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Biuro Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
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Adwokat OIPiP z siedziba w Kaliszu
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z wykonywaniem zawodu — po uzgodnieniu telefonicznym

Dyzury Okregowego Sadu Pielegniarek i Potoznych:
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Szanowni Panstwo,

niepostrzezenie znalezlismy sie w drugiej potowie roku, mamy nadzieje, ze udato sie odpocza¢ podczas tak zastuzonego
urlopu. Oddajemy w Panstwa rece kolejny numer naszego Biuletynu, liczac, Zze stanie sie dobrg lekturg na dtugie, jesienne
wieczory.

Jesien to w samorzadzie intensywny czas nowego projektu wspierajacego rozwoj zawodowy pielegniarek, pielegniarzy
i potoznych w Polsce. Po sukcesie pierwszej edycji, w ramach ktérej przeszkolono 42 000 osdb, nowa inicjatywa przewiduje
przeszkolenie co najmniej 12 262 uczestnikéw do 31 maja 2027 roku. Projekt jest finansowany ze srodkéw programu Fundu-
sze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027 (FERS). Skupia sie na ksztatceniu podyplomowym w dziedzinach pie-
legniarstwa uznanych za deficytowe z perspektywy potrzeb epidemiologiczno-demograficznych Polski. W Okregowej Izbie
Pielegniarek i Potoznych w Kaliszu rozpoczelismy kurs specjalistyczny ,Leczenie ran dla pielegniarek’, a juz teraz zapraszamy na
kolejne kursy, prosze $ledzi¢ biezace informacje na naszej stronie internetowej. Zalezy nam na rozwoju Panstwa kompetencji,
to doskonata inwestycja w zdrowie kazdego z nas i kontynuacje nowoczesnej opieki dla naszych pacjentéw.

Po raz kolejny przyszto nam sie zmierzy¢ z trudnosciami w realizacji zadan, ktore sg rowniez w kompetencji pielegniarek i po-
toznych poz. Tym razem to bilans,Moje Zdrowie’, ktéry niespodziewanie stat sie tak konfliktorodny.

W Naczelnej Radzie pracujemy nad kompetencjami pielegniarek i potoznych w zaleznosci od posiadanego wyksztatcenia,
€O znacznie utatwi przydziat kompetencji.

Jesien to okres, w ktorym obserwujemy znaczacy wzrost liczby infekcji drog oddechowych, dlatego wiasnie jesieniag warto
szczegolnie zadbac o profilaktyke — zardwno poprzez zdrowy styl zycia, jak i szczepienia ochronne, ktére skutecznie chronia
przed najgrozniejszymi chorobami sezonowymi.

Zapraszam do lektury nowego numeru Biuletynu oraz odwiedzania naszej strony internetowej, a takze osobistych wizyt
w siedzibie okregowej izby.

Marek Przybyt
Przewodniczacy

GRATULACJE

W ostatnim czasie zakoriczyty sie postepowania konkursowe na stanowiska kierownicze. Powotane zostaty:

Pani mgr pot. Paulina Komorniczak — na stanowisko Potoznej Oddziatowej Oddziatu Potozniczo-Ginekologicznego z Traktem
Porodowo-Operacyjnym SPZOZ w Krotoszynie

Pani mgr piel. Ewa Jedrzejak — na stanowisko Pielegniarki Oddziatowej Oddziatu Rehabilitacyjnego z Pododdziatem Rehabi-
litacji Neurologicznej SPZOZ w Krotoszynie.

W imieniu Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Kaliszu sktadam gratulacje i zyczenia osiggniecia wszystkich zatozo-
nych celow oraz wszelkiej pomyslnosci w zyciu prywatnym.

Przewodniczacy Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Kaliszu
drn. med. i n. o zdr. Marek Przybyt
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NF: Z Narodowy Fundusz Zdrowia
Wielkopolski Oddziat Wojewo6dzki w Poznaniu

Data: 10 lipca 2025r.

NFZ15-WS0Z-55P.413.1.493.2025
WSO0Z-SSP.MG

Znak sprawy:

Pan

Marek Przybyt

Przewodniczacy

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoinych
Adresat: w Kaliszu

ul. Korczak 4a

62-800 Kalisz

izba@oipip.kalisz.pl

Dotyczy nowych uprawnien pielegniarek i potoznych w ramach programu profilaktycznego ,,Moje

zdrowie - bilans osoby dorostej”

Szanowny Panie,

w zwigzku z wejsciem w Zycie rozporzgdzenia Ministra Zdrowia zmieniajgcego rozporzgdzenie w
sprawie wykazu substancji czynnych zawartych w lekach, srodkéw spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego i wyrobow medycznych ordynowanych przez pielegniarki i potozne oraz
wykazu badan diagnostycznych, na ktére maja prawo wystawiac skierowania pielegniarki i potozne [1],
pragne poinformowac, ze pielegniarki i potozne podstawowej opieki zdrowotnej, z dniem 1 lipca 2025
r., nabyly nowe uprawnienia do wystawiania skierowan w ramach programu profilaktycznego ,,Moje

zdrowie - bilans osoby dorostej”.

Nowe kompetencje pielegniarek i potoznych stanowig istotne wzmocnienie roli podstawowej opieki
zdrowotnej w zakresie wczesnego wykrywania probleméw zdrowotnych i ryzyka choréb
kardiologicznych, metabolicznych czy nowotwordw oraz promocji zdrowego stylu zycia wsréd osob
dorostych. Umotzliwiajg one réowniez szersze wykorzystanie potencjatu zawodowego srodowiska

pielegniarskiego i potozniczego w realizowaniu $wiadczen opieki zdrowotnej w sektorze publicznym.

4 | BIULETYN OIPiP NR 3/2025
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W zwiazku z nowelizacjg przepiséw w omawianym zakresie Wielkopolski Oddziat Wojewddzki NFZ
rozpoczat procedure przygotowania aneksdéw rozszerzajgcych umowy o udzielenie swiadczen

gwarantowanych w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna o nastepujgce zakresy swiadczen:

o SWIADCZENIE PIELEGNIARKI POZ - MOJE ZDROWIE - BILANS ZDROWIA OSOBY DOROSLEJ,

e SWIADCZENIE POLOZNEJ POZ - MOJE ZDROWIE - BILANS ZDROWIA OSOBY DOROSLEJ.

Wobec powyiszych zmian, swiadczeniodawcy poz powinni posiada¢ umowy podwykonawcze z
laboratoriami zawierajgce peten wykaz badan diagnostycznych. Niezbedne jest zatem zweryfikowanie
posiadanych przez swiadczeniodawcéw umow z podwykonawcami - w przypadku braku petnego
pakietu badan nalezy uaktualnic istniejgce umowy lub zawrze¢ nowe, tak by obejmowaty zakres zadan
wynikajacy z obowigzujacych przepisow prawa [2-3]. Brak przedtozenia tych dokumentow uniemozliwi
WOW NFZ udostepnienie nowych produktéw rozliczeniowych, co w efekcie zblokuje wdrozenie

swiadczen bilansu osoby doroste;.

Jednoczesnie informuje, ze Narodowy Fundusz Zdrowia jest w trakcie przygotowania kolejnych
aneksow - zwiekszajgcych stawke kawitacyjng i cene jednostkowg, od 1 lipca 2025 r., w zwigzku z nowg
wyceng swiadczern w ramach AOTMIT [4]. Wdrozenie aneksu finansowego zalezne bedzie od

wczesniejszego zawarcia aneksu na swiadczenia profilaktyczne ,,Moje zdrowie - bilans osoby dorostej”.

W zwigzku powyizszym zwracam uwage na koniecznosc¢ pilnego dziatania i niezwtocznego dostarczenia

dokumentow niezbednych do aneksowania umoéw w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna.

Ponadto kieruje do Pana uprzejma prosbe o propagowanie informacji w zakresie programu
profilaktycznego ,Moje zdrowie - bilans osoby dorostej” wsrod cztonkin i cztonkdw Okregowej Izby, a

takze zachecanie pielegniarek i potoznych poz do czynnego udziatu w realizacji ww. programu.

Zachecam takze do skorzystania z informacji o programie znajdujacych sie na stronie

https://mojezdrowiewpoz.pl/bazawiedzy/.

Licze na Panistwa wsparcie w promowaniu dziatan profilaktycznych oraz aktywizacji personelu

pielegniarskiego i pofozniczego w tym waznym obszarze.

Podstawa prawna:

[1] rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia z dnia 27 czerwca 2025 r. zmieniajgce rozporzgdzenie w
sprawie wykazu substancji czynnych zawartych w lekach, srodkow spozywczych specjalnego
przeznaczenia zywieniowego i wyrobéw medycznych ordynowanych przez pielegniarki i potoine oraz
wykazu badan diagnostycznych, na ktére majg prawo wystawiac skierowania pielegniarki i potozne

(Dz.U. z 2025, poz.858),

NR 3/2025 BIULETYN OIPiP 1 &
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[2] rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 30 kwietnia 2025 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie

Swiadczen gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej (Dz. U.2025 poz. 584),

[3] zarzadzenia Nr 34/2025/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 2 maja 2025r.
zmieniajgcego zarzadzenie w sprawie warunkow zawarcia i realizacji umow o udzielanie swiadczen

opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna.

[4] zarzgdzenia Nr 47/2025/DSOZ Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 30 czerwca 2025 .
zZmieniajacego zarzadzenie w sprawie warunkéw zawarcia i realizacji umow o udzielanie $wiadczen

opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna.

Z wyrazami szacunku
Magdalena Kraszewska

Dyrektor Oddziatu Wojewddzkiego NFZ

/Dokument podpisany elektronicznie/

Kontakt
Milena Gryszka, tel. 061 658-04-30, e-mail milena.gryszka@nfz-poznan.pl
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OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
7 SIEDZIBA W KALISZU

OKREGOWA RADA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

OIPiP.569.2025 Kalisz, dnia 28 lipca 2025 r.

Pani Malgorzata Olszewska
Dyrektor Jednostki
Centrum e-Zdrowia
biuro@cez.gov.pl

Prosz¢ o podjecie pilnych dziatan majacych na celu umozliwienie pielggniarkom
i poloznym podstawowej opieki zdrowotnej, samodzielnie kontraktujagcym $wiadczenia, mozliwosci
realizacji Bilansu zdrowia osoby dorostej, realizowanego w ramach programu "Moje Zdrowie".

Btad po stronie gabinet.gov.pl blokuje mozliwo$¢ zaakceptowania ankiety pacjenta przez
pielegniarke lub potozng POZ. Dostepna jest jedynie mozliwos¢ akceptacji ankiety przez lekarza POZ.
Pielggniarki potozne POZ jako $wiadczeniodawcy spetniaja wymogi, tj. posiadaja podpisany Aneks do
umowy z NFZ, umowe 0 podwykonawstwo z laboratoriami, a nie mogg realizowa¢ $wiadczenia zgodnie
Z UMowa.

Jednoczesnie prosze o informacjg, czy potozne moga realizowac Bilans zdrowia osoby dorostej
u kobiet cigzarnych i w trakcie potogu.

Brak technicznej mozliwosci realizacji naleznego $wiadczenia traktujemy jako nieréwne

traktowanie §wiadczeniodawcow w ramach realizacji $wiadczen finansowanych ze $rodkéw publicznych.

Z powazaniem

Przewodniczacy Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Kaliszu

Signature Not Verified Marek Przybyt

Dokument podpisany pfzez Marek Przybyt /dokument podpisany elektronicznie/
Data: 2025.07.28 130:18 CEST

Do wiadomoéci:
1. Pani Mariola Lodzinska — Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych.
2. Pani Magdalena Karaszewska - Dyrektor Wielkopolskiego Oddziatu Woje NFZ.

62 — 800 Kalisz, ul. Korczak 4A, tel./fax (62) 757 04 31, adres e-mail: izba@oipip.kalisz.pl
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM-0025.139.2025. MK/JKP Warszawa, dnia 31 lipca 2025 1.

Pani
Jolanta Sobieranska-Grenda
Minister Zdrowia

i P - A
W imieniu Naczelnej Rady Piclegniarek i Poloznych zwracam si¢ do Pani Minister z prosba
0 wyjasnienie i podjecie dziatan w kierunku, umozliwienia pielegniarkom POZ i poloznym
POZ, zgodnie z obecnymi przepisami realizacji $wiadczenia ,,Moje zdrowie - bilans zdrowia
osoby dorostej”.

