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WARSZAWSKA OKREGOWA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
+  Biuletyn samorzagdu zawodowego pielegniarek i potoznych



Szanowni Panstwo,
Kolezanki i Koledzy,

Rok 2020 zostal przez Swiatowa Organizacje Zdrowia ogloszony jako Miedzynarodowy
Rok Pielegniarek i Poloznych. W interesie powszechnej ochrony zdrowia na catym Swiecie
jest wzmocnienie pielegniarstwa i poloznictwa. To miata by¢ promocja naszych tak bardzo
potrzebnych zawoddéw. Waznym celem dla nas bylo zainteresowanie mtodziezy naszymi
zawodami 1 zachecenie jej do studiowania pielggniarstwa, poloznictwa oraz
podejmowania pracy w ochronie zdrowia. Poczatek roku wyznaczaly r6znego rodzaju
kampanie, konferencje majace na celu podniesienie prestizu zawodu pielggniarki
1 potoznej oraz pokazanie roli i znaczenie tych zawodow. Jednak zycie pisze dla nas r6zne
scenariusze. Wybuchia pandemia koronawirusa swymi rozmiarami ogarniajgc caly §wiat.
Zapanowal chaos 1 kryzys, ktory ukazal prawdziwe oblicze systemu ochrony zdrowia.
Nagle okazalo sig, jak bardzo jesteSmy potrzebni, nagle zwrdcono na nas uwagg.

Stalo si¢ faktem, ze jednak ten system nie jest w petni wydolny. Czy tego si¢ obawialiSmy.

Tak, od lat robiliSmy wszystko, aby zwrdci¢ na NAS uwage. Od wielu lat wolaliSmy
0 pomoc, pisaliSmy raporty, ze coraz mniej jest pielegniarek i poloznych, ze duza czes¢
naszych kolezanek i kolegow wyjezdza pracowa¢ do innych krajow. Przyszedt czas, ze
w niemalze kazdej placowce medycznej jest brak pielegniarek i poloznych. Mozemy jasno
powiedzie¢, nie mowiliSmy? Czy nie mowiliSmy, ze potrzebne sg reformy w ochronie
zdrowia i powazne podejscie do probleméw? Mamy juz dos¢! Coraz bardziej narasta
w nas zlo$¢ i1 zniechecenie. Liczba zachorowan wsrdd personelu medycznego ciagle
wzrasta. Zadajemy sobie pytanie jak dlugo jeszcze ten system wytrzyma. Pielegniarki
1 polozne pracuja w bardzo trudnych warunkach. Czas epidemii stal si¢ czasem
wyjatkowej proby i wyzwaniem dla naszych zawodow pielegniarki i potoznej. Ta walka to
najwicksze wyzwanie ostatnich lat.

Drogie kolezanki i koledzy, pracujecie przy chorych z narazeniem wlasnego zdrowia
1 zycia oraz swoich bliskich. Przekazuj¢ Wam stowa uznania za odwage i1 prace w walce
o zdrowie i zycie drugiego czlowieka.

Mimo kryzysowej sytuacji zbliza si¢ czas $wiat. Swieta, ktore w tym roku beda dla nas
jedne z najsmutniejszych. Goraco wierze w to, iz ten prawdziwy,magiczny urok Swiat
Bozego Narodzenia wroci, a nadchodzacy Nowy Rok bedzie dla nas wszystkich rokiem
pelnym nadziei na lepsze jutro. Zycze Panstwu zdrowia, sily i wytrwatosci.

