcy
byto zgodne z prawem.
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Kary pieniezne

Pracodawca nie ma uprawnienia do na-
tozenia kary pienieznej na podstawie art.
108 Kodeksu pracy ani za niezlozenie
o$wiadczenia o zaszczepieniu, ani za nie-
zlozenie o$wiadczenia o posiadaniu prze-
ciwwskazania do szczepienia czy tez za
zlozenie o$wiadczenia o braku poddania
sie szczepieniu przeciwko COVID-19, po-
niewaz kary te moga by¢ nalozone tylko
w enumeratywnie wymienionych przy-
padkach, czyli: nieprzestrzeganie przez
pracownika przepiséw bezpieczenstwa
i higieny pracy lub przepiséw przeciwpo-
zarowych, opuszczenie pracy bez uspra-
wiedliwienia, stawienie sie do pracy w sta-
nie nietrzezwosci lub spozywanie alkoholu
W czasie pracy.

Inna kara pieniezna pojawia sie w art.
48a ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 5 grudnia
2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi - dalej
jako ,Ustawa”, zgodnie z ktérym:

Kto w stanie epidemii nie stosuje sie do
obowiazku, o ktérym mowa m.in. w art.

46 ust. 4 pkt 7 podlega karze pienieznej
w wysokosci od 5000 zt do 10 000 zt.

Jednak kara pieniezna wskazana
w Ustawie naktadana jest juz poza pra-
codawca bo w drodze decyzji administra-
cyjnej przez panstwowy powiatowy in-
spektor sanitarny i paristwowy graniczny
inspektor sanitarny i réwniez podlega
kontroli sadowe;j.

Nalozenie tej kary oraz jej egzekwowa-
nie w praktyce moze napotkac na trudno-
$ci w zwiazku z licznymi watpliwosciami
co do podstawy prawnej wydania Rozpo-
rzadzenia, a zatem jego obowigzywania.

W art. 46 ust. 4 pkt 7 Ustawy wskaza-
no bowiem:

W rozporzadzeniach mozna ustano-
wi¢ obowigzek przeprowadzenia szcze-
pient ochronnych, o ktérych mowa w ust.
3, oraz grupy os6b podlegajace tym szcze-
pieniom, rodzaj przeprowadzanych szcze-
pient ochronnych.

Z kolei art. 46 ust. 3 Ustawy wskazuje:

Ogtaszajac stan zagrozenia epidemicz-
nego lub stan epidemii, minister wtasciwy

do spraw zdrowia lub wojewoda moga na-
tozy¢ obowiazek szczepien ochronnych na
inne osoby niz okreslone na podstawie art.
17 ust. 9 pkt 2 oraz przeciw innym zaka-
zeniom i chorobom zakaznym, o ktérych
mowa w art. 3 ust. 1. Art. 3 ust. 1 odwo-
tuje do wykazu z zalacznika do Ustawy. A
w zalaczniku nie ma Covid-19.

Zatem, mozliwa jest réwniez sytua-
¢ja, w ktérej pracownik zostanie ukarany
przez sanepid w drodze administracyjnej,
ale odwota sie do sadu, a sad uzna, ze nie
ma podstawy prawnej do obowigzkowego
szczepienia, bo nie ma jej w Ustawie.

Majac na wzgledzie brak spdjnosci
w przepisach prawa w zakresie przedmio-
tu Opinii, nie jest mozliwe zajecie jed-
noznacznego stanowiska, ktére spraw-
dzitoby sie w przyszlych, ewentualnych
procesach sadowych zwigzanych z kontro-
la postepowania pracodawcéw i organéw
administracyjnych.

M.D. LEGAL SOLUTIONS
MONIKA DRAB
KANCELARIA RADCOWSKA

30 zawodow deficytowych w 2022 roku.

W czotoéwece pielegniarki, lekarze, ratownicy, opiekunowie
Zrédto: Barometr Zawoddw 2022 « 08 lutego 2022

Az 30 zawodow ma status deficy-
towych w 2022 roku Polsce. To m.in.
pielegniarki, polozne, psychologo-
wie i psychoterapeuci, fizjoterapeu-
ci i masazysci, lekarze, opiekunowie
osoby starszej lub niepelnospraw-
nej, ratownicy medyczni.

Najnowszy raport ,Barometr zawodéw
2022” powstal na zlecenie ministra ro-
dziny i polityki spotecznej w Wojewd6dz-
kim Urzedzie Pracy w Krakowie. To siéd-
ma edycja badania. Pod lupe wzieto 168
zawod6w, w tym 130 ma status zawoddéw
zréwnowazonych, a 30 deficytowych.

- Zawod deficytowy, to taki w kto-
rym jest wiecej ofert pracy niz kandyda-
téw, gdzie nie powinno by¢ trudnosci ze
znalezieniem pracy, gdyz zapotrzebowa-
nie pracodawcéw bedzie duze, a podaz
pracownikéw o odpowiednich kwalifi-
kacjach — niewielka - wskazuja autorzy
opracowania.

W 2022 roku w deficycie, jak czyta-
my w raporcie, znajdzie sie 30 zawodow,
czyli o jeden wiecej niz rok wczedniej.
Nowym zawodem na liscie s psycho-
logowie i psychoterapeuci, ktérzy we
wczeéniejszych latach znajdowali sie
w réwnowadze.

Eksperci wskazuja tez, ze w skali kraju
najwiecej niedoboréw pracownikéw po-
jawi sie w zawodach budowlanych i me-
dycznych.

Zawody deficytowe w Polsce
w 2022 roku. Branza medyczna
i opiekuncza:
= fizjoterapeuci i masazysci,
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= Jekarze,

= opiekunowie osoby starszej lub nie-
pelnosprawnej,

= pielegniarki i potozne (w trwatym de-
ficycie),

® ratownicy medyczni,

= psycholodzy i psychoterapeuci (w de-

ficycie 0d 2022 1.)

- Najwieksze problemy ze znalezie-
niem pracownikéw pojawia sie w osrod-
kach wiejskich oraz w miejscowosciach,
w ktérych budowane s3 nowe szpita-
le czy oddzialy. Oczywiscie nie oming
tez miast wojewédzkich. Ogétem defi-
cyt pielegniarek i potoznych pojawi
sie w 347 powiatach (z czego w 92 be-
dzie to duzy deficyt), natomiast lekarzy
w 317 (w 72 bedzie duzy) — wskazuja au-
torzy Barometru.

Wiecej probleméw w publicznej
ochronie zdrowia

Jak podkreslaja niedobory kadrowe
beda bardziej odczuwalne w publicznej
stuzbie zdrowia, ze wzgledu na trudniej-
sze warunki pracy i nizsze wynagrodzenia.

- Zwiekszona samoswiadomos$é do-
tyczaca dbania o zdrowie, powiekszaja-
ca sie grupa seniordéw, siedzacy tryb zy-
cia, rozwdj oferty SPA w ramach ustug
hotelarskich, czy otwieranie sie nowych
placéwek rehabilitacyjnych powoduja

wzrost zapotrzebowania na fizjotera-
peutéw i masazystow. Czesto poten-
¢jalni kandydaci do pracy w tym zawo-
dzie nie posiadaja aktualnego wpisu do
Krajowego Rejestru Fizjoterapeutoéw,
co uniemozliwia podjecie zatrudnienia
w zawodzie i poteguje deficyt — czytamy
W raporcie.

Z kolei ,,choroby cywilizacyjne, szersza
obecnos¢ tematu zdrowia psychicznego,
zaburzen osobowosci w debacie publicz-
nej oraz wieksza potrzeba i $wiadomos¢
dbania o zdrowie psychiczne sprawia-
ja, ze w 2022 roku brakowac¢ bedzie psy-
chologéw i psychoterapeutéow, mimo,
ze do tej pory byl to zawéd zréwnowazo-

ny”.