Na podstawie rozporzgdzenia Ministra Zdrowia z dnia 30 kwietnia 2025 r. zmieniajacego
rozporzadzenie w sprawie Swiadczeri gwarantowanych z zakresu podstawowej opieki
zdrowotnej (Dz. U. 22025 r., poz. 584), ktére z dniem 5 maja 2025 r. wprowadzilo $wiadczenie
»Moje zdrowie - bilans zdrowia osoby doroslej” i moze by¢ realizowane przez lekarza
podstawowej opieki zdrowotnej, pielegniarke¢ podstawowej opieki zdrowotnej, poloing
podstawowej opieki zdrowotnej oraz rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 27 czerwca
2025 r. zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie wykazu substancji czynnych zawartych
w lekach, Srodkéw spozywezych specjalnego przeznaczenia Zywieniowego i wyrobow
medycznych ordynowanych przez pielggniarki i poloine oraz wykazu badari diagnostycznych,
na ktére majq prawo wystawiaé skierowania pielggniarki i potozne (Dz. U. 22025 1., poz. 858),
ktére z dniem 1 lipca 2025 r. wprowadzito rozszerzony katalog dla pielegniarek i potoznych do
zlecania badan diagnostycznych niezbednych do realizacji przez pielegniarke podstawowej
opieki zdrowotnej oraz potozng podstawowej opieki zdrowotnej — §wiadczenia ~Moje zdrowie
- bilans zdrowia osoby doroslej”.

02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok. 10, tel.: 22 327 61 61, fax 22 327 61 60
www.nipip.pl, e-mail: nipip@nipip.pl

| BIULETYN OIPiP
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Jednakze realizacja $wiadczenia ,Moje zdrowie - bilans zdrowia osoby dorostej” przez
pielegniarki POZ i poloznej POZ jest nadal niemozliwa.

Z obecnych ustalen wynika, iz w systemie gabinet.gov.pl w dalszym ciagu blokowana jest
mozliwos¢ zaakceptowania ankiety ,,Moje zdrowie - bilans zdrowia osoby dorostej” pacjenta
przez pielegniark¢ POZ lub potozng POZ. Dostepna jest jedynie akceptacja ankiety przez
lekarza POZ. W systemie Internetowe Konto Pacjenta (IKP) przy akceptacji ankiety nie ma
opcji wyboru pielggniarki POZ lub potoznej POZ, do ktérych pacjenci s5g zdeklarowali, tylko
sq wskazywane jedynie podmioty lecznicze realizujace POZ albo lekarze POZ.

P /,opf«:??&«& derec

Wiceprezes NRPi

. med, Andrzej Tytula

-~ Ministerstwo

g: - Zdrowia [ NAczeiNA iZ8A
% f}w — PIELE SMIAREK | POLOZNYCH
w WARSZAW
Departament -08- N&
s 2025 -08- 0§
WPLYNELOD
DR
DLG.740.150.2025.TK

Warszawa, 05 sierpnia 2025

Pan
dr n. med. Andrzej Tytuta
Wiceprezes

Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych

Szanowny Panie Prezesie,

w odpowiedzi na pismo z dnia 31 lipca 2025 r., znak: NIPiP-NRPiP-
00025.139.2025.MK/JKP, w sprawie podjecia dziatari w kierunku umozliwienia
pielggniarkom POZ i potoznym POZ realizacji éwiadczenia ,Moje Zdrowie- bilans zdrowia
osoby dorostej”, prosze o przyjecie ponizszych wyjasnien.

W odpowiedzi na wystapienie Ministra Zdrowia, Centrum e-Zdrowia poinformowato, ze na
przetomie lipca/sierpnia 2025 r. zakoriczy prace informatyczne umozliwiajace
podejmowanie ankiet przez pielegniarki POZ i potozne POZ w Programie ,Moje Zdrowie".
Z wyrazami szacunku

Maciej Karaszewski

Dyrektor
/dokument podpisany elektronicznie/
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OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
7 SIEDZIBA W KALISZU

OKREGOWA RADA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

OIPiP.683.2025 Kalisz, 27 sierpnia 2025 r.
Pani
Mariola Lodzinska
Prezes Naczelnej Rady
Pielggniarek i Poloznych
Szanowna Pani Prezes,

Proszg o podjecie pilnych dziatari w zakresie jednoznacznego doprecyzowania czy lekarz
podstawowej opieki zdrowotnej moze zlecaé pielggniarce/potoznej podstawowej opicki
zdrowotnej, realizujacej kontrakt z Narodowym Funduszem Zdrowia w ramach
indywidualnej/grupowej praktyki pielggniarek/poloznych lub odr¢bnie prowadzonego NZOZ-u,
pobranie materiafu biologicznego do badari laboratoryjnych w miejscu zamieszkania pacjenta
przy realizacji programu profilaktycznego Moje Zdrowie.

Z informacji przekazywanych przez $rodowisko pielegniarek i potoznych wynika, ze lekarze
rodzinni w ramach realizacji dodatkowo finansowanego programu Moje Zdrowie zlecajg
pielggniarkom/potoznym POZ pobranie materiatu do badan w miejscu zamieszkania pacjenta.
Najprawdopodobniej powodowane to jest faktem, Ze laboratorium, z ktérym lekarze rodzinni
podpisali umowg nie realizuje poboru krwi w miejscu pobytu pacjenta.

Ze wzgledu na narastajacy problem, proszg o interwencje w powyzszej sprawie.

Z wyrazami szacunku

Marek Przybyt
Poprawnodé nigznaga Przewodniczgcy Okregowej Rady
POt PSS P Mk Pt pielggniarek i Polozonych w Kaliszu

/dokument podpisany elektronicznie/

62 — 800 Kalisz, ul. Korczak 4A, tel./fax (62) 757 04 31, adres e-mail: izba@oipip.Kkalisz,pl
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OKREGOWA 1ZBA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH
Z SIEDZIBA W KALISZU

OKREGOWA RADA PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

OIPiP.686.2025 Kalisz, 28 sierpnia 2025 r.

Pani dr hab. n. med. Agnieszka Mastalerz-Migas
Konsultant Krajowy w dziedzinie medycyny rodzinnej

Pani Beata Ostrzycka
Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa rodzinnego

Pani Magdalena Kraszewska
Dyrektor Wielkopolskiego Oddzialu Wojewédzkiego NFZ

Wnosz¢ o pilne zajecie stanowiska w kwestii organizacji i realizacji programu bilans
zdrowia osoby dorostej ,,Moje Zdrowie” w zakresie zlecania przez lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej, pobrania materialu biologicznego do badan laboratoryjnych w miejscu zamieszkania
pacjenta przy realizacji programu, pielggniarce/poloznej podstawowej opieki zdrowotnej, ktéra
jest odrgbnym podmiotem leczniczym.

Swiadczenie ,Moje Zdrowie” jest programem odrgbnie finansowanym dla
$wiadczeniodawcdw w zakresie: lekarzy rodzinnych, pielggniarek oraz potoznych podstawowej
opieki zdrowotnej. Jednym z wymogéw przystapienia do realizacji programu jest obowiazek
zawarcia umowy z laboratorium analitycznym, ktére na zasadzie podwykonawstwa $wiadczy
uslugi w zakresie badari analitycznych. Realizator $wiadczenia (lekarz, pielegniarka/potozna
POZ) ponosi okreslone koszty zwigzane z wykonaniem okreslonych badai laboratoryjnych,
ktére sg uwzglednione w kosztorysie bilansu zdrowia osoby dorostej.

Coraz czgsciej na terenie dziatania Okregowej Izby Pielggniarek i Poloznych z siedziba
w Kaliszu, zdarzaja si¢ sytuacje, w ktorym lekarz POZ zleca pielegniarce/potoznej POZ
pobranie materialu do badari laboratoryjnych w miejscu zamieszkania pacjenta i kontakt
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z pacjentem w celu uméwienia wizyty. Przy czym lekarz POZ nie ma z odrebnym podmiotem
pielegniarskim 2zawartej umowy na podwykonawstwo, tego odrebnie finansowanego
$wiadczenia.

Piclggniarka z odr¢bnego podmiotu nie jest koordynatorem w podmiocie lekarskim
I przerzucanie na nig zaréwno obowigzku kontaktu z pacjentem oraz pobranie materialu do
badai w miejscu zamieszkania jest niezrozumiale. Pobranic materiatu do badan powinno
wykonaé laboratorium (punkt mobilny), z ktéry lekarz POZ ma podpisana umowg na
podwykonawstwo.

Niezrozumiatym pozostaje, aby przedsigbiorca/lekarz wykonujgcy $wiadczenie odrgbnie
finansowane poza stawkg kapitacyjna przerzucal czesé kosztéw na innego
przedsigbiorce/pielegniarke. Dlaczego pielegniarka, ktéra nie jest w tym przypadku realizatorem
tego $wiadczenia, ma wykonywaé cz¢$¢ programu i ponosié koszty pobrania materiatu i dojazdu
do pacjenta z wlasnej umowy w ramach tzw. ,,stawki kapitacyjnej”?

W naszej ocenie, taki sposéb realizacji programu Moje Zdrowie przez podmioty lekarzy
POZ s3 nieprawidlowe i wymagaja pilnego uregulowania. Realizator programu odrebnie
finansowanego, poza stawkg kapitacyjna, realizuje go zgodnie z umowsa z platnikiem, jakim jest
NFZ, w calosci samodzielnic lub w porozumieniu z podwykonawca w ramach przyznanych
srodkéw na ten cel.

Ze wzgledu na narastajacy problem, proszg o pilng interwencje w powyzszej sprawie.

Z wyrazami szacunku

Przewodniczaca Komisji Przewodniczacy Okre¢gowej Rady
ds. pielegniarek i potoznych rodzinnych Pielegniarek i Polozonych w Kaliszu
przy ORPiP w Kaliszu Marek Przybyt
Jolanta Nowak

/dokument podpisany elektronicznie/
Poprawnodé nieznana
e

Do wiadomogci:
- Pani Mariola Lodziriska — Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych

62 — 800 Kalisz, ul. Korczak 4A, tel./fax (62) 757 04 31, adres e-mail: izba@oipip.kalisz.pl
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KONSULTANT KRAJOWY W DZIEDZINIE MEDYCYNY RODZINNEJ
dr hab. n. med. Agnieszka Mastalerz-Migas, prof. UMW

Katedra i Zaktad Medycyny Rodzinnej Uniwersytetu Medycznego we Wroctawiu
Ul. Syrokomli 1, 51-141 Wroctaw
e-mail: kk.medrodzinna@gmail.com tel. do sekretariatu 71 325 51 26

78/2025/KK.MR Wroctaw, 04-09-2025

Pan Marek Przybyt

Przewodniczgcy Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Kaliszu
Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych
ul. Korczak 4a, 62-800 Kalisz

Szanowny Panie Przewodniczacy,

w odpowiedzi na pismo znak: OIPiP.686.2025 z 28 sierpnia 2025 r. dotyczace organizacji i
realizacji swiadczenia bilansu zdrowia osoby dorostej ,Moje Zdrowie” uprzejmie informuje, ze
zagadnienie to nalezy rozpatrywac nie tylko w swietle obowigzujgcych regulacji prawnych, lecz takze w
kontekscie zasad prawidtowe]j organizacji opieki zdrowotnej i wzajemnej wspotpracy poszczegdlnych
Swiadczeniodawcow.

Pomimo braku jednoznacznych regulacji, nalezy uzna¢ za zasadne, aby w praktyce lekarze
podstawowej opieki zdrowotnej jako realizatorzy Swiadczenia, uwzgledniali faktyczny naktad pracy
oraz zaangazowanie pielegniarek i potoznych w procesie pobrania materiatu. Takie podejscie, choc
niewymuszone przepisami prawa, jest wskazane i etycznie uzasadnione, gdyz sprzyja budowaniu
partnerskich relacji zawodowych, pozwala na lepszg koordynacje procesu diagnostycznego oraz
zwieksza transparentnos¢ organizacyjng.

W interesie catego systemu lezy, aby poszczegdlni Swiadczeniodawcy nie ograniczali sie do
waskiego rozumienia wtasnych obowigzkéw, lecz dostrzegali role i wktad innych uczestnikow procesu
udzielania $wiadczen. Z tego wzgledu uwzglednianie pracy pielegniarek i potoznych przy realizacji
Swiadczen gwarantowanych nalezy traktowac jako element dobrej praktyki, a nie wytgcznie jako
fakultatywna decyzje.

W mojej ocenie takie dziatanie, cho¢ nie jest wprost nakazane, powinno by¢ rekomendowane
jako rozwigzanie sprzyjajgce stabilnosci systemu podstawowe]j opieki zdrowotnej i podnoszgce jakos¢
udzielanych swiadczen. Wtasciwe uregulowanie wzajemnych relacji pomiedzy lekarzami a
pielegniarkami lub potoznymi przyczyni sie do unikniecia niepotrzebnych spordow, poprawi warunki
wykonywania zawodu i w ostatecznym rozrachunku zwiekszy bezpieczenstwo pacjentow.

tacze wyrazy szacunku
Dr hab. Agnieszka Mastalerz-Migas

Konsultant krajowy w dziedzinie medycyny rodzinnej
Podpisany elektronicznie przez
Agnieszka Mastalerz-Migas
\ 04.09.2025

22:26:26 +02'00'
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~ Ministerstwo Rodziny,
Pracy i Polityki Spotecznej

Departament Pomocy Spotecznej
Dyrektor
Beata Karlinska

DPS-XI111.070.52.2025.DW
Warszawa, /elektroniczny znacznik czasu/

Pan

Marek Przybyt

Przewodniczacy

Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
Kalisz

Szanowny Panie Przewodniczacy,

w odpowiedzi na przekazany Apel w sprawie podjecia pilnych dziatan w zakresie poprawy warunkéw
pracy i ptacy pielegniarek zatrudnionych w domach pomocy spotecznej, uprzejmie informuje.