,,Jeszcze bedzie pigknie, jeszcze bedzie normalnie”

W imieniu Okregowej Rady
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych
Anna Dudzinska
Przewodniczaca
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Zespol Zarzadzania Kryzysowego Warszawskiej
Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych

Anna Dudzinska, Ewa Przestawska, Helena Falkowska, Krystyna Gorecka,
Jacek Wojciechowski, Malgorzata Wojciechowska, Elzbieta Pawlowska

Podsumowanie dziatan Zespolu Zarzadzania Kryzysowego WOIPiP

W zwigzku z trudna sytuacja epidemiologiczng zwiazang z rozprzestrzenianiem si¢ wirusa SARS-CoV2,
Okregowa Rada Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych podjeta dziatania majace na celu
wsparcie pielegniarek i potoznych, ktore sa cztonkami naszej izby. Zostat powolany Zespot Zarzadzania
Kryzysowego, ktory na podstawie uchwal Okregowej Rady udzielit wsparcia w zakresie:

» pomocy prawnej dla pielegniarek i poloznych on-line z powodu watpliwosci dotyczacych zakresu
obowiazkoéw i uprawniefnh w trakcie pandemii oraz zmieniajacych si¢ czgsto rozporzadzen i nowych
regulacji.

» pomocy psychologicznej — zawod pielegniarki i potoznej to praca trudna, odpowiedzialna, w ktorej
nie brakuje streséw. Problemy, z ktdrymi boryka si¢ ta grupa zawodowa, to wypalenie zawodowe,
przepracowanie, lek przed chorobg, ostracyzm spoleczny, mobbing. Problemy te nasilily si¢ jeszcze
w zwigzku ze stanem epidemii. TrudnoSci te rzutuja rOwniez na zycie rodzinne.

> pokoje w hotelu — udostepniliSmy dla pielggniarek, poloznych i ratownikéw medycznych oraz leka-
rzy na potrzeby odbywania kwarantanny pokoje goScinne w Hotelu Pielegniarskim O-ES-HA na
ul. Reymonta 8.

» kontynuowanie Grupowego Ubezpieczenia Odpowiedzialno$ci Cywilnej dla czionkéw WOIPiP
z tytulu wykonywania zawodu pielegniarki i potoznej. Przedmiotem ubezpieczenia jest odpowie-
dzialno$¢ cywilna ubezpieczonego za szkody wyrzadzone osobom trzecim w nastepstwie udzielania
Swiadczen zdrowotnych albo niezgodnego z prawem zaniechania udzielania Swiadczen zdrowotnych
w zwiazku z wykonywaniem przez ubezpieczonego dziatalnosci leczniczej lub wykonywaniem zawo-
du pielegniarki i potoznej. Ubezpieczenie OC obejmuje réwniez zakres ochrony ubezpieczeniowe;j
w granicach odpowiedzialnoS§ci ustawowej ubezpieczonego z tytulu szkody wyniklej z przeniesienia
chordb zakaznych, w tym koronawirus, HIV i WZW.

» pomoc dla samotnych, pozostajacych na kwarantannie lub izolacji domowej oraz osob starszych
pozostajacych w domach, kolezanek i kolegoéw, cztonkéw WOIPIP i ich rodzin — dostarczanie
zakupow spozywcezych, Srodkow higienicznych oraz wykupienia recept itp.

» wspOlpraca z 6 Mazowiecka Brygada Obrony Terytorialnej dotyczaca dystrybucji zywnoSci dla
rodzin personelu medycznego zaangazowanych w dziatania zwalczajace COVID-19.

» bezplatna pomoc edukacyjna dla dzieci Pracownikéow Stuzby Zdrowia — pod patronatem
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych oparta o wolontariat Akademia Ivy Poland
odbywata konsultacje i korepetycje online. Inicjatywa o nazwie ,,Klinika Matmy”.

» wsparcie pielegniarek i potoznych w §rodki ochrony osobistej tj. w rekawiczki ochronne, maseczki
chirurgiczne, przylbice, fartuchy jednorazowe oraz ptyny dezynfekcyjne.

Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych dostarczyla Srodki ochronne bezpoSrednio do pla-
cowek na terenie naszej dziatalnoSci:

* 55 placéwek obejmujacych — NZOZ-y, SZPZ1L.O, SPZOZ-y, DPS-y

* 30 placowek obejmujacych — Indywidualne praktyki/Opieke dlugoterminowa domowa/ZOL/Hospicja

* 29 placowek obejmujacych medycyne¢ szkolna

» pozyskiwanie SrodkOw przeznaczonych dla wsparcia pielegniarek i potoznych z innych Zrodet,
Sponsorow.

