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KILKA StOW WSTEPU

Szanowni Paristwo,

Luty rozpoczgt sie dla nas dobrg nowing,
na stanowisko Wiceministra Zdrowia
zostata wybrana postanka wywodzgca
sie ze srodowiska pielegniarek i pofoznych,
Jozefa Szczurek-Zelazko. Tym bardziej
ucieszyt nas ten wybdr, ze jako NIPiP

wnioskowatysmy o te nominacje. Bylismy

zaszczyceni, iz Wiceminister Zdrowia osobiscie
wzieta udziat w wspdtorganizowanej przez

nas konferencji ,Rola pielegniarki i potoznej podstawowej opieki

zdrowotnej w dobie deinstytucjonalizacji w ochronie zdrowia”.

Ten miesigc byt dla nas bardzo intensywny. 9 lutego razem z Polskim

Towarzystwem Pielegniarskim oraz Polskim Towarzystwem Opieki

Dtugoterminowej braliSmy udziat w debacie eksperckiej nt. ,Opieki

dtugoterminowej a zmian systemowych w Polsce”. Podczas spotkania,

razemz liderami zaktadow opieki dtugoterminowej, przedstawicielami

Swiata naukioraz kadrg zarzqdzajgcq, wypracowalismy rekomendacje

dotyczqgce rozwoju modelu opieki dtugoterminowej w sektorze

zdrowia. Ksiege Rekomendacji, zawierajgcq propozycje wspdlnych
dziatann oraz propozycje interpretacji kryteriow, przekazalismy do

Ministra Zdrowia Konstantego Radziwitta, Wiceminister Zdrowia

Jozefy Szczurek-Zelazko, Departamentu Pielegniarek i Potoznych
oraz Prezesa NFZ Andrzeja Jacyny. Frekwencja i zaangazowanie
uczestnikéw konferencji pokazuje, jak wazny jest to temat dla catego
Srodowiska. Mamy nadzieje, iz nasze postulaty zostanq szczegétowo
rozpatrzone, a dzieki temu bedziemy mogli wspdlnie dziatac, by
poprawic sytuacje pielegniarek i potoznych.

Popularnosc¢ szkot rodzenia w Polsce rosnie z kazdym rokiem. Chcgc
przyblizy¢ Panstwu temat edukacji przedporodowej oraz miejsc
przeznaczonych na przygotowanie przysztych rodzicow do nowej
sytuacji zachecam do zapoznania sie z publikacjg dr hab. Grazyny
Iwanowicz-Palus oraz Leokadlii Jedrzejewskiej nt. ,,Czy warto certyfikowac
szkoty rodzenia?”, ktora zostata dotgczona do newslettera.

Tegoroczny Barometr zawodow wskazat, Ze pielegniarki i potozne sq
na trzecim miejscu wsrod najbardziej poszukiwanych zawoddw na
rynku pracy. Wierzymy, ze poprzez nasze dziatania,

te zawody bedq spotecznie doceniane i nalezycie wynagradzane.

Zapraszam do lektury!
Pozdrawiam serdecznie,

Zofia Matas

PODSUMOWANIE,MIESIACA W NIPIP

3.02

9.02 28.02

3 lutego 2017 roku przedstawicielki
Naczelnej Rady Pielegniarek

i Potoznych jako pierwsze ztozyty
oficjalne gratulacje nowo wybranej

Wiceminister Zdrowia Pani Poset
Jozefie Szczurek-Zelazko.

To druga w historii Il RP Minister,
ktéra wywodzi sie ze Srodowiska
pielegniarek i potoznych.

Jej poprzedniczka, Krystyna Sienkiewicz,

w latach 1989-1992 byta
podsekretarzem stanu w Ministerstwie
Zdrowia i Opieki Spotecznej

w kolejnych rzagdach, z tytutem
Naczelnej Pielegniarki Kraju.

9 lutego 2017 roku odbyta sie
ekspercka debata nt. ,,Opieki
dtugoterminowej, a zmian
systemowych w Polsce”, na ktérej
obecni byli m.in. przedstawiciele
Naczelnej Rady Pielegniarek

i Potoznych. Podczas spotkania
zostaty wypracowane rekomendacje
dotyczgce rozwoju modelu opieki

dtugoterminowej w sektorze zdrowia.

28 lutego 2017 roku NRPiP wspdlnie
z Fundacja Urszuli Jaworskiej
zorganizowata konferencje pt.