Zgodnie z przepisami ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej (Dz.U. z 2024 r. poz.
1283), domy pomocy spotecznej sa jednostkami organizacyjnymi pomocy spotecznej.

W mysl art. 55 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, dom pomocy spotecznej
swiadczy ustugi bytowe, opiekuncze, wspomagajace (...) na poziomie obowigzujacego standardu, w
zakresie i formach wynikajacych z indywidualnych potrzeb oséb w nim przebywajacych.

Domy Pomocy Spotecznej nie swiadcza zatem ustug medycznych, umozliwiaja jedynie i organizuja
mieszkaricom pomoc w korzystaniu ze swiadczen zdrowotnych przystugujacych im na podstawie
odrebnych przepisow (art. 58 ust. 2 tej ustawy).

Zatem w obecnym stanie prawnym nie ma wymogu zatrudniania personelu medycznego w
domach pomocy spotecznej, a zatrudnienie pielegniarek badz innych jego cztonkow nalezy do
indywidualnych decyzji jednostek samorzadu terytorialnego prowadzacych domy spotecznej.

W swietle obowiazujacych przepisow, prawo do korzystania ze swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych osobom przebywajacym w domach pomocy spotecznej

i objetym powszechnym ubezpieczeniem zdrowotnym przystuguje, na takich samych zasadach, jak
pozostatym swiadczeniobiorcom, ktérzy potrzebuja pomocy medycznej w warunkach domowych.
Mieszkaricom domow pomocy spotecznej przystuguje prawo do opieki lekarza podstawowej
opieki zdrowotnej, a takze pielegniarki podstawowe] opieki zdrowotnej, ktéra realizuje m.in.
pielegniarska opieke sSrodowiskowa, a takze innych kontraktowanych przez Narodowy Fundusz
Zdrowia $wiadczen opieki zdrowotnej.

Natomiast, jak juz wspomniano, zadaniem domu pomocy spotecznej jest pomoc w umozliwieniu
skorzystania z tych swiadczen - wspomniany wyzej art. 58 ust 2 ustawy o pomocy spotecznej.

Ponadto zgodnie z ww. ustawa, prowadzenie doméw pomocy spotecznej jest zadaniem wtasnym
gmin, powiatéw oraz samorzadu wojewddztwa.

Majac na wzgledzie powyzsze nalezy wyjasnic, ze pracownicy domoéw pomocy spotecznej, w tym
réwniez pracownicy zatrudnieni na stanowiskach zwigzanych ze swiadczeniem ustug medycznych,
sg pracownikami samorzadowymi, a warunki ich wynagradzania reguluja przepisy ustawy z dnia
21 listopada 2008 r. o pracownikach samorzadowych (Dz.U.z 2024 r. poz. 1135) oraz
rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 25 pazdziernika 2021 r. w sprawie wynagradzania
pracownikéw samorzadowych (Dz.U. z 2021 r. poz. 1960, z pdzn. zm).

Ksztattowanie catkowitej wysokosci wynagrodzenia pracownikow pozostaje zatem w gestii ich
pracodawcy samorzadowego. W obecnym stanie prawnym, pielegniarki zatrudnione

tel. 222-500-108 ul. Nowogrodzka 1/3/5
info@mrpips.gov.pl 00-513 Warszawa
https://www.gov.pl/web/rodzina
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w domach pomocy spotecznej sg pracownikami samorzadowymi i nie obejmuja ich regulacje
zawarte w ustawie o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego niektérych
pracownikéw zatrudnionych w podmiotach leczniczych.

Ze wzgledu na miedzyresortowy charakter zagadnier zwiazanych ze swiadczeniem ustug
pielegniarskich w domach pomocy spotecznej oraz rozny status pracownikow medycznych
zatrudnionych w tych placéwkach i w podmiotach ochrony zdrowia, ewentualne zmiany

w tym zakresie wymagaja stosownych dziatan nalezacych do wtasciwosci Ministra Zdrowia.

W zwiazku z powyzszym Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej wielokrotnie
wystepowato do Ministerstwa Zdrowia, ktére w jednym z pism, znak: DLD.054.13.2025.CP z dnia
5 lutego 2005 r., wyjasnito, ze dostrzega potrzebe integracji systemow pomocy spotecznej i
ochrony zdrowia w kontekscie zagadnienia realizacji ustug medycznych na rzecz mieszkancéw
DPS i finansowania ustug swiadczonych przez te jednostki w ramach NFZ, jednakze biorac pod
uwage aktualne wyzwania zdrowotne oraz zasoby finansowe NFZ, nie widzi w najblizszej
przysztosci mozliwosci zapewnienia finansowania swiadczen dla mieszkaricéw domoéw pomocy
spotecznej z tego Zrodta.

Jednoczesnie pismem z dnia 18 czerwca 2005 r., znak: DLD.412.86.2025.CP, MZ na zapytanie
MRPIiPS przedstawito mozliwosci w zakresie zatrudniania pielegniarek w omawianych
jednostkach, zwracajac uwage, iz w ramach struktury organizacyjnej podmiotu leczniczego moze
zostacé wydzielona jednostka organizacyjna, w celu udzielania swiadczen zdrowotnych mieszkaricom
doméw pomocy spotecznej, wychowankom regionalnych placéwek opiekuriczo-terapeutycznych lub
interwencyjnych osrodkéw preadopcyjnych, zlokalizowana na terenie tych podmiotow.

Z przytoczonego przepisu wynika, ze podmiot zewnetrzny (wobec DPS), bedqcy podmiotem leczniczym,
moze w ramach swojej struktury organizacyjnej wydzieli¢ jednostke organizacyjng, w celu udzielania
swiadczen zdrowotnych (m.in.) mieszkaricom doméw pomocy spotecznej czyli na terenie DPS-u
(niebedqgcego podmiotem leczniczym i nieudzielajgcym swiadczen zdrowotnych) moze funkcjonowac
jednostka organizacyjna podmiotu leczniczego, ktérej pracownicy udzielajg Swiadczen zdrowotnych
mieszkancom DPS.

Aby mogta zaistniec taka sytuacja, musi istnie¢ podmiot leczniczy, ktory (w porozumieniu z DPS-em)
bedzie chciat udziela¢ ww. swiadczen. W przypadku zatrudnienia w nim pielegniarek zatrudnionych
dotychczas w DPS-ie, obie strony, tj. podmiot leczniczy i ww. pielegniarki musieliby wyrazi¢ wole takiej
wspotpracy. Ponadto omawiany przepis ma charakter wytqgcznie organizacyjny i podobnie jak cata
wymieniona na wstepie ustawa nie odnosi sie do finansowania swiadczen zdrowotnych, w tym swiadczen
udzielanych mieszkaricom DPS-ow, takze w tych domach.

Informuje ponadto, ze z uwagi na fakt, iz zakres obowiazkow pracownikéw doméw pomocy
spotecznej jest szeroki, a wymagany w tych zawodach poziom licznych kompetencji wtasnych i
umiejetnosci interpersonalnych wyjatkowo wysoki, Minister Rodziny podjat dziatania nad
rozwiazaniami systemowymi w zakresie mozliwosci wsparcia finansowego wynagrodzen
pracownikéw stuzb spotecznych ze srodkéw budzetu paristwa - wsrod nich takze doméw pomocy
spotecznej.

Do ustawy o pomocy spotecznej wprowadzono zmiane, ktéra umozliwita przyjecie przez Rade
Ministréw Uchwaty nr 62 Rady Ministréw z dnia 19 czerwca 2024 r. w sprawie ustanowienia
rzadowego programu ,Dofinansowanie wynagrodzen pracownikéw jednostek organizacyjnych
pomocy spotecznej w postaci dodatku motywacyjnego na lata 2024-2027". W ramach Programu
zatrudnieni na podstawie umowy o prace pracownicy domow pomocy spotecznej nabyli prawo do
dodatku motywacyjnego w wysokosci 1 000 zt brutto miesiecznie, w okresie od

1 lipca 2024 r. do 31 grudnia 2027 r. Na wyptaty dodatkow dla 56 884 pracownikéw doméw
pomocy spotecznej w roku 2024 uruchomiono srodki w wysokosci ponad 393 min zt.
Zapotrzebowanie na srodki na rok 2025 dla tych jednostek wynosito ponad 790 min zi.

tel. 222-500-108 ul. Nowogrodzka 1/3/5
info@mrpips.gov.pl 00-513 Warszawa
https://www.gov.pl/web/rodzina
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Informuje réwniez, Zze w Ministerstwie Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej powotano Zespét do
spraw reformy systemu pomocy spotecznej, w sktad ktérego weszli eksperci, praktycy oraz osoby
ze swiata nauki. Cztonkowie Zespotu przygladaja sie rozwiazaniom prawnym

i organizacyjnym w obszarze pomocy spotecznej, by poprzez wyznaczenie obszaréw

i kierunkéw zmian wypracowac rozwigzania system ten reformujace - takze w zakresie
dotyczacym warunkéw pracy i ptacy pracownikéw doméw pomocy spotecznej. Reforma
doprowadzi do integracji roznych form wsparcia oraz wspétpracy pomiedzy instytucjami
panstwowymi, samorzadami, organizacjami pozarzadowymi i lokalnymi spotecznosciami, co
przyczyni sie do zwiekszenia skutecznosci podejmowanych dziatarn pomocowych i polepszenia
warunkoéw pracy pracownikéw jednostek organizacyjnych pomocy spoteczne;j.

Z wyrazami szacunku

Beata Karlinska

Dyrektor

Departamentu Pomocy Spotecznej
/-kwalifikowany podpis elektroniczny-/

Nadchodzace konferencje

Pazdziernik

- I OGOLNOPOLSKI KONGRES OPIEKI DEUGOTERMINOWE)J -
17-18.10.2025, Warszawa

- Ogdlnopolska Konferencja dla Potoznych i Pielegniarek Neona-
tologicznych ,Interprofesjonalna opieka nad kobietg i nowo-
rodkiem - wyzwania i dobre praktyki” - 17-18.10.2025, Lublin

- BREAST DESIGN DAYS - 24-25.10.2025, +6dZ

- XIV Kongres Polskiego Towarzystwa Medycyny Rodzinnej -
24-26.10.2025, Wroctaw

Listopad

- lll Beskidzka Akademia Kardiologii i Innowacji Medycznych
BesdKard - 5-7.11.2025, Bielsko-Biata

- Ogolnopolska Konferencja Naukowo-Szkoleniowa, Zdrowie
Kobiety zapisane w genach” — 7-8.11.2025, Warszawa

- IV E-PRAKTYKA LECZENIA RAN - 13.11.2025, ONLINE

- Konferencja Szkoleniowa ,Pielegniarka i Potozna w Pod-
stawowej Opiece Zdrowotnej — Praktyka i Rozwéj Zawodu”
- 14-15.11.2025, Warszawa

16 | BIULETYN OIPiP

-IX Miedzynarodowa Konferencja PULAPKI W ANESTE-

ZJOLOGII I INTENSYWNEJ TERAPII - 13-15.11.2025, Poznan

+ X FORUM MEDYCYNY PALIATYWNEJ 2025 - 21-22.11.2025,

Warszawa
- Swiatowy Zjazd Polonijnych Srodowisk Medycznych ,Save
alife” -21-22.11.2025, Warszawa

Grudzien

-IV. KONGRES POLSKIEGO TOWARZYSTWA LECZENIA
OTYLOSCI - 5-06.12.2025, Warszawa
- Miedzynarodowa  konferencja
»100-lecie
w Polsce. Osiggniecia i wyzwania przysztosci” - 10-12.12.2025,
Krakow

naukowo-szkoleniowa

uniwersyteckiego ksztalcenia pielegniarek

Wiecej informacji na temat nadchodzacych konferencji znaj-
dziecie Panstwo na biezaco na naszej stronie internetowej:
https://oipip.kalisz.pl/.
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Odpowied? otrzymana od Ministerstwa Zdrowia na zapytanie Pani Marioli todzinskiej, Prezes NRPIP, w sprawie zakresu szczepien
ochronnych, do ktérych badanie kwalifikacyjne moze przeprowadzac pielegniarka lub potozna u dzieci powyzej 9. roku zycia.