* Firma ,,Platinum - residence” — udostepnita apartamenty dla pielegniarek i potoznych na czas kwa-
rantanny i izolacji.

* Okregowa Izba Radcow Prawnych w Warszawie — oplacilta apartamenty dla pielegniarek i poloznych
na czas kwarantanny i izolacji.
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* Krajowa Rada Kuratorow w ramach akcji ,,Kuratorzy sadowi ochronie zdrowia” zakupita Srodki
ochrony osobistej dla pielegniarek i potoznych,

* wspoOlpraca z restauracja ,,Avangarda” w Warszawie w dystrybucji positkow dla pracujacych pieleg-
niarek i potoznych,

» Warsaw Hackerspace — firma wykonata i przekazala ponad 1000 przylbic dla pielegniarek i poloznych.

> zapomogi dla pielegniarek i poloznych — w zwiazku z trudna sytuacja zyciowa jaka jest przebycie cho-
roby COVID-19 z powodu zarazenia si¢ wirusem Okregowa Rada Warszawskiej Okregowej Izby
Pielegniarek i Potoznych ustanowifa jednorazowa zapomoge socjalna.

> opiniowanie projektéw prawnych i zarzadzen prezesa NFZ w sprawach dotyczacych sytuacji zawo-
dowej, ekonomicznej dotyczacych sytuacji epidemiologicznej na terenie dzialania Warszawskiej
Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych.

> Scisla wspolpraca z Naczelng Izbg Pielegniarek i Poloznych i przekazywanie informacji o dziataniach
Zespotu Zarzadzania Kryzysowego NIPiP reagowanie na biezace potrzeby wychodzace ze Srodowiska
zawodowego.

———. T— . S -‘
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Stanowiska samorzadu zawodowego pielegniarek
i poloznych w zwiazku z COVID-19

W ramach dziatan statutowych WOIPiP podejmowata stanowiska i przekazywata je odpowiednim insty-
tucjom publicznym. Ponizej przedstawiamy najwazniejsze zagadnienie podejmowane w ostatnim czasie.
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Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Warszawie
+ District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 16 kwietnia 2020 roku

Sz. P.
Konstanty Radziwill
Wojewoda Mazowiecki

Szanowny Panie Wojewodo,

W imieniu Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Warszawie w zwiazku z licznymi
sygnatami od czlonk6éw samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych o wydawaniu przez Pana decyzji
o skierowaniu do pracy przy zwalczaniu epidemii — na podstawie art. 47 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r.
o0 zapobieganiu i zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi (Dz.U. 2019, poz. 1239 ze zm.) — wobec
pielegniarek i potoznych powyzej 60 roku zycia lub niepetnosprawnych czy tez wychowujacych dziecko
w wieku do 14 lat lub innych, ktore zgodnie z trescig ust. 3 w/w przepisu nie podlegaja przedmiotowemu
skierowaniu, prosze o pilne uchylenie decyzji administracyjnych wydanych w sprzecznos$ci z przywotang
ustawa.

Pielggniarki i polozne stanowia bezapelacyjnie grupe szczegOlnie zaangazowana w dzialania w zwiazku
z epidemia COVID-19. Swiadczona przez nie praca w czasie epidemii, jeszcze bardziej niz zwykle,
charakteryzuje si¢ pracochfonnoScia i wymaga wielu poswigcen. Cztonkowie samorzadu zawodowego
pielegniarek i potoznych z najwyzszym zaangazowanie i najwyzszg starannoscig i oddaniem podeszli do
swoich obowiazkow i co nalezy z cala stanowczoscia podkresli¢, w tym szczegdlnym czasie daja Swiadectwo
oddaniu wartoSciom swoich zawodow.

PodkresSlenia wymaga, ze niejednokrotnie pielegniarki i potozne pracuja na rzecz pacjentow w kilku
podmiotach leczniczych — co jednak w wielu przypadkach musialo ulec zmianie po apelu Ministra
Zdrowia w tej sprawie 1 w konsekwencji przyjetego stanowiska Swiadczeniodawcow.

