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Drogie Kolezanki i Koledzy

Przed nami kolejne swieta Bozego Narodzenia, ktére
sg tak bardzo wyczekiwane przez starszych i mtod-
szych, ktore s3 wtasciwym momentem na przemysle-
nia i podsumowania , a takze na rozmowe i przeba-
czenie. Te Swieta sg okazja, aby sie wyciszy¢, spotkac
z rodzing oraz znajomymi, mito spedzi¢ czas, spokoj-
nie porozmawiaé, postucha¢ koled. Boze Narodze-
nie to czas $Swiatecznej zyczliwosci i niespodzianek
czas, ktory kazdy z nas pragnie spedzi¢ z tymi, kto-
rzy s najwazniejsi w naszym zyciu. Przekazywanie
2zyczen jest tradycja. Chcemy aby byly oryginalne,
mozemy je znalez¢ w internecie, ale najlepsze s3 ta-
kie od serca, z gtowy. Bo tego co czujemy nie znaj-
dziemy w internetowych stronach. Swigteczne iy-
czenia s3 czym$ magicznym, majg w sobie to ciepto,
ktore chcemy przekaza¢ w tym niezwyklym czasie.
Zyczenia $wigteczne bozonarodzeniowe wysytamy tez

SMSami, warto znalez¢ te unikalne, aby nie wysyta¢
czegos$, co dostaliSmy rok temu od innych znajomych
czy cztonkéw rodziny.

Jednak $wieta to nie tylko dom i rodzina, to
takze praca i wspodtpracownicy. Wiele/wielu
z Was bedzie w wigilijny wieczér i swieta przy pa-
cjentach. Pamietajcie, ze jestescie dla tych ludzi
i w tym czasie najblizszymi osobami. Zycze Wam
drogie kolezanki i koledzy, aby nigdy nie zabra-
kto Wam mitosci, zaufania i wsparcia. Przy piek-
nie ustrojonej choince ws$réd bliskich przezy-
wajcie magie tych pieknych radosnych $wiat.
Raz jeszcze zycze duzo zdrowia i tego, by te swieta
dawaty wam duzo sity i odwagi, a nadchodzacy 2019
Nowy Rok przyniost spokdj, stabilizacje oraz prawdzi-
w3 i zwyczajng ludzka zyczliwosé, ale takze zawodowa
solidarnos¢

Malgosia
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podziel si¢ z nimi mito$ci szczerej stowami.

Niech dobro i1 rados¢ w sercach Twoich
drogich bliskich zagosci,

wygodnie si¢ rozsigdzie przy wigilijnym
stole 1 glo$no zakoleduje:

Cichg — grudniowa nocg Bog na §wiat

przybywa,

by czlowiecza rodzina byta zbawiona

1 szczesliwa!

A wy aniotowie na harfie Panu

przygrywajcie,

nowing o Narodzeniu Panskim

EWANGELIA MIEOSCI

Gdy staniesz z bialym jak $nieg optatkiem w rece

przy: matce 1 ojcu, corce, synu — babci, dziadku,

cioci, wujku, stryju, stryjence — siostrze, bracie, synowej,

zigciu, a takze przed wnuczetami;

w Betlejem rozglaszajcie.

Niech niebo, §wiat i ziemia cata po kresy

swietuja,

uczynia zycie i cztowieka lepszym.

06.11.2018 — w OIPiP odbylo si¢ bezplatne
szkolenie dla poloznych i pielegniarek
pediatrycznych organizowane przez firme
Present-Service, na temat mi¢dzy innymi
profesjonalnego wsparcia w karmieniu
piersia, oraz wchodzacego w zycie od
1 stycznia 2019r standardu opieki
okoloporodowej

06.11.2018 — odbylo si¢ posiedzenie Zespolu
Pielegniarek Rodzinnych, ktére prowadzila
Malgorzata Konarska

06.11.2018 - odbylo si¢ posiedzenie Zespolu
Poloznych, ktoére prowadzila Agnieszka
Nocon

06.11.2018 - odbylo si¢ posiedzenie
Okregowego Sadu Pielegniarek i Poloznych

09.11.2018 — odbylo sie posiedzenie Komisji
Ksztalcenia, ktoére prowadzila Barbara
Tusinska,

15.11.2018 — w hotelu AVIATOR odbylo si¢
szkolen w zakresie RODO poprowadzone
przez firm¢ Prometriq Akademia
Zarzadzania Sp. z 0.0. Z Sopotu

16.11.2018 — odbylo si¢ posiedzenie
Prezydium ORPiP, ktére prowadzila
przewodniczaca Malgorzata Sokulska

20.11.2018 - odbylo si¢ spotkanie
z pielegniarkami zatrudnionymi
w Domach Opieki Spolecznej prowadzone
przez przewodniczaca ORPiP Malgorzate
Sokulska

28.11.2018 — przewodniczaca Malgorzata
Sokulska i skarbnik Ewa Banaszek wzigly
udzial w spotkaniu Mazowieckiego
Forum Samorzadéw Zawodéw Zaufania
Publicznego w Warszawie

30.11-01.12.2018r -
Malgorzata Sokulska uczestniczyla
w konferencji pn. VII Wschodnie Dni
nad Noworodkiem i Niemowleciem

Przewodniczaca

w Sandomierzu

04 — 06.12.2018 — Przewodniczaca ORPiP
Malgorzata Sokulska uczestniczyla
w posiedzeniu NRPiP w Warszawie

07.12.2018 - w OIPiP
odbylo bezplatne dla
pielegniarek zorganizowane przez firme
FAMILY SERVICE PELARGOS pt.:
,»Wielochorobowos$é — specyfika opieki nad
pacjentem geriatrycznym”

siedzibie

sie szkolenie

www.orpip.radom.pl

10.12.2018r - Przewodniczaca Malgorzata
Sokulska uczestniczyla w spotkaniu
z pielegniarkami w SPZ ZOZ w Ilzy.

11.12.2018r - Przewodniczaca
Malgorzata Sokulska, oraz sekretarz
Barbara Tusinska uczestniczyly
w  postepowaniach  konkursowych
na stanowisko pielegniarki

oddzialowej oddzialu ginekologiczno -
polozniczego, oraz Przelozonej Poradni
Specjalistycznych w RSzS

12.12.2018r - odbylo si¢ spotkanie
z Pelmomocnikami ORPIP oraz
Pielegniarkami Naczelnymi/ Dyr. ds.
Pielegniarstwa pod przewodnictwem
Malgorzaty Sokulskiej

13.12.2018r -
Okregowej Komisji Rewizyjnej
przewodnictwem Marioli Surma

odbyla si¢ kontrola
pod

14.12.2018r - odbylo si¢ posiedzenie
ORPiP pod przewodnictwem
Malgorzaty Sokulskiej

15.12.2018r — odbyl si¢ Adwentowy
Dzien Skupienia organizowany dla
miedzy innymi przez Katolickie
Stowarzyszenie Pielegniarek Polskich




Z prac Okregowej Rady Pielegniarek
i Poloznych

W dniu 19 pazdziernika 2018 odbylo
si¢ posiedzenie = Okregowej Rady
Pielegniarek Poloznych, na ktérym
podjeto nastepujace uchwaty:

Uchwaly nr 375 - 377/VII/2018
- w/s stwierdzenia PWZ i wpisu do
rejestru ORPiP w Radomiu

Uchwaly nr 378 - 379/VII/2018
- w/s wpisu do rejestru pielegniarek
i potoznych

Uchwaly nr 380 - 381/VII/2018

— w/s wykreslenia z rejestru pielegniarek
i potoznych

Uchwaly nr 382/VI11/2018
- W/ wydania zaswiadczenia
o kwalifikacjach pielggniarki

Uchwala nr 383/VI11/2018

- w/s pomocy kolezenskiej finansowej dla
cztonkow samorzadu

Uchwala nr 384/VI11/2018
- W/s przyznania jednorazowej zapomogi
kolezankom odchodzacym na emeryture

Uchwala nr 385/VI1/2018
— W/s przyznania dofinansowania
ksztalcenia podyplomowego

Uchwala nr 386 - 387/VII/2018

— w/s wpisu do rejestru podmiotéw
prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych

Uchwala nr 388/VI11/2018
—w/s przyjecia aneksu do Uchwaty nr 81/
VI1/2016

Uchwala nr 389 - 390/VII/2018
— w/s wytypowania przedstawicieli
ORPiP do komisji egzaminacyjnej
kurséw

Uchwala nr 391/VI11/2018
— w/s doposazenia biura OIPiP

Uchwala nr 392/VI11/2018

— w/s doposazenie Osrodka Ksztalcenia

Uchwala nr 393/VI11/2018
- w/s powotania komitetu
organizacyjnego na czas przewodnictwa
w FSZZP

Z prac Prezydium Okregowej Rady
Pielegniarek i Poloznych

W dniu 16 listopada 2018 odbylo si¢
posiedzenie Prezydium Okregowej
Rady Pielegniarek i Poloznych, na
ktorym podjeto nastepujace uchwaly:
Uchwaly nr 633 - 638/VII/2018

- w/s stwierdzenia PWZ i wpisu do
rejestru ORPiP w Radomiu

Uchwala nr 639 - 640/VI1/2018
— w/s wydania nowego zaswiadczenia
PWZ

Uchwala nr 641/V11/2018
— w/s wpisu do rejestru potozne;j
Uchwaly nr 642 - 645/VII/2018
— w/s wykreslenia z rejestru pielggniarek
Uchwala nr 646/VI11/2018
- w/s wydania  zaswiadczenia
o kwalifikacjach pielegniarki

Uchwala nr 647/VI11/2018

- w/s pomocy kolezenskiej finansowej dla
cztonkoéw samorzadu

Uchwala nr 648/VI11/2018
- W/s przyznania jednorazowej zapomogi
kolezankom odchodzacym na emeryture

Uchwata nr 649/VI1/2018
- w/s przyznania dofinansowania
ksztatcenia podyplomowego

Uchwala nr 650 - 651/VII/2018

- w/s skierowania na przeszkolenie
po przerwie w wykonywaniu zawodu
dluzszej niz 5 lat w ostatnich 6 latach

Uchwala nr 652/VI11/2018
- w/s wytypowania przedstawiciela do
komisji egzaminacyjnej kursu

Uchwala nr 653/VI11/2018
- w/s zorganizowania i dofinansowania
kosztow  uroczystego  posiedzenia,
Swigtecznego posiedzenia ORPiP
i spotkania z Pielggniarkami Naczelnymi,
Pelnomocnikami ORPiP

Uchwala nr 654/V11/2018

- w/s zakupu kalendarzy dla czlonkow
OIPiP

Uchwala nr 655/VI11/2018
- w/s prac modernizacyjnych w biurze
OIPiP

Uchwala nr 656/VI11/2018
- w/s dofinansowania kosztow konferencji
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Z prac Naczelnej Rady Pielegniarek
i Poloznych

Pielegniarki i polozne popieraja
obywatelska inicjatywe ,,Szczepimy,
bo myslimy”

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych
popiera projekt ustawy o zmianie ustawy
— Prawo o$wiatowe oraz niektorych
innych ustaw, przygotowany w ramach
inicjatywy obywatelskiej — ,,Szczepimy,
bo mys$limy”. Projekt  zaktada
wprowadzenie punktéw za szczepienie
dzieci, jako jednego z kryteridw przy
przyjeciu do publicznych przedszkoli
i zZtobkow.

Szczepienia to jedno z najpotezniejszych
narzgdzi, jakimi dysponuje zdrowie
publiczne. Sa  najskuteczniejszym
sposobem w walce z niebezpiecznymi,
czgsto $miertelnymi chorobami
zakaznymi  zagrazajacymi  zdrowiu
1 zyciu. Sa skuteczng i powszechnie
spotecznie akceptowang metoda
zapobiegania zachorowaniom na choroby
zakazne, zar6wno w wymiarze prewencji
indywidualnej, jak rowniez ksztattowania
odpornosci calej populacji (prewencji
zbiorowej).

Pielegniarki i1 potozne wiedza, jak wazna
wtym aspekcie jest wlasciwa profilaktyka.
Wynika to bezposrednio z Art. 4, pkt 7
i 8 Ustawy o samorzadzie pielggniarek
i potoznych, ktora mowi, ze zadaniem
samorzadu pielegniarek i poloznych jest
zajmowanie stanowiska w sprawach
stanu zdrowia spoteczenstwa, polityki
zdrowotnej panstwa; organizacji ochrony
zdrowia oraz edukacja zdrowotna
i promocja zdrowia.

Samorzadpielggniarekipotoznychuwaza,
ze istnieje konieczno$¢ wzmocnienia
dotychczasowych oraz podjecia nowych
dziatlan na rzecz szczepien ochronnych.
Naczelna Rada Pielggniarek i Poloznych
Stanowiskiem Nr 38 z dnia 13 listopada
2018r. poparta akcje zbierania podpisow
»Szczepimy, bo myslimy”. Jednoczesnie
deklarujemy aktywne wsparcie wszelkich
dziatan edukacyjno-informacyjnych
wsrod polskiego spoteczenstwa na temat
zagrozen wynikajacych z zaniechania
szczepien ochronnych. Do akcji zbierania
podpiséw pod projektem przystapity
Okregowe Izby Pielegniarek i Potoznych.



Co w prawie piszczy:

Od 1 stycznia 2019r zacznie obowigzywaé rozporzadzenie
Ministra Zdrowia z dnia 11 pazdziernika 2018 r. zmieniajace
rozporzadzenie w sprawie S$wiadczen gwarantowanych
z zakresu leczenia szpitalnego, opublikowane 19 pazdziernika
2018r (Dz. U. 2018 poz. 2012).

Rozporzadzenie okresla rownowazniki etatu na 1 t6zko oraz
rownowazniki kwalifikacji.

W przypadku oddziatléw zachowawczych obowigzywat bedzie
réwnowaznik co najmniej 0,6 etatu na 1 t6zko, na oddziatach
zabiegowych roéwnowaznik co najmniej 0,7 etatu na 1 t6zko,
w przypadku leczenia dzieci - rtownowaznik co najmniej 0,8 lub
0,9 etatu na 1 16zko, w zaleznosci od profilu oddziatu.

Swiadczeniodawcy — udzielajacy  $wiadczeh w  trybie
hospitalizacji sa obowigzani w okresie od dnia 1 stycznia 2019
. do dnia 30 czerwca 2019 r. zapewnié¢, aby réwnowaznik
etatu na 1 16zko nie byl nizszy niz okresla to rozporzadzenie.
Zapewnienie rownowaznika co najmniej 2 etatow pielegniarek
lub potoznych o odpowiednich kwalifikacjach w zakresie
specjalizacji i kurséw kwalifikacyjnych, $wiadczeniodawcy
zobowigzani s3 zapewni€ nie pozniej niz w terminie do dnia 31
grudnia 2021 r.