,Rola pielegniarki i potoznej
podstawowej opieki zdrowotnej

w dobie deinstytucjonalizacji w
ochronie zdrowia”. Na konferencje
zostali zaproszeni przedstawiciele
Ministerstwa Zdrowia, Narodowego
Funduszu Zdrowia, a takze organizacji
dziatajgcych na rzecz pacjentow.
Konferencja byfa transmitowana na
zywo on-line, mozna jg obejrzeé na
profilu NIPiP na Facebooku.
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ZAPOWIEDZI WYDARZEN:

23 marca odbedzie sie gala Xl Ogdélnopolskiego Konkursu ,Pielegniarka/Pielegniarz
Roku 2016”. Tematem przewodnim Ill etapu tegorocznej edycji Konkursu jest:
,Bezpieczna pielegniarka = bezpieczny pacjent ” Finat tegorocznego XIlI Konkursu
Pielegniarka Roku 2016 odbedzie sie w dniach 23-24 marca w Warszawie. Gala
wreczenia nagréod odbedzie sie w Teatrze Ateneum dnia 23 marca o godz. 17.00,
natomiast sesja Laureatéw dnia 24 marca w CD WUM.

27 marca w Centrum Dydaktycznym Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
odbedzie sie debata poswiecona problemom wspodtczesnego pielegniarstwa
i potoznictwa w Polsce. Debata organizowana bedzie przez Departament Pielegniarek
i Potoznych Ministerstwa Zdrowia przy wspétudziale NRPiP, OZZPiP oraz WUM.
Spotkanie poswiecone zostanie okresleniu kierunkdw dziatan dotyczacych
pielegniarstwa i pofoznictwa oraz jego ksztatcenia, normom zatrudnienia
pielegniarek i potoznych w realizacji Swiadczen gwarantowanych oraz przedstawieniu
mechanizméw motywujgcym do podejmowania ksztatcenia i pracy w tych zawodach.
Debate ma uswietni¢ wystgpienie Ministra Zdrowia Konstantego Radziwitta.

W dniach 4-5 kwietnia 2017 w Miedzynarodowym Centrum Kongresowym
w Katowicach odbedzie sie 22. Miedzynarodowy Kongres Ogdlnopolskiego Systemu
Ochrony Zdrowia ,Innowacyjna Ochrona Zdrowia”, ktéry NRPiP objeta Honorowym
Patronatem. Dodatkowo na zakoriczenie pierwszego dnia odbedzie sie uroczysta Gala
Lideréw Ochrony Zdrowia, podczas ktérej wreczone zostang nagrody za najbardziej
wartosciowe inicjatywy w ochronie zdrowia.

Dodatkowo pierwszego dnia Kongresu odbedzie sie Sesja Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych ,Pielegniarka i potozna w dobie
cyfryzacji”. Chetnych zapraszamy do rejestracji na stronie internetowej: www.osoz.pl/forum2017. Udziat w Sesji jest bezptatny.

PRAWNIK'ODPOWIADA

PYTANIE: Czy pielegniarka posiadajgca specjalizacje lub kurs kwalifikacyjny w dziedzinie anestezjologii i intensywnej
opieki nie posiadajgca kursu szczepien ma prawo na pisemne zlecenie lekarza podaé pacjentowi szczepionke przeciw
tezcowi?

ODPOWIADA: Przemystaw Oska, Dziat Obstugi Prawnej Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych

Zgodnie z art. 12 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1251 ze zm.)
pielegniarka i potozna sg zobowigzane, zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi, do udzielenia pomocy w kazdym
przypadku, gdy zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego. Tym samym kazda
pielegniarka (w tym takze pielegniarka anestezjologiczna) powinna podac anatoksyne tezcowg w trybie nagtym pacjentowi, ktory
ulegt wypadkowi, gdyz zwtoka w udzieleniu pomocy (w tym przypadku brak podania leku), mogtaby spowodowadé stan nagtego
zagrozenia zdrowotnego u tego pacjenta.
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Nalezy wskazad, iz zgodnie z art. 4 ust. 1 pkt 5 ww. ustawy wykonywanie zawodu pielegniarki polega na realizacji zlecen lekarskich
w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji, tym samym podstawga do podania anatoksyny tezcowej przez pielegniarke bedzie
udokumentowane zlecenie lekarskie, za ktére odpowiedzialnosé ponosi lekarz. Pielegniarka odpowiada natomiast za prawidtowe
wykonanie zlecenia, zgodnie z aktualng wiedzg. Jednoczesnie art. 12 ust. 2. powyzszej ustawy przewiduje, iz pielegniarka moze
odmoéwi¢ wykonania zlecenia lekarskiego niezgodnego z zakresem posiadanych kwalifikacji, podajgc niezwtocznie przyczyne
odmowy na piSmie przetozonemu lub osobie zlecajacej, chyba ze zachodzg okolicznosci wskazujace, iz zwtoka w udzieleniu
pomocy mogtaby spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego. W zwigzku z powyzszym, w sytuacji gdy pielegniarka
anestezjologiczna otrzymuje zlecenie podania pacjentowi w trybie nagtym anatoksyny tezcowej — powinna to zlecenie wykona¢
i nie moze ona w takim przypadku odmowi¢ jego wykonania pomimo braku odpowiednich kwalifikacji, gdyz moze wéwczas
zachodzi¢ przypadek, o ktéorym mowa w art. 12 ust. 2 ww. ustawy (zachodzg okolicznosci wskazujgce, iz zwtoka w udzieleniu
pomocy mogtaby spowodowac stan nagtego zagrozenia zdrowotnego).