- Szczegblne zapotrzebowanie wida¢
na specjalistéw zajmujacych sie terapia
0s6b mlodych, ktére w wyniki pandemii
duzo czesciej popadaja w depresje, czy
tez w skrajnych przypadkach podejmuja
préby samobdjcze (tj. m.in. terapeutéw
zajeciowych oraz nauczycieli psycho-
logéw). Brak chetnych do pracy w tych
specjalizacjach wynika w duzej mierze
z warunkéw zatrudnienia — oferowane
sa tylko czesci etatu lub po kilka godzin
w danej placéwce, co wymusza koniecz-
nos¢ dojazdéw w obrebie miasta albo po-
wiatu — wynika z badania.

Opiekunéw brakuje, a ich warunki
pracy pogorszyly sie

W deficycie jest tez zawdd opieku-
na oséb starszych i niepetnosprawnych,
co jest efektem starzenia sie spoleczen-
stwa, natomiast problem pogtebita pan-
demia COVID-19.

- Tymczasem warunki pracy opieku-
néw ulegly w czasie pandemii pogorsze-
niu (poczucie osamotnienia w pelnionej
roli, zwiekszenie obcigzenia obowigz-
kami opiekuniczym, a takze utrudnio-
ny dostep do wsparcia — zar6wno tego
o formalnym, jak i nieformalnym cha-
rakterze), co spotegowato luke na rynku
pracy. Deficyt prognozowany jest w 249
powiatach — czytamy w Barometrze Za-
wodéw 2022.

Dodajmy, ze Barometr zawodéw 2022
stanowi VII ogélnopolska edycje bada-
nia. Zostal opracowany w trakcie 344
paneli eksperckich. Najpierw na pozio-
mie powiatowym, nastepnie wyniki zo-
staly uogélnione na poziom wojew6dz-
ki i krajowy. Prognoze zapotrzebowania
na zawody sporzadzono dla wszystkich
380 powiatéw w Polsce. Lista zawodéw
w VII krajowej edycji badania zawiera
168 pozycji.

Barometr zawodow 2022

www.barometrzawodow.pl

Betoniarze i zbrojarze

Brukarze

Ciesle i stolarze budowlani

Dekarze i blacharze budowlani

Elektrycy, elektromechanicy i elektromonterzy
Fizjoterapeucii masazysci

Kierowcy autobuséw

Kierowcy samochoddw ciezarowych i ciagnikéw
siodlowych

Kucharze

Lekarze

Magazynierzy

Mechanicy pojazdéw samochodowych

Monterzy instalacji budowlanych

Murarze i tynkarze

Nauczyciele praktycznej nauki zawodu
Nauczyciele przedmiotéw zawodowych
Operatorzy i mechanicy sprzetu do robét ziemnych
Operatorzy obrabiarek skrawajacych
Opiekunowie osoby starszej lub niepetnosprawnej
Piekarze

Pielegniarkii pofozne

Polska

Pracownicy ds. rachunkowosci i ksiegowosci
Pracownicy robét wykoriczeniowych w budownictwie
Psycholodzy i psychoterapeuci

Ratownicy medyczni

Robotnicy budowlani

Robotnicy obrdbki drewna i stolarze

Samodzielni ksiegowi

Spawacze

Slusarze

Opinia konsultanta krajowego w dz. pielegniarstwa
w sprawie uprawnien pielegniarki do wykonywania zabiegéw z medycyny i derma-
tologii estetycznej, w tym iniekcji podskornej z kwasu hialuronowego - wypetniaczy

zmarszczek i bruzd

Zgodnie z art. 2 ustawy o zawodach
pielegniarki i poloznej z dnia 15 lip-
ca 2011 roku (Dz. U. Nr 174, poz. 1039
z pozn. zm.) zawdd pielegniarki jest sa-

modzielnym zawodem medycznym,
a jego wykonywanie polega na udziela-
niu $wiadczen (art. 4 ust. 1) osobie zwra-
cajacej sie o ich udzielenie lub z nich

korzystajacej, majacej status pacjenta
w rozumieniu art. 3 ust. I pkt 4 ustawy
z dnia 6 listopada 2008 roku o prawach
pacjenta i Rzeczniku Prawa Pacjenta (Dz.
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U.z2012 ., poz. 159 z pézn. zm.). Inny-
mi stowy, wykonywanie zawodu pieleg-
niarki polega na udzielaniu $wiadczen
okreslonych przez ustawodawce przy-
miotnikiem ,zdrowotne”. Swiadczenia
zdrowotne sa jednym z trzech elemen-
téw konstytucyjnego pojecia ,$wiad-
czenia opieki zdrowotnej” (art.68 ust.2
Konstytucji RP w zw. z art.5 pkt 34 usta-
wy o $wiadczeniach zdrowotnych), gdzie
ustawodawca wyraZnie odgranicza sfe-
re ustug — $wiadczenia zdrowotne sen-
su stricte od sfery towaréw - $wiadczenia
zdrowotne rzeczowe oraz $wiadczenia
towarzyszace. Pojecie ,$wiadczenia zdro-
wotnego” nie jest zdefiniowane w usta-
wie o zawodach pielegniarki i potoz-
nej, tylko w art. 2 ust. 1 pkt 10 ustawy
o dziatalnosci leczniczej. Swiadczenia
zdrowotne moga by¢ wykonywane przez
pielegniarke tylko te okreslone przez
ustawodawce (art. 2 ust 1 pkt. 10 usta-
wy o dzialalnosci leczniczej w zwiazku
z art. 8 ustawy o zawodach pielegniar-
ki i poloznej) i naleza do naleza do nich:
zachowanie, przywracanie
i poprawa stanu zdrowia oraz inne dzia-

ratowanie,

tania medyczne wynikajace z procesu le-
czenia lub wynikajace z przepiséw regu-
lujacych zasady ich wykonywania (art.2
ust. 1 pkt 10 ustawy o dziatalnosci lecz-
niczej z dnia 15 kwietnia 2011 roku (Dz.
U. Nr 112, poz.654 z pézn. zm.). Swiad-
czenia wykonywane przez pielegniarke
zaliczane do dziatat medycznych i obej-
muja rézne formy dziatait wymienione
w art. 4 ust 1 ustawy o zawodach pieleg-
niarki i potoznej). Ustawodawca zaliczyt

do nich: rozpoznanie warunkéw potrzeb
zdrowotnych pacjenta i jego probleméw
pielegnacyjnych, planowanie i sprawo-
wanie opieki pielegnacyjnej nad pacjen-
tem, udzielanie $wiadczenr zdrowotnych
samodzielnie bez zlecenia lekarskie-
go i realizacji zlecen lekarskich w proce-
sie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,
orzekanie o rodzaju i zakresie $wiadczen
opiekuniczo-pielegnacyjnych oraz eduka-
¢ji zdrowotnej i promocji zdrowia.

W odniesieniu do zabiegdéw mieszcza-
cych sie w zakresie dzialann medycyny
estetycznej aktualnie brak ich ustawo-
wego zdefiniowania. Obecnie stosowana
jest definicja, w ktdrej za zabieg medycy-
ny estetycznej uznaje sie zabieg lekarski
zwigzany z naruszeniem integralnosci
cielesnej lub wniknieciem w cialo czlo-
wieka bez naruszenia jego integralno-
$ci. Zabiegi medycyny estetycznej zosta-
ly podzielone na dwie kategorie: zabiegi
o charakterze leczniczym (terapeutycz-
nym) i zabiegi o charakterze pozatera-
peutycznym. Zabiegi o charakterze lecz-
niczym maja za zadanie poprawic razace
anomalie fizyczne mogace wplywaé na
stan zdrowia pacjenta w sensie fizycz-
nym i psychicznym albo naprawienie
skutkéw wypadku, w wyniku ktérego
pacjent doznal uszkodzenia ciata, oszpe-
cenia. Przykladem takich zabiegéw jest
np. rekonstrukcja piersi po mastektomii,
usuniecie blizny po oparzeniu. Zabiegi te
maja wiec charakter leczniczy i mieszcza
sie w grupie $wiadczen zdrowotnych. Za-
biegi niemajace charakteru terapeutycz-
nego maja na celu poprawienie urody

Dodatki covidowe do 31 marca 2022r.