W tej sytuacji wydawanie przez Pana Wojewode przywolanych na wstepie decyzji administracyjnych
w stosunku do 0sdb, ktore nigdy nie powinny ich otrzymac — jako podlegajace wylaczeniu zgodnie z art.
47 ust. 3 w/w ustawy — a ktore, o czym nalezy pamie¢tac, jednoczeSnie angazuja si¢ w walke z panujacym
wirusem w miejscach dotychczasowego zatrudnienia, wywoluje poczucie pokrzywdzenia i podwaza
zaufanie osOb wykonujacych zawody pielggniarki i potoznej do administracji rzadowej, ktora przeciez
w swoich dziataniach winna zawsze sta¢ na strazy praworzadnoS$ci i podejmowac wszelkie czynno-
Sci niezbedne do dokladnego wyjaSnienia stanu faktycznego przed wydaniem rozstrzygniecia
administracyjnego.

W tym stanie rzeczy, prosz¢ o stosowanie zasad ogoOlnych wyrazonych w Kodeksie postepowania
administracyjnego przed wydaniem kolejnych decyzji administracyjnych o skierowaniu do pracy przy
zwalczaniu epidemii oraz niezwloczng konwalidacje wadliwie wydanych decyzji.

Jednocze$nie, niezmiennie deklaruje pomoc ze strony tut. Izby w przypadku potrzeby wsparcia Pana
Wojewody w dziataniach zwigzanych ze stanem epidemii, w szczegdlnosci jezeli pomoc samorzadu
zawodowego pielegniarek i potoznych pozwoli uchronic jego cztonkow przed zapewne podjetymi w dobre;j
wierze ale blednymi dziataniami.

Anna Dudzifiska
Przewodniczgca Okregowej Rady
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych



Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Warszawie
+ District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 17 kwietnia 2020 roku

Medicover sp. z 0.0.

Al. Jerozolimskie 96

00 — 807 Warszawa
Szanowni Paristwo,

w imieniu Warszawskiej Okregowej Izby Pielggniarek i Potoznych w Warszawie w zwiazku z otrzymywa-
nymi zawiadomieniami o woli obnizenia przez Panstwa wynagrodzenia zatrudnionym pielggniarkom
1 potoznym, na podstawie art. 4 ust. 1 pkt 1, 6 1 7 ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych z dnia
1lipca 2011 r. (Dz.U. z 2018 r. poz. 916 ze zm.) zwracam si¢ o udzielenie informacji w powyzszym zakresie
i jednoczesnie w przypadku potwierdzenia przywotanych na wstepie wiadomosci wyrazam sprzeciw wobec
takiej polityki placowe;.

Pielegniarki i potozne charakteryzuje niejednokrotnie w ich codziennej pracy heroiczna postawa przy wal-
ce o dobro pacjenta. Tak mocne stowa sa tym bardziej uzasadnione w sytuacji wzmozonej pracy w czasie epi-
demii kiedy to stanowia grupe szczegoOlnie zaangazowana w dziatania w zwiazku z epidemia COVID-19.

Nie mozna zatem godzi¢ si¢ ani oczekiwaé akceptacji, aby odpowiedzia na ich po§wigcenie, prace na
granicy wyczerpania, bylo obnizenie ich wynagrodzenia.

W pelni rozumiem, ze funkcjonowanie podmiotow leczniczych, w tym z sektora niepublicznego, moze
w obecnym czasie by¢ narazone na utrudnienia w wyniku przestojow w zakresie niektorych swiadczen. Jed-
nakze, raz jeszcze pragne podkresli¢, ze nawet w przypadku wystapienia takiej sytuacji rozwigzaniem nie moze
by¢ uderzenie w place pielegniarek i potoznych, ktore pomimo stanu epidemii wykonuja swoje obowiazki
w pracy bezpoSrednio z pacjentem. Pielegniarki i polozne co do zasady nie realizujg Swiadczen telefonicznie
czy tez w innej drodze Swiadczen na odleglo$¢. Pozostaja zatem w grupie osob najbardziej zagrozonych.

Bede zobowigzana za Pafistwa stanowisko w niniejszej sprawie bez zbednej zwloki.