Rozporzadzenie wprowadza rozwiazania, ktore wptyna
pozytywnie na zdrowie ludzi, zapewniajac dostepnos¢
i utrzymujac odpowiednig jakos¢ s$wiadczen. Pielegniarki
i potozne s3 zatrudnione w podmiotach leczniczych i udzielaja
$wiadczen gwarantowanych zgodnie z kompetencjami.
Wskazanie dla podmiotéw leczniczych wymogu zapewnienia
okreslonej liczby pielggniarek i potoznych prowadzi do:
zapewnienia jakos$ci $wiadczen udzielanych przez pielegniarki

Maksymalna wysokos¢ oplat za udostepnienie dokumentacji medycznej -

oraz potozne samodzielnie tj. §wiadczen pielegnacyjnych,
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych,
rehabilitacyjnych oraz z zakresu promocji zdrowia,
zapewnienia udziatu pielggniarek i potoznych w §wiadczeniach
realizowanych przez lekarzy 1 innych pracownikow
wykonujacych zawody medyczne, zmniejszenia liczby powiktan
i zakazen wewnatrzszpitalnych oraz zwigzanych z tym kosztow,
zmniejszenia liczby btedow medycznych, a co za tym idzie
zmniejszenia kosztow zwigzanych z ordynacja i dystrybucja
produktéw = leczniczych, zapewnienia  bezpieczenstwa
pacjentow i pielggniarek/potoznych, racjonalnego zarzadzania
zasobami 'ludzkimi, planowania $rodkéw finansowych na
zadania wykonywane przez pielggniarki/potozne. Natomiast
W sytuacji niewystarczajacej liczby pielegniarek/potoznych
moze dochodzi¢ do migdzy innymi do nastepujacych zdarzen:
wydluzenia hospitalizacji, zwigkszenia liczby powiklan np.
zapalenia ptuc, zakazenia odcewnikowe, odlezyny, zwickszenia
liczby = zakazen wewnatrzszpitalnych, zwigkszenia liczby
upadkow, zwickszenia $miertelnosci pacjentdow, zwigkszenia
liczby bledéw medycznych a w konsekwencji ponownych
hospitalizacji”.

Nowe stawki za udost¢pnienie dokumentacji medycznej od
1.12.2018

Przedruki : Copyright © 2014 - 2018 Wolters Kluwer Polska
Spotka z o.0.

d 1 grudnia 2018 r. obowigzujg nowe stawki za udostgpnienie
dokumentacji medycznej w formie:

*wyciagu, odpisu,
kopii, wydruku;

*na informatycznym nosniku danych

aktualne stawki

Podstawa wyliczenia Dokumentacja

- Wysokosé 1 strona wyciggu 1 strona medyczna na
Okres obowigzywania przecietnego lub odpisu (0,002 kopii albo  [informatycznym
opfat wynagrodzenia przecietnego wydruku- nosniku danych

w poprzednim wynagrodzenia) 0,00007 (0,0004 przecietnego

kwartale ' wynagrodzenia)
1.12.2018-28.02.2019 4580,20 2 9,16 zt 0,32 zt 1,83 zt
1.09.2018-30.11.2018 4521,08 3 9,04 zt 0,31 zt 1,80 zt
1.06.2018-31.08.2018 4622,84 # 9,24 zt 0,32 zt 1,84 zt
1.03.2018-31.05.2018 4516,69 ° 9,03 zt 0,31 zt 1,80 zt
1.12.2017-28.02.2018 4255,59 zt ° 8,51 zt 0,29 zt 1,70 zt
1.09.2017-30.11.2017 4220,69 zt 7 8,44 zt 0,29 zt 1,68 zt
1.06.2017-31.08.2017 4353,55 zt & 8,70 zt 0,30 zt 1,74 zt
11.05.2017-31.05.2017 |4218,92 zt ° 8,43 zt 0,29 zt 1,68 zt
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1 - Artykul 28 ust. 4 ustawy z dnia 6
listopada 2008 r. o prawach pacjenta
i Rzeczniku Praw pacjenta (tekst jedn.:
Dz. U. z 2016 r. poz. 186 z p6ézn. zm.)
wskazuje, ze podstawa wyliczenia

stawek  optat za  udostepnienie
dokumentacji medycznej jest przecigtne
wynagrodzenie w poprzednim

kwartale, poczawszy od pierwszego
dnia  nastgpnego miesigca  po
ogloszeniu przez Prezesa Glownego
Urzedu Statystycznego w Dzienniku
Urzedowym Rzeczypospolitej Polskiej
»Monitor Polski” na podstawie art. 20
pkt 2 ustawy z dnia 17 grudnia 1998
r. o emeryturach i rentach z Funduszu
Ubezpieczen Spolecznych (tekst jedn.:
Dz. U. 22016 r. poz. 887 z pézn. zm.).

2 - Komunikat Prezesa Glownego
Urzedu Statystycznego z dnia 13
listopada 2018 r. w sprawie przecigtnego
wynagrodzenia w trzecim kwartale 2018
r. (M. P. poz. 1100).

3 - Komunikat Prezesa Gléwnego
Urzgdu Statystycznego 2z dnia 9
sierpnia 2018 r. w sprawie przeci¢tnego
wynagrodzenia w drugim kwartale 2018
r. (M. P. poz. 764).

4 - Komunikat Prezesa Gtownego
Urzedu Statystycznego z dnia 11
maja 2018 r. w sprawie przecietnego
wynagrodzenia w pierwszym kwartale
2018 r. (M.P. poz. 472).

5 - Komunikat Prezesa Gléwnego
Urzedu Statystycznego z dnia 9
lutego 2018 r. w sprawie przecietnego
wynagrodzenia w czwartym kwartale
2017 r. (M.P. poz. 181).

6 - Komunikat Prezesa Gléwnego
Urzedu Statystycznego z dnia 10
listopada 2017 r. w sprawie przecietnego
wynagrodzenia w trzecim kwartale 2017
r. (M.P. poz. 1012).

7 - Komunikat Prezesa Gtéwnego
Urzgdu Statystycznego z dnia 9
sierpnia 2017 r. w sprawie przecigtnego
wynagrodzenia w drugim kwartale 2017
r. (M.P. poz. 811).

8 - Komunikat Prezesa Gloéwnego
Urzedu Statystycznego z dnia 11
maja 2017 r. w sprawie przecietnego
wynagrodzenia w pierwszym kwartale
2017 r. (M.P. poz. 446).

9 - Komunikat Prezesa Glownego
Urzedu Statystycznego z dnia 9
lutego 2017 r. w sprawie przecigtnego
wynagrodzenia w czwartym kwartale
2016 r. (M.P. poz. 180).

Od 1-go grudnia koniec
Z papierowymi zwolnieniami

lekarskimi
Z  poczatkiem  grudnia  lekarze
beda mogli  wystawia¢ zwolnienia

lekarskie pacjentowi jedynie w postaci
elektronicznej (e-ZLA). Oznacza to,
ze tylko w takiej postaci zwolnienia
beda respektowane przez Zaktad
Ubezpieczen Spolecznych. E-zla beda
wigc stanowily ‘wylaczna podstawe do
wyplaty zasitku chorobowego. Forma
papierowa dopuszczalna bedzie tylko
w wyjatkowych ' sytuacjach, jak np.
awaria systemu.

Jak  podkresla ZUS,  wystawione
elektronicznie  zwolnienie -~ zostanie
natychmiast zostanie przestane do
pracodawcy 1 Zakladu Ubezpieczen
Spotecznych. Dzigki temu pacjent
nie bedzie musial wybiera¢ si¢ do
pracodawcy, aby zanie$¢ mu zwolnienie.
We wdrozeniu reformy pomdc maja
m.in. asystenci medyczni, ktéorym
lekarz moze udzieli¢ upowaznienia do
wystawiania zaswiadczen lekarskich
W jego imieniu.

Przedstawiciele najwigkszych
organizacji lekarskich bija jednak na
alarm, ze nie wszystkie placowki sa
gotowe wystawia¢ zwolnienia tylko
w wersji elektronicznej, i wezwali rzad
do wycofania si¢ z obligatoryjnego
wprowadzenia e-zwolnien. Jednocze$nie
postanowili, ze po 1 grudnia niektorzy
lekarze beda orzeka¢ o niezdolnosci do
pracy pacjentdow na specjalnych drukach
opracowanych przez siebie.

Upowaznienie asystentow
medycznych. do wystawiania
zaswiadczen w-imieniu lekarza

Pielggniarki, ratownicy medyczni czy
sekretarki medyczne to osoby, moga juz
wystawiaé e-zwolnienia lekarskie.
23 wrzesnia 2018r weszla w zycie
nowelizacja ustawy o s$wiadczeniach
pieni¢znych z ubezpieczenia
spotecznego W razie choroby
1 macierzynstwa, ustawy o rehabilitacji
zawodowej i spotecznej oraz
zatrudnianiu 0so6b niepetnosprawnych,
oraz ustawy o $wiadczeniach opieki
zdrowotne] finansowanych ze srodkow
publicznych.

W skutek nowelizacji, lekarz (majacy
profil informacyjny) moze upowaznié
do wystawiania zwolnienia lekarskiego
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— W jego imieniu i na podstawie
dokumentacji medycznej — pracownika
wykonujacego zawdd medyczny lub
czynnosci pomocnicze przy udzielaniu
$wiadczen  zdrowotnych (majacego
profil informacyjny). Upowaznienie
takie bedzie mozna wyda¢ na nie dtuzej
niz 12 miesi¢cy. Po tym czasie kolejne
upowaznienia bgdzie mozna udziela¢ na
okresy takze nie przekraczajace jednego
roku.

Asystenci ‘medyczni aby wystawiacé
zwolnienia musza jednak posiadaé
zarejestrowane konto na Platformie
Ustug Elektronicznych ZUS (PUE ZUS)
i by¢ wpisani do Rejestru Asystentow
Medycznych (RAM). Rejestr zawiera
m.in. utworzone upowaznienia do
wystawiania zaswiadczen lekarskich
wraz z data ich obowigzywania,
dane dotyczace wystawiajacych
zaswiadczenia (tj. lekarzy, lekarzy
dentystow, felczerow) oraz asystentow
upowaznionych do ich wystawiania.

Ponizej komentarz praktyczny

Autor: Kaczorowska-Kossowska
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1.Wypisanie a
zaswiadczenia

wystawienie

Tematyka zasygnalizowana w tytule
nawigzuje do niuansu pojeciowego, jaki
juz od dawna dostrzegany byt w praktyce
prawa medycznego w odniesieniu
do recept, a mianowicie do rdéznicy
pomigdzy wystawieniem okreslonego
dokumentu a jego wypisaniem.

O ile samo wypisanie dokumentu
postrzegane  jest jako  czynnos$¢
materialno-techniczna, 0 tyle
wystawienie dokumentu to czynnosé
wigzaca si¢ z przyjeciem
odpowiedzialnosci za jego tresc.
Wystawienie dokumentu to takze

pojecie odwotujace si¢ do posiadania
okreslonych uprawnien, rozumiane
jest bowiem jako efekt podjecia
czynnosci skutkujacych stwierdzeniem
pewnych okolicznosci i ustaleniem
ich konsekwencji. Istota recepty jest
wskazanie w jej treSci produktow
leczniczych, jakie zostaty zaordynowane
na skutek przeprowadzonego procesu
diagnostycznego 1 podjecia decyzji
terapeutycznych. Podobnie postrzegane
bylo tez  zawsze = wystawienie
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zaswiadczenia o czasowej niezdolnosci
do pracy: jego istota to stwierdzenie,
na skutek przeprowadzonego procesu
diagnostycznego, ze dana osoba nie
jest zdolna do wykonywania pracy
przez okreslony czas, z uwagi na stan
zdrowia. Od lat wypisywaniem drukow
tych zaswiadczen zajmowaty si¢ czesto,
na zlecenie lekarza, pielegniarki,
wypeliajac druk zgodnie z danymi
zawartymi w dokumentacji medyczne;j,
ale tez i danymi pozyskanymi od pacjenta,
takimi jak np. NIP jego pracodawcy.
W nastegpstwie wypelnienia formularza
byt on jednak podpisywany przez lekarza,
co powodowalo, ze czynno$¢ wypisania
L4 (nastgpnie ZLA) nie rodzita sama
przez si¢ skutkdw prawnych, stwarzato
je dopiero wystawienie zaswiadczenia,
ktére nastgpowato w momencie jego
podpisania przez lekarza.

2. Istota zmiany

Na skutek wejScia w Zycie przepisow
ustawy z 13.09.2018 r. o =zmianie
ustawy o $wiadczeniach pieni¢znych
z ubezpieczenia spotecznego
w razie choroby 1 macierzynstwa,
ustawy o rehabilitacji = zawodowe;j
i spotecznej oraz zatrudnianiu o0sob
niepetnosprawnych oraz ustawy
o S$wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze $rodkow publicznych
mamy obecnie do czynienia z catkowita
zmiang przedstawionej sytuacji.

0d 23.10.2018 1. do ustawy z 25.06.1999
r. o $wiadczeniach  pienigznych
z ubezpieczenia spotecznego
w razie choroby i macierzynstwa — dalej
u.d.p.us. — wprowadzono bowiem art.
S54a, zgodnie z ktorym wystawiajacy
zaswiadczenie lekarskie, majacy
utworzony profil informacyjny, o ktérym
mowa w art. 55a ust. 1 u.é.p.u.s., moze
udzieli¢ upowaznienia do wystawiania
zaswiadczen lekarskich, w jego imieniu
i na podstawie danych dotyczacych
orzeczonej czasowej niezdolnosci do
pracy zawartych w sporzadzonej przez
niego dokumentacji medycznej, o ktorej
mowa w art. 55 ust. 4 pkt 2 u.sd.p.us.,
osobie wykonujace;j:

1) zaw6d medyczny w rozumieniu art.
2 ust. 1 pkt 2 ustawy z 15.04.2011 r.
o dziatalno$ci leczniczej;

2) czynno$ci pomocnicze przy udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych, o ktorych mowa
w art. 24 ust. 2 pkt 2 ustawy z 6.11.2008
r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta — dalej u.p.p.
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3.Kwalifikacje asystenta

W pierwszym rzedzie konieczne jest
prawidtowe ustalenie relacji pomigdzy
zapisamipkt 112 wart. 54aust. 1 u.§.p.u.s.
Pierwszy z nich odwotuje si¢ bowiem do
okre§lonego statusu na gruncie ustawy
o dziatalnosci leczniczej, a mianowicie
do wykonywania zawodu medycznego,
a zatem 1 posiadania odpowiednich ku
temu kwalifikacji. Artykut 54a ust. 1 pkt 2
u.§.p.u.s. moéwi natomiast o wykonywaniu
czynnosci pomocniczych, odwolujac sie
nastgpnie do zapisow ustawy o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
okreslajacych krag uprawnionych do
dostepu do dokumentacji medycznej.
Artykut 54a ust. 1 u.§.p.u.s. nic wyjasnia
jednak kwestii zasadniczej, tzn. czy
upowaznienie udzielone moze byc¢
osobie wykonujacej zawod medyczny,
a jednoczesnie pelnigcej czynnosci
pomocnicze (np. pielegniarka petnigca
funkcje rejestratorki medycznej), czy tez
art. 54a ust. 1 u.é.p.u.s. wymienia dwie
odrebne kategorie pracownikow, ktérym
takie upowaznienie moze by¢ udzielone.
Pomiedzy pkt 1 1 2 w art. 54a ust. 1
u.é.p.u.s. brak jakiegokolwick znaku
pozwalajacego na dokonanie wyktadni
logicznej, takiego jak ,,i”, ,,lub”, ,albo”.

Z pomoca przychodzi w tym miejscu
uzasadnienie, jakie towarzyszyto
projektowi ustawy wprowadzajacej art.
54a u.s.p.us., w ktorym czytamy, ze
,,080bami umocowanymi do wystawiania
zaswiadczenia lekarskiego na podstawie
osobnego upowaznienia, udzielonego
przez lekarza majacego utworzony profil
informacyjny, o ktérym mowa w art. 55a
ust. 1 ustawy, bytyby osoby:

1)wykonujace zawod medyczny [...], lub

2) wykonujace czynnosci pomocnicze
[...]” (zob. VII kadencja, druk sejm. nr
2773, http://www.sejm.gov.pl/Sejm8.nsf/
druk. xsp?nr=2773).