ZP$.054.590.2025.JP
Warszawa, 06 lipca 2025

Pani
Mariola todziriska
Prezes Naczelnej Ray Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani Prezes,

odnoszac sie do prosby, wyrazonej w pismie z dnia 11 czerwca 2025 r. (znak: NIPiP-NRPiP-
DM-0025.96.2025.FP, w sprawie interpretacji art. 19 ust. 5aa ustawy z dnia 5 grudnia 2008
r. 0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2024r. poz.
924), zwana dalej ,ustawa zakaZna" prosze o przyjecie informacji w sprawie.

Na wstepie wskazac nalezy, ze do przeprowadzania szczepien ochronnych w Polsce
zastosowanie maja przepisy rozdziatu 4. Szczepienia ochronne ustawy zakaZznej.

Zgodnie z art. 17 ust. 2. ustawy zakaznej wykonanie obowiazkowego szczepienia
ochronnego jest poprzedzone lekarskim badaniem kwalifikacyjnym w celu wykluczenia
przeciwwskazarn do wykonania obowigzkowego szczepienia ochronnego.

Jednoczesnie, zgodnie z art. 17 ust. 6. ustawy zakaZnej, obowiazkowe szczepienia ochronne
przeprowadzaja lekarze lub felczerzy, pielegniarki, potozne, higienistki szkolne i ratownicy
medyczni, posiadajacy kwalifikacje, okreslone na podstawie ust. 10 pkt 3.

Réwnoczesnie zgodnie z przepisami art. 19 ust. 5a. ustawy zakaznej wykonanie zalecanego
szczepienia ochronnego oraz szczepienia przeciw COVID-19 jest poprzedzone badaniem
kwalifikacyinym w celu wykluczenia przeciwwskazar do wykonania tego szczepienia, ktére
moze w kazdym przypadku przeprowadzic lekarz lub felczer, a w przypadku badania osoby
dorostej, rowniez:

1) lekarz dentysta, pielegniarka, potozna, ratownik medyczny:;

2) fizjoterapeuta, diagnosta laboratoryiny lub farmaceuta, ktéry uzyskat dokument
potwierdzajacy ukoriczenie szkolenia teoretycznego, dostepnego na platformie e-
learningowej Centrum Medycznego Ksztatcenia Podyplomowego.

Na podstawie art. 19 ust. 5aa. badanie kwalifikacyjne w celu wykluczenia przeciwwskazan
do wykonania szczepienia ochronnego u dzieci powyzej 9. roku zycia moze przeprowadzi¢
réwniez pielegniarka lub potozna.

Zaznaczyc nalezy, ze ustawodawca w uzasadnieniu do art. 19 ust. 5aa ustawy zakaznej nie
przesadza o zastosowaniu tego przepisu do szczepien obowiazkowych. Wprowadzenie
przez ustawodawce rozwigzania na rzecz poprawy zwiekszenia dostepu do szczepieni
ochronnych (w szczegolnosci realizowanych w ramach programow zdrowotnych, jak m. in.
Narodowa Strategia Onkologiczna) poprzez umozliwienie badania kwalifikacyjnego w celu
wykluczenia przeciwwskazan do wykonania szczepienia ochronnego u dzieci powyzej 9.
roku zycia przez pielegniarke lub potozna, ustala cel, ktéremu ten przepis stuzy.
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Majac na uwadze powyzsze w Zaden sposéb nie znajduje sie podstaw i uzasadnienia do
zastosowania przepisu art. 19 ust. 5aa do szczepien obowigzkowych, co wiecej
zastosowanie tego przepisu do szczepien obowigzkowych statoby w sprzecznosciz art. 17
ust. 2. zgodnie z ktérym wykonanie obowiazkowego szczepienia ochronnego jest
poprzedzone lekarskim badaniem kwalifikacyjnym w celu wykluczenia przeciwwskazari do
wykonania obowigzkowego szczepienia ochronnego.

Z wyrazami szacunku

z upowaznienia Ministra Zdrowia
Dagmara Korbasiriska-Chwedczuk
Dyrektor

/dokument podpisany elektronicznie/

VIDEOPODCAST fic sy
Roznice w profilaktyce
i pielegnacji skéry noworodkow

PO porodzie naturalnym
i cesarskim cieciv

prof. dr hab. n. med. Agnieszka Zebrowska

Specjalista dermatolog-wenerolog

Ilwona Schymalla
Redaktor Naczelna MedExpress.pl

Zarejestruj sie juz teraz na Www.edukacjapacjenta.pl, ;

aby obejrzed videopodcast

PATRONAT HONOROWY PARTNER MERYTORYCZNY NA ZLECENIE
s, Sudocrem EXPERT, wyrdb medyczny, krem barierowy
— {®; teva SUD-PL-00696-06-2025
Phelggndarch | Poloznych ,\}d‘{: -PL- -06-
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Warszawa, 30 wrzes$nia 2025 r.

Komunikat

Informujemy, iz zgodnie z zapisami ustawy z dnia 12 wrzes$nia 2025 r. o zmianie niektorych
ustaw w celu weryfikacji prawa do $wiadczen na rzecz rodziny dla cudzoziemcoOw oraz
0 warunkach pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium
tego panstwa (Dz. U. poz. 1301), nastepuje przedtuzenie z mocy prawa m.in. okresu waznosci
wiz krajowych oraz okresu waznosci zezwolen na pobyt czasowy udzielonych obywatelom
Ukrainy - do dnia 4 marca 2026 r.

Wobec powyzszego ww. obywatele Ukrainy, ktérych prawo wykonywania zawodu
pielegniarki albo poloznej wygasnie w dniu 30 wrze$nia 2025 r. beda mogli ubiega¢ si¢ o
przyznanie nowego prawa wykonywania zawodu pielggniarki albo potoznej na czas okreslony
do dnia 4 marca 2026 r. Osoby te nie beda musiaty przedktada¢ zadnych dodatkowych
dokumentow pobytowych. Osoby te powinny ztozy¢ nowy wniosek o przyznanie prawa
wykonywania zawodu pielegniarki albo poloznej 1 wpis do okrggowego rejestru pielggniarek
lub potoznych. Istnieje wowczas koniecznos$¢ podjecia uchwaty w sprawie przyznania PWZ
pielegniarki albo potoznej (nowego) na czas okreslony — do dnia 4 marca 2026 r. W uchwale
powinien by¢ wskazany nowy numer PWZ pielegniarki albo potozne;.

Z kolei w przypadku obywateli Ukrainy objetych ochrong czasowa (uchodzcy) prawo
wykonywania zawodu moze by¢ przyznane tylko do 4 marca 2026 r.

Powyzsze zmiany weszty w zycie w dniu 30 wrzesnia 2025 r.

W przypadku gdy powyzsze osoby uzyskatyby jednak inny dokument pobytowy np.
zezwolenie na pobyt czasowy na okres dtuzszy niz do 4 marca 2026 r. (np. do grudnia 2027 r.)
mozna przyzna¢ ww. osobom prawo wykonywania zawodu do uptywu tego dtuzszego okresu
(wynikajacego z posiadanego dokumentu pobytowego).

Powyzsze dotyczy wylacznie przyznania prawa wykonywania zawodu pielegniarki albo
potoznej w trybie art. 35 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej.

Ww. ustawa wprowadza rowniez zmiany do ustawy o zawodach pielegniarki i poloznej
dotyczace osob, ktore miaty przyznane warunkowe prawo wykonywania zawodu pielegniarki
lub potoznej oraz prawo wykonywania zawodu prawa wykonywania zawodu pielegniarki lub
potoznej na okreslony zakres czynnosci zawodowych, okres i miejsce zatrudnienia w
podmiocie wykonujacym dziatalnos$¢ leczniczg. Zgodnie z trescig ust. 31 dodanego do art. 35a
ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej wlasciwa okrggowa rada pielegniarek i potoznych
na wniosek pielegniarki lub poloznej moze przedluzy¢ warunkowe prawo wykonywania
zawodu pielegniarki lub potoznej oraz prawo wykonywania zawodu pielggniarki lub potoznej
na okreslony zakres czynnos$ci zawodowych, okres i miejsce zatrudnienia w podmiocie
wykonujacym dziatalno$¢ leczniczg na okres ksztatcenia si¢ na studiach | stopnia na kierunku
pielegniarstwo albo potoznictwo, jednak na nie dtuzej niz 3 lata, po przedtozeniu przez
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wnioskodawce zaswiadczenia o aktualnym zatrudnieniu w zawodzie pielggniarki lub potoznej
na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz zaswiadczenia o realizacji ksztatcenia na studiach
I stopnia na kierunku pielggniarstwo albo potoznictwo.

W zwigzku z wejsciem w zycie ww. przepisu w przypadku pielggniarki Iub potoznej majacej
przyznane warunkowe prawo wykonywania zawodu pielggniarki lub potoznej albo prawo
wykonywania zawodu pielggniarki lub poloznej na okreslony zakres czynnosci zawodowych,
okres i miejsce zatrudnienia w podmiocie wykonujacym dziatalno$¢ lecznicza, ktéra ztozy do
OIPiP wniosek o przedtuzenie posiadanego PWZ oraz spetnia warunki wskazane w art. 35a ust.
31 ustawy o zawodach pielegniarki i potozne;j tj.

1) przedtozy do OIPiP zaswiadczenie o aktualnym zatrudnieniu w zawodzie pielggniarki
lub potoznej oraz

2) przedtozy do OIPiP zaswiadczenie o realizacji ksztatcenia na studiach | stopnia na
kierunku pielegniarstwo albo potoznictwo

proponujemy podejmowanie uchwaty o zmianie uchwaty w sprawie przyznania warunkowego
prawa wykonywania zawodu pielggniarki lub potoznej/prawa wykonywania zawodu
pielegniarki lub potoznej na okreslony zakres czynnoS$ci, okres i miejsce zatrudnienia w
podmiocie wykonujacym dziatalno$¢ leczniczg poprzez przedluzenie okresu waznoS$ci ww.
PWZ na okres ksztalcenia ww. osoby na studiach I stopnia na kierunku pielegniarstwo albo
potoznictwo na podstawie art. 35a ust. 31 ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej i
dokonanie odpowiednich zmian w okregowym rejestrze pielegniarek lub rejestrze potoznych
(wpisanie nowej daty wygaszenia ww. PWZ - planowanej daty zakonczenia ksztatcenia ww.
0soby na studiach I stopnia na kierunku pielggniarstwo albo potoznictwo).
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Naczelna Rada
Pielegniarek 1 Poloznych
Uchwala Nr 161/VIII/2025
Naczelnej Rady Piel¢gniarek i Poloinych
Z dnia 18 wrzesnia 2025 r.

w sprawie przyj¢cia Ramowego arkusza adaptacji zawodowej
pielggniarki/piclegniarza/poloinej/poloimego

Na podstawie art. 22 ust. 1 pki 9 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. 0 samorzadzie piclegniarek i poloznych (Dz. U.
2021, poz. 628 ze zm.} uchwala sig, co nastepuje:

§ 1. Naczelna Rada Pielggniarek i Potoznych przyjmuje Ramowy arkusz adaptacji zawodowej
Piclegniarki/Pielegniarza/Poloznej/Poloinego stanowigey zalacznik do ninigjszej uchwaty.

§ 2. Naczelna Rada Pielggniarck i Poloznych rekomenduje stosowanie ramowego arkusza
adaptacji zawodowej pielegniarek/pielegniarzy i poloznych podejmujacych prace.

§ 3. Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Sekretarz NRPiP Prezes I;JRPiP
~ o
St ( 4 /;_;ﬂ’;) %)
Kamilla Gélez Mariola Lodziniska

Ramowy arkusz adaptacji zawodowej pielegniarki/pielegniarza/potoznej/potoznego stanowiagcy Zatacznik
do uchwaty nr 161/VII1/2025 Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z dnia 18 wrzesnia 2025 r. w sprawie przy-
jecia Ramowego arkusza adaptacji zawodowej pielegniarki/pielegniarza/potoznej/potoznego dostepny jest na
naszej stronie internetowej: https://oipip.kalisz.pl/biuletyn/
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

Naczelny Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej

Stanowisko
Naczelnego Rzecznika
z dnia 30 lipca 2025 r.
w sprawie odpowiedzialnosci zawodowej pielegniarek i poloznych
w zwiazku z prowadzeniem dzialalno$ci gospodarczej polaczonej ze
Swiadczeniem uslug w zakresie tzw. ,,medycyny estetycznej”.