WARTO PRZECZYTAC:

.Czy warto certyfikowac szkoty rodzenia?”
Artykut autorstwa dr hab. Grazyny Iwanowicz-Palus oraz mgr Leokadii Jedrzejewskiej

Popularnosc szkét rodzenia w Polsce wzrasta z kazdym rokiem. Zwigzane jest to z coraz wiekszg $wiadomoscig mtodych
(nie zawsze wiekiem) rodzicéw, ktérzy majg potrzebe zdobywania wiedzy, rozwijania sie i doskonalenia swoich umiejetnosci.
Uczestnictwo w zajeciach szkoty rodzenia niesie za sobg bardzo wymierne korzysci dla matek, ojcéw, dzieci majgcych przyjs¢ na
Swiat czy w koncu dla catych rodzin. Zdobyta wiedza i umiejetnosci pozwalajg na przygotowanie sie do wydarzen, ktére choé
naturalne, czesto budzg lek. Wérdd wielu funkcji, ktére petnig szkoty rodzenia najwazniejszg i pierwotng jest psychoprofilaktyka
porodowa, wokét ktdrej oscylujg wszystkie inne tematy poruszane podczas zajed.

Na czym polega edukacja przedporodowa oraz fizjoterapia w szkole rodzenia przeczytacie w artykule dotgczonym do newslettera
oraz na stronie: http://www.ptpol.pl/aktualnosci/19-czy-warto-certyfikowac-szkoly-rodzenia

@0 min na readlizacje programéw rozwojowych dla uczelni.

W 2017 roku Ministerstwo Zdrowia zamierza przeznaczy¢ 90 mln na realizacje programdéw rozwojowych dla uczelni, ktore ksztatcg
pielegniarki i potozne. Projekty zostang sfinansowane z Programu Wiedza Edukacja Rozwdj. Srodki unijne zostang przeznaczone
na stypendia, zajecia dodatkowe, ptatne praktyki oraz szkolenia kadry dydaktycznej uczelni, by zacheci¢ mtodych ludzi do
studiowania na kierunkach pielegniarstwa i potoznictwa.

Petng tres¢ komunikatu znajdg Panstwo na: http://www.mz.gov.pl/rozwoj-i-inwestycje/komunikaty/wspieramy-przyszle-
pielegniarki-i-polozne-staze-platne-praktyki-i-dodatkowe-zajecia-w-najlepszych-osrodkach-w-kraju/

Watpliwosci dotyczqgce sieci szpitali.

Watpliwosci dotyczace sieci szpitali, ktére zamierza wprowadzi¢ Ministerstwo Zdrowia, to w ostatnich dniach coraz czestszy
temat podchwytywany przez media. Celem sieci szpitali, czyli wprowadzenia podstawowego zabezpieczenia szpitalnego, ma
by¢ usprawnienie organizacji udzielania swiadczen opieki zdrowotnej przez szpitale oraz przychodnie przyszpitalne, a takze
poprawa dostepu pacjentédw do leczenia specjalistycznego w szpitalach. Pod koniec lutego Minister Konstanty Radziwitt razem
z Wiceministrem Piotrem Gryzg podczas konferencji w Ministerstwie Zdrowia wyjasniali watpliwosci zwigzane z 6w tematem.
By przyblizy¢ Panstwu planowang reforme zapraszamy na strone:

http://www.mz.gov.pl/aktualnosci/minister-zdrowia-wyjasnil-watpliwosci-dotyczace-sieci-szpitali/ oraz http://siecszpitali.mz.gov.pl/

Powofanie zespotu ds. opracowania standardow organizacyjnych.

23 lutego 2017 roku zostato podpisane oraz opublikowane w Dzienniku Urzedowym Ministra Zdrowia zarzgdzenie dotyczace
powotania Zespotu do spraw opracowania projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie standardéw organizacyjnych
opieki zdrowotnej sprawowanej nad kobietg w okresie fizjologiczne] cigzy, fizjologicznego porodu, potogu oraz opieki nad
noworodkiem. Jakie zmiany znajdg sie w nowych standardach opieki okotoporodowej wyjasnia Minister Konstanty Radziwitt na
stronie: http://www.mz.gov.pl/aktualnosci/standardy-opieki-medycznej-beda-nadal-obowiazywaly/
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POZNAJCIE NAS BLIZEJ

Zofia Matas

Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

Z wyksztatcenia mgr zdrowia publicznego, specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa zachowawczego
i epidemiologicznego. Z pochodzenia Kielczanka, w swoim rodzinnym miescie ukonczyta Liceum
Medyczne, licencjat pielegniarstwa na UJK im. Jana Kochanowskiego, a nastepnie zdobyta
wyksztatcenie na Uniwersytecie Medycznym w todzi. Kariere rozpoczeta w Osrodku Zdrowia
w Strawczynie oraz w Szpitalu Miejskim w Kielcach, gdzie pracowata na stanowisku pielegniarki
odcinkowej i zastepcy oddziatowej, w lIzbie Przyje¢ SOR jako pielegniarka epidemiologiczna
i zastepca pielegniarki naczelne;j.