Zgodnie z poleceniem Ministra Zdro-
wia ,dodatki covidowe” beda obowia-
zywaly jedynie do dnia 31 marca 2022
roku. Dyrektorzy szpitali poziomu za-
bezpieczenia amidowego musza dostar-
czy¢ informacje o wysokosci dodatku
covidowego, za okresy od 1 stycznia do
31 marca 2022 r. dla uprawnionych pra-
cownikéw, najpézniej do konica maja
2022 roku. Ze wzgledu na utrzymujacy
sie spadek liczby zakazen CONVID-19
oraz postepujacy spadek hospitalizacji,
poleceniem z dnia 28 lutego 2022 roku,

Minister Zdrowia zdecydowat o zakon-
czeniu specjalnego trybu finansowania
czesci $wiadczen covidowych z Fundu-
szu Przeciwdzialania COVID-19. Do
31 marca 2022 roku $wiadczenia covi-
dowe beda rozliczane i finansowane na
dotychczasowych zasadach. Po tej da-
cie $wiadczenia zwigzane z leczeniem
pacjentéw z COVID-19 beda rozlicza-
ne w ramach obowiazujacych umoéw
z NFZ, na podstawie ustawy o $wiad-
czeniach opieki zdrowotnej finansowa-
nych ze srodkéw publicznych.

pacjenta poprzez zmiane wygladu okre-
$lonych czesci ciata np. podawanie w in-
iekcji podskérnych z kwasu hialurono-
wego - wypelniaczy zmarszczek. Zabiegi
te sa czesto odpowiedzia na funkcjonu-
jacy w spoleczenistwie kanon piekna (np.
okreslony ksztatt ust, nosa, powieksza-
nie piersi z uzyciem wkiadek silikono-
wych, zmniejszenie zmarszczek). Cecha
charakterystyczna takich zabiegéw jest
brak wskazan zdrowotnych do ich wy-
konania, zatem nie maja one najczesciej
klasycznego celu leczniczego.

Z przytoczonych aktéw prawnych wy-
nika, ze podawania iniekcji podskérnych
z kwasu hialuronowego — wypelniaczy
zmarszczek i bruzd nie nalezy do $wiad-
czen zdrowotnych, w zwiazku z tym pie-
legniarka i potozna nie posiada upraw-
nien do ich wykonywania. Swiadczenia
zdrowotne wykonywane przez pieleg-
niarke i potozna musza by¢ prawnie do-
puszczalne i wykonywane zgodnie z po-
siadanymi kwalifikacjami zawodowymi
i w zakresie posiadanych przez pieleg-
niarke/potozna uprawnien (art. 2 ust 1
pkt 2 ustawy o dziatalnosci leczniczej
iart. 12 ust 1 ustawy o zawodach pieleg-
niarki i poloznej). Pielegniarka i potoz-
na nie nabywa uprawnien do podawania
iniekeji podskérnych z kwasu hialurono-
wego — wypelniaczy zmarszczek i bruzd
ani w systemie ksztalcenia podstawowe-
go zawodowego ani podyplomowego.

Dr hab. Maria Kézka

»Dodatki covidowe” zostaly prowa-
dzone od marca 2020 roku. Poczatkowo
wyplacane byly wg. nieprecyzyjnych
i niejasnych zasad. Brak bylo wytycz-
nych okreslajacych sposéb ich wyplaty.
Pojawiaty sie liczne interpretacje prze-
piséw, ktére czesto byly zmieniane.
Zdarzaly sie sytuacje, iz personel me-
dyczny mimo pracy z pacjentami covi-
dowymi nie otrzymywat ,dodatku co-
vidowego”.

Od 1 listopada 2021 roku personel
medyczny otrzymywat dodatkowe wy-
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nagrodzenie covidowe zakazda godzine
opieki nad pacjentem z podejrzeniem
i z zakazeniem wirusem SARS-CoV-2.
Dodatek covidowy wynosi 100% wy-
nagrodzenia, ktére wynika z umowy
o prace lub z umowy cywilnoprawnej,
naleznego za kazda godzine pracy oso-
by, ktéra (kryteria ponizej musza by¢
spelnione tacznie):
a. wykonuje zawéd medyczny
b. uczestniczy w udzielaniu $§wiadczen
zdrowotnych i ma bezposredni kon-

takt z pacjentami z podejrzeniem
i z zakazeniem wirusem SARS-
-CoV-2
c. pracuje na oddziatach, w ktérych
placéwka medyczna zapewnia 16z-
ka dla pacjentéw z podejrzeniem
oraz z potwierdzonym zakazeniem
SARS-CoV-2(tzw. II poziom zabez-
pieczenia covidowego).
Maksymalna miesieczna kwota do-
datku nie moze przekroczy¢ 15 tys. zl.
Srodki na dodatkowe wynagrodzenie

Kroélewskie wyroéznienie dla Polki

Studentka z Warszawy
zdobyta miedzynarodowa
nagrode pielegniarska
krolowe] Szwecji Sylwii
Queen Silvia Nursing
Award 2021

Juz po raz szésty osoby studiujace
pielegniarstwo oraz pielegniarki i pie-
legniarze w Polsce miaty szanse ubiega¢
sie 0 miedzynarodowa Nagrode Pieleg-
niarska Krélowej Szwecji Sylwii, Queen
Silvia Nursing Award (QSNA). Stypen-
dium przyznawane jest w siedmiu kra-
jach: Szwecji, Finlandii, Polsce, Niem-
czech, na Litwie, na Uniwersytecie
Waszyngtoriskim w USA oraz w Brazy-
lii. Organizatorem QSNA w Polsce jest
Fundacja Medicover.

23 grudnia, w dniu urodzin JKM Kré-
lowej Szwecji Sylwii, ogtaszane sa wyni-
ki konkursu. Stypendium to 25 000 zt
oraz staz w sektorze zdrowia i opieki
u polskich i miedzynarodowych part-
nerow.

Laureatka széstej polskiej edy-
cji konkursu QSNA jest Julia Osie-
cka, studentka pielegniarstwa na
Warszawskim Uniwersytecie Me-
dycznym. Zwycieski pomyst to ,,Po-
wréot do mlodych lat”. Laureatka
proponuje wykorzystanie techno-
logii VR (wirtualnej rzeczywisto-
$ci) do przedstawienia i doswiad-
czenia aktywnosci, ktére seniorzy
wykonywali, bedac osobami mlody-
mi i w sile wieku.
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Wedlug Julii Osieckiej nalezaloby
wprowadzi¢ senioréw w $wiat wirtu-
alnej rzeczywistosci, jednoczesénie ob-
serwujac ich zachowania. Laureatka
chciataby odkry¢, jak wykorzystanie
VR wptywa na kondycje psychorucho-
wa pacjenta i jak moze poprawic jakosc¢
jego zdrowia.

Chcialaby tez, aby jej projekt przy-
niést osobom starszym i cierpiacym
na demencje przede wszystkim rado$¢
i poczucie, ze nie s3 oni zapomniani
w spoleczenstwie.

Julia Osiecka, laureatka széstej pol-
skiej edycji konkursu QSNA:

Pomyst jest wynikiem obserwacji
$wiata 1 wlasnych doswiadczen. Wy-
sylajac moje zgloszenie konkursowe
chciatam zaproponowaé co$ nowego
i nieznanego. Zanim powstat , Powrét

pochodza z Funduszu Przeciwdziatania
COVID-19.

Narodowy Fundusz Zdrowia odpo-
wiada za przekazanie placowkom me-
dycznym $rodkéw na sfinansowanie
dodatkowego wynagrodzenia. Fun-
dusz wyptaca placéwkom nalezne $rod-
ki w terminie 3 dni, pod warunkiem,
ze przestane dokumenty sa prawidlo-
we 1 nie wymagaja korekty lub uzupel-
nienia.