W zwiazku z pojawiajacymi sie zapytaniami dotyczacymi ewentualnej
odpowiedzialnosci zawodowej o0sob posiadajacych kwalifikacje zawodowe
pielegniarki (poloznej), wykonujacych zabiegi z zakresu tzw. medycyny
estetycznej, w tym dokonywania np. zabiegéw z uzyciem toksyny botulinowe;j,
informuje ze w ocenie Naczelnego Rzecznika sam fakt podjecia takiej
dzialalnosci ustugowej bez wzgledu na charakter swiadczonych w ramach tej
dziatalnosci ustug (wykonywanych zabiegdéw) przez osobe posiadajaca zawod
pielegniarki lub potoznej - nie rodzi odpowiedzialnosci zawodowej w oparciu
0 przepisy ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek
1 potoznych.

Pielegniarki 1 polozne ponosza odpowiedzialno$¢ zawodowa z tytulu
dopuszczenia si¢ przewinienia zawodowego, w oparciu o przepis art. 36 ust. 1
ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie pielegniarek i poloznych. Przepis
ten przewiduje odpowiedzialnos¢ wylacznie wobec czlonkow samorzadu
zawodowego pielegniarek i poloznych w zwiazku z dopuszczeniem si¢ czynu
naruszajacego zasady etyki zawodowej albo przepisy dotyczace wykonywania
zawodu. Zobowigzanie czlonkéw samorzadu zawodowego pielegniarek
i poloznych do przestrzegania norm etyki zawodowej oraz przepisow
odnoszacych sie do wykonywanego zawodu (pielegniarki i poloznej) pod
rygorem odpowiedzialnosci umozliwiajacej wymierzanie kar o réznym stopniu
represyjnosci, lacznie z mozliwoscia pozbawienia prawa wykonywania zawodu
jest konsekwencja realizacji przez samorzad zawodowy pielegniarek
i poloznych zadan w zakresie sprawowania pieczy nad nalezytym
wykonywaniem tych zawodow w granicach interesu publicznego i dla jego
ochrony. A zatem ten rodzaj odpowiedzialno$ci ponoszonej przez pielegniarki
i potozne przed organami samorzadu zawodowego laczy sie nierozerwalnie
z faktem wykonywania zawodu pielegniarki lub poloznej i dotyczy czynow
popelnionych w zwiazku z wykonywaniem jednego ze wskazanych zawodow.
Tym samym odpowiedzialno$¢ ta ma charakter ograniczony i jest nieodlacznie
zwigzana z podejmowanymi czynnosciami zawodowymi., Przepisy ustawy
z_dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i poloznej oraz ustawy z dnia

02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok. 10, tel.: (22) 327 61 76, (22) 327 61 61, fax (22) 327 61 60
www.nipip.pl, e-mail: nroz@nipip.p!
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15 kwietnia 2011 r. o dzialalnosci leczniczej okreslaja odpowiednio, katalog
czynnosci definiujacych wykonywanie zawodu pielegniarki lub poloznej oraz
formy w jakich zawod ten moze by¢ wykonywany. A zatem, osoba wykonujaca
zawod pielegniarki lub poloznej tj. udzielajaca s$wiadczen zdrowotnych
wskazanych w art. 4 lub 5 ustawy o zawodach pielegniarki i poloznej,
udzielajaca tych swiadczen w jednej z form wskazanych w art. 5 ust. 1 pkt 2
ustawy o dzialalnosci leczniczej, bedac w tym czasie czlonkiem samorzadu
zawodowego pielegniarek i poloznych - poddane jest odpowiedzialnosci
zawodowej w rygorach ustawy o samorzadzie pielegniarek i poloznych.
A contrario osoby posiadajace kwalifikacje zawodowe pielegniarki lub polozne;j
nie ponosza odpowiedzialno$ci w oparciu o przepisy ustawy o samorzadzie
pielegniarek i poloznych za kazde inne naruszenie obowigzujacych norm
prawnych, (np. prawa podatkowego, prawa o ruchu drogowym, itd.).
Odpowiedzialnos¢ ta powstaje wylacznie z tytulu zachowania sprzecznego
z normami (etycznymi lub prawnymi) przy wykonywaniu zawodu w prawem
okreslonych formach. O tym jakie czynnosci skladaja si¢ na wykonywanie
zawodu pielegniarki lub poloznej jak wskazano wyzej przesadzajg odpowiednio
przepisy art. 4 i 5 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i potoznej (Dz.U. z 2021 r., poz. 479, ze zm.). W8rod czynnosci zawodowych
wymienionych w tych przepisach brak jest wskazania, aby w zakresie zawodu
pielegniarki lub potoznej pozostawato wykonywanie zabiegow sytuujacych sie
w obszarze tzw. medycyny estetycznej czy tez kosmetologii.

A zatem, osoba posiadajaca zawod pielegniarki lub potoznej moze prowadzi¢
dzialalnosc gospodarcza w postaci gabinetu kosmetycznego tak jak kazda inna
osoba - zaréwno tak jak osoby z wyksztalceniem kierunkowym (np. technik
ustug kosmetycznych), jak i1 osoby, ktéore ukonczyly kursy i szkolenia
kosmetyczne. Aktualnie obowigzujace w Polsce przepisy nie zawierajg wymogu
posiadania specjalnej licencji czy koncesji na prowadzenie tego typu
dziatalnosci. Fakt posiadania przez osobe, ktora prowadzi gabinet medycyny
estetycznej (kosmetyczny) kwalifikacji zawodowych pielegniarki (poloznej)
i wykonywania w ramach prowadzonej dziatalnosci ustugowej czynnosci
wykraczajacych poza ramy wyznaczone art. 4 lub 5 ustawy o zawodach
pielegniarki i poloznej - sam w sobie nie rodzi odpowiedzialnosci zawodowe;j
ponoszonej w rygorach ustawy o samorzadzie pielegniarek i1 potoznych.

Jesli natomiast ustugi kosmetyczne udzielane sa przez pielegniarke w ramach
wykonywanego przez nia zawodu medycznego - wowczas naraza sie z tego
tytulu na odpowiedzialnosé¢é zawodowa. Nie ulega watpliwosci, iz pielegniarka,
nie moze $wiadczy¢ ustug kosmetycznych w ramach wykonywanego zawodu -
np. prowadzonej praktyki pielegniarskiej. Przeprowadzanie zabiegéw
kosmetycznych nie miesSci sie w obszarze $wiadczen zdrowotnych
realizowanych w ramach zawodu pielegniarki.

Prowadzenie dzialalnosci gospodarczej w postaci gabinetu medycyny
estetycznej, bez wzgledu na posiadane kwalifikacje, doswiadczenie,
umiejetnosci czy wykonywany zawod, w przypadku wyrzadzenia szkody na
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osobie laczy sie z odpowiedzialnoscia cywilna ponoszona na ogélnych
zasadach. Realizacja czynnosci o charakterze inwazyjnym potaczonych
Z naruszeniem integralnosci ciala moze takze w okreslonych sytuacjach, poza
odpowiedzialnoscia cywilng, rodzi¢ odpowiedzialnos¢ karna po stronie
sprawcy czynu jako zagrazajacego zyciu lub zdrowiu. W sytuacji, gdy
pielegniarka, pod szyldem dzialalnosci leczniczej tj. indywidualnej badz
grupowej praktyki pielegniarki, podejmuje si¢ wykonywania zabiegow
wykraczajacych poza udzielanie Swiadczen zdrowotnych okreslonych
w ustawie o zawodach ktoére, definiuja wykonywanie zawodu pielegniarki
lub poloznej, w tym takze uslug z zastosowaniem toksyny botulinowej
wowczas niezaleznie od innych konsekwencji prawnych - naraza si¢ na
odpowiedzialnos§é zawodowa w trybie przepisow ustawy z dnia 1 lipca

zardwno zasady etyki zawodowej jak i przepisy dotyczace wykonywania
zawodu.

Nnaczelny Raeeznlx
wdpewiedzialnodci Zawodoive|

ke
Graivng R
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Satysfakcja zawodowa potoznych
Professional satisfaction of midwives

Irena Galewska', Katarzyna Stepien, Jolanta Polak, Wiktoria Nowak'
'Uniwersytet Kaliski im. Prezydenta Stanistawa Wojciechowskiego

STRESZCZENIE

Wstep. Satysfakcja zawodowa potoznych jest scisle zwigza-
na z prestizem zawodu oraz wynagrodzeniem w zaleznosci od
posiadanego wyksztatcenia wyzszego.

Cel pracy. Analiza wynikéw badan przeprowadzonej ankie-
ty sktadajacej sie z 13 pytan, dotyczacej satysfakcji zawodowej
skierowanej do potoznych czynnie pracujacych w zawodzie.

Materiat i metody. Badaniu poddano 185 osdb czynnych
zawodowo. W tym celu wykorzystano formularz wtasnego au-
torstwa, zawierajacy tresci scisle zwigzane z zawodem potoz-
nej. Formularz stworzony z 13 pytant zamknietych, wielokrot-
nego wyboru.

Wyniki. Zebrane materiaty przedstawiaja nastepujace wy-
niki badan. Najliczniejszg grupe stanowity Panie pracujace
w zawodzie powyzej 20 lat. Najwiecej potoznych pracuje w szpi-
talu o Il stopniu referencyjnosci. Pierwsze miejsce w badaniu
zajmuje wyksztatcenie licencjackie ze specjalizacja. 95,1% ba-
danych potoznych nie petni funkgji kierowniczej. Najwiekszy
wskaznik procentowy przypada na podziat od 501-1000 po-
rodow rocznie. 26,5% ankietowanych zaznaczyto od 41-50%
przeprowadzanych cie¢ cesarskich. 62,7% ankietowanych
Potoznych prowadzi edukacje na temat korzysci porodu fi-
zjologicznego dla matki i dziecka. Wedtug 61,3% Potoznych,
pacjentki chetnie stuchajg na temat korzysci ptyngcych z roz-
wigzania cigzy droga fizjologicznga, ale jednak rodza przez cie-
cie cesarskie. 37,3% ankietowanych zaznaczyto odpowiedz
,raczej tak”w odniesieniu do pytania na temat wykorzystania
wiedzy i doswiadczenia w prowadzeniu porodu fizjologicz-
nego. 48,1% Potoznych zaznaczyto odpowied? tak” w zwiaz-
ku z decyzyjnoscia sposobu ukoriczenia porodu. 69,7% Potoz-
nych czuje odpowiedzialnosc¢ za zdrowie i przysztos¢ naszego
spoteczenstwa.

Whioski. Przeprowadzone badania wykazaly, iz satysfakcja wy-
konywania zawodu potoznej w duzym stopniu zalezy od:
wysokiego wynagrodzenia, poczucia odpowiedzialnosci pro-
wadzonych dziatan, jakosci wykonywanych kompetencji.

Stowa kluczowe: satysfakcja, potozne

SUMMARY
Introduction. The professional satisfaction of midwives is
closely related to the prestige of the profession and salary de-

pending on their higher education.
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Purpose of the study. To analyze the results of a survey
consisting of 13 questions on professional satisfaction directed
to midwives actively working in the profession.

Material and methods. 185 active midwives were
surveyed. For this purpose, a form of our own authorship was
used, containing content closely related to the profession of
midwifery. The form created from 13 closed, multiple-choice
guestions.

Results. The collected materials show the following results
of the study. The largest group consisted of ladies working in
the profession for more than 20 years. The largest number of
midwives work in a hospital with a second degree of referen-
ce. The first place in the survey is occupied by a bachelor’s de-
gree with specialization. 95.1% of the surveyed midwives do
not hold a management position. The largest percentage fal-
Is in the division from 501-1000 births per year. 26.5% of re-
spondents marked from 41-50% of cesarean sections perfor-
med. 62.7% of the Midwives surveyed provide education on
the benefits of physiological childbirth for mother and child.
According to 61.3% of Midwives, patients are eager to hear
about the benefits of physiological termination of pregnancy,
but nevertheless give birth by cesarean section. 37.3% of re-
spondents marked the answer “rather yes” to the question on
the use of knowledge and experience in the management of
physiological delivery. 48.1% of Midwives marked the answer
“yes"in relation to the decision-making of how to complete la-
bor. 69.7% of Midwives feel a responsibility for the health and
future of our society.

Conclusions. The study showed that the satisfaction of
performing the profession of midwifery largely depends on: hi-
gh remuneration, a sense of responsibility of the activities car-
ried out, the quality of the competencies performed.

Keywords: satisfaction, midwives

Wstep

Potoznictwo to jedna z najstarszych znanych dziedzin me-
dycyny. Przyjmowanie poroddw uwaza sie za najstarsze dziata-
nia medyczne w dziejach ludzkosci. Za osoby reprezentujace
te dziedzine uznawano kobiety uczestniczace w trakcie poro-
du, tzw. w dawnych czasach akuszerki [1].