W poprzednich kadencjach przewodniczaca Swietokrzyskiej Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych. Podczas VIl Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych w Warszawie zostata wybrana
na nowego Prezesa Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych. Cel zawodowy: przywrécenie
Pielegniarkom i Potoznym godnosci oraz naleznego im szacunku, zapewnienie odpowiedniej ptacy,
a takze odpowiednich warunkéw pracy.

— —
© ©
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MEDIA O NAS

Zofia Matas Mariola todzinska
Prezes NRPiP Wiceprezes NRPiP
ZOFIA MALAS:

Wierzymy, ze minister Jézefa Szczurek-Zelazko pomoze wprowadzi¢ zmiany konieczne dla
naszego srodowiska. Jej powotanie to spetnienie wieloletnich postulatéow izby o mianowanie
przedstawicielki naszego srodowiska na stanowisko sekretarza stanu.

MARIOLA tODZINSKA:

Az c¢wieré¢ wieku mineto od kiedy wiceministrem zdrowia byta pielegniarka.
Uwazam, ze w rzadzie powinni zasiada¢ praktycy, a nie teoretycy. Jozefa Szczurek-
Zelazko wiele godzin spedzita opiekujac sie pacjentami, wiec rozumie problemy,
z jakimi pielegniarki i potozne spotykajg sie na co dzien.

ZOFIA MALAS:

Mamy chetng mtodziez do studiowania pielegniarstwa Ok. 7 tys. absolwentow
opuszcza mury uczelni z dyplomem pielegniarki badz potoznej. Wystarczy wiec da¢
im dobrg oferte.

ZOFIA MALAS:

W dokonywaniu zmian pomoze nam dobra legislacja, gdyz to czasami tylko czytelne
kompetencje, jasne reguty gry beda utatwieniem dla kazdej pielegniarki i potoznej,
dzieki czemu znajdzie ona wiecej czasu dla pacjenta.

Dzieki temu bedzie miec czas nie tylko na codzienng opieke nad chorym, ale tez na
promocje zdrowia, profilaktyke czy organizacje spotkant w swojej spotecznosci.

. ZOFIA MALAS:
I- nekzd roma l Jedna trzecia pielegniarek w Polsce, pracuje na kontraktach lub prowadzi
y 'p wtasne NZOZ-y. Dlatego cieszymy sie, ze w projekcie ustawy o POZ pojawit
sie zapis, ktéry wyraznie wskazuje, ze pielegniarkii potozne mogg stanowié
odrebne podmioty.
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BADZMY W KONTAKCIE!

Zapraszamy do odwiedzenia naszej strony internetowej
www.nipip.pl

Biezgce informacje znajdziesz takze na naszych profilach
na Facebooku https://www.facebook.com/NaczelnalzbaPielegniarekiPoloznych
oraz Twitterze https://twitter.com/nipip 1

Jesli masz jakie$ pytanie — napisz do nas:
admin@nipip.pl’

* W przypadku kierowania zapytan, pisma i innej korespondenciji do Naczelnej Izby Pielegniarek i Pofoznych prosimy
o podanie nastepujgcych danych.

1, Wskazanie osoby (imig i nazwisko), od ktérej pochodzi.

2. Adres korespondencyjny (kod pocztowy, miejscowosé ulica i nr domu).

3. Przedmiot sprawy, ktérej dotyczy (Podstawa prawna art. 63 par. 2 ustawy z dnia 14 czerwca 1960 r. Kodeks
postepowania administracyjnego (tj. Dz. U. z 2000 r. Nr 98 poz. 1071 z pézn. zm.).
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.Czy warto certyfikowaé szkoty rodzenia?”

Dr hab. Grazyna Iwanowicz-Palus
Zaktad Podstaw Potoznictwa, Wydziat Nauk o Zdrowiu UM w Lublinie

Leokadia Jedrzejewska
Krajowy Konsultant w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicznego i potozniczego