Tyno'
SWE

do miodych lat”, mialtam w glowie
duzo wiecej pomystéw, jednak w zad-

nym z nich nie odnalaztam tzw. powie-
wu $wiezosci. Uwazam, ze przyszloscia
medycyny sa nowoczesne technologie,
stad postanowitam opracowal projekt
zwigzany z wirtualna rzeczywistoscia
(VR). Czytajac rozne ksiazki i artykuty
naukowe zwigzane z problemami os6b
starszych, a takze bedac ich bezposred-
nim obserwatorem, doszlam do wnio-
sku, ze to wilasnie takim pomystem,
opracowanym z mys$la o seniorach, chce
sie podzieli¢ ze $wiatem.

zrodo: NIPiP
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Podsumowanie Plebiscytu Medycznego 2021

Byta to 6sma edycja konkursu, w ktérym pacjenci mogli glosowaé na pracownikéw krosnieriskiego Szpitala cieszacych sie
w ich opinii najwieksza sympatia. Plebiscyt odbywat sie w szesciu kategoriach:

1) lekarz oddziatu,
2) lekarz poradni,

3) pielegniarka/pielegniarz/potozna/potozny/ratownik medyczny oddziatu,
4) pielegniarka/pielegniarz/potozna/potozny poradni,
5) rejestratorka/rejestrator/statystyk medyczny,

6) pracownik wsparcia medycznego

W okresie od sierpnia do grudnia br. pacjenci krosnieriskiego Szpitala, na specjalnie przygotowanych kuponach, mieli moz-
liwos¢ oddawania gtoséw do kilkudziesieciu urn rozlokowanych na terenie placéwki. Kapituta plebiscytu po przeliczeniu gto-
s6w, wylonita tegorocznych laureatéw, ktérymi zostali:

Pielegniarka/Pielegniarz/Potozna/Potozny Oddziatu 2021

1. miejsce Krystyna Krygowska - Oddziat Ginekologiczno-Potozniczy

2. miejsce Lukasz Hajduk - Oddziat Urazowo-Ortopedyczny

3. miejsce Ewa Eibin - Oddzial Urologii i Urologii Onkologicznej

Pielegniarka/Pielegniarz/Potozna/Potozny Poradni 2021

1. miejsce Agata Rajchel - Poradnia Urazowo-Ortopedyczna

2. miejsce Zofia Zywiec - Poradnia Audiologiczno-Foniatryczna

3. miejsce Maria Dziamatek - Poradnia Dermatologiczna

Dodatkowo, Piotr Czerwinski - Dyrektor Wojewédzkiego Szpitala Podkarpackiego im. Jana Pawta I w Kroénie przyznat
indywidualne nagrody pracownicze za wyjatkowa postawe w codziennej pracy. Uhonorowani zostali: pielegniarki oddziatowe:
Lucyna Sznajder oraz Elzbieta Smiatlowska-Chrobak.

Serdecznie gratulujemy

8 edycja konkursu Potozna na Medal 2021

Kampania spoteczno - edukacyjna juz
8 rok zwraca uwage na kwestie zwia-
zane z jako$cia opieki okoloporodowej
oraz zaangazowaniu i roli poloznej w zy-
ciu kobiety i jej rodziny w tym waznym
dla nich czasie. Kluczowym elementem
kampanii jest konkurs Potozna na me-
dal, ktéry co roku wylania 3 najlepsze
potozne ogélnopolskie i najlepsze potoz-
ne z kazdego wojewddztwa.

Do konkursu potozne moga zglosi¢ sie
same, a takze zglaszane sa przez swoje
pacjentki oraz ich rodziny. To réwniez
oni oddaja glosy na nominowane potoz-
ne. Oddanie glosu czy zgloszenie do kon-

kursu, to swego rodzaju podziekowanie
za zaangazowanie i empatie, jaka potoz-
na obdarza rodzine, za po$wiecony czas,
za zrozumienie i wystuchanie w czasie,
kiedy rodzi sie wiele pytan i obaw zwia-
zanych z cigza i porodem.

Laureatka 8 edycji konkursu Potozna
na medal 2021 r. Wojewddztwa podkar-
packiego zostala Dorota Nieweglowska
- prowadzaca wlasna dziatalnos¢ gospo-
darcza w Przemyélu.

Serdecznie gratulujemy
zrédto:
https://poloznanamedal.info/o-pnm

P i ema T
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Wokot samorzqdu

Druga edycja konkursu na najlepsza potozna

»Anioty Rodzi¢ po Ludzku 2021”

Fundacja Rodzi¢ po Ludzku od lat
uwaznie przyglada sie sytuacji na poro-
déwkach i warunkom pracy potoznych.
Widzimy ich profesjonalizm w opiece
nad kobietami i noworodkami. Szczeg6l-
nie w tym niezwykle trudnym czasie ja-
kim jest pandemia.

wciaz z pasja i zaangazowaniem prowa-
dza ku macierzynstwu.

Fundacja zacheca kobiety, ktére na
swojej drodze spotkaly wyjatkowe po-
tozne, do wskazania ich w glosowaniu na
portalu www.GdzieRodzic.info, jedno-
czes$nie apelujac do potoznych o rejestro-

Matgorzata Firlej z Rzeszowa

Wiasnie z wdziecznosci dla potoznych
za ich ciezka prace, czule wsparcie i pro-
fesjonalizm Fundacja Rodzi¢ po Ludzku
rozpoczeta druga edycje ogdlnopolskie-
go konkursu Anioly Rodzi¢ po Ludzku.
Celem konkursu jest znalezienie tych
potoznych, o ktérych kobiety w swo-
ich wspomnieniach méwia ,aniol”. Po-
toznych — bohaterek dnia codziennego,
czyniacych droge do macierzynistwa nie-
zwyktla. Tych zwyklych kobiet o niezwy-
klej sile, ktérym szczegélnie bliska jest
idea opieki i rodzenia po ludzku.

Podobnie jak w ubieglym roku zache-
camy do szukania dobra i piekna w ota-
czajacej nas trudnej rzeczywistosci,. Juz
po raz drugi, szukamy potoznych ,anio-
t6w”, ktére, mimo zmeczenia pandemia,

wanie sie w bazie. Niech potrzebujace
profesjonalnego i zyczliwego podejscia
kobiety znajda swoje potozne! Czesto
przeciez od poloznej, szczegdlnie w cza-
sach pandemii, kiedy kobiety bywaja po-
zbawione wsparcia osoby bliskiej, zale-
zy, jak kobieta bedzie wspomina¢ poréd
i pierwsze chwile razem ze swoim nowo-
narodzonym dzieckiem.

W pierwszym etapie konkursu glos
maja kobiety — uzytkowniczki portalu
Gdzie Rodzi¢ Info. Sposréd wszystkich
potoznych bioracych udzial w plebiscycie
wybieraja te, ktére ich zdaniem zastugu-
janawyréznienie, a wyb6r moga uzasad-
ni¢ dodatkowo komentarzem opisuja-
cym zalety ich kandydatki na ,aniota”.
Glosy zbierane byty do 15.10.2021 roku.

Drugi etap to praca Kapituly, ktéra na
podstawie tych opinii wybiera dwie po-
tozne z kazdego rejonu Polski — jedna
pracujaca w szpitalu, druga w $rodowi-
sku z kobietami.

Inauguracje konkursu poprzedzito
spotkanie Kapituly, w ktérej sktad wcho-
dzi 10 wyjatkowych kobiet: Justyna Da-
browska, Magda Motek, Agnieszka Lisie-
cka,, Ewa Wietrak, Elzbieta Chereziniska,
Anna Malek, Dorota Karkowska, Alicja
Kost, Lara Gessler oraz Joanna Pietru-
siewicz.

Kapitula Konkursu wybrata dziesie¢
Laureatek, ktére otrzymaly statuetke
i tytut Aniota Rodzi¢ po Ludzku.