Za dawnych lat kobiety rodzace prosity o pomoc najbliz-
sze im osoby, ktoére nie ksztatcity sie w kierunku przyjmowa-
nia poroddw, nie byty to osoby doswiadczone i odpowiednio
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przygotowane teoretycznie i praktycznie. Odruch niesienia
pomocy rodzacej ze strony innych kobiet byt odruchem sa-
moistnym, nie zwracano bowiem uwagi na to, czy osoba ta
posiada do tego jakiekolwiek prawo. Byt to niejako pewien
rodzaj obowiagzku i poczucia odpowiedzialnosci za zycie
matki i dziecka. Prymitywna pomoc akuszerek niosta za so-
ba wiele do zyczenia, bowiem gdy wszelkie sity ukonczenia
cigzy droga naturalng zawiodty siegano do zakle¢, twierdzac,
iz niesprzyjajace w skutkach efekty pochodzg z sit nadprzyro-
dzonych [1].

Poczgtkowo za osoby przyjmujace poréd odpowiadaty
matki ciezarnych, lecz z czasem podchodzono do tego scep-
tycznie irole te przejely starsze kobiety, ktére miaty o potoznic-
twie znacznie wieksze pojecie i doswiadczenie, aby méc wzigc
na swe barki tak wielkg odpowiedzialnos¢. Z kolei w pdzniej-
szym czasie niektére kobiety podjety dziatalno$¢ zawodowa
w tym zakresie. Odpowiednikiem stowa ,potozna’, okreslanym
w kulturze rzymsko-germanskiej byto miano ,madre kobiety’,
co w kulturze stowiariskiej nazywano ,babami’, ,babkami”badz
,madrymi”[1].

Obowigzek niesienia pomocy leczniczej w kulturach pier-
wotnych obarczat kobiety, ktore byty dominujacymi cztonkami
w danej rodzinie. Wraz z uptywem lat rola kobiet zmieniafa sie,
stawiajac prawo kobiet na wyzszych szczeblach, lecz do dzi$
wiekszos¢ porodow przyjmowana jest przez pte¢ zeriska. Na
przestrzeni 200 lat porody przyjmowane sg przez wyksztatco-
ne, przeszkolone i wykwalifikowane potozne [1].

Jak potoczyty sie dalsze losy potoznych? Otd6z w XX wieku
historia zawodu potoznego przybiera inny wymiar. W ustawie
dotyczacej zawododw pielegniarki i potoznej w roku 1996 po raz
pierwszy wprowadzono termin ,potozny”, co w rezultacie dato
mozliwos¢ podjecia ksztatcenia w kierunku potoznictwa takze
mezczyznom [1].

Za okres pierwszych uzyskanych informacji na temat opieki
potozniczej przyjmuje sie XlIl wiek, kiedy w 1203 roku powota-
no cztonkostwo zakonu pw. Sw. Ducha, pochodzacych z Wied-
nia, sprowadzonych przez biskupa Petke. Zakonnicy osiedli
w miejscowosci Stawkow i petnili role opiekuricza nad ludzmi
bezdomnymi, ciezko chorymi, ciezarnymi, rodzacymi, potozni-
cami i ich noworodkami [1].

Podjecie dziafan w Polsce w zakresie edukacji przysztych
potoznych przypada dopiero pod koniec XVIII wieku. Zaczeto
otwierac¢ réznego rodzaju instytucje zajmujace sie tematyka
potoznicza, ktére miaty powinowactwo do szkot akuszerskich
i w wiekszych miastach podejmowano decyzje o potaczeniu
jednego z drugim. Gtéwnym i jakze istotnym celem otwiera-
nia tychze placowek byto zminimalizowanie wysokiego odset-
ka umieralnosci rodzacych, edukowanie potoznych w sytuacji
wystgpienia porodu powiktanego oraz promowanie higieny,
ktéra w tamtych czasach nie byfa prawidtowo przestrzegana
i nie przywigzywano do tego tak duzej uwagi, jak w czasie te-
razniejszym [1].
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Cel pracy

Celem pracy jest ocena i przedstawienie badan na podsta-
wie przeprowadzonej ankiety na temat satysfakcji zawodowej
potoznych.

Czynniki wptywajace
na poziom satysfakcji zawodowej

Poziom zadowolenia z wykonywanej pracy mozna zapre-
zentowac za pomocg ponizszych aspektow oceny pracy we-
dtug Schultza.

a) Wynagrodzenie: wysokie wynagrodzenie za petnio-
ne obowiazki zawodowe to powdd do ogromnej satysfakgji.
Wysokie wynagrodzenie daje mndstwo mozliwosci rozwoju
zawodowego, jednakze nalezy pamietac, ze satysfakcja za-
wodowa wynika rowniez z pasji, zatem nalezy szukac¢ takze
innych czynnikéw motywujacych, sprzyjajacych owocnej
pracy.

b) Awans: kazdy pracownik powinien mie¢ mozliwos¢
samorozwoju zawodowego, ograniczanie u pracownika jego
mozliwosci i umiejetnosci prowadzi do demotywacji i wypale-
nia zawodowego.

c) Natura pracy: dostepno$¢ do petnego wyposazenia
w sprzet i materiaty niezbedne do pracy pomagaja podniesc¢
poziom zadowolenia z wykonywanego zawodu. Dostosowa-
nie odpowiedniej ilosci godzin wzgledem pracownika da-
je pracownikowi poczucie zrozumienia i lepszej organizacji
czasu.

d) Witasciwosci wspotpracownikéw: odpowiednio do-
brany zespdt, w ktérym cechami dominujacymi sg wspotpraca
i wzajemne wsparcie, brak rywalizacji miedzy pracownikami
jest doskonatym motywatorem wzgledem pracownika. Kazdy
ma mozliwos¢ wykazac sie swoimi umiejetnosciami i poglada-
mi na dany temat [2].

Materiat i metody

W badaniu wzieto udziat 185 kobiet pracujacych w zawo-
dzie potoznej, w réznym wieku, zamieszkujacych na terenie
kraju. Dane zbierano za pomoca kwestionariusza zawierajgce-
go 21 pytan zamknietych.

Badanie przeprowadzono w formie ankiety online udo-
stepnianej na portalach spotecznosciowych za pomoca linku
bezposrednio do niej prowadzacego. Udziat w badaniu byt do-
browolny i anonimowy.

Wyniki badan
Ankieta skierowana zostata do potoznych pracujacych

w réznych oddziatach szpitalnych. Badaniu poddano 185
potoznych.
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1. lle lat Pani pracuje w zawodzie?

16-20 lat

10,3%

11-15 lat

5-10 lat
10.3%

=20 lat
476%

Wykres 1. Rozktad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na ilos¢
przepracowanych lat w zawodzie.

Najliczniejsza grupe stanowity Panie pracujgce w zawodzie
powyzej 20 lat — wskaznik procentowy wynosit 47,6%. Z kolei
na drugim miejscu znalazty sie Panie pracujace w zawodzie po-
wyzej 5 lat — wskaznik procentowy wynosit 20,5%. Z kolei ka-
tegoria lat 11-15 znalazfa sie na trzecim miejscu — tu wskaznik
procentowy wynosit 11,4%. Ostatnie miejsce zajety przedziaty
lat 5-10 oraz 16-20 — wskaznik w obu przypadkach wynidst
10,3%.

2. Jaki stopien referencji posiada szpital, w ktorym Pani pracuje?

Wykres 2. Rozktad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na
stopien referendji, jaki posiada szpital, w ktdrym pracuja Panie pofozne.

Najwiecej potoznych pracuje w szpitalu o Il stopniu referen-
cyjnosci — wskaznik procentowy wynosi az 48,1%. Drugie miej-
sce przypada na szpitale o Il stopniu referencyjnosci i wskaz-
nik procentowy wynosi 29,7%. Trzecie miejsce zajmujg szpitale
o | stopniu referencyjnosci i tu wskaznik procentowy wynosi
22,2% badanych.

3. Jakie posiada Pani wyksztatcenie?

Studim potbnyon

Dokt 2= specinlieaciy

Lianct 2n apieinich

Lot

Magator

Wykres 3. Rozktad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na rodzaj
wyksztatcenia, jaki posiadaja potozne.
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Pierwsze miejsce w badaniu zajmuje wyksztatcenie licen-
cjackie ze specjalizacjg — wskaZznik procentowy wynosi 41,1%.
Drugie miejsce zajmuje wyksztatcenie licencjackie — wskaznik
wynosi 20,5% badanych. Trzecie miejsce zajmuje wyksztatcenie
magisterskie ze specjalizacja i tu wskaznik wynosi 20% ankieto-
wanych. 13,5% to wyksztatcenie magisterskie. 3,8% badanych
ukonczyto studium potoznych. 1,1% to Panie potozne posiada-
jace wyksztatcenie doktora ze specjalizacja.

4, Czy peti Pani funkcje kierownicza?

i

Wykres 4. Rozktad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na
funkgje kierownicza.

Z powyzszego wykresu wynika, iz 95,1% badanych po-
toznych nie petni funkcji kierowniczej. 4,9% pemi funkcje
kierownicza.

5. lle poroddw rocznie odbywa sie w placéwce, w ktérej Pani pracuje?

powyde] FHO0
EAH1-100K)

10631 1500

15012000
o500 i

Wykres 5. Rozkfad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na
roczny wykaz porodéw odbywajacych sie w placéwkach, w ktorych pracuja Panie
potozne.

Najwiekszy wskaznik procentowy przypada na podziat
od 501-1000 porodéw rocznie — na te kategorie zagtosowa-
to 28,6% ankietowanych oséb. 20% badanych zaznaczyto
zakres 1001-1500 poroddéw rocznie. Kolejne 20% badanych
Pan wybrato 1501-2000 porodow rocznie. 15,7% Pan pracuje
w placéwkach, w ktorych rocznie odbywa sie ponad 2000 po-
rodéw. Kolejne 15,7% wybrato odpowiedZ do 500 porodow
rocznie.
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6. Jaki procent porodéw stanowia ciecia cesarskie w szpitalu, w ktérym Pani
pracuje?

powy2e Bl
ponite) 30%

41-50%

31-40%

Wykres 6. Rozktad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na ilos¢
procentowa przeprowadzanych cie¢ cesarskich, w placéwkach, w ktdrych pracuja badane
Potozne.

26,5% ankietowanych zaznaczyto od 41-50% przeprowa-
dzanych cie¢ cesarskich. 25,4% badanych zaznaczyto 51-60%
przeprowadzanych cie¢ cesarskich. 17,3% wybrato zakres 31-
40% wykonywanych cie¢ cesarskich. 16,8% ankietowanych za-
znaczyto 61-70% przeprowadzanych cie¢ cesarskich. 7,0% ba-
danych Potoznych wybrato zakres ponizej 30% wykonywanych
ciec cesarskich. Ostatnie miejsce, czyli 2,2% ankietowanych wy-
brato zakres powyzej 80% przeprowadzanych w placéwkach
ciec¢ cesarskich.

7. Czy prowadzi Pani edukacje pacjentek na temat korzysci porodu fizjolo-
gicznego dla matki i dziecka?

Lk

Wykres 7. Rozktad procentowy potoznych bioracych udziat w badaniu w podziale na
prowadzenie edukacji pacjentek na temat korzysci porodu fizjologicznego dla matki
i dziecka.

62,7% ankietowanych Potoznych prowadzi edukacje na te-
mat korzysci porodu fizjologicznego dla matki i dziecka. Nato-

miast 37,3% nie prowadzi tego rodzaju edukacji.

8. Jesli odpowiedziata Pani tak, prosze odpowiedzie¢, jak reaguja pacjentki?

Srugn e o oo waes Ty

gt S0ty B 1 g s EmA

Wykres 8.Rozktad procentowy potoznych, ktdre w pytaniu 14 wybraty odpowiedz, TAK".
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Wedtug 61,3% Potoznych, pacjentki chetnie stuchajg na
temat korzysci ptynacych z rozwigzania cigzy droga fizjolo-
giczng, ale jednak rodza przez ciecie cesarskie. Wedtug 26,1%
Potoznych, pacjentki chetnie stuchaja i przekonujg sie do
porodu sitami natury. 8,4% Potoznych uwaza, iz pacjentki
uwazaja potozne za osoby niekompetentne w tym zakresie.
Pozostate 4,2% Potoznych twierdzi, iz pacjentki nie chca roz-
mawiac i stuchac.

9. (zy uwaza Pani, ze na obecnym stanowisku pracy istnieje mozliwos¢ wykorzy-
stania Pani wiedzy i do$wiadczenia w prowadzeniu porodu fizjologicznego?

Zdecysowanis nie

racze] tak
2decydouanis tak '

racze| nig

Wykres 9. Rozktad procentowy potoznych na temat mozliwosci wykorzystania wiedzy
i doswiadczenia Potoznych w prowadzeniu porodu fizjologicznego.