Projektodawca  wskazat = wigc, ze
mozliwos¢  udzielenia upowaznienia
osobie wykonujacej zawdd medyczny
oraz osobie wykonujacej czynnosci
pomocnicze  traktuje  jako  dwie
odrebne mozliwosci. Do podobnego
wniosku prowadzi lektura art. 54a
ust. 8 u.s.p.us., regulujacego zakres
danych objetych Rejestrem Asystentow
Medycznych. W art. 54a ust. 8 pkt 2
u.$.p.u.s., dotyczacym danych osoby
upowaznionej, wymienia si¢ okreslenie
zawodu medycznego, jaki osoba ta
wykonuje, i numer prawa wykonywania

www.orpip.radom.pl

tego zawodu, jezeli posiada, lub
wskazanie, ze jest osoba wykonujaca
czynnosci pomocnicze przy udzielaniu
$wiadczen zdrowotnych, o ktérych mowa
w art. 24 ust. 2 pkt 2 u.p.p. Prowadzi to
do wniosku, ze upowaznienie moze by¢
udzielone badz to osobie wykonujacej
zawod medyczny, badz tez innej, ale
wykonujacej czynno$ci pomocnicze
i z tego tytulu upowaznionej do dostgpu
do dokumentacji medycznej w danym
podmiocie.

4.Tryb udzielania upowaznienia

Jak wynika z art. 54a ust. 5 u.s.p.us.,
udzielenie upowaznienia do wystawiania
zaswiadczen  lekarskich  nastgpuje
przez jego wytworzenie w Rejestrze
Asystentow Medycznych przez:

1) osobg, ktorej ma by¢ udzielone
upowaznienie do wystawiania
zaswiadczen lekarskich, lub

2) podmiot wykonujacy dziatalnos¢
leczniczg oraz jego podpisanie przez
wystawiajacego zaswiadczenie
lekarskie kwalifikowanym podpisem
elektronicznym albo podpisem
zaufanym albo z wykorzystaniem
sposobu  potwierdzenia pochodzenia
i integralnosci danych w postaci
elektronicznej dostepnego w systemie
teleinformatycznym udostgpnionym
bezptatnie przez Zaktad Ubezpieczen
Spotecznych.

Do udzielenia upowaznienia, a takze
wprowadzenia danej osoby do Rejestru
Asystentow Medycznych, moze dojs¢
wiec bez udzialu tej osoby, a nawet bez
jej wiedzy. Na poziomie Rejestru nie
ma wigc narzedzi uwidaczniajacych
potwierdzenie asystenta medycznego
przyjecia na siebie wspomnianej roli,
zadeklarowania wiedzy o zasadach
wystawiania zaswiadczen o czasowej
niezdolno$ci do pracy ani o$wiadczenia
o przyjeciu do wiadomosci roli
zaswiadczenia i skutkow  jego
ewentualnego btgdnego wystawienia czy
tez zaniechania tej czynnoSci.

Wszystkie te elementy beda wiec
musialy by¢ rozwigzywane na poziomie
podmiotéw udzielajacych $wiadczen
zdrowotnych, tj. w ramach ich
wewnetrznych dziatan i procedur.

5.Czasowo i z mozliwoScia cofnigcia

Upowaznienia mozna udzieli¢ na okres
nie dluzszy niz 12 miesiecy, przy czym
po uplywie tego okresu mozna udzielaé
kolejnych upowaznien na okresy nie



dluzsze niz 12 miesigcy. Upowaznienie
do wystawiania za§wiadczen lekarskich
moze by¢ w kazdym czasie cotnigte przez
wystawiajacego zaswiadczenie lekarskie.
Nalezy przyjac, ze poczatkiem terminu,
na jaki udzielane jest upowaznienie, jak
rowniez dniem jego cofnigcia, bedzie

dzien  wprowadzenia  odpowiedniej
dyspozycji do Rejestru Asystentow
Medycznych.

Omawiajac kwesti¢ mozliwosci cofania
upowaznienia, nalezy zwroci¢ uwage
na wynikajacy z art. 54a ust. 8 pkt 6
u.d.p.u.s. wymdg wpisania w rejestrze
okreslenia przyczyny cofnigcia albo
wygasnigcia upowaznienia do
wystawiania zaswiadczen lekarskich.
Uwidocznienie w rejestrze przyczyny
cofnigcia upowaznienia znajduje swoje
uzasadnienie z uwagi na plynaca
z art. 60 ust. 6 u.d.p.us. mozliwosé
cofnigcia wpisu przez ZUS w przypadku
stwierdzenia powtarzajacych si¢, po
stronie asystenta medycznego, uchybien.

Niewatpliwie natomiast korzystanie
z mozliwo$ci wpisu przyczyny cofniccia
upowaznienia bedzie wymagato
od upowazniajacych szczegoblnej
ostroznosci, gdyz w  przypadku

podania przyczyny niezweryfikowane;j
obiektywnie moze prowadzi¢ do zarzutu
naruszenia dobr osobistych asystenta
medycznego.

6.Rozklad odpowiedzialnoSci

Najistotniejszym problemem
pojawiajacym  si¢ na  tle  tej
bezprecedensowej regulacji jest kwestia
rozktadu  odpowiedzialnosci,  jaka
bedzie powstawaé w dwdch sytuacjach:
wystawienia za$§wiadczenia w sposob
nieprawidlowy oraz zaniechania tej
CZynnosci. Konstrukcja przyjeta
w art. 54a u.$.p.u.s. powoduje bowiem,
ze wypelnienie i1 wprowadzenie do
systemu elektronicznego zaswiadczenia
przez asystenta medycznego nie doznaje
jakiejkolwiek kontroli formalnej ze strony
lekarza, ktory orzekt o niezdolnosci do
pracy. To asystent medyczny generuje
tres¢ wpisu, jaki bedzie wprowadzony
do systemu, a nastepnie potwierdza tres¢
wlasnym podpisem (elektronicznym lub
innym przewidzianym w ustawie).

Kwesti¢ tej odpowiedzialno$ci
reguluje niemal wyczerpujaco art.
54a ust. 6 u.$.p.us., stwierdzajac, ze
od dnia udzielenia upowaznienia do
wystawiania zaswiadczen lekarskich do
dnia jego cofnigcia albo wygasnigcia

wystawiajacy zaswiadczenie
lekarskie  ponosi  odpowiedzialnos¢
wynikajaca z przepisbw ustawy za
skutki nieprawidlowego wystawienia
zaswiadczenia lekarskiego przez
osobe upowazniong, o ktérej mowa
w art. 54a ust. 1 u.é.p.u.s. Pomijajac, ze
W tym miejscu mianem ,,wystawiajacego
zaswiadczenie” ustawa okresla lekarza
(mimo ze czynno$¢ ,wystawienia
zaswiadczenia” przypisuje asystentowi
medycznemu), na uwage zashuguje
fakt, iz odpowiedzialno$¢ za bledne
wystawienie  zaswiadczenia  przepis
ten przypisuje lekarzowi, w imieniu
ktérego zaswiadczenie wprowadzono
do systemu. Tylko jednak w zakresie
skutkéw nieprawidlowego wystawienia
za$wiadczenia.

Pierwszym wnioskiem, jaki rodzi si¢ na
gruncie wspomnianego zapisu, jest ten, ze
przypisanie odpowiedzialnosci lekarzowi
za czynnosci asystenta medycznego
nastgpuje tylko w odniesieniu do
aktywnosci, czyli zaswiadczen
wystawionych. W przypadku gdyby
nieprawidtowo$¢ zachowania asystenta
polegata  na  zaniechaniu, czyli
niewprowadzeniu tresci za$wiadczenia
do systemu w ogole, odpowiedzialnym
za - skutki takiej sytuacji pozostaje
asystent medyczny. Skutki te moga by¢
za$ daleko idace, jesli wezmiemy pod
uwage, ze w przypadku e-zwolnien
pracownik uzyskuje zwolnienie od pracy
z zachowaniem $wiadczen pieni¢znych

tylko na podstawie odpowiednio
wygenerowanego Wwpisu W systemie
informatycznym.

Asystent  medyczny bedzie  wiegc

zwolniony -z odpowiedzialnosci, jesli
prawidlowo (tj. zgodnie z trescig wpisu
w dokumentacji medycznej) wygeneruje
zaswiadczenie o czasowe] niezdolnosci
do pracy. Nie bedzie tez odpowiadat
wobec pacjenta, jesli popetni blad we
wprowadzanej tresci (np. wprowadzi
zbyt = krotki  okres - zwolnienia).
Roszczenia majgtkowe z tego tytutu
pacjent begdzie musial kierowa¢ wobec
podmiotu leczniczego, w ramach ktérego
zaswiadczenie wystawiono, rozliczenia
wewnetrzne pomigdzy takze podmiotem,
lekarzem 1 asystentem medycznym
pozostajg natomiast kwestig roszczen
regresowych, uzaleznionych w duzym
stopniu formg zatrudnienia i zakresem
odpowiedzialnosci, jaki przyjmie na
siebie dany asystent.

Pozostaje natomiast pytanie, jak szeroko
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nalezy rozumie¢ przypisanie lekarzowi,
w  imieniu  ktérego  wystawiono
zaswiadczenie, odpowiedzialno$¢
za skutki btedow asystenta z punktu
widzenia odpowiedzialnosci karnej za
tzw. falsz intelektualny, okreslony w art.
271 ustawy z 6.06.1997 r. — Kodeks
karny: odpowiedzialnosci z tego tytutu
podlega funkcjonariusz publiczny lub
inna osoba uprawniona do wystawienia
dokumentu, ktéra poswiadcza w nim
nieprawde co do okolicznos$ci majacej

znaczenie prawne. W  omawianej
konstrukeji - po$wiadczenie nieprawdy
moze nastapi¢ zar6wno w tresci

dokumentacji medycznej (bezpodstawne
orzeczenie przez lekarza, ze dana osoba
jest niezdolna do pracy), jak i w tresci
samego wpisu dokonywanego przez
asystenta medycznego (wystawienie
zaswiadczenia pomimo braku orzeczenia
w dokumentacji medycznej lub na
czas dluzszy niz wynikajacy z tej
dokumentacji). W tym drugim przypadku
orzecznictwo sagdow bedzie niewatpliwe
musiato wypracowaé lini¢ orzecznicza
nie tylko dotyczaca odpowiedzialnos$ci
lekarza w razie dzialania asystenta
medycznego majacego charakter
umyslny, ale tez i kwesti¢ ewentualnego
statusu asystenta medycznego jako
funkcjonariusza publicznego.

Monika Sewastianowicz

Przedruk :Copyright © 2014 - 2018
Wolters Kluwer Polska Spétka z o.0.

Wszawica to choroba,
z ktora wciagz boryka si¢ wielu uczniow
i przedszkolakéw. Rodzice czgsto uznaja
problem za wstydliwy i nie informuja
o nim ani placéwki, ani innych rodzicéw,
co sprawia, ze po kilku dniach pasozyty
roznosza si¢ po calej klasie. Prawo
oswiatowe nie daje dyrektorom jasnej
odpowiedzi, jak postepowaé w takich
sytuacjach, pomocne mogg by¢ natomiast
procedury stworzone przez sanepid.

Wszawica wcigz uwazana jest za temat
tabu, panuje bowiem przekonanie,
ze to problem najnizszych warstw
spoteczenstwa i dotyka przede wszystkim
ludzi, ktérzy zaniedbuja podstawowa
higien¢. To mit - jak wynika z danych
Gloéwnego Inspektoratu  Sanitarnego
(GIS), wszawica najczeSciej zarazaja
si¢ dzieci w wieku 3-12 lat. Najczgsciej

w trakcie zabawy lub uzywajac
wspolnych  przedmiotéw  (szczotki,
spinki, grzebienie, ubrania, nakrycia
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glowy, pluszowe zabawki, materace,
posciel). Do zarazenia czesto dochodzi
w przedszkolach i w szkotach, moze si¢
to zdarzy¢ np. w szatni, gdzie wszystkie
ubrania lezg blisko siebie

Zgoda rodzica nie zawsze potrzebna

Rodzice uczniow i przedszkolakow czgsto
wychodza z zalozenia, Zze przyznanie
si¢ do problemu to wstyd i w dodatku
narazi to ich dziecko na ostracyzm ze
strony rowiesnikoéw, dlatego niechetnie
przyznaja si¢ do problemu, przez to
pasozyt rozprzestrzenia si¢ w szybkim
tempie po catym oddziale i jest trudny do
zlikwidowania.

Jak wynika ze stanowiska GIS, szkota
ma prawo sprawdzac, czy dziecko nie ma
wszy. Nie potrzebuje na to dodatkowe;j
zgody rodzcow, bo sprawdzanie czystosci
glowy zawiera si¢ w zgodzie na objecie
dziecka opieka, w tym opieka higienistki
i pielegniarki. Sprawdzajac czystosc
glow, szkota musi dochowac okreslonych
procedur, a mianowicie przeprowadzaé
kontrole indywidualnie 1 w oddzielnym
pomieszczeniu. O wynikach powiadamia
si¢ dyrektora szkoly, a takze -
indywidualnie - rodzicow dziecka.

Pomocny wpis do statutu

Jak mowi nam prof. Antoni Jezowski,
przepisy o$wiatowe nie sa do konca
precyzyjne,jezelichodziosposdbradzenia
sobie z taka sytuacja. - Najrozsadniejszym
sposobem rozwigzania problemu bytoby
dodanie do statutu konkretnych zapisow,
ustalonych wczesniej 'z rodzicami
uczniow. Wtedy bytyby one czgscia
systemu prawa o§wiatowego, a nad ich
przestrzeganiem czuwalyby  organy
nadzoru pedagogicznego. Wydaje si¢
tez, ze rodzice chetniej stosowaliby
procedury, ktére wczesniej z nimi
uzgodniono - tlumaczy ekspert.

Jak informuje rzecznik szczecinskiego
kuratorium o$wiaty, skargi na
postepowanie  szkot 1 przedszkoli,
w ktorych wystapita wszawica, wplywaja

stosunkoworzadko. W takichprzypadkach
kuratorzy  odsytaja  skarzacych do
sanepidu.

- Stricte w prawie oswiatowym nie
znajdziemy regulacji, ktére pozwalalyby
na wyegzekwowanie od rodzica, by
rozwigzat problem, ale jezeli dziecko
czgsto choruje, a rodzic nie dba o jego
wyleczenie, to rodzi to podejrzenie,
ze dziecko jest zaniedbywane, a o tym
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powiadamia si¢ sad rodzinny - podkresla
prof. Jezowski.

Brak obowigzku informacyjnego

Rodzice uczniow nie maja tez obowiazku
informowania szkoly o problemie -
idotyczy to nie tylko wszawicy, ale nawet
powazniejszych chorob, jak np. odra.

- O wystapieniu u dziecka groznej
choroby zakaznej lekarz powiadamia
powiatowego inspektora sanitarnego.
Jezeli to konieczne dla zachowania
bezpieczenstwa, organ wyda zalecenia,
do ktorych musi dostosowaé si¢ szkota
i kazda osoba, do ktorej sa one skierowane
- mowi Jan Bondar, rzecznik prasowy
GIS. Tlumaczy, ze za niczastosowanie
do zalecen groza sankcje, najczescic)
orzekane sg grzywny.

Wedhug GIS, dyrektor szkoty nie ma
prawa  zakaza¢ przychodzenia do
szkoty dziecku dotknigtemu wszawica.
Odmienng opini¢ /zamieszczong ponizej/
na ten temat ma ekspertka LEX Prawo
Oswiatowe, Iwona Kaczorowska-
Kossowska. Jej zdaniem postawa do
odestania ucznia do domu jest art. 1 pkt
14 ustawy - Prawo o$wiatowe, wedlug
ktérego system o$wiaty zapewnia
w szczegolnosci utrzymywanie
bezpiecznych i higienicznych warunkow
nauki, wychowania i opieki w szkotach
i placéwkach. Podkresla, ze w powigzaniu
z rozporzadzeniem ministra zdrowia,
pozwala ono na odestanie dziecka do
domu.