Z powazaniem
Anna Dudzinska

Przewodniczaca Okregowej Rady
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych
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Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Warszawie
+ District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 18 kwietnia 2020 roku

Sz. P.
Zbigniew Ziobro
Minister SprawiedliwoSci

Szanowny Panie Ministrze,

Z ogromnym zdziwieniem i duzym niepokojem wystuchatam Pana wystapienia w trakcie konferencji
prasowej w dniu 17 kwietnia 2020 roku w, ktorym poddal Pan w watpliwoS¢ dbanie o zdrowie i zycie
pacjentOw przez osoby wykonujace zawody medyczne w niektorych domach pomocy spolecznej
i zapowiedzial Pan prowadzenie postepowan karnych wobec tego personelu medycznego.

Przypomniec nalezy, co do czasu Pana wczorajszej konferencji wydawato sie oczywiste i nie wymagaja-
ce przypomnienia, ze pielegniarki i potozne stanowia nad wyraz wazna, jezeli nie najwazniejsza, grupe za-
wodowa zaangazowana w dziatania w zwiazku z epidemia COVID-19. Swiadczona przez nie praca w cza-
sie epidemii, jeszcze bardziej niz zwykle, charakteryzuje si¢ pracochfonnoscia i wymaga wielu poswiecen.

Powyzsze nie umkneto Sejmowi RP, ktory w uchwale z dnia 7 kwietnia 2020 roku wyrazit wdzigczno$¢
dla pielegniarek i potoznych za ich heroizm przy zwalczaniu epidemii.

W tych okolicznoSciach organizowanie przez Pana konferencji prasowej celem poinformowania
spoleczefistwa o Pana zdaniem nagannych postawach czesci personelu domdéw pomocy spotecznej, na
podstawie blizej nie wskazanych i niesprawdzonych okolicznoSci, ktore jak rozumiem z przebiegu
konferencji zostaly Panu przedstawione w zawiadomieniu dotyczacym jednego z domow opieki, jest
w mojej ocenie dziataniem skrajnie nieodpowiedzialnym.

Trudno ustali¢ jakie byly intencje Pana wystapienia, ale ta jedna konferencja podwazyl Pan zaufanie
pacjentow domodw opieki i ich rodzin do cztonkdéw samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych oraz
skrzywdzil osoby wykonujace zawody medyczne w tych podmiotach. Osoby niejednokrotnie pracujace
ponad sily, przy ograniczonych Srodkach bezpieczenstwa, z pacjentami potrzebujacymi wymagajacej,
kompleksowej opieki.

By¢ moze Pana wypowiedzZ nie miata mie¢ takiego wydzwigku, by¢ moze Pana wolg byto zaakcentowa-
nie innych tematOow, tym niemniej prosze przyja¢ do wiadomosci, ze Pana wypowiedzZ zostata oceniona
skrajnie negatywnie przez Srodowisko pielgegniarek i poloznych, ktora to oceng w pelni podzielam.

Dla oséb pracujacych w ochronie zdrowia lub majacych wiedzg o ochronie zdrowia zaskakujacy jest
rOwniez fakt, ze na przedmiotowej konferencji prasowej byt Pan uprzejmy poroéwnac skuteczno$¢
wprowadzanie zalecen Ministra Zdrowia w domach pomocy spotecznej i zakladach karnych. Panie
Ministrze, domy pomocy spolecznej to nie wigzienia, pacjenci to nie skazani, a personel medyczny to nie
straznicy wigzienni. Chociaz by¢ moze ma Pan racje¢, ze gdyby srodki pomocy, higieny docieraty do domdw
opieki tak sprawnie jak do zaktadéw karnych to sytuacja bylaby lepsza.

Bede zobowiazana za gruntowne przemysSlenie przez Pana dalszych wystapien dotyczacych oceny pracy
0sOb wykonujacych zawody medyczne, w szczegoOlnosci pielegniarek i potoznych, czy tez oceny systemu
ochrony zdrowia.