37,3% ankietowanych zaznaczyto odpowied? ,raczej tak”
w odniesieniu do powyzszego pytania. 31,4% badanych Pan
wybrato odpowiedz ,zdecydowanie tak” 23,8% twierdzi, iz
na obecnym stanowisku pracy raczej nie istnieje mozliwos¢
wykorzystania wiedzy i doswiadczenia w prowadzeniu poro-
du fizjologicznego. 7,6% wybrato odpowiedz ,zdecydowanie

"

nie".
10. Czy uwaza Pani, ze zawdd potoznej jest prestizowy?
myuawar-e ne

zdecydowans fak
Tacre) tak

race] e

Wykres 10. Rozktad procentowy potoznych na temat opinii dotyczacej prestizu zawodu.

41,4% Potoznych uwaza, iz zawdd potoznej jest zawodem
prestizowym. 30,8% badanych Par uwaza, ze zawdd ten ra-
czej nie jest prestizowy. 20,5% ankietowanych wybrato odpo-
wiedZ ,zdecydowanie tak”. 7,6% zaznaczyto odpowiedz ,zde-
cydowanie nie”.
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11. Czy obecne wynagrodzenie za wykonywang prace jest dla Pani
satysfakcjonujace?

Tdecydowans nie

Tecydowanes tak
racze] ok

1acze) e

Wykres 11. Przedstawia rozktad procentowy satysfakgji wynikajacej z wynagrodzenia za
wykonywana prace.

44,9% ankietowanych wybrato odpowiedz ,tak”. 40,5% ba-
danych nie jest usatysfakcjonowana wynagrodzeniem za wy-
konywang prace. 10,3% zaznaczyto odpowiedz,zdecydowanie
nie” Natomiast 4,3% wybrato odpowied?,zdecydowanie tak”.

12. Czy potozna moze mie¢ wptyw na zmiane decyzji dotyczaca sposobu
ukoriczenia porodu?

2HOCYCONRNIE e

Zdecydowarnie ak

Wykres 12. Przedstawia rozktad procentowy opinii odnosnie wptywu potoznej na zmiane
decyzji dotyczaca sposobu ukoriczenia porodu.

48,1% Potoznych zaznaczyto odpowiedz ,tak” w zwigzku
z decyzyjnoscig sposobu ukoriczenia porodu. 36,8% uwaza, iz
potozne nie maja wptywu na zmiane decyzji dotyczacej spo-
sobu ukonczenia porodu. 9,2% wybrato odpowiedz ,zdecydo-
wanie tak” Natomiast 5,9% wybrato odpowiedzZ,zdecydowanie

”

nie.

13. Czy czuje sie Pani odpowiedzialna za zdrowie i przysztos¢ naszego
spofeczenstwa?

rem W

Wykres 13. Przedstawia rozktad procentowy na temat odpowiedzialnosci Pofoznych za
zdrowie i przysztos¢ naszego spoteczeistwa.

69,7% Potoznych czuje odpowiedzialno$¢ za zdrowie

i przyszto$¢ naszego spoteczenstwa. 14,1% zaznaczyto od-
powiedZ ,nie wiem” Natomiast 16,2% ankietowanych oséb
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nie czuje odpowiedzialnosci za zdrowie i przysztos¢ naszego
spoteczenistwa.

Podsumowanie

1. Wéréd badanych potoznych znaczaca wiekszos$¢ pracu-
je w zawodzie srednio 20-30 lat, w placéwkach o Il stopniu
referenciji.

2. Obecnie niespetna potowa ankietowanych posiada wy-
ksztatcenie wyzsze. Licencjat ze specjalizacja posiada 41,1%
badanych.

3. Niecate 5% badanych oséb petnito w danej placéwce
funkcje kierownicza.

4. Pomimo obnizajacej sie ilosci urodzen rocznie, ankieto-
wane potozne pracujg w jednostkach, w ktérych ilos¢ urodzen
ksztattowata sie w zakresie 501-1000 poroddw, ta ilos¢ stano-
wita 28,6%.

5. Wsréd 185 badanych mozliwose przyjmowania porodu
fizjologicznego stanowita 40%, natomiast ilo$¢ ciec cesarskich
Srednio stanowita 51-60%.

6. Ponad 30% potoznych uwaza, iz ich wiedza i doswiadcze-
nie nie zostato wykorzystane w prowadzeniu porodu fizjolo-
gicznego, wiele pacjentek wyedukowanych w zakresie korzysci
porodu fizjologicznego, zdecydowato sie na rozwigzanie cigzy
drogg ciecia cesarskiego.

7. Przeprowadzone badanie wskazuje na optymizm potoz-
nych w zwigzku z uznaniem wykonywanego zawodu za zawdd
prestizowy. 44,9% badanych uznaje swoje wynagrodzenie za
prace za satysfakcjonujace.

8. Potozne wskazuja (69,7%) na znaczaca odpowiedzialnosc
za zdrowie i przyszto$¢ spoteczenistwa.
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Nowosci wydawnicze

Nowy e-book,Dieta Seniora”
- Narodowe Centrum Edukacji Zywieniowej

Swiatowa  Organizacja
Zdrowia (ang. World Health
Organization; WHO) progno-
zuje, ze na swiecie do 2050
roku liczba osob w wieku
60 i wiecej lat wzrosnie do
ponad 2 miliardéw. Wedtug
szacunkow w Polsce do 2060
roku seniorzy bedga stanowili
38% spoteczenstwa.

Starzenie sie to natural-
ny proces biologiczny, ale
jego przebieg w duzej mie-
rze zalezy od nas samych. Ocenia sie, ze az 70% czynnikow
wptywajacych na zdrowe starzenie jest zwigzanych ze stylem
zycia. Swiatowa Organizacja Zdrowia wskazuje na kilka kluczo-
wych elementow, ktére moga wptywac na wydtuzenie zycia
w zdrowiu i dobrym samopoczuciu, wymieniajagc wsrdd nich
$wiadome wybory zdrowotne, w tym dbatos¢ o racjonalne
odzywianie, aktywnos¢ ruchowa, jakos¢ snu czy réwnowage
psychiczna.

Dbanie o zdrowy styl zycia, w tym diete, jest wazne na
kazdym etapie zycia. Z wiekiem zmieniajg sie potrzeby zy-
wieniowe organizmu. Metabolizm zwalnia, zmniejsza sie ma-
sa miesniowa, ukfad pokarmowy staje sie bardziej wrazliwy,
a wchfanianie niektérych witamin i sktadnikéw mineralnych
ulega pogorszeniu. Dodatkowo, czesto pojawiajg sie rézne
choroby przewlekte, wymagajace odpowiednich zalecer zy-
wieniowych i wsparcia dietetycznego.

Dobrze zbilansowana dieta nie tylko dostarcza energii, ale
wspiera odpornos¢, uktad krazenia i zmniejsza ryzyko wielu
choréb przewlektych, m.in. cukrzycy typu 2, osteoporozy czy
nadcisnienia tetniczego.

DIETA SENIORA

= @enz g

Bezptatny e-book

Aby wesprze¢ osoby w wieku podesztym oraz ich opieku-
néw, eksperci Narodowego Centrum Edukacji Zywieniowe]
opracowali bezpfatny e-book dotyczacy diety oséb starszych.
Wskazowki znajdujace sie w poszczegdinych rozdziatach beda
pomocne w dbaniu o zdrowie seniorow.

W e-booku znajdziesz:

rzetelne i praktyczne wskazowki, jak powinna wygladac
dieta seniora,

informacje, na jakie sktadniki odzywcze warto zwracac
szczegdlng uwage,

propozycje aktywnosci fizycznej dopasowanej do wieku,
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wskazowki, jak wspierac zdrowie psychiczne, pamiec, kon-
centracje i aktywnos¢ intelektualng w starszym wieku,
¢wiczenia praktyczne, ktdre warto wprowadzi¢ w zycie.

Trédto: htps://ncez.pzh.gov.pl/seniorzy/nowy-e-book-dieta-seniora/

Leki w praktyce anestezjologicznej
personelu pielegniarskiego
Drn.med. in. o zdr. Marzena Jaciubek
Drn.med. in. o zdr. Pawet Witt

red. M. Jaciubek, P. Witt

rok wydania 2025

Wydawnictwo: Edra Urban & Partner

W codziennej praktyce
anestezjologicznej personel
pielegniarski odgrywa klu-
czowg role w zapewnieniu
bezpieczenstwa farmakote-
rapii. W warunkach ambu-
latoryjnych znieczulen, sali
operacyjnej oraz oddziatow
intensywnej terapii to wia-
$nie  cztonkowie  zespotu
pielegniarskiego jako pierw-
si siegaja po lek, przygoto-
wujg go, sprawdzajg jego
dawke, zgodnos¢ z zalece-
niem oraz czuwajg nad jego wiasciwym podaniem — nierzad-
ko pod presjg czasu, w sytuacjach krytycznych, gdzie margi-
nes bfedu praktycznie nie istnieje. Z mysla o tych wyzwaniach
powstat niniejszy podrecznik — opracowanie stworzone przez
praktykow dla praktykow.

Oddajemy te ksigzke w Paristwa rece jako praktyczne na-
rzedzie, ktére wspiera codzienng prace klinicznag, odpowiada
na realne potrzeby personelu medycznego i przyczynia sie do
poprawy jakosci opieki nad pacjentem. Publikacja adresowa-
na jest do personelu pielegniarskiego, ratownikow medycz-
nych oraz lekarzy, jednak szczegdlnie polecamy ja tym, ktorzy
rozpoczynajg prace w obszarze anestezjologii i intensywnej
terapii i chcg budowac swoja praktyke w sposéb bezpieczny,
odpowiedzialny i swiadomy.

Drn. med.in.o zdr. Marzena Jaciubek

Drn. med.in.ozdr. Pawet Witt

Leki w PRAKTYCE
ANESTEZJOLOGICZNEJ

Trédto: htps://edraurban.pl/ksiazka/leki-w-praktyce-anestezjologicznej-personelu-pielegniarskiego
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Monitorowanie stanu ptodu w praktyce
D. Gibb

red. K. Czajkowski

rok wydania 2025

Wydawnictwo: Edra Urban & Partner

Niezbedny podrecznik dla
wszystkich pracownikéw od-
dziatéw potozniczych

Ksigzka ta  obejmuje
wszystkie aspekty monitoro-
wania ptodu: poczawszy od
interpretacji wynikow badan
i praktycznego zastosowania
monitorowania ptodu, az po
aspekty prawno-medyczne.
Jest ona wyjatkowo przy-
stepna — zawiera scenariusze

- W Umme . kliniczne ilustrujace inter-
pretacje badan kardiotokograficznych, podkreslajgc znacze-
nie monitorowania serca ptodu w kontekscie catego obrazu
klinicznego.

W publikacji:

llustracje i opisy przypadkow, dzieki ktorym tres¢ zyskuje

wymiar praktyczny.

i

) Monitorowanie
" sfanu ptodu

Przejrzysty i przyjazny styl, utatwiajacy przyswojenie poten-

cjalnie trudnych kwestii.

Wyjasnienia dotyczace poprawnego stosowania termino-

logii, ktére zapewnia bezpieczng i precyzyjna komunikacje.

Podstawy interpretacji wynikéw badan, opis typowych pu-

tapek zwigzanych z uzytkowaniem sprzetu oraz uwzgled-

nienie kontekstu danych z badan klinicznych.

Opis zjawisk patofizjologicznych lezacych u podstaw nie-

prawidtowosci obserwowanych w badaniu KTG.

Scenariusze kliniczne obejmujace sytuacje czesto spotykane

w praktyce, takie jak poréd posladkowy, cigza blizniacza, od-

gieciowe utozenie ptodu, nadcisnienie tetnicze czy rzucawka.

Rzeczywiste zapisy KTG ilustrujgce sytuacje bardziej ztozo-

ne, takie jak przedtuzajacy sie brak postepu porodu, odkle-

jenie fozyska czy krwawienie ptodu.

W podreczniku opisano, jak najlepiej wykorzystac¢ dostepna
technologie. Podkreslono wage monitorowania serca ptodu ja-
ko elementu catosciowej oceny dobrostanu matki i dziecka oraz
znaczenie doskonalenia umiejetnosci praktycznych. W ksigzce
zwrécono szczegding uwage na to, ze technologie monitoro-
wania serca ptodu nalezy stosowac z zachowaniem szacunku i
otwartosci miedzy pracownikami ochrony zdrowia oraz rzetel-
nej komunikacji z kobietami i ich rodzinami. To niezbedna lektu-
ra dla wszystkich praktykujacych potoznych i ginekologdw.

Zr6dto: https://edraurban. pl/ksiazka/monitorowanie-stanu-plodu-w-praktyce

Kondolencje

Jak trudno zegnac kogos,
kto jeszcze mdgt z nami byc...