Pytanie

Czy istnieje przepis prawny nakazujgcy
uczniowi pozostanie domu w przypadku
stwierdzenia u niego wszawicy lub
Swierzbu do momentu, gdy problem
zostanie zlikwidowany?

Jaka instytucja ma prawo zabronié
uczniowi uczeszczania do sztkoly aby
uchronic przed rozprzestrzenianiem si¢
wszawicy, swiergbu w placowce?

Odpowiedz
Autor : Kaczorowska-Kossowska Iwona

Z uwagi na wymog zapewnienia
uczniom bezpiecznych i higienicznych
warunkow nauki wynikajacy z art. 1 pkt
14 Prawa o$wiatowego, dyrektor szkoty
jest uprawiony do niedopuszczenia
ucznia u ktorego  zdiagnozowano
chorobe zagrazajaca innym uczniom, do
obecnosci w szkole. Zasady dziatania,
a przede wszystkim wspoéldziatania
z rodzicami dziecka w takich sytuacjach,
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okresla¢ winien statut szkoty.

Zgodnie z art. 1 pkt 14 ustawy
z 14.12.2016 r. Prawo o$wiatowe -
dalej p.o. system o$wiaty zapewnia
W szczegblnosci utrzymywanie
bezpiecznych i higienicznych warunkoéw
nauki, wychowania i opieki w szkotach
i placowkach. Realizacja tego zadania
nalezy, zgodnie z § 2 rozporzadzenia
Ministra Edukacji Narodowej i Sportu
731.12.2002 r. w sprawie bezpieczenstwa
i higieny w publicznych i niepublicznych
szkotach 1 placéwkach, do dyrektora
szkoty.

Organizacje pracy w szkole,
uwzgledniajaca ww. zadania systemu
oswiaty okresla¢ winien statut szkoty
- art. 98 ust. 1 pkt 6 p.o. oraz § 2 pkt
2 rozporzadzenia Ministra Edukacji
Narodowej z 21.05.2001 r. w sprawie
ramowych statutow publicznego
przedszkola oraz publicznych szkot,
z wyszczegolnieniem organizacji
i form wspotdziatania szkoty z rodzicami
w zakresie nauczania, wychowania,
opieki i profilaktyki (art. 98 ust. 2 pkt 2
p.o.).

Biorac za§ pod uwage przepisy
rozporzadzenia ~ Ministra ~ Zdrowia
z 28.08.2009 r. w sprawie organizacji
profilaktycznej opieki zdrowotnej nad
dziecmi 1 milodzieza gwarantujacym
wspélprace pomigdzy lekarzem poz,
pielegniarka poz oraz pielegniarka
i higienistka szkolng a dyrektorem
szkoly, informacja na temat stwierdzenia
u ucznia choroby uzasadniajacej
osuni¢cie go od kontaktu z innymi
uczniami z uwagi na wymog zapewnienia
im bezpiecznych 1  higienicznych
warunké6w w miejscu nauki winna by¢
udostgpniona dyrektorowi szkoty w celu
podjecia dziatan przewidzianych na taka
okoliczno$¢ w statucie szkoty.

W zwigzku z tym nalezy uznaé, ze
z uwagi na wymdg zapewnienia
uczniom bezpiecznych i higienicznych
warunkow nauki wynikajacy z art. 1 pkt
14 p.p., dyrektor szkoly jest uprawiony
do niedopuszczenia ucznia u ktérego
zdiagnozowano chorobe zagrazajaca
innym uczniom do obecnoséci w szkole.
Zasady dziatania, a przede wszystkim
wspoldziatania z rodzicami dziecka
w takich sytuacjach, okresla¢ winien
statut szkoty.



Pytanie

Czy moZna telefonicznie przekazywaé
informacje dotyczgce imienia i nazwiska
lekarza dyiurujgcego danego dnia na
oddziale w szpitalu?

Autor odpowiedzi : Lokaj Maciej
Odpowiedz

Zdaniem Autora odpowiedzi nie
ma przeciwwskazan, aby przekazac
informacje¢ dotyczace imienia i nazwiska
lekarza dyzurujacego danego dnia na
oddziale.

W wyroku z 19.11.2003 roku, I PK
590/02, Sad Najwyzszy stwierdzit, ze
imi¢ i nazwisko jest skierowanym na
zewnatrz  znakiem  rozpoznawczym
osoby fizycznej i ujawnienie go w celu
jej identyfikacji nie moze by¢ zasadniczo
uznane za bezprawne, o ile nie taczy si¢
z naruszeniem innego dobra osobistego,
np. czci, prywatnosci lub godnosci
osobistej. Z tych przyczyn Autor
odpowiedzi nie widzi przeszkod, aby
taka informacj¢ przekaza¢ dzwonigcemu.

Copyright © 2014 - 2018 Wolters
Kluwer Polska Spotka z o.0.

Pawel Strzelec,
radca prawny OIRP w Lublinie

Odpowiedzialnos¢ cywilna z - tytulu
naruszenia praw pacjenta -wybrane tezy
szkolenia z dnia 23 X 2018 1.

Regulacje prawne okreslajace
szczegblowy  katalog  oraz  tresc
poszczegodlnych praw pacjenta shuza
nie tylko jako abstrakcyjny wzorzec
ich realizacji, ale stwarzaja podstawy
do dochodzenia przez = uprawione
osoby roszczen w przypadku
zawinionego naruszenia owego wzorca.
W praktyce wystgpienie z roszczeniem
o zado$éuczynienie z tytulu naruszenia
praw pacjenta powigzane jest najczesciej
z roszeniem o odszkodowanie i
zadoséuczynienie bedace nastepstwem
wadliwie przeprowadzonej interwencji
medycznej skutkujace uszczerbkiem
na zdrowiu pacjenta. Ustawodawca co
do zasady, taczy prawo do dochodzenia
zadoséuczynienia za doznang krzywde
z naruszeniem dobr osobistych. Prawo
takie ma kazdy, czyje dobro osobiste
zostalo naruszone. W przypadku $mierci
poszkodowanego przystuguje ono takze
najblizszym cztonkom rodziny zmarlego.
Podstawe dochodzenia zado$¢uczynienia

pienigznego za doznang krzywde
w kodeksie cywilnym stanowia przepisy
art. 445 1 448. Na podstawie pierwszego
z tych przepisow, poszkodowany
moze domagaé si¢ zado$cuczynienia
pienigznego za doznang krzywdg¢ m.in.
w przypadkach uszkodzenia ciata lub
wywolania rozstroju zdrowia. W mysl
art. 448. kodeksu cywilnego ,,W razie
naruszenia dobra osobistego sad moze
przyzna¢ temu, czyje dobro osobiste
zostato naruszone, odpowiednig sume
tytulem zado$Cuczynienia pieni¢znego
za doznang krzywde lub na jego zadanie
zasadzi¢ odpowiednig sumg¢ pienigzng
na wskazany przez niego cel spoteczny,

niezaleznie: od = innych = $rodkow
potrzebnych do usunigcia skutkow
naruszenia.” Niezwykle istotnym
uzupelnieniem  katalogu podstaw

prawnych dochodzenia przez pacjenta
zado$¢uczynienia z tytulu naruszenia
jego praw, sg normy o charakterze
pozakodeksowym . Zgodnie z  art.
4 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta ,, razie zawinionego naruszenia
praw pacjenta sad moze przyznaé
poszkodowanemu odpowiednia sume
tytutem zado$¢uczynienia pieni¢znego za
doznana krzywde na podstawie art. 448
kodeksu cywilnego”. Warto podkreslic,
7€ 0 samoistnej wartosci przywolanego
przepisu, z punktu widzenia pacjenta,
decyduje to, ze dochodzac roszczen
zwigzanych z naruszeniem swych praw,
nie musi odwotywaé si¢ do mocno
niedookreslonego brzmienia art. 23
kodeksu cywilnego., w ktorego tresci
trudno = poszukiwaé  szczegdlowego
odniesienia do sfery szczegoélnych dobr
chronionych przepisami regulujacymi
problematyke praw pacjenta. Ustawa
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta okreslarowniezkrag podmiotow,
naktore ustawodawca naktada obowigzek
stania na strazy praw pacjenta, czyniac
ich tym samym adresatem potencjalnych
roszczen bedacych nastgpstwem
naruszenia tego obowigzku. W mysl
art. 2 ustawy ,przestrzeganie praw
pacjenta okre§lonych w ustawie jest
obowiazkiem organow wtadzy publiczne;j
wiasciwych w zakresie ochrony zdrowia,

Narodowego Funduszu Zdrowia,
podmiotéw udzielajacych $wiadczen
zdrowotnych,  osob  wykonujacych

zaw6d medyczny oraz innych o0s6b
uczestniczacych w udzielaniu swiadczen
zdrowotnych”. W tym kontekscie,
z punktu widzenia bezpieczenstwa

listopad, grudzien 2018

prawno-finansowego podmiotow
leczniczych oraz os6b wykonujacych
zawody medyczne, zasadnym jest
odpowiedzie¢ na pytanie, czy szkody
wywolane naruszeniem praw pacjenta
mieszczg sie w zakresie przedmiotowym
ochrony ubezpieczeniowej wynikajacej
z obowiazkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnoéci cywilnej podmiotu
wykonujacego  dziatalno$¢ lecznicza
? Zgodnie art. 25 wust. 1 ustawy
z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalno$ci
leczniczej, =~ umowa  ubezpieczenia:
odpowiedzialnoéci cywilnej obejmuje:
szkody bedace nastgpstwem udzielania
$wiadczenzdrowotnychalboniezgodnego
z prawem zaniechania udzielania
$wiadczen zdrowotnych. Jak wynika
z § 2 ust. 1 Rozporzadzenia Ministra
Finanséw z dnia 22 grudnia 2011 r
w sprawie obowiazkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnoéci cywilnej podmiotu
wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza,
obowigzkowym ubezpieczeniem
odpowiedzialnoéci cywilnej objeta jest
odpowiedzialno$¢ cywilna podmiotu
wykonujacego dziatalno$¢ lecznicza na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
za  szkody, bedace nastgpstwem
udzielania §wiadczen zdrowotnych albo
niezgodnego z prawem zaniechania
udzielania  $wiadczen  zdrowotnych.
Zgodnie z przepisami ustawy
odziatalno$cileczniczej pojecie podmiotu
prowadzacego dzialalno$§¢ lecznicza
dotyczy m.in. pielegniarki i poloznej
wykonujacych zawdd w ramach praktyki
zawodowej prowadzonej w formach
przewidzianych przepisami tej ustawy.
Zakres przedmiotowy art. 25 ust 1 ustawy
o dzialalno$ci leczniczej , obejmuje
nie tylko nastepstwa blednych dziatan
zwigzanych z udzielaniem $wiadczen
zdrowotnych, lecz takze zaniechan
(niepodjecia dziatan) udzielania
$wiadczen zdrowotnych. Miesci sie w tej
kategorii takze sytuacja powstania szkody

w wyniku bezpodstawne] odmowy
udzielenia $§wiadczenia zdrowotnego
albo zbyt wczesnego zaprzestania

udzielania takich $§wiadczen. W istocie
jest to réwniez naruszenie prawa pacjenta
do $wiadczen zdrowotnych. Wydaje
sig, ze jest to jedyne prawo pacjenta
ktérego naruszenie i spowodowanie
po stronie pacjenta szkody objete jest
ochrona ubezpieczeniowa wynikajaca
z obowiazkowego ubezpieczenia
odpowiedzialnoéci cywilnej (szkody
te mozna traktowa¢ jako nastgpstwa
niezgodnego z prawem zaniechania
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udzielania  $wiadczen  zdrowotnych,
o ktérych mowa w art. 25 ust. 1 ustawy
o dziatalno$ci leczniczej). Naruszenie

innych praw pacjenta (np. prawa
do wyrazenia zgody, poszanowania
intymnosci i godnosci, tajemnicy

informacji z nim zwigzanych), ktoérych
skutkiem jest szkoda niemajatkowa
pacjenta, nie mie§ci si¢ w zakresie
przedmiotowym obowigzkowego
ubezpieczenia odpowiedzialnosci
cywilnej.  Jak  wskazano  wyzej,
kluczowe znacznie z punktu widzenia
analizowanego zagadnienia ma uzyte
przez  ustawodawc¢  sformulowanie
,,szkody bedace nastepstwem udzielania
$wiadczen zdrowotnychalboniezgodnego

z prawem zaniechania udzielania
$wiadczen zdrowotnych”. Samo
pojecie  ,.$wiadczenia zdrowotnego”

ustawodawca definiuje w art. 2 ust. 1
pkt 10 ustawy o dziatalnosci leczniczej,
przyjmujac, iz sg to ,,dzialania stuzace
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu
lub poprawie zdrowia oraz inne dziatania

medyczne wynikajace z procesu leczenia
lub przepiséw odrgbnych regulujacych
zasady ich wykonywania”. Cho¢ obydwa
terminy ($wiadczenie zdrowotne i prawa
pacjenta) maja inny zakres pojeciowy,
wchodza ze soba w  roznorakie
relacje. Tytulem przyktadu mozna
wskaza¢, iz z realizacja okres$lonego
prawa pacjenta moze by¢ warunkiem
legalnosci  $wiadczenia zdrowotnego
(np. respektowanie prawa do informacji,
a tym bardziej prawa do wyrazenia zgody
jest, co do zasady, warunkiem legalnosci
interwencji medycznej). Na drugim
biegunie sa prawa, ktorych realizacja,
sama w sobie, nie stanowi warunku
legalnos$ci §wiadczenia, ale ma poprawiac
komfort jego wudzielania (prawo do
opieki  duszpasterskiej, prawo do
poszanowania zZycia prywatnego). Uzyte
przez ustawodawce okreslenie ,,szkody
bedacych  nastgpstwem  udzielania
(nieudzielania) $wiadczen zdrowotnych”
nie moze by¢ tozsame ze ,,szkodami
pozostajacymi w zwiazku z udzielaniem

$wiadczen zdrowotnych” Szkody
bedace nastepstwem udzielania (lub
nieudzielania) $wiadczen zdrowotnych
nalezy rozumie¢ jako negatywne skutki
dla pacjenta ktorych przyczyna byto
nieprawidtoweudzielenie §$wiadczenialub
niezgodne z prawem jego nieudzielenie.
Szkoda spowodowana  naruszeniem
praw pacjenta nie jest wigc nastepstwem
(skutkiem) udzielania (nieudzielania)
$wiadczen zdrowotnych. Jest skutkiem,
co do zasady, towarzyszacemu
udzielaniu $wiadczen medycznych prawu
pacjenta, a wiasciwie zachowaniu, ktore
owo prawo narusza. To rozrdznienie
prowadzi do wniosku, iz na gruncie
obowiazujacego prawa mamy do
czynienia z wylaczeniem z obowigzkowe;j
ochrony ubezpieczeniowej podmiotow
prowadzacych dzialalno$¢ lecznicza
w zakresie szkod spowodowanych
naruszeniem praw pacjenta innych niz
prawo do $wiadczen zdrowotnych.

100 lecie odzyskania niepodleglosci

W 1918r. stato sie to, co wydawato sie niemozliwe. Jednoczesna
kleska trzech poteg zaborczych pozwolita Polakom ,wybic¢ sie
na niepodlegtos¢”. Fakt ten trudno nam inaczej wyttumaczy,
jak przez opieke i szczegdlne zrzgdzenie Opatrznosci Boze;j.