Pragne rowniez zapewniC, ze tak jak Pan oSwiadczyl, iz bedzie Scigaé osoby wykonujace zawody
medyczne, ktorych troske i zaangazowanie Pan kwestionuje, tak ja oSwiadczam, ze zadna pielegniarka
1 polozna przynalezna do Warszawskiej Okrggowej Izby Pielggniarek i Poloznych w Warszawie nie
pozostanie bez pomocy wobec takich zarzutow.

7. powazaniem
Anna Dudzinska

Przewodniczaca Okrggowej Rady
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek Potoznych



Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Warszawie
+ District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 24 kwietnia 2020 roku

Sz. P.
Mateusz Morawiecki
Prezes Rady Ministrow

Szanowny Panie Premierze,

w imieniu Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Warszawie stanowczo protestuje
wobec wprowadzenia ustawg z dnia 16 kwietnia 2020 r. o szczegOlnych instrumentach wsparcia w zwiazku
z rozprzestrzenianiem si¢ wirusa SARS-CoV-2 (Dz.U. 2020 poz. 695) zmiany ustawy z dnia 2 marca
2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem
COVID-19, innych choréb zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz.U. 2020 poz. 374,
567 1568) poprzez dodanie w art. 15x ust. 1 pkt 3 i 4 na podstawie, ktorych pracodawca m.in. w podmiocie
leczniczym moze w czasie stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii zobowigza¢ pracownika do
pozostawania poza normalnymi godzinami pracy w gotowosci do wykonywania pracy w zaktadzie lub
w innym miejscu wyznaczonym przez pracodawce, z wylaczeniem art. 151° §2 zdanie drugie k.p. oraz
poleci¢ pracownikowi realizowanie prawa do odpoczynku w miejscu wyznaczonym przez pracodawce.

Wprowadzenie powyzszej nowelizacji to nic innego jak wyrazenie zgody aby kierownicy podmiotow lecz-
niczych nakazali osobom wykonujacym zawody medyczne, w tym pielggniarkom i poloznym, wykonywanie
pracy oraz pozostawanie w gotowosci do jej wykonywania w blizej nieprzewidzianym wymiarze czasu i bez
poszanowania prawa do odpoczynku. Dodatkowo realizowanie prawa do odpoczynku — przyjmujac, ze be-
dzie miato to miejsce — w przypadku woli pracodawcy moze by¢ realizowane np. na terenie zaktadu pracy,
a zatem pielegniarki i polozne moga przebywac¢ w podmiotach leczniczych przez nieokreslony czas.

Powyzsza nowelizacja, wprowadzona bez jakiejkolwiek konsultacji z samorzadem pielggniarek
1 poloznych, nie moze i nie zastuguje na uznanie i winna by¢ uchylona bez zbednej zwtoki jako niezgodna
z gwarancjami konstytucyjnymi.

Art. 66 Konstytucji RP przyznaje kazdemu prawo do bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy oraz
prawo do dni wolnych od pracy i platnych urlopéw ,, 1. Kazdy ma prawo do bezpiecznych i higienicznych
warunkow pracy. Sposob realizacji tego prawa oraz obowigzki pracodawcy okresla ustawa. 2. Pracownik ma
prawo do okreslonych w ustawie dni wolnych od pracy i corocznych platnych urlopow; maksymalne normy
czasu pracy okresla ustawa.”

Przedmiotem ochrony powyzszych praw jest zycie i zdrowie osoby wykonujacej prace. Przestrzeganie
tych praw stanowi za$ obowiazek powszechny i stawia pracodawce w pozycji publicznoprawne;.
Jednocze$nie ochrona zycia i zdrowia poprzez zapewnienie odpowiednich warunkow pracy jest prawem
socjalnym a zatem to pafnstwo bezposrednio czy tez poprzez obowigzki stawiane pracodawcom bierze na
siebie gwarancje zycia i zdrowia w zwigzku z wykonywaniem pracy.