Z wielka przyjemnoscia przedstawia-
my dziesie¢ Aniotéw Rodzi¢ po Ludzku
2021:
= Katarzyna Firlej z Kartuz
= Malgorzata Firlej z Rzeszowa
= Katarzyna Karzel z Lomianek
= Marta Konieczna z Kérnika
= Renata Matysiak ze Sztumu
* Lucyna Mirzynska z Krakowa
= Karolina Raczak-Moron z Pysko-

wic
= Maria Stepien z Trzebnicy
= Sandra Gnas-Surdacka z Krasni-

ka
= Karolina Swietochowska z War-
szawy

Wyjatkowe wyréznienie Super Aniota
Rodzi¢ po Ludzku otrzymata w tym roku
potozna Irena Chotuj, za czule potozni-
ctwo realizowane przez 56 lat i za nie-
ugieta postawe wobec paternalistyczne-
go poloznictwa.

Fundacja Rodzi¢ po Ludzku od 25 lat
uwaznie przyglada sie polskiemu potoz-
nictwu, analizuje sytuacje, prowadzi in-
terwencje w sytuacjach naruszen pra-
wa, ale takze zauwaza i promuje dobre
praktyki — poprzez ranking najlepszych
w opinii kobiet szpitali ,,Glos matek” czy
organizowanie konkursu Anioly Rodzi¢
po Ludzku.

Serdecznie gratulujemy

zrédto:
https://gdzierodzic.info/anioly-ro-
dzic-po-ludzku-2021
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»Jednq z najpiekniejszych nagréd

jakie cztowiek otrzymuje w swoim zyciu
jest to, ze zawsze kiedy z catego serca
stara sie pomdc drugiemu

pomaga réwnoczesnie samemu sobie.”

W zwiazku z przejsciem na emeryture naszej kolezanki

DANUTY PALACKIEJ

Pielegniarki Oddziatu Chirurgicznego z Pododdziatem Urazowo-Ortopedycznym
SP ZOZ w Lesku, z ktérym byta zwiazana przez caly okres pracy zawodowej. Sktadamy Jej
serdeczne podziekowania za prace wykonywang z zaangazowaniem i empatia, za oddanie,

‘ ’ielqgnia

Piel

niarka I.zcz'l,
i iarze i

Kalendarium pracy OIPiP w Krosnie
od 1 pazdziernika 2021 r. do 28 lutego 2022 r.

1 pazdziernika 2021 r.

Udzial Renaty Michalskiej Przewod-
niczacej Okregowej Rady Pielegniarek
i Poloznych i Barbary Blazejowskiej-
Kopiczak Wiceprzewodniczacej Okre-
gowej Rady Pielegniarek i Poloznych
w Uroczystej Inauguracji Roku Akademi-
ckiego 2021/2022 Uczelni Panstwowej
im. Jana Grodka w Sanoku.

4 pazdziernika 2021 r.

Udziat Bozeny Kaminskiej przedstawi-
ciela Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w Krosnie w egzaminie z kursu
specjalistycznego w zakresie ,Resuscyta-
cja krazeniowo - oddechowa noworod-
ka” organizowanym przez Stowarzysze-
nie ,Centrum Szkolenia Zawodowego”
w Gorlicach Przedstawicielstwo w Jasle.
Egzamin odby! sie w siedzibie Stowarzy-
szenia w Jadle.

5 pazdziernika 2021 r.

Udzial Renaty Michalskiej Przewod-
niczacej Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w posiedzeniu on-line Kon-
wentu Przewodniczacych Okregowych
Rad Pielegniarek i Potoznych w Warsza-
wie.

7 pazdziernika 2021 r.

Udzial Renaty Michalskiej Przewodni-
czacej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w Uroczystej Inauguracji Roku
Akademickiego 2021/2022 Karpackiej
Paristwowej Uczelni w Kroénie.

18 pazdziernika 2021 r.

Udzial Renaty Michalskiej Przewodni-
czacej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w XXXII Posiedzeniu Naczelnej
Rady Pielegniarek i Potoznych w formie
wideokonferengji.

zyczliwo$¢ oraz za wspdlne lata pracy zyczac realizacji marzen w Zyciu osobistym.

26 pazdziernika 2021 r.

Posiedzenie Prezydium Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych

Na posiedzeniu podjeto 14 uchwat, m.
in. w sprawie: przyznania bezzwrotnych
zapomdg finansowych dla pielegniarek
i poloznych, refundacji kosztéw ksztatce-
nia i doskonalenia zawodowego dla pieleg-
niarek i potoznych, przyznania jednorazo-
wego $wiadczenia w zwiazku z przejsciem
na emeryture dla czlonkéw OIPiP w Kros-
nie, wpisu pielegniarki do Okregowego
Rejestru Pielegniarek w Krosnie, stwier-
dzenia prawa wykonywania zawodu pie-
legniarki i wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez ORPiP
w Krosnie, wpisu poloznej do Okregowe-
go Rejestru Poloznych w Krosnie, wykre-
Slenia potoznej z Okregowego Rejestru
Potoznych w Krosnie, skierowania do od-
bycia przeszkolenia pielegniarki po prze-
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rwie w wykonywaniu zawodu dtuzszej niz
5 lat w okresie ostatnich 6 lat, dostepu do
ustug IBUK LIBRA, wskazania przedsta-
wiciela Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
foznych w Krosnie w sklad Komisji Eg-
zaminacyjnej, zatrudnienia pracownika
w Okregowej Izbie Pielegniarek i Poloz-
nych w Krosnie, pokrycia kosztéw zwia-
zanych z protestem pracownikéw ochro-
ny zdrowia.

Posiedzenie Komisji ds. ksztalce-
nia i doskonalenia zawodowego

Lacznie przyznano dofinansowanie do
réznych form ksztalcenia i doskonalenia
zawodowego dla 41 os6b na taczng kwote
w wysokoéci 29.117,00 zt (stownie: dwa-
dziescia dziewieé tysiecy sto siedemna-
Scie ztotych).

Posiedzenie Komisji Finansowo-
Socjalnej

Lacznie przyznano 13 zapomdg dla
pielegniarek i potoznych z terenu dziata-
nia naszej izby na faczna kwote 9.500,00
zl (stownie: dziewiec tysiecy piecset zlo-
tych), w tym:

1) z powodu dtugotrwatej choroby
oraz zgonu dla 12 0séb na laczna kwote
w wysokosci 9.000,00 zt (stownie: dzie-
wiec tysiecy zlotych),

2) z powodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywolujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z izolacja i leczeniem w wa-
runkach domowych bez potrzeby hospi-
talizacji dla 1 osoby na kwote w wysoko-
$ci 500,00 zt (stownie: piecset zlotych),

28 pazdziernika 2021 r.

Udziat przedstawiciela ORPiP w Kros-
nie Pani Wioletty Hap w egzaminie z kur-
su specjalistycznego w zakresie ,Wywiad
i badanie fizykalne” organizowanym
przez Stowarzyszenie ,Centrum Szkole-
nia Zawodowego” w Gorlicach Przedsta-
wicielstwo w Jasle. Egzamin odby! sie
w siedzibie Stowarzyszenia w Jasle.

3 listopada 2021 r.

Udzial cztonkéw Okregowej Izby Pie-
legniarek i Potoznych w Krosnie w pel-
nieniu dyzuru w Bialym Miasteczku
w Warszawie.

16 listopada 2021 r.
Udziat Renaty Michalskiej Przewodni-
czacej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-

toznych w posiedzeniu on-line XXXIII
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Warszawie.

17 listopada 2021 r.

Hybrydowe posiedzenie Prezy-
dium Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych.