Odzyskanie niepodlegtosci i zjednoczenie ziem trzech
zaboréw po przeszto 120 latach niewoli jest bez watpienia
najwazniejszym wydarzeniem w dziejach Polski XX wieku. Data
11 listopada sktania nas do przypomnienia loséw Ojczyzny i do
szacunku dla tych, ktérzy podjeli wyzwanie historii, potrafili
wywalczy¢, zorganizowaé i wreszcie obroni¢ odrodzone
panstwo. To data-symbol, bo wolnosé¢ zawitata wéwczas do
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polskich doméw tylko w Kongreséwce, zachodniej Galicji
i na Slasku Cieszyriskim. Na ziemiach zaboru niemieckiego, na
Slasku, Pomorzu i w Wielkopolsce wciaz trwaty rzady pruskie,
a Kresy Wschodnie czekata jeszcze dtuga i krwawa wojna.

Rozbiory Polski, ktére przyniosty podziat paristwa miedzy trzy
wielkie mocarstwa, wydawaty sie nieodwracalnym werdyktem
historii. Od chwili wymazania Rzeczypospolitej z politycznej
mapy Europy Polacy nie zrezygnowali nigdy w petni z walki
o niepodlegtos¢. W kazdym pokoleniu stawali do skazanego na
przegrang powstania. Oskarzani o brak realizmu, o romantyczne
i idealistyczne pojmowanie roli narodu, tworzyli ,,zywy taicuch
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niepokornych”, przygotowujgc grunt pod ,rok 1918”. Z chwilg
wybuchu wojny, w sierpniu 1914 r., monarchie zaborcze
stanety po przeciwnych stronach frontu. Niemcy i Austro-
Wegry napadty na Rosje. Po 2,5 roku wojny zdruzgotany zostat
nasz wschodni zaborca: zta sytuacja na froncie doprowadzita
do wybuchu rewolucji i wojny domowej w Rosji. Nastepne
lata wojny przyniosty upadek mocarstw germanskich, ktére
ulegty potedze Ententy, w sktad ktérej wchodzity m.in. Francja,
Wielka Brytania i USA. Mozna by powiedzie¢, ze jesienig 1918
r. nad naszymi zaborcami jakby przeleciat aniot sprawiedliwosci
dziejowej i porazit serca milionom wrogich nam Zotnierzy, tak
ze sami rzucali bron i stawali sie niezdolni do walki. Polacy
mogli przystgpi¢ do budowania wtasnej panstwowosci.

Polska uznana zostata za kraj nalezacy do zwycieskiej koalicji
jesienig 1917 r., dzieki dyplomatycznej dziatalnosci Narodowej
Demokracji. W rezultacie pomysinych staran, rzady panstw
Ententy oficjalnie uznaty paryski Komitet Narodowy Polski
(KNP), ktéremu przewodniczyt Roman Dmowski, za oficjalng
reprezentacje Polski wsrdd nich. Zarazem podporzadkowana
KNP Armia Polska we Francji, dowodzona przez gen. Jozefa
Hallera, zostata wtgczona w sktad wojsk koalicyjnych i wspdlnie
z nimi, czescig oddziatéw, walczyta przeciw Niemcom na froncie
zachodnim. Byty to fakty o wielkim znaczeniu politycznym,
jesli wzigc¢ pod uwage, ze powotane przez Jézefa Pitsudskiego
Legiony Polskie do czasu kryzysu przysiegowego w 1917 r.
walczyty po stronie Austro-Wegier i Niemiec.

7 pazdziernika 1918 r. Rada Regencyjna - namiastka wfadzy
polskiej utworzona w czasie wojny $wiatowej przez Niemcow
- wydatfa oredzie, ktdre gtosito zjednoczenie wszystkich ziem
polskich w przysztym niepodlegltym panstwie. Zapowiadata
powofanie rzadu oraz zwofanie sejmu wybranego na zasadach
demokratycznych. Kontynuacjg tych dziatan byto przejecie
przez Rade Regencyjng wtadzy nad wojskiem polskim, ktdre po
roztamie w Legionach pozostato u boku panstw centralnych.
Pod auspicjami regentéw: abp. Aleksandra Kakowskiego, Jozefa
Ostrowskiego i Zdzistawa Lubomirskiego tworzyty sie zreby
polskiej panstwowosci.

10listopada 1918r. przyjechatzniewoliniemieckiejdo Warszawy
Jozef Pitsudski. Byt on bez watpienia pierwszoplanowa postacia
tamtej doby - obok Romana Dmowskiego, Ignacego Jana
Paderewskiego, Wincentego Witosa, Wojciecha Korfantego
i catej plejady wybitnych politykdw, ktérych éwczesna Polska
miata szczescie posiadaé. Wtasnie w nim powszechna opinia
widziata najlepszego kandydata na stanowisko gtowy parnistwa.
Byly socjalista, ktéry ,wysiadt na przystanku niepodlegtosc¢”,
zastyngt m.in. jako gtéwny inspirator tworzenia polskich
organizacji wojskowo-niepodlegtosciowych w Galicji i tajnej
Polskiej Organizacji Wojskowej w Kongreséwce. W 1918 r.
warstwy posiadajgce zywity przekonanie, ze Pitsudski nie
dopusci do wybuchu rewolucji w kraju, a ugrupowania lewicowe
spodziewaly sie, ze dokona reform spotecznych. Jego obecnos¢
w Warszawie zaktywizowata mieszkancéw Kongreséwki do
akcji rozbrajania Niemcow. Nastgpito to 11 listopada 1918 r.
Zbiegto sie z zakoniczeniem | wojny swiatowej i podpisaniem
w Compiegne rozejmu miedzy przedstawicielami pokonanych
Niemiec i Francji wystepujgcej w imieniu zwycieskiej Ententy.
W tymze dniu J. Pitsudski otrzymat z rgk Rady Regencyjnej
wtadze zwierzchnig nad wojskiem polskim. Pare dni wczesnie;j -
7 listopada 1918 r. w Lublinie ,,ukonstytuowat” sie Tymczasowy
Rzad Ludowy Republiki Polskiej z premierem Ignacym
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Daszynskim. Gabinet ten miat jednak bardzo krétki zywot - 11
listopada podporzadkowat sie J. Pitsudskiemu.

Na terenie bytego zaboru austriackiego, w Krakowie, juz 28
pazdziernika 1918 r. powotano Polska Komisje Likwidacyjng
(PKL), ktérej przewodniczyt Wincenty Witos. Dysponowata ona
wthasnym wojskiem, dowodzonym przez brygadiera Bolestawa
Roje. Jego oddziaty 30 pazdziernika zmusity wojska austriackie
w Krakowie i na prowincji do kapitulacji. Pod nazwag PKL,
a potem Komisji Rzagdzacej dla Galicji, Slaska Cieszyrskiego,
Orawy i Spiszu, dziatat pierwszy, catkowicie niezalezny od
zaborcow i okupantéw, regionalny polski rzad, ktéry m.in.
wystat pomoc wojskowa dla obrony Lwowa, gdzie 1 listopada
1918 r. rozgorzaty walki z Ukraincami. Komisja ta, podobnie
jak Komitet Narodowy Polski w Paryzu, nie uznata ani tzw.
rzadu lubelskiego, ani gabinetu Jedrzeja Moraczewskiego
w Warszawie, podporzgdkowata sie dopiero rzadowi, ktéry
powotat w potowie stycznia 1919 r. Ignacy Paderewski.

W chwili odzyskania panstwowosci Polska nie miata granic,
skarbu ani administracji. Miata jedynie niezbyt liczne
oddziaty wojskowe. Jednak imponujgca byta energia, z jaka
organizowano struktury Il Rzeczypospolitej. Na poczatku 1919
r. odbyly sie pierwsze wybory do Sejmu RP, a 20 lutego
tegoz roku parlament uchwalit tymczasowa konstytucje.
W tym czasie panistwo polskie prowadzito kilka wojen o granice,
zakonczonych dopierow 1921 r.

Juz od samego poczatku istnienia odrodzonej Rzeczypospolitej
uroczyscie Swietowano dzien 11 listopada, a dwczesni Polacy
zdawali sobie dobrze sprawe, ze odzyskanie niepodlegtosci
w 1918 r. nastgpito po diugoletniej walce dyplomatycznej
i zbrojnej, ze towarzyszyto mu wiele wydarzen o szczegdlnym
znaczeniu dziejowym. Dzien 11 listopada zostat oficjalnie
wpisany do kalendarza Swiat panstwowych ustawg z 23 kwietnia
1937r. jako narodowe Swieto Niepodlegtoéci. W okresie okupacji
hitlerowskiej i czasach PRL-u jego obchody byty zakazane.
W czasach tych tradycja 11 listopada, ciggle w narodzie zywa,
pielegnowana byta przez Koscidt katolicki. Dopiero ustawg z 15
lutego 1989 r. przywrécono Swieto Niepodlegtosci, zwracajac
mu odpowiednig range i stawiajgc, obok Swieta uchwalenia
Konstytucji 3 Maja, w rzedzie najwiekszych swigt narodowych.

Zrédto: www.niedziela.pl autor: Stawomir Blaut
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Wsréd nocnej ciszy....

Najpiekniejsza z posrod wszystkich
nocy catego roku to sSwieta noc Bozego
Narodzenia. Kryje ona w sobie szczegdlng
wielko$¢, bogactwo tresci i osobisty czar.
WSsréd tej nocnej ciszy rodzi sie Bog. Rodzi
sie jako ubogi, biedny i nierozpoznany.
Boze Narodzenie jest ciggle wstrzgsajaca
tajemnica odstaniajaca Boga, ktory zstgpi
na ziemie i przyjat oblicze cztowieka.
Wszyscy mamy w pamieci Swieta Bozego
Narodzenia z lat naszego dziecinstwa —
$niezne zimy, pachnace lasem choinki
ustawione na najbardziej honorowym
miejscu naszego mieszkania iskrzgce sie
woéwczas nie od lampek elektrycznych
ale od zwyktych swieczek

i zimnych ogni. Wyczekujgc przy szybie
okiennej na pierwszg gwiazdke na niebie
zasiadaliSmy do uroczystej kolacji, by po
jej zakonczeniu zbiera¢ prezenty ztozone
pod choinka. Kazdy z nas gteboko chowa
w sercu taki obraz, ktory tgczy mu
sie z gronem najblizszych czasem juz
niezyjacych ludzi.

Boze Narodzenie to $wieta prawdziwie
rodzinne. Wszyscy czekamy na nie, by
mac sie spotkac w kregu bliskich, poddaé
sie szczegdlnej atmosferze kultywowanej
z pokolenia na pokolenie. Dlatego
gotowi jestesmy do najbardziej dalekich
i niewygodnych podrézy, jedziemy
kilkaset kilometréw, byle zdazy¢ zasigsé
do wieczerzy wigilijnej razem z rodzina.
Nic tak nie zbliza ludzi jak ten wieczdr i nic
nie jest w stanie tak bardzo ich oddali¢.

W ten wieczér mozemy uzdrowié nasze
kruche ludzkie relacje. Wigilia to ten
jedyny wieczér w roku, moment, kiedy
mozna powrdci¢, zapukaé, otworzyé
drzwi i wejs¢ ot tak, po prostu jak
dawniej. Chociaz uptyneto kilka miesiecy
czy nawet lat — liczy sie gest pojednania
zapomnienie o krzywdach, wybaczenie.
To takie ludzkie, gdy otwieramy serce
drugiemu cztowiekowi. Kazdy wtedy
faknie odrobiny ciepta, zrozumienia,
dobrej woli, bliskosci i pieknych
wzruszen. Sprébujmy wiec odszukac
w sobie to co najlepsze, by ktos wéwczas
odczut naszg bliskos¢, szczeros¢, radosc...
Zamiast drogich prezentéw zdobadimy
sie na stowa, ktére s3 najbardziej
oczekiwanymi  podarunkami.  Niech
w naszych zyczeniach nie zabraknie
stéw uznania i podziekowania dla
tych, ktérych poswiecenie nie jest
zauwazalne na co dzien. Nie zatujmy
wdziecznosci, ubierzmy j3 w nowe stowa
ptynace z serca. Zrezygnujmy z zyczen
szablonowych, ze stéw wyswiechtanych
i zdewaluowanych  naduzywaniem.
Stowa wypowiedziane w majestacie
wieczerzy wigilijnej ptynace z serca maja
zwielokrotniong moc oddziatywania.
Niech wiec tych stéw nie zabraknie gdy
trzymac bedziemy optatek w dtoniach.
Przeprosmy, przebaczmy, pojednajmy
sie, przytulajmy sie i zadbajmy by to
uczucie przenikalnosci przetrwato na
dtuzej.

Swieta zapraszajg do rozmyslania nad
sensem Bozego Narodzenia. Sprébujmy

rozumem i sercem zblizy¢ sie do tej
tajemnicy. Paradoksalnie nie jest tatwo
o refleksje w te dni. Sporo zamieszania,
trzeba jednak znalez¢ jakis moment tylko
dla Boga, chwile spedzong ,wsréd nocnej
ciszy” aby ustysze¢ ,gtos, ktéry w niej
rozlega”. Bég wcigz przychodzi i rodzi sie
w ludzkiej duszy. W sensie duchowym
chce narodzi¢ sie w kazdym z nas. Brzmi
to jak kaznodziejski slogan. Moze troche
tak, ale przeciez chodzi o to, by poczu¢
Boga w sobie.

Boze Narodzenie to czas radosci, ktérej
zrédtem jest Bog obdarzajgcy nas taska.
Pozwdlmy, by Jego taska przenikneta
na wskro$ nasze zycie, wszystkie jego
wymiary odzywita, przemienita, uleczyta.
Boze Narodzenie — to obdarowywanie
nas Bogiem, Jego bliskoscig, mitoscia,
pokojem, sensem. Jesli nie siegniemy do
zrédta Swigtecznej radosci, Swigteczne
potrawy, prezenty pozostana bez smaku.
Jesli uwierzymy, ze Bog jest wsrdd nas
to niezaleznie od okolicznosci nieraz
trudnych to beda udane $wieta. A stara
prawda majgca ponad dwa tysigce lat, ze
Bog Narodzit sie i stat sie cztowiekiem jest
ciagle mtoda i $wieza. | tak pozostanie az
do skoriczenia $wiata.

Pragne zyczy¢ wszystkim kolezankom
i kolegg tych wzruszen, bliskosci, Smiechu,
wsparcia w smutkach czyli samych
dobrych swigtecznych spotkan. Z serca
na caty rok zycze ciszy betlejemskiej
w duszy a w zyciu radosci wigilijnej.

autor: mgr Jadwiga Kowalczyk

Najpiekniejsze szopki w Polsce. Gdzie mozemy je zobaczydé?
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Zblizaja sic Swieta Bozego Narodzenia warto wiec wybraé si¢ w podréz §ladem najciekawszych
1 najpickniejszych szopek, jakie zobaczy¢ mozemy u nas w kraju. Cho¢ tradycja budowania szopek nie ma
polskiego rodowodu (zywe szopki to pomyst §w. Franciszka z Asyzu), to bardzo mocno zakorzenita si¢
w naszej swiagtecznej tradycji. Ruszajmy wiec w drogg...

1. Ruchoma szopka w Olsztynie pod Czgstochowa, jest dzielem pana Jana Wiewiora, ktory tworzyt ja przez
15 lat i jeszcze jej nie ukonczyt — w dalszym ciggu jest ona rozbudowywana. Sporych rozmiaréw szopka,
sktadajaca sie z ponad 800 figur z drewna lipowego (w tym az 300 jest ruchoma) znajduje si¢ z skromnym
drewnianym domku autora, tuz przy drodze i w niewielkiej odlegtos$ci od Zamku Olsztynskiego. I to wtasnie
krolewski zamek stanowi ciekawe tto w §licznej, kolorowej szopce. To Izby Tworczej pana Jana Wiewidra
czynna jest codziennie od 9:00 do 17:00. Dom pana Jana tatwo rozpozna¢ po wielu figurkach i rzezbach
zajmujacych wigksza cze$¢ ogrodka, ktore po prostu nie mieszczg si¢ juz wewnatrz.