Szkoty rodzenia powstaty z potrzeby ztagodzenia bélu porodowego, ktéry powodowany ogdlnym napieciem organizmu — zaréwno fizycznym,
jak i psychicznym, ma swoje podtoze w leku kobiet przed tym wyzwaniem. Zatozenie, ze to edukacja oraz dostarczanie kobiecie niezbedne;j
wiedzy na temat nieznanego obszaru jej zycia ma przyczynic sie do zmniejszenia jej dolegliwosci bdlowych w czasie porodu jest stuszne i do
dzisiaj przyswieca programom wielu szkét rodzenia. Edukacja kobiet, ale takze ich partneréw, w kwestii przebiegu samego porodu, jak rowniez
cigzy i potogu przyczynia sie do poprawienia komfortu rodzacej, ktéra majgc Swiadomos¢ tego, co sie wydarzy, czym to jest spowodowane
i do czego zmierza, znacznie lepiej znosi cierpienie fizyczne, ktére w wielu wymiarach nabiera dla niej nowego sensu.® 42

Popularnosé szkét rodzenia w Polsce wzrasta z kazdym rokiem. Zwigzane jest to z coraz wiekszg $wiadomoscig mtodych (nie zawsze wiekiem)
rodzicéw, ktorzy majg potrzebe zdobywania wiedzy, rozwijania sie, doskonalenia swoich umiejetnosci. Uczestnictwo w zajeciach szkoty
rodzenia niesie za sobg bardzo wymierne korzysci dla kobiet, dzieci majgcych przyjs¢ na swiat czy w koncu takze dla ojcow, ale tez catych
rodzin. Zdobyta wiedza i umiejetnosci pozwalajg na przygotowanie sie do wydarzen, ktére choé naturalne, czesto budzg lek. Wérdéd wielu
funkgji, ktore petnig szkoty rodzenia najwazniejszg i pierwotng jest psychoprofilaktyka porodowa, wokét ktdrej oscylujg wszystkie inne tematy
poruszane podczas zajec.?®

Tematyka zaje¢ w szkotach rodzenia zwigzana jest z ich funkcjami — edukacyjng, terapeutyczng, wspierajaca. Nie brakuje w nich promowania
dobrych zachowan, zapoznawania sie z najnowszymi wytycznymi odpowiednich jednostek czy sprawdzonych — i popartych wieloletnim
doswiadczeniem —sposobdw radzenie sobie z réznymi trudnosciami, ktére moga wystapié w czasie cigzy, porodu czy potogu. Funkcja edukacyjna
szkdt rodzenia obejmuje przekazanie przez profesjonalistow — pofoine, lekarzy ginekologdéw-potoznikéw, dietetykdw, fizjoterapeutéw czy
psychologéw — wiedzy, niezbednej do dobrego przezycia cigzy, zaréwno przez kobiete, jak i jej partnera.® 343

PROGRAM EDUKACJI PRZEDPORODOWEJ

Rodzice, ktdrzy chcg uczestniczy¢ w zajeciach szkdt rodzenia mogg wybierac sposrdd wielu propozycji miejsc, w ktérych sg one organizowane.
W Polsce szkoty rodzenia funkcjonujg jako odrebne instytucje (prywatne) badz przy jednostkach takich jak przychodnie, szpitale, gabinety
prywatne, kluby fitness, czy nawet poradnie matzensko-rodzinne lub parafie. Oferujg swoim stuchaczom programy zaje¢ pozwalajgce na
jak najlepsze przygotowanie sie w czasie cigzy do porodu, potogu i opieki nad noworodkiem. Ich funkcjonowanie, z jednej strony bardzo
standaryzowane, a z drugiej bardzo indywidualne w podejsciu do przysztych rodzicdw, pozwala na poczucie wyjatkowosci czasu oczekiwania
na dziecko, ale tez na pozbycie sie lekow i obaw, ktére czesto towarzyszg przysztym rodzicom. Oferty szkdt sg na tyle bogate, ze kazdy moze
wybrac¢ cos, co bedzie mu najbardziej odpowiadato bez obawy o poziom programu podstawowego, gdyz psychoprofilaktyka porodowa
realizowana jest w kazdej ze szkot.* 2037

Szkoty rodzenia w szczegdlny sposdb prowadza edukacje na temat przygotowania do samego porodu. Jednak zdobyta wiedza na temat
cigzy i porodu w szkotach rodzenia jest tylko czescig tego, co znajduje sie w ich ofertach edukacyjnych. Istotng tematykg, ktéra takze jest
poruszana na zajeciach jest m.in. rozwdj dziecka w fazie prenatalnej, zachowania prozdrowotne w okresie cigzy, przygotowanie do petnienia
rol rodzicielskich, karmienia piersig oraz opieki nad noworodkiem.