Na posiedzeniu podjeto 12 uchwat, m.
in. w sprawie: przyznania bezzwrotnych
zapomdg finansowych dla pielegniarek
i potoznych, przyznania bezzwrotnych
zapomdég finansowych dla pielegnia-
rek i potoznych nie bedacych czlonka-
mi OIPiP w Kroénie, refundacji kosztéw
ksztalcenia i doskonalenia zawodowego
dla pielegniarek i potoznych, przyznania
jednorazowego $wiadczenia w zwiazku
z przej$ciem na emeryture dla cztonkéw
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Kroénie, wpisu potoznej do Okregowe-
go Rejestru Potoznych w Krosnie, wyda-
nia duplikatu dokumentu ,Prawo wyko-
nywania zawodu pielegniarki” w zwiazku
z jego utrata, przyznania prawa wykony-
wania zawodu pielegniarki (cudzoziem-
cowi) na czas okreslony oraz wpisu do
Okregowego Rejestru Pielegniarek pro-
wadzonego przez ORPiP w Kroénie, wy-
kreglenia pielegniarki z Okregowego
Rejestru Pielegniarek w Krosnie, prenu-
meraty publikacji dla ksiegowosci, wpi-
su do rejestru podmiotéw prowadzacych
ksztatcenie podyplomowe pielegniarek
i potoznych, wskazania przedstawicie-
la Okregowej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych w Krosnie w sktad Komisji Egzami-
nacyjnej.

Posiedzenie Komisji ds. ksztalce-
nia i doskonalenia zawodowego

Lacznie przyznano dofinansowanie do
réznych form ksztalcenia i doskonale-
nia zawodowego dla 49 os6b na laczna
kwote w wysokosci 73.150,00 zt (stow-
nie: siedemdziesiat trzy tysiace sto pie¢-
dziesiat ztotych).

Posiedzenie Komisji Finansowo-
-Socjalnej

Eacznie przyznano 9 zapomég dla pie-
legniarek i potoznych z terenu dziatania
naszej izby na faczna kwote 8.500,00 zt
(stownie: osiem tysiecy pieéset ztotych),
w tym:

1) z powodu dilugotrwatej choroby
i zdarzen losowych dla 8 0s6b na taczna

kwote w wysokosci 8.000,00 zt (stownie:
osiem tysiecy zlotych),

2) zpowodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywotujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z izolacja i leczeniem w wa-
runkach domowych bez potrzeby hospi-
talizacji dla 1 osoby na kwote w wysoko-
$ci 500,00 zt (stownie: pieéset ztotych),

Ponadto na posiedzeniu Prezydium
ORPiP przyznano bezzwrotna zapo-
moge finansowa dla jednej pielegniarki
nie bedacej cztonkiem OIPiP w Krosnie
na taczna kwote w wysokosci 700,00 zt
(stownie: siedemset ztotych).

20 listopada 2021 r.

Udzial Bozeny Jastrzebskiej przed-
stawiciela Okregowej Rady Pielegnia-
rek i Poloznych w Krosnie w egzami-
nie z kursu spegcjalistycznego w zakresie
»Szczepienia ochronne dla pielegniarek”
organizowanym przez VITAL - MED
Kusnierz w Rzeszowie. Egzamin odbyt
sie przez platforme internetowa.

24 listopada 2021 r.
Posiedzenie Okregowej Komisji
Rewizyjnej.

29 listopada 2021 r.

Matgorzata Sawicka Okregowy Rzecz-
nik  Odpowiedzialnoéci ~ Zawodowej
w Kroénie uczestniczyta w zdalnym
szkoleniu dla Okregowych Rzecznikéw
iich zastepcéw ,Obciazenia i ryzyko za-
wodowe na stanowisku pracy pielegnia-
rek i potoznych. Prewencja wykroczen
zawodowych”. Szkolenie zorganizowat
Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnosci
Zawodowej.

3 grudnia 2021 r.

Korespondencyjne  posiedzenie
Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych.

Na posiedzeniu podjeto 1 uchwa-
te w sprawie przyznania warunkowego
prawa wykonywania zawodu pielegniar-
ki oraz wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez OR-
PiP w Kroénie.

Udziat Haliny Pastawskiej w egzami-
nie z kursu spegjalistycznego dla pieleg-
niarek ,Zywienie dojelitowe i pozajeli-
towe” organizowanym przez Fundacje
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Pretium z siedziba we Wroctawiu. Egza-
min odby! sie w Samodzielnym Publicz-
nym Zespole Opieki Zdrowotnej w Us-
trzykach Dolnych.

8 grudnia 2021 r.

Udziat Renaty Michalskiej Przewodni-
czacej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w posiedzeniu on - line XXXIV
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
w Warszawie.

9 grudnia 2021 r.

Posiedzenie Komisji Finansowo-
-Socjalnej

Lacznie przyznano 12 zapomdg dla
pielegniarek i poloznych z terenu dzia-
tania naszej izby na laczna kwote
10.500,00 zt (stownie: dziesiec tysiecy
pieéset zlotych), w tym:

1) z powodu dtugotrwatej choroby
izdarzen losowych dla 10 oséb na taczna
kwote w wysokosci 9.500,00 zt (stownie:
dziewie¢ tysiecy piecset zlotych),

2) zpowodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywotujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z izolacja i leczeniem w wa-
runkach domowych bez potrzeby ho-
spitalizacji dla 2 0s6b na kwote w wyso-
kosci 1.000,00 zt (stownie: jeden tysiac
zlotych),

10 grudnia 2021 r.

Posiedzenie Komisji ds. ksztalce-
nia i doskonalenia zawodowego

Lacznie przyznano dofinansowanie do
réznych form ksztalcenia i doskonalenia
zawodowego dla 29 o0séb na taczng kwo-
te w wysokosci 25.144,00 zt (stownie:
dwadzie$cia piec tysiecy sto czterdziedci
cztery zlote).

11 grudnia 2021 r.

Udzial Bozeny Jastrzebskiej przed-
stawiciela Okregowej Rady Pielegnia-
rek i Poloznych w Krosnie w egzami-
nie z kursu specjalistycznego w zakresie
JWykonanie i interpretacja zapisu elek-
trokardiograficznego” organizowanym
przez VITAL - MED Kusénierz w Rzeszo-
wie. Egzamin odbyt sie przez platforme
internetowa.

Udzial Bozeny Jastrzebskiej przed-
stawiciela Okregowej Rady Pielegnia-
rek i Poloznych w Krosnie w egzami-
nie z kursu specjalistycznego w zakresie

»Resuscytacja krazeniowo — oddechowa”
organizowanym przez VITAL - MED
Kuénierz w Rzeszowie. Egzamin odbyt
sie przez platforme internetowa.

15 grudnia 2021 r.

Posiedzenie on-line Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych

Na posiedzeniu podjeto 34 uchwa-
ty w sprawie: przyznania bezzwrotnych
zapomdég finansowych dla pielegnia-
rek i potoznych, zatwierdzenia ,Regu-
laminu udzielania pomocy finansowej
cztonkom Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych w Krosnie”, refundacji kosz-
tow ksztalcenia i doskonalenia zawodo-
wego dla pielegniarek i potoznych, za-
twierdzenia ,Regulaminu refundacji
kosztéw ksztalcenia i doskonalenia za-
wodowego ponoszonych przez czion-
koéw Okregowej Izby Pielegniarek i Po-
toznych w Kroénie”, zmiany Uchwatly Nr
219/VII1/2017 ORPiP w Krosénie z dnia
19 grudnia 2017 r. w sprawie zatwier-
dzenia ,Regulaminu
$wiadczenia w zwiagzku z przejsciem na
emeryture dla cztonkéw Okregowej Izby
Pielegniarek i Poloznych w Krosnie”,
przyznania jednorazowego $wiadczenia

przyznawania

w zwiagzku z przejsciem na emeryture
dla cztonkéw Okregowej Izby Pielegnia-
rek i Poloznych w Kroénie, stwierdze-
nia prawa wykonywania zawodu pieleg-
niarki i wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez OR-
PiP w Kroénie, wykreslenia pielegniar-
ki z Okregowego Rejestru Pielegniarek
i Potoznych w Krosnie, wygasniecia pra-
wa wykonywania zawodu pielegniar-
ki/ pielegniarza z powodu $mierci, za-
twierdzenia ,Planu pracy Okregowej
Rady Pielegniarek i Potoznych oraz Pre-
zydium Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych w Kroénie na rok 20227
uchwalenia projektu prowizorium bu-
dzetowego Okregowej Izby Pielegniarek
i Potoznych w Kroénie na I kwartat 2022
roku, prenumeraty czasopism na rok
2022, przedluzenia abonamentu Lex
Ochrona Zdrowia Optimum, wyrazenia
zgody na zakup kalendarzy $ciennych/
tréjdzielnych na rok 2022, stwierdze-
nia prawa wykonywania zawodu pieleg-
niarki i wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez OR-
PiP w Kroénie, przyznania rekompensa-
ty pienieznej za prace w organach Okre-

gowej Izby Pielegniarek i Poloznych
w Krosénie, przyznania nagréd pieniez-
nych pracownikom Biura OIPiP w Kros-
nie oraz wyrazenia zgody na zmiane wy-
nagrodzenia osobom zatrudnionym na
podstawie uméw cywilnoprawnych.