Wyrazy glebokiego wspotczucia dla Rodziny
z powodu Smierci naszej kolezanki
pielegniarki

$p. Miroslawy Kaczor

sktadajq kolezanki z Oddziatu Wewnetrznego
Szpitala Powiatowego w Jarocinie

Wyrazy gtebokiego wspdtczucia

dla naszej kolezanki
Renaty Frankowskiej

z powodu $mierci Malzonka

sktadaja kolezanki i koledzy
Szpitalnego Oddziatu Ratunkowego
w Ostrowie Wielkopolskim

,Ludzie odchodzq, ale wspomnienia o nich pozostajq

W dniu 22.03.2025 roku, w wieku 71 lat,
zmarta nasza kolezanka

Sp. MARIA RYCHLIK

Marysia niosta pomoc ludziom przez ponad
50 lat, pracujac jako pielegniarka
najpierw na oddziale laryngologicznym,
pozniej w pogotowiu ratunkowym,

a ostatnim miejscem pracy bylta przychodnia
przy ulicy Mtynarskiej 16A.

W pracy byla sumienna,
lubiana przez pacjentow,
umiata rozwigzywac problemy
w trudnych srodowiskach.

Na dtugo pozostanie w naszej pamieci
Kolezanki z Niepublicznego Zakladu

Opieki Pielegniarskiej, Puls”
Mtynarska 16a, Kalisz

NR 3/2025

BIULETYN OIPiP | 31



OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK | POtOZNYCH Z SZIEDZIBA W KALISZU

) World Health
/2 Organization

Poland

Zwykty kaszel
czy objaw gruzlicy?
SprawdZ!

* Gruzlica pozostaje jedng z najpowazniejszych chordb zakaznych na swiecie.

Dlaczego temat « Migracje, starzenie sie populacji oraz obcigzenie systemu ochrony zdrowia
gruilicy jest wainy po pandemii zwigkszajg potrzebe wczesnej diagnostyki i edukacji spotecznej.

w Polsce? + Szczepienia, cho¢ obowigzkowe w Polsce, nie zabezpieczajg przed samym
v zakazeniem pratkiem gruZzlicy, a chronig przed ciezkimi postaciami
gruzlicy - dlatego edukacja i Swiadomos¢ objawdw sa kluczowe.

* W Polsce przed pandemig liczba zachorowan spadata, jednak w ostatnich
latach - podobnie jak w innych krajach Europy - odnotowano wzrost

r . dkdw.
Dlaczego méwimy preypackon

o tym teraz?

» Obecna sytuacja hie jest alarmujaca, ale wymaga czujnosci - gruzlica wcigz
sie pojawia, a jej objawy s3 czesto bagatelizowane.

* Lepiej dziata¢ profilaktycznie, edukujac pacjentdw, niz reagowac dopiero
na ciezsze przypadki.

» Organizowana przez Biuro Krajowe WHO w Polsce we wspoétpracy z Polskim
Towarzystwem Chordb Ptuc kampania edukacyjna ma na celu:

« zwiekszenie swiadomosci objawodw gruzlicy,
« zachecenie do konsultacji lekarskiej i wykonania przeswietlenia Klatki piersiowej
w przypadku dtugotrwatego kaszlu i innych objawéw.

* Wielojezyczna kampania kierowana jest do szerokiego grona odbiorcow,
niezaleznie od wieku, ptci, statusu spotecznego czy narodowosci,
poniewaz wbrew stereotypom gruzlica moze dotkna¢ kazdego.

* Hasto kampanii: .Zwykly kaszel czy objaw gruzlicy? Sprawdz!"

* Przekaz kampanii bazuje na symbolicznym wizerunku kaszlacych ust
z onomatopejg kaszlu, w palecie kolorystycznej odcieni czerwieni.
Jest prosty, sugestywny i skupia si¢ na kluczowym objawie.

* Materialy przygotowano w 4 jezykach (polski, angielski, rosyjski, ukrainski),
by dotrze¢ do szerokiej grupy docelowej 0sob szczegélnie narazonych.

« Digital: media spotecznosciowe (Meta + YouTube)

* Materialy drukowane: plakaty i ulotki w placéwkach ochrony zdrowia

Planowane media

*» Video: spoty edukacyjne w Internecie

* PR & Content: artykuty eksperckie, radio

oW,
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Wielkopolski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia NF Z
ul. Abpa A. Baraniaka 88D

61-131 Poznan Narodowy Fundusz Zdrowia

W samej Wielkopolsce od poczatku 2025 roku przepadto juz 78 tysiecy
wizyt u specjalistow

e Wielkopolski Oddziat Wojewddzki NFZ przypomina o hasle ,,Odwotuje. Nie blokuje”
promujgcym powiadamianie placéwek o rezygnacji z wizyt.

e Od poczatku 2025 roku z powodu niezgloszenia sie pacjentow na wizyty tylko w
samej Wielkopolsce przepadto juz 78 tysiecy termindw.

e WS5sréd najczesciej nieodwotywanych swiadczen sg wizyty u ortopeddéw, kardiologow
oraz fizjoterapeutow.

Problem niezgtaszania sie pacjentdow na umodwione wizyty lekarskie bez ich odwotania zwieksza
obcigzenie placdwek medycznych, ogranicza dostep do leczenia innym pacjentom i powoduje
marnowanie zasobdéw czasowych oraz organizacyjnych kadry medycznej. Powiadomienie placéwki o
rezygnacji z wizyty pozwala odblokowa¢ termin dla innego pacjenta, co przektada sie na skrécenie

czasu oczekiwania do specjalistow.

W 2024 roku w Wielkopolsce z powodu niezgtoszenia sie w terminie pacjenta nie zrealizowano 95
tysiecy Swiadczen z zakresu: ortopedii i traumatologii, kardiologii, endokrynologii i onkologii. W ciggu
pierwszych siedmiu miesiecy biezgcego roku przepadto juz 78 tysiecy terminéw, réwniez z nowych
zakresOw $wiadczen, ktére zostaty objete monitoringiem NFZ w ostatnim czasie: neurologii, nefrologii,
urologii, okulistyki, pulmonologii, otolaryngologii, diabetologii oraz gastroenterologii.

Od stycznia do lipca 2025 roku najwiecej terminéw wizyt w Wielkopolsce przepadto w Swiadczeniach
z zakresu ortopedii i traumatologii narzadu ruchu. Nie pojawito sie na nich 20,9 tys. pacjentéw.
Nastepne na liscie sg kardiologia — 10,1 tys. termindw oraz fizjoterapia ambulatoryjna - 8,7 tys.
Natomiast 5,9 tys. nieodwotanych wizyt dotyczyto swiadczen w zakresie neurologii.

Pacjenci rezygnujg bez powiadomienia o tym placowki réwniez z badan diagnostycznych takich jak
rezonans magnetyczny (2,1 tys. wizyt) czy kolonoskopia (2 tys.), a nawet zabiegdéw takich jak operacja
zac¢my (337) lub endoprotezoplastyka stawu kolanowego (193).

W odpowiedzi na rosngcy problem nieodwotywanych wizyt NFZ wysyta SMS-y z przypomnieniem o
pierwszorazowej konsultacji u specjalisty, badaniu czy hospitalizacji (w 2024 r. wystano blisko 14
milionéw takich wiadomosci). Kazdy pacjent, ktéry podczas rejestracji przekazat swéj numer telefonu,
dostaje SMS na cztery dni przed planowang wizytg. W wiadomosci podany jest numer telefonu, pod
ktory nalezy zadzwonic, aby zwolnié¢ termin.

Organizatorzy kampanii spotecznej ,Odwotuje. Nie blokuje” zachecaja pacjentéw do przestrzegania
kilku praktycznych zasad. Warto zapisaé¢ termin wizyty w kalendarzu lub telefonie, ustawiajac
przypomnienia na tydzien i dzien przed planowang konsultacja. Jesli pacjent nie moze lub nie ma
potrzeby stawiaé sie na wizyte, powinien jak najszybciej ja odwofa¢. Nawet jesli zrobi to dzien
wczesniej, placéwka bedzie mogta inaczej utozy¢ grafik i przyjaé¢ w zwolnione miejsce innego pacjenta.

Zespot Komunikacji Spotecznej i Promocji WOW NFZ
www.nfz-poznan.pl rzecznik.prasowy@nfz-poznan.pl
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Wielkopolski Oddziat Wojewddzki Narodowego Funduszu Zdrowia NF Z
ul. Abpa A. Baraniaka 88D

61-131 Poznan Narodowy Fundusz Zdrowia

Przy umawianiu terminu nalezy zapytaé o dostepne sposoby odwotania, takie jak telefon, e-mail, SMS
czy aplikacja pacjenta. Najtatwiej skontaktowac sie z przychodniag po porannym szczycie, np. po
potudniu. W razie braku innych mozliwosci wizyte mozna odwota¢ osobiscie w rejestracji placéwki.

Wiecej informacji moze udzielic:

Marta Zbikowska-Ciesla

Rzecznik prasowy WOW NFZ

Tel. 785-252-974

e-mail: marta.zbikowska-ciesla@nfz-poznan.pl

Leczenie ran dla pielegniarek

W dniu 25.09.2025 w siedzibie OIPiP w Kaliszu rozpoczat sie kurs specjalistyczny: Leczenie ran dla pielegniarek. Zajecia popro-
wadzita dr n. med. i n. o zdr. Izabela Kuberka - pielegniarka specjalistka w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego i epidemiolo-
gicznego, ekspertka w zakresie leczenia ran przewlektych i trudno gojacych sie.

Jest to pierwszy z bezptatnych kurséw realizowanych w ramach projektu Wsparcie ksztatcenia pielegniarek, pielegniarzy
i potoznych w Polsce” FERS.01.12-IP07-0001/25. Projekt jest realizowany w ramach programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju
Spotecznego 2021-2027, wspdtfinansowanego ze srodkdw Europejskiego Funduszu Spotecznego Plus.
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Kursy

kwalifikacyjne uzupetniajacy
z zakresu pielegniarstwa

specjalistyczne dla potoznych

doksztaltcajace
Platforma e-learningowa

Naczelna Izba Pielggniarek i Potoznych

naczelnaipip

ul. Pory 78/10, 02-757 Warszawa J 22 327 6161 &4 nipip@nipip.pl NaczelnalzbaPielegniarekiPoloznych

Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych realizuje projekt ,Wsparcie ksztatcenia pielegniarek, pielegniarzy i potoznych w Polsce” FERS.01.12-1P.07-0001/25)

Projekt jest realizowany w ramach programu Fund Europejskie dla ju Spotecznego 2021-2027, wspdifinansowanego ze $rodkéw Europejskiego

Funduszu Spotecznego Plus.
NACZELNA 1ZBA .
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez

E dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unie Europejska
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UBEZPIECZENIA

INTER Medyk Life

Ubezpieczenie zycia i zdrowia dla medykoéw i ich rodzin

W razie choroby w zaleznosci od wybranego wariantu - wyptata swiadczenia dziennego za okres od 1-go, 15-go lub 31-go dnia niezdolnosci do

pracy trwajgcej min. 31 dni

W razie nieszczesliwego wypadku wyptata za okres od 1-go dnia niezdolnosci do pracy trwajacej min. 15 dni

Swiadczenie wyptacamy nawet za okres 365 dni

Dajemy mozliwosc zabezpieczenia 100% Twoich przychodéw z dziatalnosci gospodarczej

v Ubezpieczenie na wypadek powaznego
zachorowania

Wyptata nawet do 1000 000 zt, jesli zostanie u Ciebie
zdiagnozowane jedno z 47 powaznych zachorowan (nowotwoér
ztosliwy, udar mézqu, zawat serca, stwardnienie rozsiane itp.)

v Ubezpieczenie na wypadek trwatego
uszczerbku na zdrowiu

Swiadczenie do 1000 000 zt, jezeli stwierdzony zostanie u Ciebie
trwaty uszczerbek na zdrowiu

v Ubezpieczenie na wypadek niezdolnosci do
samodzielnej egzystencji

Swiadczenie do 1000 000 z+ mozesz przeznaczyé m.in.
na organizacje pomocy w trudnej sytuacji zyciowej

v Ubezpieczenie na wypadek leczenia
specjalistycznego
Swiadczenie do 50 000 zt, jezeli bedziesz wymagat

specjalistycznego leczenia(np. nowotworow ztosliwych
- chemioterapia/radioterapia itp.)

v Ubezpieczenie na wypadek pobytu w szpitalu

Swiadczenie do 1000 zt/dzien za okres od 1-go dnia pobytu
w szpitalu (jezeli pobyt w szpitalu trwat min. 2 dni w przypadku
choroby lub 1dzier w przypadku nieszczesliwego wypadku)

Swiadczenie wyptacane jest maksymalnie za okres 365 dni

Zabezpieczenie finansowe Twoich bliskich, gdyby Ciebie zabrakto - nawet do 5 000 000 z+

Kontakt

Ryszard Koscielny

tel. 602 291884
jozef.koscielny@interpolska.pl

ul. Raszkowska 36
63-400 Ostrow Wielkopolski