2. Ruchoma Szopka w Wambierzycach, pochodzi ona z 2 potowy XIX wieku i podziwia¢ j3 mozna w budynku
u podnoza wambierzyckiej Kalwarii. Jest najwieksza 1 najstarsza ruchomg szopka w Polsce. Inicjatorem
jej budowy byt Longin Wittig. Szopka charakteryzuje si¢ wieloma misternymi, kolorowymi figurkami,
tadnie odwzorowanymi budowlami i przedstawieniem, obok typowych scenek z zycia Swictej Rodziny,
charakterystycznych elementéw i ,.krajobrazow” Slaska (gornicy, kopalnia, szyby kopalniane, wagoniki
z weglem). Po $§mierci Wittiga, dzielo rozbudowywatl jeden z jego synow, ktory umiescit w szopce kolejne
scenki: rzez dzieci na rozkaz krola Heroda, Swicta Rodzina przy pracy, 12-letni Jezus w $wiatyni, Ostatnia
wieczerza, Objawienie Matki Bozej w Lourdes, kopalnia wegla i scena przedstawiajgca zabawe ludowa.
Ruchoma szopke¢ zobaczy¢ mozemy od maja do wrzesnia.
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3. Szopka w Panewnikach (Katowice), to z kolei jedna z najwigksza (18 metréw wysokos$ci i 32 szerokosci)
w catej Europie szopka ottarzowa umieszczana wewnatrz ko$ciota, a konkretnie Bazyliki §wigtego Ludwika
Krola i Wniebowzigcia Najswietszej Marii Panny Ojcow Franciszkandw. Szopk¢ mozemy podziwiaé
w okresie od Swiat Bozego Narodzenia az do lutego. Co roku szopka wyglada nieco inaczej, ma inny ,,motyw
przewodni” oraz nieco inne rozmiary ale zawsze zachwyca. Zwlaszcza, ze wiele z figur umieszczanych
w szopce (a jest ich ponad 120) ma swoja dtuga historie, jak np. figura Dzieciatka Jezus, ktéra sprowadzona
zostala z Betlejem. Zobaczy¢ tu mozna rowniez ruchomy i zywy ztobek

4. Szopki Krakowskie, chyba najbardziej charakterystyczne i1 najbardziej zdobne szopki jakie mozemy
zobaczy¢ w Polsce. To mate (czasem nieco wigksze) dzieta sztuki, ktore zawsze nawigzuja swoim ksztattem
do zabytkéw Krakowa — glownie kosciotow ze strzelistymi wiezami. AZ wierzy¢ si¢ nie chce, ze wykonane
sa one tylko z drewna, tektury i kolorowej folii ozdobne;j, a takze tworzyw, ktore imitowa¢ maja witraze
w oknach szopki. Dzi§ mozemy podziwia¢ szopki ruchome czy grajace koledy. A najlepiej jest to robi¢ podczas
corocznego konkursu (w pierwszy czwartek grudnia) na najlepsza szopke organizowanego w Krakowie na
Rynku Glownym. W Muzeum Historycznym Miasta Krakowa mamy réwniez okazje¢ zobaczy¢ pokazna
kolekcje szopek — zgromadzono ich tam ponad 200 a takze w krakowskim Muzeum Etnograficznym.
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5. Szopka historyczna u Kapucynow w Warszawie. Co roku odwiedzana jest przez ponad 50 tys. osob.
Wieloletnia tradycja budowy szopki urozmaicona zostala przez nietypowe motywy z historii Polski. Gtéwne
miejsce w szopce zajmuje stajenka ze Swieta Rodzing, przed ktora przechodza postacie zaréwno duchowne,
jak 1 $wieckie z historii Polski 1 Kosciota — papieze, nowi §wigci 1 blogostawieni. Takze postacie z Pisma
Swietego. Co roku dodawany jest nowy element, zwigzany ze zmieniajaca si¢ historia Polski i Kosciota.
Atrakcje w podziemiach ko$ciota przy ul. Miodowej w Warszawie skonstruowali w roku 1948 bracia Pius
Jankowski 1 Konrad Wyczawski, napedzajac r¢cznie drewniane figurki.

Jesli bedziemy w poblizu warto wiec wstapic i obejrze te pickne bozonarodzeniowe szopki.
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Kontrowersje wokol higieny rqgk

mgr Renata Kowalska

spec. ds. pielggniarstwa epidemiologicznego

,,Postep nie jest darem spadajacym z nieba, kazdy najmniejszy krok naprzdd trzeba wywalczy¢,...”
Jiirgen Thorwald

,» Mam na paznokciach hybryde utwardzona lampa led, nasza pielggniarka epidemiologiczna wrecz kaze kolezankom $ciggac
takie paznokcie. Nie s3 to tipsy i sg krotkie. Jak kazda kobieta chce mie¢ zadbane rece i paznokcie, dla nie osobiscie jest to
najwicksza motywacja pdjscia do kosmetyczki raz, dwa razy w miesigcu i paznokcie sg zadbane. Czy sadzi pani, ze majac hybryde
i dezynfekujac rece (wszystkie czynnosci i tak wykonuje w rekawiczkach) jestem bardziej ,,zakazna” niz np. moja kolezanka
z normalnymi paznokciami ale mato dezynfekujaca rece”

Agnieszka

Wykonywanie hybrydy, czyli w jaki sposob dochodzi do uszkodzen
oraz kolonizacji dloni bateriami.

Przygotowanie ptytki paznokcia i skorek- najwazniejszy krok, od niego zalezy
prawidtowe natozenie hybrydy oraz to czy pdzniej wystapia jakie§ powiktania tj.:

* skorki wycina si¢ lub usuwa mechanicznie za pomoca frezarki/ cazek.

Czgsto przy tych czynnosciach dochodzi do mikro uszkodzen, ktore przy stycznosci
z chemig prowadzg do uczulen i SPRZYJAJA KOLONIZACJI BAKTERIAMI

* Odsuwanie skoérek metalowym radetkiem moze prowadzi¢ do trwalego

uszkodzenia korzenia paznokcia, a co za tym idzie deformacji ptytki i zasiedlaniu
si¢ flory bakteryjnej w powstatych uszkodzeniach

Fakty

* nie ma dostatecznych dowodow naukowych potwierdzajacych, ze dlugie

i pomalowane paznokcie stanowig ryzyko transmisji zakazen;

*

Swiatowa Organizacja zdrowia pozwala na noszenie gtadkiej obraczki;

! * Noszenie rekawiczek zmniejsza ryzyko kontaminacji dtoni.
ale

* Badania naukowe nie potwierdzity skutecznosci dezynfekcji pola operacyjnego

w zmniejszeniu ryzyka wystgpowania zakazen miejsca operowanego i.... NIKT NIE ZREZYGNOWAL Z DEZYNFEKCJI TEGOZ
POLA!I!

Higiena rak jest najwazniejsza metoda zapobiegania zakazeniom zwigzanym z opieka zdrowotng. Proponowana w wytycznych
WHO strategia higieny rak w opiece zdrowotnej obejmuje: dezynfekcje rak preparatami alkoholowymi, stosowang standardowo
w placowkach shuzby zdrowia, monitorowanie przestrzegania higieny rak oraz informowanie personelu o jego wynikach,
a takze edukacje. Przenoszenie patogenéw zwiazanych z opieka zdrowotng nastgpuje poprzez kontakt bezposredni i posredni,
droga kropelkowa, w powietrzu i poprzez nosnik. Transmisja za posrednictwem skazonych rak personelu medycznego stanowi
najpowszechniejszy model przenoszenia patogenow wystepujacy w wigkszosci placowek opieki zdrowotnej. Nieprzestrzeganie
wlasciwej higieny rak uwaza si¢ za glowna przyczyng zakazen zwiazanych z opieka zdrowotng

irozprzestrzeniania si¢ szczepow wieloantybiotykoopornych, i uznawane jest za czynnik sprzyjajacy wystepowaniu ognisk zakazen.
* w kazdej chwili powyzej 1.4 miliona ludzi na $wiecie cierpi z powodu infekcji nabytej w trakcie pobytu w placowkach
medycznych;

* W nowoczesnych placéwkach ochrony zdrowia w krajach rozwinigtych: w trakcie pobytu 5—10% pacjentow nabywa jedna
lub wiecej infekeji

* Na OIOMie zakazenia szpitalne dotykaja okoto 30 % pacjentow

* Co najmniej 50% zakazen szpitalnych mozna zapobiec
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Wytyczne Centers for Disease Control and

Prevention (CDC).

* Nie nalezy nosi¢ sztucznych lub przedtuzonych
paznokci, w przypadku bezposredniego kontaktu z pacjentami
z grupy wysokiego ryzyka (np.: OIOM, sala operacyjna)(IA).

* Zalecane sg naturalne paznokcie o dtugosci mniej niz
1/4-cala. Nie ma zalecen dotyczacych noszenia pierscionkow -
nierozwigzany problem.

Wytyczne WHO na podstawie: WHO Guidelines
on Hand Hygiene in Health Care2009

* Nalezy mie¢ krotkie, naturalne paznokcie (mniej niz
0,5 cm dtugosci lub okoto Y4 cala) (II).

* Nie nalezy nosi¢ sztucznych Iub przedtuzonych
paznokci, gdy ma si¢ bezposredni kontakt

z pacjentami (IA).

Nie jest zalecane noszenie pierscionkéw lub innej bizuterii
w trakcie opieki nad pacjentem. Swiatowa Organizacja Zdrowia
dopuszcza obecno$¢ jedynie gladkiej obraczki, jesli istnieja ku
temu silne przestanki religijne lub kulturowe.

Przed rozpoczeciem chirurgicznego przygotowania rak nalezy
zdjaé pierscionki, zegarek

i bransoletki (IT).

Sztuczne paznokcie sg zabronione (IB)

NAUKA
RECE przygotowanie

Przed przystapieniem do opieki nad chorym i wykonaniem
higieny rak nalezy:

* zatozy¢ odziez z krotkim rgkawem lub podwingé
rekawy

* zdjacé bizuteri¢ i zegarek - nalezy dostosowaé si¢ do
obowiazujacych przepiséw w danej placoéwce medyczne;.

* mie¢ krotkie paznokcie (koncowki mniej niz 0,5 cm)
* nie nosi¢ sztucznych lub zelowych paznokci

* usuna¢ lakier lub odzywke z paznokci.

* zabezpieczy¢ wodoodpornym opatrunkiem skaleczenia

1 otarcia na dloniach
Istotne aspekty

Odziez z krotkim r¢kawem

Badania prowadzone na grupie 100 lekarzy w szpitalu
w Birmingham w Wielkiej Brytanii wykazaly, ze fartuchy
lekarskie (w szczegdlnosci mankiety, kieszenie i rekawy)
stanowig potencjalne zrodto zanieczyszczen bakteriami.
Staphylococcus aureus wyizolowano z 29 fartuchow lekarskich

[1].

W szpitalu Uniwersyteckim w Baltimore z 22,8% fartuchow
lekarskich wyizolowano Staphylococcus aureus, a z 4% MRSA.
Natomiast z zadnego z fartuchdéw nie wyizolowano enterokokow
opornych na wankomycyne (VRE) [2]. W badaniach
prowadzonych w Virginia Commonwealth University School
of Medicine w Richmond udowodniono, ze MRSA, VRE
i Acinetobacter baumannii moga by¢ przenoszone z fartuchow
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lekarskich na skore¢ w modelu in vitro. Badania te pokazaty, ze
fartuchy lekarskie skazone bakteriami opornymi na antybiotyki
moga by¢ zrodlem infekeji [3].

Bizuteria Tak czy Nie?

Obecnos¢ bizuterii na dloniach personelu medycznego to temat
niezwykle istotny i wymagajacy okre§lonych rekomendaciji.
W badaniach prowadzonych przez Hoffmana i wsp. u 40%
pielegniarek stwierdzono na skorze pod pierScionkami pateczki
gram ujemne tj.: E. cloacae, Klebsicella

i Acinetobacter. U niektdrych pielegniarek stwierdzono te same
bakterie obecne pod noszong bizuterig przez kolejne miesigce
[4]. W badaniach prowadzonych przez Hayesa i wsp. z udziatem
ponad 60 pielegniarek OIOM, analizy wykazaly, ze noszenie
pier§cionkéw bylo jedynym znaczacym czynnikiem ryzyka
nosicielstwa paleczek Gram-ujemnych i Staphylococcus aureus.
[lo§¢ drobnoustrojow na dloniach byta skorelowana z iloscig
noszonych pierscionkow [5]. W badaniach prowadzonych
w 2014 roku w Polsce, pod pierScionkami i obrgczkami
badanych os6b identyfikowano szczepy bakterii Gram-dodatnich
(74%), a wsrdd nich ziarenkowce (48%), Bacillus spp. (48%),
Corynebacterium spp. (3%), Streptococcus spp. (1%), S. aureus
(1%) 1 koagulazo-ujemne gronkowce (36%) oraz grzyby (3%)
[6]. W badaniach Wongworawata i Jonesa prowadzonych wérod
60 wolontariuszy z personelu sali operacyjnej i studentow
medycyny, nie stwierdzono istotnych réznic w liczbie bakterii na
dloniach, z lub bez pier§cionkdw, po zastosowaniu alkoholowego
preparatu do dezynfekcji rak. Stwierdzono znacznie wigcej
bakterii na dloniach u o0séb noszacych pierscionki, gdy do
mycia rak byt uzyty preparat jodowy (P <0,05) [7]. W Wielkiej
Brytanii przeprowadzono badanie wérdd pracownikow szpitali
uniwersyteckich dotyczace wplywu zegarkéw na przenoszenie
zakazen szpitalnych. Badanie to wykazalo, Ze noszenie
zegarka zwigzane jest ze zwigkszeniem kolonizacji bakteryjnej
nadgarstkow, ale nie dloni. Ponadto dane wskazuja roéwniez,
ze zdjecie zegarka tatwo przenosi bakterie z nadgarstka na
dlonie, co stanowi potencjalne zrodto przeniesienia zakazenia.
Personel, ktory nie nosi zegarkéw jest tez bardziej podatny na
przestrzeganie innych zalecen dotyczacych higieny rak, dlatego
moglo to by¢ potencjalnym czynnikiem zakldcajagcym wyniki
badania [8].