Ponadto ORPiP w dniu 15 grudnia
2021 r. rozpatrzyta wnioski i przyznata:

1. zapomogi dla 11 pielegniarek i po-
toznych z terenu dziatania naszej izby na
taczna kwote 9.500,00 zt (stownie: dzie-
wiec tysiecy pieéset zlotych), w tym:

1) z powodu diugotrwatej choroby
i zdarzen losowych dla 6 oséb na taczna
kwote w wysokosci 6.500,00 zt (stownie:
sze$( tysiecy pieéset zlotych),

2) z powodu zakazenia wirusem
SARS-CoV-2 wywotlujacym chorobe Co-
vid-19 w zwiazku z izolacja i leczeniem
w warunkach domowych bez potrzeby
hospitalizacji dla 4 oséb na kwote w wy-
sokosci 2.000,00 zt (stownie: dwa tysia-
ce zlotych),

3) z powodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywolujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z hospitalizacja dla 1 osoby na
kwote w wysokosci 1.000,00 zt (stownie:
jeden tysiac ztotych),

2. dofinansowanie do réznych form
ksztalcenia i doskonalenia zawodowego
dla 29 oséb na taczna kwote w wysokosci
25.180,00 zt (stownie: dwadziescia pie¢
tysiecy sto osiemdziesiat zlotych).

28 grudnia 2021 r.

Korespondencyjne  posiedzenie
Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w trybie obiegowym za po-
moca Srodkéw porozumiewania sie
na odleglosé.

Na posiedzeniu podjeto 1 uchwa-
te w sprawie przyznania warunkowego
prawa wykonywania zawodu pielegniar-
ki oraz wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez OR-
PiP w Kroénie.

4 stycznia 2022 r.
Posiedzenie Zespotu ds. oceny mi-
nimalnych norm zatrudnienia.

19 stycznia 2022 r.

Posiedzenie Komisji ds. ksztalce-
nia i doskonalenia zawodowego

Lacznie przyznano dofinansowanie do
réznych form ksztatcenia i doskonale-
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nia zawodowego dla 37 oséb na laczna
kwote w wysokosci 22.046,00 zt (stow-
nie: dwadziescia dwa tysiace czterdziesci
sze$¢ zlotych).

Posiedzenie Komisji Finansowo-
-Socjalnej

Lacznie przyznano 27 zapomdg dla
pielegniarek i poloznych z terenu dzia-
tania naszej izby na laczna kwote
24.650,00 zt (stownie: dwadziescia czte-
ry tysiace sze$¢set piecdziesiat ztotych),
w tym:

1) z powodu dtugotrwatej choroby
izdarzen losowych dla 17 oséb na taczna
kwote w wysokosci 18.650,00 zt (stow-
nie: osiemnascie tysiecy szescset pigc-
dziesiat ztotych),

2) zpowodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywotujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z izolacja i leczeniem w wa-
runkach domowych bez potrzeby hospi-
talizacji dla 8 os6b na kwote w wysoko-
$ci 4.000,00 zt (stownie: cztery tysiace
zlotych),

3) z powodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywotujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z hospitalizacja dla 2 0séb na
kwote w wysokosci 2.000,00 zt (stownie:
dwa tysiace ztotych).

25 stycznia 2022 r.

Udziat Renaty Michalskiej Przewodni-
czacej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w posiedzeniu on-line Konwen-
tu Przewodniczacych Okregowych Rad
Pielegniarek i Potoznych w Warszawie.

26 stycznia 2022 r.

Posiedzenie on-line Prezydium
Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych.

Na posiedzeniu podjeto 13 uchwat
w sprawie: udzielenia pomocy finan-
sowej cztonkom OIPiP w Kroénie, re-
fundacji kosztéw ksztalcenia i dosko-
nalenia zawodowego dla pielegniarek
i potoznych, przyznania jednorazowe-
go $wiadczenia w zwiazku z przejsciem
na emeryture dla czlonkéw Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych w Kros-
nie, stwierdzenia prawa wykonywania
zawodu pielegniarki i wpisu do Okre-
gowego Rejestru Pielegniarek prowa-
dzonego przez ORPiP w Krosnie, wpi-
su pielegniarki do Okregowego Rejestru
Pielegniarek w Kroénie, wykreslenia pie-
legniarki z Okregowego Rejestru Pieleg-

niarek w Kroénie, modernizacji sprzetu
komputerowego, remontu pomieszczen
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Kroénie, zatrudnienia pracownika
w Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoz-
nych w Kroénie oraz zmiany wysokosci
wynagrodzen w Okregowej Izbie Pieleg-
niarek i Potoznych w Krosnie.

Ponadto na posiedzeniu Prezydium
ORPiP przyznano bezzwrotna zapomo-
ge finansowa dla 1 pielegniarki bedacej
czlonkiem OIPiP w Kroénie na laczna
kwote w wysokosci 2.000,00 zt (stownie:
dwa tysiace zlotych).

10 lutego 2022 r.

Elzbieta Mikosz Gléwna Ksiegowa
oraz Bozena Jastrzebska Skarbnik OR-
PiP uczestniczyly w zdalnym szkoleniu
ksiegowych i skarbnikéw dotyczacym
doradztwa prawnego i podatkowego
z zakresu zmian wprowadzonych Pol-
skim Ladem, zorganizowane przez Na-
czelng Rade Pielegniarek i Poloznych
w Warszawie.

14 lutego 2022 r.

Udzial Przewodniczacej ORPiP Re-
naty Michalskiej, jako przedstawiciela
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Krosnie w egzaminie dyplomowym
w formie teoretycznej studentéw IV
roku kierunku Pielegniarstwo, Karpa-
ckiej Pafistwowej Uczelni w Krosénie.

15 lutego 2022 .

Udzial Przewodniczacej ORPiP Re-
naty Michalskiej, jako przedstawiciela
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
w Krosnie w egzaminie dyplomowym
w formie praktycznej studentéw IV roku
kierunku Pielegniarstwo, Karpackiej
Panistwowej Uczelni w Kroénie.

17 lutego 2022 r.

Hybrydowe posiedzenie Prezy-
dium Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych.

Na posiedzeniu podjeto 7 uchwat
w sprawie: udzielenia pomocy finanso-
wej cztonkom OIPiP w Kroénie, refunda-
cjikosztéwksztalceniaidoskonalenia za-
wodowego dla pielegniarek i potoznych,
przyznania jednorazowego $wiadczenia
w zwiazku z przejéciem na emeryture
dla cztonkéw Okregowej Izby Pielegnia-

rek i Potoznych w Krosnie, stwierdze-
nia prawa wykonywania zawodu pieleg-
niarki i wpisu do Okregowego Rejestru
Pielegniarek prowadzonego przez OR-
PiP w Kroénie, stwierdzenia prawa wy-
konywania zawodu poloznej i wpisu do
Okregowego Rejestru Potoznych pro-
wadzonego przez ORPiP w Kroénie, wy-
kreslenia indywidualnej specjalistycznej
praktyki pielegniarskiej z rejestru pod-
miotéw wykonujacych dziatalnos¢ lecz-
nicza oraz pokrycia kosztéw wykonania
przegladu specjalnego dzwigéw osobo-
wych w budynku biurowo- ustugowym
w Krosénie przy ulicy Bieszczadzkiej 5.