Przywotany artykut Konstytucji RP, cho¢ w swojej tresci odsyta do ustawy, zawiera gwarancje konstytucyj-
ne, ktore podlegaja kontroli w zakresie istoty tych praw. Powyzsze stanowisko potwierdzit Trybunat Konsty-
tucyjny, odnoszac si¢ do znaczenia prawnego komentowanego artykutu i wskazujac, ze ,,znaczenie prawne art.
66 (i innych podobnych przepisow) rysuje sie natomiast w plaszczyznie negatywnych obowigzkow ustawodawcy,
bo polega na wskazaniu mu pewnych minimalnych obowigzkow. Innymi stowy, jezeli regulacja ustawowa zejdzie
ponizej pewnego minimum ochrony i doprowadzi do sytuacji, gdy dane prawo zostanie wydrgzone z rzeczywistej
tresci, to — chocby w oparciu o zakaz naruszania 'istoty' praw i wolnosci (art. 31 ust. 3 zd. 2) — bedzie mozna po-
stawic takiej regulacji zarzut niekonstytucyjnosci” (wyr. TK z 24.10.2000 r., K 12/00, OTK 2000, Nr 7, poz. 255).

Nie mozna okresli¢ udzielenia pracodawcy prawa do wyznaczania wedle wlasnego uznania wymiaru czasu
pozostawania w gotowosci przez pracownika przy jednoczesnym braku zachowania prawa do odpoczynku, czy
tez prawa do nakazania spedzenia czasu przewidzianego na odpoczynek we wskazanym przez pracodawce
miejscu np. zaktadzie pracy, inaczej niz pogwalceniem istoty praw wyrazonych w art. 66 Konstytucji RP.
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Ta sytuacja winna prowadzi¢ do jak najszybszego wyeliminowania przyjetej nowelizacji art. 15x ustawy
z dnia 2 marca 2020 r. o szczegdlnych rozwigzaniach zwiazanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem
1 zwalczaniem COVID-19, innych chorob zakaznych oraz wywolanych nimi sytuacji kryzysowych.

Niezaleznie od powyzszego, wskazac nalezy, ze nie przewidziano zadnej gratyfikacji dla pracownikow, kto-
rzy maja zosta¢ poddani rezimowi przedmiotowej nowelizacji. Niestety, nie sposob nie odnotowac, ze nakta-
danie coraz dalej idacych obowigzkéw na osoby wykonujace zawody medyczne bez uzyskiwania ich zgody
1 jednoczesne absolutne pomijanie kwestii ekwiwalentow lub rekompensat finansowych na ich rzecz staje si¢
w czasach epidemii normg w dzialaniach wladzy ustawodawczej i wykonawczej. Norma zastugujaca jedynie
na krytyke. Sytuacja jaka panuje w naszym kraju, nie zapominajac o jej wyjatkowosci i trudzie z nig zwigza-
nym, nie usprawiedliwia arbitralnego nakfadania na osoby wykonujace zawody medyczne, w tym pielegniar-
ki i potozne niespotykanych dotychczas rygorow, z ktorymi wigze sie naruszenie ich praw obywatelskich.

Wprowadzona nowelizacja nie jest rowniez zrozumiala wobec skfadanych przez Pana i cztonkow Rady Mi-
nistréow komunikatéw spotecznych, iz czas juz wprowadzonych ograniczef praw i swobdd obywatelskich zmie-
rza do konca. Nie od dzis$ slysze rowniez w mediach publicznych o braku potrzeby wprowadzanie w Polsce sta-
nu nadzwyczajnego bowiem wigzaloby sie to z niepotrzebnymi nakazami i ograniczeniami dla obywateli.

Panie Premierze, uprzejmie informuje, ze dla pielegniarek i potoznych stan nadzwyczajny juz zostat
wprowadzony.

Dlatego tez wystosowujac niniejszy protest licze na zrozumienie przez Pana sytuacji, w ktorej postawit
Pan pielegniarki i potozne. Licze, ze odrzuci Pan mys§l o usprawiedliwieniu epidemia ograniczenia praw
moich kolezanek i kolegdw z samorzadu zawodowego w sposOb nieracjonalny i nie znajdujacy uzasadnie-
nia. Licze, Ze zrozumie Pan, iz nakazywanie pielggniarkom i poloznym pracy ponad sily oraz zabranianie
im powrotu do domoéw, do rodzin, jest nie tylko dalece watpliwe prawnie ale i watpliwe moralnie.