DLUGOSC Paznokei

Badania McNeila i wsp. wykazaty wigkszg ilos¢ wyhodowanych
drobnoustrojow gdy personel mial dlugie paznokcie (ponad 3
mm) w stosunku do tych pracownikow, ktorzy mieli krotsze
paznokcie (ponizej 3 mm) [12]. W badaniach McNeila
udowodniono, ze Pseudomonas aeruginosa wyhodowany spod
dhugich paznokci pielggniarki pomimo noszenia przez nia
r¢kawiczek byt wynikiem epidemii zakazen ran pooperacyjnych
[13]. Polskie badania przeprowadzone w 2014 roku wykazaty,
ze personel medyczny ma dlugos$¢ paznokei od 1 mm — Smm.
W badaniach tych udowodniono, ze ryzyko wystgpowania
okreslonych drobnoustrojow na skorze dtoni i na paznokciach
jest niezalezne od dtugosci wolnej ptytki paznokciowej, jesli
mieéci si¢ ona w przedziale do Smm. Nie wykazano takze wptywu
dtugosci paznokci na stopien redukcji liczby drobnoustrojow
na dloniach i1 paznokciach, jesli ptytka paznokci nie byla
dhuzsza niz zalecana. Wyniki te potwierdzaja, ze utrzymywanie
dhugosci paznokci nie wigkszej niz 5 mm nie zwigksza ryzyka
wystgpowania drobnoustrojow chorobotworczych oraz nie
obniza efektu mikrobiologicznego dezynfekcji rak [6].
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Tipsy/Zel

W prowadzonych w Polsce badaniach niewielka liczba
badanych osob posiadata tipsy lub zZel na  paznokciach
podczas pobierania materialu do analiz, co nie pozwolito
na przeprowadzenie wiarygodnej analizy statystycznej.
Stwierdzono natomiast przed i po dezynfekcji, ze Srednia liczba
komoérek tworzacych kolonie bakteryjne byla zdecydowanie
wyzsza u 0s0b noszacych tipsy [6]. Hedderwick i wsp.
przeprowadzili dwa rozne badania. Pierwsze polegato na
poréwnaniu noszenia przez pracownikow medycznych przez 15
dni tips6w na niedominujacej dioni. Drugie badanie polegato na
noszeniu przez pracownikéw medycznych sztucznych paznokci
akrylowych 1 porownaniu ilo$¢ drobnoustrojow z druga
dlonig z naturalnymi paznokciami. W badaniu pierwszym
potencjalne patogeny (Staphylococcus aureus, gramujemne
pateczki, enterokoki i grzyby) izolowano z wigkszej liczby
probek uzyskanych ze sztucznych niz naturalnych paznokci
(92% do 62%; p <.001). Kolonizacja sztucznych paznokci
wzrastala w czasie; dzien 15 - 71% wyhodowanych patogendéw
w poroéwnaniu z 21% w dniu 1 (p = .004). Znacznie wigksza
ilo§¢ drobnoustrojow wyizolowano z obszaru pod paznokciem
niz powierzchni paznokci. W badaniu drugim drobnoustroje
wyhodowano w 87% z paznokci sztucznych w poréwnaniu
do 43% z paznokci naturalnych p = 0,001. U wigkszej liczby
pracownikow medycznych ze sztucznymi paznokciami
wyhodowano pateczki Gram-ujemne (47% do 17%; p = 0,03)
oraz grzyby (50% do 13%; p = 0,006) w poréwnaniu do
grupy kontrolnej [9]. Udowodniono, ze noszenie sztucznych
paznokci jest powigzane z wystapieniem epidemii. W OITM
noworodkowym noszenie przez pracownikow medycznych
sztucznych paznokci byto zrodtem epidemii K. pneumoniae
ESBL [10]. Pi¢¢ przypadkow zakazen krwi wywotanych przez
S. marcescens odnotowanych w stacji dializ bylo zwigzanych
z pielggniarka, ktora otwierata amputke z heparyng przy uzyciu
sztucznego paznokcia [11].

RZECZYWISTOSC

W tym momencie, zadam Panstwu troche przewrotne pytanie,
na ktore prosz¢ odpowiedzcie sobie sami.

Prosze wyobrazi¢ sobie, ze ten wczesniaczek jest Waszym
dzieckiem, wnukiem po prostu kim§ bardzo bliskim, dlugo
oczekiwanym.

Czy chcieliby$cie by opiekowal si¢ nim personel
z ,nieprzygotowanymi” do pracy r¢koma — dlugie paznokcie,
r¢kawy, bizuteria, hybryda na paznokciach itp.?

Czy i w tym przypadku tak lekko ,,zadbane/eleganckie” dtonie
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przedtozymy nad zdrowie, a nawet zycie tego dziecka?

SILNE KOBIETY DBAJA O BEZPIECZENSTWO
PACJENTOW, PRZYLACZ SIE DO NAS B DZ SILN
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Mistrzostwa Swiata w myciu rak — kampania
edukacyjna

Trwa ogélnopolska kampania Mistrzostwa Swiata w myciu
rak organizowana przez firm¢ Higma Service w partnerstwie
z marka Tork. Jej zadaniem jest u$wiadamianie dzieciom
w wieku przedszkolnym, jak wazna jest higiena mycia
ragk. Ambasadorem akcji zostal Kazimierz Mazur — aktor
filmowy i teatralny, tata, dla ktérego zdrowie dzieci nie jest
obojetne. Patronatem honorowym objeli ja: Naczelna Rada
Pielegniarek i Potoznych, Polskie Stowarzyszenie Pielegniarek
Epidemiologicznych oraz Fundacja Lubimy Dziataé,
a medialnym TVP2 i portal Kampanie Spoteczne.

Oficjalna inauguracja kampanii rozpoczeta si¢ we wrzesniu
w Zespole Szkolno-Przedszkolnym w Boguszycach. To wtasnie
tam Ambasador kampanii, Kazimierz Mazur, poprowadzit
z przedszkolakami zajecia na temat mycia rak.

»Higiena wsrdd dzieci to powazny problem. Sami dorosli
czgsto nie wiedza, jak poprawnie my¢ rgce, wiec nie przekazuja
tej wiedzy maluchom. Wigkszo$¢ z nich poswigca zaledwie
kilka sekund na mycie rak, a pdzniej ich nie wyciera. A przeciez
na wilgotnych rekach rozwija si¢ jeszcze wiecej bakterii!
Jestem tata 1 wiem, ze dbato$¢ o higiene trzeba rozwija¢ juz
od najmtodszych lat. Dobrze umyte dlonie to przeciez ochrona
przed wieloma chorobami. Ciesze si¢, ze moge wesprzeé
wlasnie te kampani¢” — mowi Kazimierz Mazur.

Konferencja NRPiP pt. »Zarzadzanie
w pielegniarstwie i poloZnictwie kluczowym procesem
dla funkcjonowania systemu opieki zdrowotnej”

. .
.

Wystgpienie Pani minister Jozefy Szczurek - Zelazko

listopad, grudzien 2018

W dniach 15-16 pazdziernika 2018 r w Warszawie odbyta si¢
konferencja pt. ,,Zarzadzanie w pielegniarstwie i potoznictwie
kluczowym procesem dla funkcjonowania systemu opieki
zdrowotnej”. Organizatorem tej konferencji byla Naczelna Rada
Pielggniarek i Potoznych, ktorej celem byto przyblizenie jakze
trudnych i aktualnych zagadnien w dziedzinie pielegniarstwa
i poloznictwa w Polsce.

Dwudniowa konferencje rozpoczeta Zofia Matas — Prezes
Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych witajac zaproszonych
gosci a nastgpnie zapowiedziata pierwszy panel poswigcony
obowigzujacym standardom w pielggniarstwie i potoznictwie
jako wyznacznikach jakoS$ci w opiece nad pacjentem.

Sesje t¢ poprowadzity: Ewa Janik — Wiceprezes NRPiP oraz
Maria Kézka — Konsultant Krajowy ds. pielegniarstwa. Pani
Konsultant jako pierwsza poprowadzila interesujacy wyktad,
przypominajac wyznaczniki jako$ci w pielegniarstwie. Kolejno
zaprezentowaly si¢ mgr Leokadia Jedrzejewska przedstawiajac
standard postepowania medycznego przy udzielaniu §wiadczen
zdrowotnych w opiece potozniczo-ginekologicznej oraz dr n.
med. Grazyna Baczek, ktora zaprezentowata w jaki sposob jest
w praktyce realizowany standard opieki okotoporodowe;.

Nastepny wyktad poprowadzita dr hab. Danuta Dyk — Konsultant
Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego
i intensywnej opieki przedstawiajac stuchaczom dane dotyczace
dostepnosci 1 jakosci udzielanych $wiadczen zdrowotnych
W obszarze pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej
opieki.

Ogromne zainteresowanie stuchaczy wzbudzily dwa kolejne
wyktady zwigzane z problematyka zarzadzania w podmiotach
leczniczych. Pierwszy z nich dotyczyl zarzadzania jakoscia
w podmiocie leczniczym jako model zarzadzania gwarantujacy
bezpieczenstwo opieki. Wyktad ten poprowadzita dr n.
med. Krystyna Piskorz-Ogoérek — Dyrektor Wojewodzkiego
Specjalistycznego  Szpitala Dziecigcego w  Olsztynie.
Drugi wyktad poswigcony roli zarzadzania personelem
w ksztattowaniu wizerunku podmiotu leczniczego przedstawita
dr n. med. Ewa Molka — Cztonek Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych.

Glos w konferencji zabrata rowniez pani Iwona Choromanska
— Radca prawny w NRPiP, ktora przedstawila wybrane
zagadnienia z zakresu prawidlowego funkcjonowania
systemu opieki zdrowotnej. Przedstawione kwestie dotyczyty
m.in. zasad przeprowadzania konkursoéw na pielegniarskie
stanowiska kierownicze, wytycznych stosujacych si¢ do
przeszkolenia po 5 letniej przerwie w wykonywaniu zawodu
pielegniarki i potoznej oraz przepisow dotyczacych odbywania
stazy adaptacyjnych przez cudzoziemcoéw. Zagadnienia te
Scisle zwiazane z zarzadzaniem personelem pielegniarskim
i potozniczym, maja niezwykle istotne znaczenie dla
funkcjonowania podmiotéw leczniczych oraz dla wykonywania
zawodu pielggniarki i potozne;.

Po przerwie obiadowej rozpoczeta si¢ rownie
interesujaca druga sesja konferencji, ktoéra poprowadzity:
Mariola Lodzinska — Wiceprezes NRPiP oraz Leokadia
Jedrzejewska —Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa
potozniczego i ginekologicznego.

Aspekty prawne wykonywania naszego zawodu, bo tym
poswiecony zostat drugi panel konferencji zawsze ciesza
si¢ ogromnym zainteresowaniem. Dlatego tez wyklad
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poprowadzony przez dr hab. n. pr. Dorote Karkowska zyskat
ogromne grono zaciekawionych stuchaczy. Tematyka dos¢
szeroko zaprezentowanego przez panig Dorote wykladu
dotyczyta: zakresu kompetencji zawodowych pielegniarek
i potoznych, odmowy wykonania zlecenia lekarskiego,
praw pacjenta a odpowiedzialnosci kadry zarzadzajacej za
organizacje¢ pracy personelu podlegtego, ogromnych brakéw
kadrowych pielegniarek a co za tym idzie ich zastgpowalnosé
innymi pracownikami. Ponadto podkres$lone zostaty mozliwosci
ochrony pielegniarki i potoznej w zwiazku i podczas udzielania
niektorych §wiadczen zdrowotnych.

Kolejny wyklad poswigcony aspektom prawnym ochrony
danych osobowych w praktyce podmiotu leczniczego
poprowadzit ceniony w kregach medycznych prawnik Wojciech
Wojtal.

Obie prezentacje podparte byly wieloma przyktadami. Niestety
niektore z zaprezentowanych przyktadow byly zwigzane
z zaniedbaniami naszych kolezanek.

Drugi dzien konferencji obfitowal w niezwykle wazne
kwestie dotyczace strategii na rzecz rozwoju pielggniarstwa
i potoznictwa w Polsce.

Sesje tego dnia konferencji poprowadzili: Zofia Matas — Prezes
NRPiP , Mariola Lodzinska - Wiceprezes NRPiP oraz Sebastian

Irzykowski — Wiceprezes NRPiP.

Strategi¢ na rzecz rozwoju pielggniarstwa i poloznictwa
w Polsce jako priorytetowe dziatania Ministerstwa Zdrowia
szeroko przedstawita Jozefa Szczurek-Zelazko — Sekretarz
Stanu w Ministerstwie Zdrowia. Dzialania priorytetowe
w zakresie poprawy warunkow pracy i placy pielggniarek
i potoznych w Polsce ukierunkowane sa na: ksztatcenie przed-
i podyplomowe pielggniarek i1 potoznych, okreslenie rol
i kompetencji pielegniarek i potoznych w systemie ochrony
zdrowia, wprowadzenie norm zatrudnienia, popraw¢ warunkow
pracy, wynagrodzenia oraz wzrostu prestizu zawodow
pielegniarki i potoznej a ponadto wprowadzenie nowego
zawodu medycznego jako zawodu pomocniczego dla zawodu
pielegniarki w systemie ochrony zdrowia.

Na zakonczenie konferencji wystapita Zofia Malas — Prezes
NRPiP, ktéra podsumowata konferencje podkreslajac bardzo
istotng kwestie wspolpracy samorzadu zawodowego z kadrg
kierowniczg podmiotow leczniczych.

Diana Wisniewska-Janas—Starszy spec. ds. administracyjno-
szkoleniowych

Barbara Tusinska — Sekretarz ORPiP w Radomiu

www.orpip.radom.pl



Drogie KoleZanki

Okregowa Rada Pielegniarek i PoloZnych w Radomiu 7 okazji przejscia na emeryture

przekazuje serdeczne Zyczenia realizacji dalszych planow i zamierzen wspieranych dobrym
zdrowiem i zastuZong satysfakcjq

z zawodowych dokonan, oraz wszelkiej pomysinosci w {yciu osobistym sklada:

1. Janiec Wandzie — zatrudnionej w SPZZ0OZ w Szydlowcu

2. Wojcik Bozenie — zatrudnionej w SPZZOZ w Pionkach

3. Kesik Sabinie — zatrudnionej w SPZZ0Z ,, Przychodnie Kozienickie”
4. Beczkowskiej Halinie — zatrudnionej w SWPZZPOZ w Radomiu

5. Ciszek Elzbiecie — zatrudnionej w RS7S

6. Rdzanek Ewie — zatrudnionej w DPS

7. Towarek Renacie — zatrudnionejw ,ENDOMED”

8. Kibler Elibiecie — zatrudnionej w NZOZ COR — VITA

9. Gawron Halinie — zatrudnionej w SPZZ0Z Kozienice

10.  Leweckiej Lucynie — zatrudnionej w SPZOZ Nowe Miasto n. Pilicg
11.  Jedryka Teresie — zatrudnionej w SPZOZ Nowe Miasto n. Pilicq

12.  Wéjcik Marii — zatrudnionej w SPZOZ Przychodnie Kozienickie

13.  Waijcik Zofii — zatrudnionej w Parafialny Dom Pomocy Spolecznej w Grojcu
14.  Olak Annie — zatrudnionej w PCM w Grojcu

Przewodniczgca ORPIP
Malgorzata Sokulska

Ciekawa propozycja WOT dla pielegniarek i pielegniarzy

Dowodztwo Wojsk Obrony Terytorialnej (WOT) ma dla pielegniarek i potoznych propozycje podjecia nie tylko
czesciowo odptatnej stuzby w formacji, ale takze wsparcia w podnoszeniu kwalifikacji przydatnych nie tylko

w wojsku. Jest to zatem nie tylko atrakcyjna oferta finansowa dla osdb aktywnych zawodowo, ale i mozliwos¢
rozwoju — WOT proponuje bezptatne kursy i specjalistyczne szkolenia, dofinansowanie lub zwrot kosztow studiow
czy ksztatcenia podyplomowego.