Edukacja przedporodowa ma ogromne znaczenie dla rodzicdw, a szkota rodzenia jest zrédtem fachowej wiedzy przekazywanej przez
specjalistéw. Zdobycie tej wiedzy oraz praktycznych umiejetnosci pozwala jej uczestnikom na zmiane Swiadomosci, zmniejszenie lekdw
i obaw zwigzanych z cigzg, porodem i potogiem oraz utatwia aktywne uczestnictwo w porodzie.* Wykorzystywanie przez rodzaca naturalnych
sit organizmu powinno by¢ wspomagane przez rozne metody i techniki, ktérych stosowanie pobudza produkcje endorfin zmniejszajacych bdl
i utatwiajacych przebieg porodu, a ktére powinny znalezé sie w programie edukacji przed- porodowej. Umiejetnos¢ stosowania tych metod
w odpowiednim czasie pozwala na osiggniecie celu, jaki zaktada psychoprofilaktyka.> 3’

Badania Piziak®” oraz Spinelli i wsp.* wykazaty, ze poziom teoretycznej wiedzy zdobytej w szkotach rodzenia jest wyzszy niz umiejetnosé
zastosowania jej w praktyce. Ograniczana ilo$¢ zaje¢ praktycznych, ktére maja za zadanie wydolnosciowo przygotowac cigezarne do porodu,
agreguje ze spotykang niechecia kobiet do uczeszczania na te zajecia w szkole rodzenia. Skutkiem takich nieprawidtowosci jest u ciezarnej
brak swiadomodci, jaki wysitek czeka jg w trakcie porodu, co w konsekwencji powoduje, ze nie jest w stanie sie do niego wydolnosciowo
przygotowad.
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Ponadto wyniki licznych badan wykazujg, ze uczestniczenie w edukacji przedporodowej wptywa pozytywnie na poziom wiedzy przysztych
rodzicdw, co przejawia sie wtasciwymi zachowaniami zdrowotnymi w okresie poprzedzajgcym cigze, w czasie jej trwania jak rowniez podczas
porodu i potogu. Przekazanie tych informacji rodzicom, ktérzy decydujg sie na pierwsze dziecko wydaje sie szczegdlnie wazne.® 32 Badania
Piziak’®” wykazaty takze, ze kobiety uczestniczgce w szkole rodzenia byty lepiej przygotowane do przebiegu cigzy i porodu. Uczestniczki szkét
rodzenia miaty wiekszg wiedze na temat cigzy i porodu, a to wptyneto na poprawe ich samopoczucia oraz na to, ze czesciej rodzity naturalnie
w poréwnaniu do kobiet nieprzygotowanych. Przygotowanie psychoprofilaktyczne w szkole rodzenia pomaga rodzicom w zachowaniach
prozdrowotnych podczas cigzy oraz potogu, wptywa pozytywnie na sprawnos¢ psychofizyczng kobiety w cigzy, zapobiega powiktaniom, ale
réwniez stwarza odpowiednie warunki swiadomego i aktywnego aktu porodu. Wedtug badan Stangret i wspotpracownikéw*® kobiety po
kursie szkoty rodzenia lepiej oceniajg swojg wiedze na temat porodu, sg bardziej Swiadome celowosci aktywnosci fizycznej w czasie cigzy
i znajg jej pozytywny wptyw na organizm, prowadzg bardziej higieniczny tryb Zycia oraz cechujg sie wyzszg samooceng. Réwniez Soet
w swojej pracy* twierdzi, ze przygotowanie teoretyczne do porodu wzmacnia wiare kobiety we wtasne mozliwosci i umiejetnosci, co skutecznie
zmniejsza stres i obawy z nim zwigzane. Mozna takze stwierdzié, ze stan emocjonalny kobiet w okresie poporodowym zalezy posrednio od
poziomu posiadanej wiedzy na temat sytuacji stresowej, jaka jest pordd i potég.

W badaniu Kaminskiej i wspotpracownikow?® wszystkie respondentki uwazaty za stuszne i potrzebne przygotowanie w szkole rodzenia do cigzy
i potogu. Twierdzity réwniez, ze konieczne jest organizowanie szkét rodzenia. Odpowiednia wiedza, umiejetnosci i postawy zdobyte przez
rodzicéw w czasie oczekiwania na dziecko, zaréwno podczas indywidualnych spotkan edukacyjnych, jak i przez uczestnictwo w szkole rodzenia,
mog3a znacznie pomac przysztym rodzicom w przygotowaniu sie do nowych zadan zwigzanych z opieka nad dzieckiem.'® Z badan Delugi
i wspdtpracownikéw® wynika, ze zdecydowana wiekszo$¢ rodzicow (96,4%) uwaza, ze do przyjscia dziecka na $wiat nalezy sie przygotowac.
Ponadto powyzsze badania® pokazaty, ze respondenci uczeszczajacy do szkoty rodzenia cechowali sie wyzszym poziomem wiedzy w zakresie
podstawowych zagadnien dotyczacych opieki nad noworodkiem w poréwnaniu z osobami, ktére nie braty udziatu w tego rodzaju zajeciach.
Wyniki tych badan pokazujg takze, ze coraz bardziej wzrasta swiadomos¢ kobiet odnosnie edukacji zdrowotnej i korzystania w wiekszym
zakresie niz miato to miejsce w latach ubiegtych, z réznych dostepnych form szkolenia, tj. szkota rodzenia czy internetowa szkota rodzenia.