Posiedzenie Komisji ds. ksztalce-
nia i doskonalenia zawodowego

Lacznie przyznano dofinansowanie do
réznych form ksztatcenia i doskonale-
nia zawodowego dla 35 oséb na laczna
kwote w wysokosci 17.160,00 zt (stow-
nie: siedemnascie tysiecy sto szesc¢dzie-
siat zlotych).

Posiedzenie Komisji Finansowo-
-Socjalnej

tacznie przyznano 33 zapomogi
dla pielegniarek i potoznych z terenu
dzialania naszej izby na laczng kwote
27.200,00 zl (stownie: dwadziescia sie-
dem tysiecy dwiescie ztotych), w tym:

1) z powodu dlugotrwatej choro-
by i zdarzenr losow ych dla 15 oséb na
taczna kwote w wysokosci 17.700,00 zt
(stownie: siedemnascie tysiecy siedem-
set zlotych),

2) zpowodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywolujacym chorobe Covid-19

1. w zwiazku z izolacja i leczeniem
w warunkach domowych bez potrze-
by hospitalizacji dla 17 os6éb na kwote
w wysokosci 8.500,00 zt (stownie: osiem
tysiecy piecset ztotych),

2.z powodu zakazenia wirusem SARS-
-CoV-2 wywotujacym chorobe Covid-19
w zwiazku z hospitalizacja dla 1 osoby na
kwote w wysokosci 1.000,00 zt (stownie:
jeden tysiac ztotych).

Udziat Renaty Michalskiej Przewodni-
czacej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w posiedzeniu on-line Konwen-
tu Przewodniczacych Okregowych Rad
Pielegniarek i Potoznych w Warszawie.
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” §pieszmy sie kochaé ludzi,
tak szybko odchodzq”

/Ks. J. Twardowski/

Z glebokim zalem
i smutkiem zawiadamiamy,
ze dnia 06.12.2021 roku
odeszla nasza kolezanka,
pielegniarka, ciepty i zyczliwy cztowiek,

SP. MONIKA
CHODOROWSKA

Rodzinie sktadamy najserdeczniejsze
wyrazy wspotczucia.

Zarzqd, koledzy i kolezanki
Uzdrowisko Rymanow S.A

Aktualizacja danych

Okregowa Izba Pielegniarek i Poloz-
nych w Krosnie przypomina wszyst-
kim czlonkom o obowiazku aktualiza-
¢ji swoich danych osobowych, tj. zmiany
nazwiska, zmiany adresu zamieszka-
nia, zmiany miejsca pracy, ukoficzonego
ksztalcenia podyplomowego (szkolenia,
kursy, specjalizacje, studia itd.); infor-

macji o przejéciu na rente, Swiadczenie
emerytalne, emeryture.

Obowiazek aktualizowania danych
wynika z art. 46 ustawy z dnia 15 lipca
2011 r. o zawodach pielegniarki i potoz-
nej

Aktualizacji dokonuje sie poprzez wy-
pelnienie i czytelne podpisanie , Arkusza

zgloszeniowego / aktualizacyjnego da-
nych osobowych w Rejestrze Pielegnia-
rek i Rejestrze Potoznych prowadzonym
przez ORPiP”, a nastepnie przekazanie
wypelnionego i podpisanego arkusza
(osobiscie lub listownie) do Okregowej
Izby Pielegniarek i Potoznych, ul. Biesz-
czadzka 5, 38-400 Krosno.

DRUK: Chroma. Korekta redakcji.

WYDAWCA: Okregowa lzba Pielegniarek i Potoznych w Krosnie
ul. Bieszczadzka 5, 38-400 Krosno, tel. 13 43 694 60
ZESPOE REDAKCYJNY: Renata Michalska, Ewa Czupska,
PRZYGOTOWANIE DO DRUKU: Studio Pro

Naktad egz. 500, numer oddano do druku 06 1V 2022 roku.
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Informacja dotyczaca optacenia sktadek cztonkowskich

na rzecz samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych
w roku 2022

Zgodnie z Uchwata Nr 22 VII Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych z dnia 20 stycznia 2016 r. w sprawie zmiany
Uchwaty Nr 18 Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Poloznych z dnia 20 stycznia 2016 r. w sprawie wysokosci sktadki czton-
kowskiej oraz zasad jej podziatu kwota sktadki cztonkowskiej na rzecz samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych:

- dla pielegniarek i potoznych zatrudnionych na podstawie umowy o prace albo na podstawie stosunku stuzbo-
wego, a takze nie prowadzacych dziatalnosci gospodarczej, a wykonujacych zawéd wytacznie na podstawie umowy zlecenia

wynosi 1% miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego

- w odniesieniu do 0séb wykonujacych zawé6d pielegniarki, potoznej w ramach dziatalnosci gospodarczej - indywidual-
nej badz grupowej praktyki zawodowej, a takze innych cztonkéw samorzadu zobowigzanych do optacania sktadek (z wyta-
czeniem zatrudnienia na podstawie umowy o prace albo na podstawie stosunku stuzbowego lub na podstawie umowy zle-
cenia), w tym réwniez pielegniarek i potoznych wykonujacych zawéd wyltacznie poza terytorium Rzeczypospolitej Polskiej,
ktére nie ztozyty wniosku o wykreslenie z rejestru pielegniarek i potoznych

wynosi od 1 stycznia 2022 r. 46,66 z1

tj. 0,75% przecietnego miesiecznego wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyplat nagréd z zysku, ogltaszane-
go przez Prezesa GUS za ostatni kwartal poprzedniego roku kalendarzowego — Obwieszczenie Prezesa GUS z dnia 21 stycz-
nia 2022 r.

Z optacania skladek cztonkowskich zwolnione s3a pielegniarki i potozne:

1) bezrobotne, ktére sa zarejestrowane w urzedzie pracy — na podstawie zaswiadczenia z Urzedu Pracy,

2) ktore zaprzestaly wykonywania zawodu i ztozyly wniosek odnos$nie zaprzestania wykonywania zawodu w okregowe;j iz-
bie, ktorej sa cztonkiem,

3) wykonujace zaw6d wylacznie w formie wolontariatu

4) przebywajace na urlopie macierzynskim/tacierzynskim, wychowawczym lub rodzicielskim,

5) pobierajace $wiadczenie rehabilitacyjne lub pielegnacyjne lub zasilek z pomocy spotecznej lub bedace opiekunami oséb
otrzymujacych $wiadczenie pielegnacyjne stanowiace ich jedyne zrédto dochodu,

6) bedace studentami studiéw stacjonarnych II stopnia na kierunku pielegniarstwo/potoznictwo, ktére nie wykonuja za-
wodu,

7) pobierajace zasitek chorobowy z ZUS -bez stosunku pracy,

8) niepracujace, ktére posiadajg status emeryta lub rencisty lub pobieraja $wiadczenie przedemerytalne.

Ponadto informujemy, ze optaty zwigzane z wpisem do rejestru pielegniarek i potoznych zamierzajacych wykonywac za-
woéd w ramach dziatalnosci gospodarczej od 1 stycznia 2022 r. wynosza 118,00 zt tj. 2% przecietnego miesiecznego
wynagrodzenia w sektorze przedsiebiorstw bez wyplaty nagréd z zysku za ubiegly rok, ogltaszanego w drodze
Obwieszczenia przez Prezesa Gléwnego Urzedu Statystycznego w Dzienniku Urzedowym Rzeczypospolitej Pol-
skiej ,,Monitor Polski”.

Sktadki cztonkowskie sa ptatne miesiecznie, do 15 dnia kazdego miesiaca, za miesigc poprzedni.

Sktadka cztonkowska uiszczana jest na rzecz Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych, ktérej cztonkiem jest dana piele-
gniarka, potozna.

Sktadki cztonkowskie przekazuje sie na rachunek bankowy:
PKO BP o/Krosno 70 1020 2964 0000 6302 0003 5998