Wiegcej informacji o tym, jak zosta¢ zolnierzem Wojsk Obrony Terytorialnej znajduje si¢ w Magazynie Pielegniarki
i Poloznej nr 9/2018. Korzysci zwiazane ze stuzba wskazujemy w Magazynie Pielegniarki i Potoznej nr 10/2018.
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OSRODEK SZKOLENIA OKREGOWEJ IZBY PIELEGNIAREK I POLOZNYCH

OFERTA SZKOLEN W ZAKRESIE KSZTALCENIA PODYPLOMOWEGO PIELEGNIAREK 1

POLOZNYCHW I-II KWARTALE 2019 ROKU

Planowany termin

Lp. Dziedzina/zakres ksztatcenia rozpoczecia - *
KURSY SPECJALISTYCZNE

Resuscytacja kragzeniowo — oddechowa 18.01.2019

b Kurs dla pielegniarek i pofoznych 26.04.2019
Resuscytacja krgzeniowo — oddechowa noworodka
2. 08.03.2019
Kurs dla pielegniarek i potoznych

Wykonanie i interpretacja zapisu EKG 12.01.2019
> Kurs dla pielegniarek i potoznych 18.05.2019
4. Szczepienia ochronne — Kurs dla pielegniarek 22.03.2019
5. Szczepienia ochronne — Kurs dla pofoznych 10.05.2019
6. Leczenie ran — Kurs dla pielegniarek 05.04.2019

Wywiad i badania fizykalne
7. 23.03.2019
Kurs dla pielegniarek i pofoznych
3. Opieka pielegniarska r’1ad chorymi dqrosiymi w !eczen_iu systemowym 19.04.2019
nowotworow — Kurs dla pielegniarek i potoznych
9. Edukacja i wsparcie kobiety w okresie laktacji — Kurs dla potoznych 15.03.2019
KURSY KWALIFIKACYJNE
10. Pielegniarstwo opieki dtugoterminowej — Kurs dla pielegniarek maj 2019
11. Pielegniarstwo opieki paliatywnej — Kurs dla pielegniarek marzec 2019
12, Pielegniarstwo rodzinne — Kurs dla pielegniarek kwiecien 2019
13. Pielegniarstwo sgsg%vgs;ae lgz:oi:;raenlja i wychowania czerwiec 2019
14. Ochrona zdrowia pracujacych — Kurs dla pielegniarek marzec 2019
15. Pielegniarstwo rodzinne — Kurs dla pofoznych marzec 2019
SZKOLENIA SPECJALIZACYINE

16. Pielegniarstwo chirurgiczne — dla pielegniarek maj 2019
17. Pielegniarstwo geriatryczne — dla pielegniarek maj 2019
18. Pielegniarstwo opieki dtugoterminowej — dla pielegniarek maj 2019
19. Pielegniarstwo opieki paliatywnej — dla pielegniarek kwiecien 2019
20. Pielegniarstwo rodzinne — dla pielegniarek kwiecien 2019
21. Ochrona zdrowia pracujacych — dla pielegniarek czerwiec 2019
22, Pielegniarstwo ginekologiczno-potoznicze — dla pofoznych kwiecien 2019

Informacja

* Mozliwe przesunigcie zaplanowanego terminu w przypadku braku wymaganej liczby uczestnikow.

Osoby zainteresowane zapraszamy do zglaszania swojego udzialu w powyzszych szkoleniach poprzez sktadanie

wnioskow w systemie SMK.

Informacji dotyczacych szkolen mozna uzyskac¢ w biurze Okregowej Izby Pielggniarek i Potoznych w Radomiu,
ul. Paderewskiego 15, pod numerem telefonu (48) 360-05-12, e-mail: szkolenia@orpip.radom.pl lub na stronie
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Kilka propozycji na §wiateczny stél

SWIATECZNA ZUPA RYBNA
Skladniki

. oscizryb —1 kg

. wloszczyzna — 1 peczek

. liscie laurowe — 3 szt.

. ziele angielskie — 4 ziarenka

. cebula — 2 szt.

. czosnek — 2 zgbki

. koper wloski — 5 szt.

. korzen selera — > szt.

. oliwa z oliwek

. ostra papryka — 1 szczypta

. stodka papryka — 1 tyzeczka

. krojone pomidory pelati — 400 g
. krewetki tygrysie — 10 szt.

. filety z ryb stodkowodnych — 500 g
. Swieze matze — 250 g

. sol

. pieprz

ZIOLOWA SMIETANA

. $mietana bez laktozy — 140 g

. drobny szczypiorek — 1 pgczek
. czosnek — 1 zgbek
DEKORACJA

. listki kolendry

. szczypiorek

PRZYGOTUJ

. blacha

. blender

. papier do pieczenia

. piekarnik rozgrzany do temperatury 200°C

KROK 1: PRZYGOTOWUJEMY WYWAR NA OSCIACH

OSci podpiekamy na blasze leoZOnej papierem do pieczenia przez
20 minut w temperaturze 200°C — az stang si¢ biate. Przekladamy
do garnka, zalewamy woda. Dodajemy wloszczyzne pokrojona na
mlhiejsze kawatki, liscie laurowe, ziele angielskie i gotujemy ok. 2
godzin.

KROK 2: GOTUJEMY ZUPE

Cebule i czosnek siekamy. Koper wloski i seler kroimy w kostke
wielkoéci 1 x 1 cm. Warzywa przesmazamy w garnku z rozgrzang
oliwa. Dodajemy ostrg i stodka pa;())rykg, przecedzony wywar z oSci,
pomidory pelati. Gotujemy ok. 30 minut. Doprawiamy do smaku
solg i pielirzem. Krewetki obieramy i oczyszczamy. Filety kroimy na
mniejsze kawatki. Pod koniec gotowania dodajemy krewetki, matze
i kawatki ryb. Gotujemy ok. 2-3 minut.

KROK 3: PRZYGOTOWUJEMY SMIETANE ZIOLOWA

Smietane miksujemy ze szczypiorkiem i czosnkiem. Zupe podajemy
z ziolowa $mietang. Dekorujemy listkami kolendry i posiekanym
szczypiorkiem.

SALATKA SLEDZIOWA

Satatka $ledziowa nie musi by¢ ciezkim daniem. Nieco 1zejsza
i bardziej nowoczesna wersja salatki §ledziowej - bez cigzkiego
majonezu i ziemniakdéw, za to z burakami, roszponka i sosem
musztardowym.

Sktadniki

. 20 dag filetow $ledzia norweskiego
. marchew

. 25 dag roszponki

. 4 jajka na twardo

. 2 szalotki

. ugotowany czerwony burak |

. 3 tyzki bialego octu winnego

. szczypta cukru

. 1/2 tyzeczki musztardy

. Sol

. Pieprz

. 4 lyzki oliwy

. tyzka szczypiorku T |

Filety ﬂrzekroié wzdtuz na 4 paski. Marchew obra¢, pokroi¢
w cienkie plasterki, blanszowa¢ 2 min we wrzatku, osaczyc,
ostudzi¢. Roszponke przebraé, opluka¢, osuszy¢. Jajka obrac,
przekroi¢ na polowy. Szalotki obra¢, pokroi¢ w krazki. Burak
pokroi¢ w mata kostke. Z octu, cukru, musztardy, soli i pieprzu
oraz oliwy utrze¢ gtadki sos, doprawic solg i pieprzem. Wymiesza¢
sktadniki satatki, pola¢ sosem, posypa¢ krazkami szalotki.
Dekorowa¢ posiekanym szczypiorkiem, lub koperkiem

SWIATECZNE PIERNICZKI

Pyszne pierniki $wigteczne - sprawdz sam! Ten przepis jest
banalnie prosty, a dzieci bedg miaty mndstwo frajdy z ozdabiania
pierniczkow

Sktadniki

. Pierniki §wiateczne: 1/2 kg maki;

. 400 g miodu;

. szklanka cukru;

. 1/4 kostki margaryny;

. 2 jajka;

. 1 tyzeczka sody oczyszczonej;

. przyprawa do piernikow;

0 szczypta gatki muszkatolowa;

. Lukier:

. cukier puder;

. woda przegotowana

. Dekoracja:

. kolorowa posypka

Przygotowanie

1. Pierniki §wiateczne na §wiatecznym stole - to jest to!
2. Pyszny przepis na pierniki $wiateczne:

3. Do garnka wlewamy midd, cukier, przyprawe i gatke.
Podigrze.wamy az cukier sie rozpudci, dodajemy margaryne,
dokfadnie mieszamy i pozostawiamy do lekkiego wystygnigcia
Eltak aby ciasto dato si¢ zgniata¢). Gdy nasza masa miodowa ma juz

obrg temperature dodajemy przesiang make i sode oczyszczong
oraz jajka. Ciasto dobrze wyrabiamy i bierzemy si¢ za wycinanie
pierniczkow.

4. Ciasto rozwatkowujemy na oprészonej maka stolnicy
na grubos¢ 1/2 cm. Ukladamy pierniczki na blaszce wylozonej
papierem do pieczenia i pieczemy w piekarniku nagrzanym do
180 stopni - czas pieczenia ok 10 minut.

5. Pierniki $wigteczne gotowe, proszg si¢ czestowac :)
6. Smacznego!
Wskazowki

Pierniki $wigteczne udekorujcie lukrem
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WIGILIJNY MAKOWIEC

Skladniki

. maka pszenna — 500 g

. mleko — 200 ml

. drozdze §wieze — 50 g

. cukier— 150 g

. z6ltka jaj — 7 szt.

. masto — 120 g

. pomarancza — 1 szt.

. kandyzowana skorka pomaranczowa
. orzechy wloskie — 80 g

. rodzynki — 100 g

. cukier puder — 10-15 tyzek

. sok z cytryny — 2 tyzki

. woda — 2 tyzki

. masa makowa — 500 g

. rum — 50 ml

Przygotuj

. mikser

. piekarnik rozgrzany do temperatury 35°C

Krok 1: Przygotowujemy ciasto

Rodzynki moczymy w rumie. Rozgrzewamy piekarnik
do 35°C (termoobieg). Do goracego mleka stopniowo
wsypujemy 80 g maki i energicznie mieszamy do uzyskania
jednolitej konsystencji. Studzimy i dodajemy pokruszone
drozdze. Mieszamy. Wkladamy do piekarnika na 20-25 minut.
Zo6ltka z cukrem ubijamy na puszysta mase¢. Do miski miksera
wkladamy wyro$nigte ciasto, dodajemy zottka ubite z cukrem,
wyrabiamy do momentu uzyskania jednolitej konsystencji,
dodajac stopniowo 400 g maki oraz 120 g rozpuszczonego
i lekko przestudzonego masta. Ciasto wyjmujemy z misy
miksera, wyrabiamy na blacie. Przekladamy do miski, ktora
przykrywamy $ciereczka i ponownie wstawiamy do piekarnika
na ok. 30 minut.

Krok 2: Pieczemy makowiec

Posiekane orzechy i namoczone rodzynki mieszamy z masa
makowa, skorka z pomaranczy i sokiem z potowy pomaranczy.
Wyroénigte ciasto wyrabiamy na blacie posypanym maka,
rozwalkowujemy na grubo$¢ okoto 2 cm i przekladamy na
pergamin. Wykladamy na nie mas¢ makows. Za pomoca
pergaminu zwijamy delikatnie makowiec w rulon. Oba jego
konce podwijamy pod spdd, aby farsz nie wydostawat si¢ na
zewnatrz w trakcie pieczenia. Zawijamy cato$§¢ w pergamin
i wktadamy do piekarnika rozgrzanego do temperatury 35°C.
Po 15 minutach zwigkszamy temperature do 180°C i pieczemy
przez kolejne 40 minut. Ostudzony makowiec smarujemy
lukrem przygotowanym z cukru pudru, soku z cytryny

i odrobiny wody. Makowiec dekorujemy kandyzowang skorka
pomaranczows.

CIASTO MARCHEWKOWE
Skladniki
. marchewka — 250 g
. maka pszenna — 250 g
. jajka — 4 szt.
. cukier trzcinowy — 200 g
. proszek do pieczenia — 2 tyzeczki
. przyprawa do piernika — 1 tyzeczka
. orzechy brazylijskie — 100 g
. olej stonecznikowy — 150 ml
KREM
opakowarsﬁg k Pomogemzowany Pilos, naturalny — 400 g (1
. cukler puder — 50 g (3 tyzeczki)
. sok wycisniety z cytryny — kilka kropel
DODATKOWO
. orzechy brazylijskie — do posypania ciasta
. cukier puder — do posypania ciasta
. starta marchewka — 1 szt.
Przygotu]
ro6zge kuchenng
. robot wielofunkcyjny
. piekarnik rozgrzany do temperatury 165°C
. formg o $rednicy 25 cm
. papier do pieczenia
. sitko
. drewniany patyczek lub dtuga wykataczke
. patere

Krok 1: PRZYGOTOWUJEMY MASE CIASTA
Jajka ubijamy z cukrem w naczyniu robota.

Make mieszamy w misce z proszkiem do pieczenia i przyprawa
do piernika, a nastepnie przesypujemy do ubitych jaj i mieszamy
za pomocg kuchennej rozgi.

Dodajemy olej i doktadnie mieszamy. Dodajemy uprazone

i posiekane orzechy oraz marchew starta na tarce o drobnych
oczkach. Mieszamy, az sktadniki si¢ potacza.

Krok 2: PIECZEMY CIASTO
Masg ciasta przektadamy do formy wysmarowanej mastem,
oproszonej maka i wytozonej na dnie papierem do pieczenia.

Ciasto pieczemy ok. 45-50 minut w temperaturze 165°C.
Pod koniec pieczenia sprawdzamy, czy jest suche, za pomoca
drewnianego patyczka. Odstawiamy do ostygnigcia.

Krok 3: PRZYGOTOWUJEMY KREM

Serek mieszamy w misce z cukrem pudrem przesianym przez
sitko 1 sokiem wycisnietym z cytryny.

Krok 4: DEKORUJEMY CIASTO

Wystudzone ciasto wyjmujemy z formy i przekladamy na
patere.

Wierzch ciasta dekorujemy gruba warstwa kremu i posypujemy
posiekanymi orzechami, cukrem pudrem przesianym przez sito
i—opcjonalnie, tuz przed podaniem — marchewkga startg na tarce
o drobnych oczkach.

www.orpip.radom.pl



Okreggowa Izba Pielggniarek i Potoznych
ul. Paderewskiego 15
26-600 Radom
Tel./fax 48 360 69 60 sekretariat
48 366 94 79 rejestr
e-mail: orpip@orpip.radom.pl

www.orpip.radom.pl

DYZURY RADCY PRAWNEGO

PONIEDZIALEK 15:00 - 16:00

DYZURY CZEONKOW OKREGOWEGO SADU

1111V poniedzialek m-ca w godz. 15:00 - 16:00

DYZURY RZECZNIKA ODPOWIEDZIALNOSCI
ZAWODOWE] *

IiIII poniedzialek m-ca w godz. 15:00 - 16:00

ITi IV wtorek m-ca w godz. 15:00 - 16:00

* Nie dotyczy okresy wakacyjnego od 01.07.2018 do 31.08.2018 r.

GODZINY PRACY BIURA OIPiP
PONIEDZIALEK 7:30 - 17:00

WTOREK 8:00 - 16:00

SRODA

7:30 - 15:30
CZWARTEK 7:30 - 15:30

PIATEK 7:00 - 15:00

* Nie dotyczy okresy wakacyjnego od 01.07.2018 do 31.08.2018 r.

Osrodek Szkoleniowy OIPiP
ul. Paderewskiego 15
26-600 Radom
tel./fax 48 360 05 12

e-mail: szkolenia@orpip.radom.pl

KONTO: SGB-Bank S. A.
831610 1322 2109 0410 2535 0001
Sktadki na ubezpieczenie grupowe w INTER Polska prosze
wptaca¢ na rachunek:
56 1610 1322 2109 0410 2535 0002 SGB-Bank S.A.

HARMONOGRAM SPOTKAN
PEELNOMOCNIKOW ORPIP NA ROK 2017

Godzina

Planowany termin

20 kwietnia (pigtek)  13.00

28 wrzesnia (piatek) 13.00

14.00

12 grudnia ($roda)

HARMONOGRAM SPOTKAN PIELEGNIAREK
NACZELNYCH I DYREKTOROW
DS. PIELEGNIARSTWA NA ROK 2017

Lp. Planowany termin Godzina

1. 20 kwietnia (piatek) 13.00

2. 28 wrze$nia 13.00

(piatek)

14.00

3. 12 grudnia ($roda)

Posiedzenia pielegniarek i dyrektorow ds. pielegniarstwa lub pelnomocnikéw ORPiP moga ulec zmianie.
O wszelich zmianach bedziemy informowa¢ na biezaco na stronie www.orpip.radom.pl
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