Prawie 74% uczestniczek szkét rodzenia stwierdzito, ze wiedza zdobyta na zajeciach, byta pomocna i znalazta praktyczne zastosowanie przy
porodzie, natomiast 40% kobiet uznato, ze szkota rodzenia réwniez przygotowata je do wczesnego rodzicielstwa.'? Pozytywne odczucia
absolwentek szkoty rodzenia znajdujg odbicie w zwiekszajacej sie liczbie uczestniczek tych kurséw. Autorzy z innych osrodkéw odnotowujg
frekwencje na poziomie 23%.% Rzeczywiste korzysci z uczestnictwa w przedporodowych zajeciach szkoty rodzenia widoczne sg nie tylko
w liczbach, ale i w zadowoleniu obojga rodzicéw po porodzie.

FIZJOTERAPIA W SZKOLE RODZENIA

Oprdcz zagadnien teoretycznych uczestnicy kurséw szkoty rodzenia poznajg éwiczenia gimnastyczne, ktére majg na celu zapewnienie
sprawnosci fizycznej i komfortu zycia mamie i dziecku. Przyszli rodzice zapoznawani sg rowniez z technikami relaksacyjnymi i oddechowymi,
ktére s pomocne podczas cigzy i porodu. Koztowska? podkresla znaczenie zaje¢ praktycznych w szkole rodzenia prowadzonych przez
fizjoterapeute, popartych wyjasnieniem poszczegdlnych form ruchowych, co podnosi skuteczno$¢ nauki i zwieksza motywacje ciezarnych.
Kontynuacjg pracy w szkole rodzenia powinna by¢ obecno$c fizjoterapeuty na sali porodowe]j w celu stymulacji rodzgcych wedtug wyuczonych
wczesniej nawykow.

Wiele doniesierr naukowych?* dowodzi, ze éwiczenia ruchowe w czasie cigzy korzystanie dziatajg na uktad oddechowy, krgzenia czy przebieg
proceséw metabolicznych w organizmie mamy i dziecka, a ponadto wptywajg pozytywnie na sfere psychiczng ciezarnej, co skutkuje tatwiejszym
przebiegiem cigzy i porodu. Wedtug wielu publikacji #?*3> odpowiednio dobrane ¢wiczenia fizyczne (proponowane takze w szkotach rodzenia)
oraz aktywnos¢ fizyczna w czasie cigzy pozwalajg przygotowac kobiete i jej organizm do porodu. Aktywnos¢ fizyczna zapobiega rowniez
obnizeniu nastroju kobiety w trakcie cigzy i potogu, a takze sprzyja szybszemu powrotowi do formy po porodzie.** Cwiczenia wptywaja
korzystnie na nastawienie psychiczne do porodu. Kobiety rzadziej wybierajg znieczulenie w czasie porodu i lepiej wspotpracujg z potozng
oraz chetnie karmig piersig i odczuwajg wiekszg rados¢ z urodzenia dziecka. Podczas przygotowania praktycznego w szkole rodzenia uczy sie
przysztych rodzicow tzw. , psychoprofilaktyki porodowej”, ktorej gtbwnym celem jest optymalne dotlenienie dziecka w kolejnych tygodniach
cigzy, jak i w czasie porodu. Jest to metoda, jak dowodz3 badania naukowe, usprawniajgca i zmniejszajgca bél w czasie porodu.? 237

W badaniach Kowalskiej?® rowniez istotna okazata sie czestotliwo$¢ wykonywania ¢wiczen. Im czestsza byta aktywnos¢ kobiet podczas cigzy,
tym lepszy nastrdj badanych i nizszy poziom stresu w okresie potogu. Jest to kolejny fakt przemawiajacy za tym, ze systematyczny i dozowany
wysitek fizyczny to skuteczny czynnik zapobiegajgcy powstawaniu zaburzen emocjonalnych w okresie poporodowym. Warto zatem zachecac i
promowac wsrdd ciezarnych aktywnosc ruchowa, jak rowniez mobilizowaé do jej kontynuacji w okresie potogu.

Z dostepnych badan wynika, ze szkoty rodzenia czesto zawezajg mozliwe do wykorzystania przez rodzgcg niefarmakologiczne metody
tagodzenia bdélu do masazu okolicy ledzwiowo- krzyzowej i przyjmowania pozycji kucznych. Wszystkie tego typu problemy pojawiajace sie
podczas realizacji kursu szkoty rodzenia powodujg wysoki, deklarowany przez ciezarne koriczgce kurs, strach przed porodem.” 2737

Kursy szkét rodzenia cho¢ opieraja sie na tych samych zatozeniach, wykazuja jednak rézng skutecznos$é. Dobrze zaprojektowane badania
w zakresie ich oceny mogg by¢ jedynym sposobem na stworzenie wspdlnego optymalnego programu edukacji prenatalne;j.?? Na podstawie
badan wtasnych®, jak i innych autoréw?” 3% % mozina takze zauwazy¢, ze wiele objetych badaniem szkét rodzenia z catej Polski jeszcze
odbiega od przyktadowego standardu edukacji przedporodowej szkoty rodzenia, projekt autorski — realizowany od 2009 we Wroctawiu
(finansowany przez Miasto Wroctaw) oraz kontynuowany w tej wersji w wojewddztwie dolnoslgskim, na podstawie Zarzadzenia nr 322
wojewody dolnoslgskiego z dnia 11 lipca 2012 w sprawie realizacji programu ,Jak urodzi¢ zdrowe dziecko”?, ktéry bardzo szczegétowo
okresla wszelkie normy funkcjonowania szkét rodzenia (finansowanych ze srodkéw publicznych). Nasuwa sie pytanie czy nie warto bytoby;,
aby taki standard obowigzywat w catym kraju, a nie tylko w wojewddztwie dolnoslgskim. Z pewnoscig wprowadzenie tego typu wymogéw
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znacznie ograniczytoby liczebnos$¢ szkét rodzenia w Polsce, ktdre z réznych powoddw nie zakwalifikowatyby sie jako rekomendowane
przez dang jednostke, spetniajgce okreslone wymogi. Stopniowe wprowadzanie tego typu standardéw mogtoby okazac sie niezwykle
korzystne — poniewaz dzieki temu warunki w jakich prowadzone s3 zajecia i ich jakos¢ — mogtyby w wielu miejscach ulec znacznej poprawie.
To z kolei przyczynitoby sie do ogdlnego zadowolenia uczestnikdw z wysokiej jakosci Swiadczonych ustug, a takze prawdopodobnie do wyzszego
poziomu zdobytej wiedzy i umiejetnosci, poniewaz jak wynika z badan niniejszej pracy czes¢ szkét boryka sie z problemami finansowymi, ktére
uniemozliwiajg realizacje zamierzonych celéw zgodnie z wizjg autoréw programow.

Na zakonczenie nalezy rowniez podkresli¢, ze propozycjg, odpowiadajgcg na potrzeby wspotczesnych rodzicow, sg internetowe szkoty
rodzenia, ktore sg najczesciej nie tylko zrédtem informacji, ale petnymi kursami przeznaczonymi dla rodzicéw oczekujgcych na narodziny
swojego potomstwa. Dzieki wykorzystaniu e-learningu w sposdéb praktyczny mozna przygotowac sie do porodu nie wychodzac z domu.
Uczestnik kursu nie tylko zapozna sie z tematyka porodu, potogu i opieki nad noworodkiem, ale bedzie mégt te umiejetnosci prze¢wiczyé
w praktyce. Korzystanie z zajec internetowe] szkoty rodzenia jest korzystne dla zapracowanych rodzicéw, ktérzy nie majg mozliwosci
regularnego uczestniczenia w zajeciach, badz dla kobiet, ktdore ze wskazan medycznych okres cigzy spedzajg pod szczegélnym nadzorem
i muszg do minimum ograniczy¢ wszelki wysitek fizyczny.

Program pierwszej certyfikowanej internetowej szkoty rodzenia pod patronatem Polskiego Towarzystwa Potoznych, ktéra dostepna
jest pod adresem www.szkolarodzeniaprenalen.pl sktada sie z 5 blokdw tematycznych podzielonych na rozdziaty.’® Po kazdym rozdziale
tematycznym uczestnik szkoty moze sprawdzi¢ swojg wiedze i umiejetnosci, a po ukonczeniu catego programu uzyska certyfikat ukoriczenia
szkoty. Innowacyjnym rozwigzaniem jest aplikacja pozwalajgca pacjentce na kazdym etapie ksztatcenia wybraé potozng — z bazy blisko 8000
potoznych — ktdra bedzie aktywnie zaangazowana w proces jej edukacji, wspierajac jg i monitorujac postep nauki i przygotowania do porodu
i macierzynstwa.

Nalezy réwniez podkredli¢, ze szkota rodzenia jest tak gteboko zakorzeniona w kanonie potozniczym, iz znalazta réwniez swoje miejsce
w rekomendacjach Polskiego Towarzystwa Ginekologicznego (Rekomendacje ZG PTG 2005) dotyczgcych prowadzenia cigzy, ktére wskazuja,
ze jej zadaniem jest dziatanie w okresie cigzy sprzyjajgce utrzymaniu dobrostanu psychofizycznego ciezarnej, rodzgcej, rodziny. Zadanie to
powinno byc realizowane poprzez edukacje przygotowujgcg przysztg matke i ojca do porodu, potogu i opieki nad noworodkiem.

Zrédto: Iwanowicz-Palus G., Jedrzejewska L. Czy warto certyfikowa¢ szkoty rodzenia, Magazyn Pielegniarki i Potoznej, 11/2016: 33-35.
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