Bede zobowigzana za pilne zaj¢cie przez Pana stanowiska.

Z powazaniem

Anna Dudzifiska
Przewodniczaca Okregowej Rady
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych

Do wiadomosSci:
1. Pan Adam Bodnar Rzecznik Praw Obywatelskich

/Biuro Rzecznika Praw Obywatelskich, Aleja Solidarnosci 77, 00-090 Warszawa/
2. Pan Wiestaw Lyszczek Glowny Inspektor Pracy

/Pafistwowa Inspekcja Pracy Gtowny Inspektorat Pracy, ul. Barska 28/30, 02 — 315 Warszawa/
3. Pani Marlena Malag Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spoteczne;j

/Ministerstwo Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej, ul. Nowogrodzka 1/3/5, 00 — 513 Warszawa/
4. Pan Lukasz Szumowski Minister Zdrowia

/Ministerstwo Zdrowia, ul. Miodowa 15, 00-952 Warszawa/




Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Warszawie
+ District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 30 wrzes$nia 2020 roku

Sz. P,
Adam Niedzielski
Minister Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze,

w imieniu Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Warszawie, w zwiazku z utrata
mocy art. 4c ustawy o szczegllnych rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdzialaniem
i zwalczaniem COVID-19, innych chorob zakaznych oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych z dnia
2 marca 2020 r. (Dz.U. z 2020 r. poz. 374, ze zm.) zapewniajacego pielegniarkom i potoznym zasitek
chorobowy w miesigcznym wymiarze 100% podstawy wymiaru zasitku w okresie podlegania obowiazkowej
kwarantannie lub izolacji w warunkach domowych wynikajacych z pozostawania w stycznoSci z osobami
chorymi z powodu COVID-19 w zwiazku wykonywaniem obowiazkéw wynikajacych z zatrudnienia
w podmiocie leczniczym oraz w czasie niezdolnoSci do pracy z powodu COVID-19 powstalej w zwiazku
wykonywaniem obowiazkOw wynikajacych z zatrudnienia w podmiocie leczniczym, zwracam si¢ o pilne
podjecie inicjatywy ustawodawczej celem przywrOcenia obowigzywania tegoz przepisu z zastrzezeniem
jego obowiazywania z data wsteczna tj. od 5 wrzesnia 2020 r. czyli od daty jego wygasnigcia.

W pelni uzasadnionym i aktualnym jest stanowisko, ze Swiadczenia socjalne pracownikdéw ochrony
zdrowia wobec ich bezpoSredniego zaangazowania w zwalczanie wirusa COVID-19 i zwigkszonego
narazenia na zachorowanie z uwagi na kontakt z pacjentami winny podlega¢ specjalnym regulacjom.

Nie sposOb rowniez zrozumie¢, pamigtajac o skali zachorowan jaka wystepuje w ostatnich tygodniach,
jakie okolicznos$ci moglyby przemawiac za wygasnieciem przyjetej z dniem 1 kwietnia 2020 roku zasady
dotyczacej zasitku chorobowego personelu medycznego.

Przypomnie¢ nalezy, ze Ministerstwo Zdrowia w piSmie z dnia 7 kwietnia 2020 roku znak
IK:1994007.EK, w ktorym informuje Rzecznika Praw Obywatelskich o wprowadzeniu omawianego art. 4c
do w/w ustawy, zapewnialo ,,(...) Minister Zdrowia oraz cala Rada Ministrow caly czas podejmuje mozliwe
dzialtania w celu zminimalizowania negatywnych skutkow epidemii, starajgc si¢ zabezpieczy¢ zarowno
bezpieczeristwo zdrowotne pacjentow, jak tez dobrze pojety interes pracownikow sektora ochrony zdrowia.”
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Kierujac niniejsze pismo nie wymagam czy tez nie zadam niczego wigcej jak wywigzania si¢ przez Pana
Ministra ze zlozonych zobowigzan. Rozumiem, ze powyzsza deklaracja zostata ztozona za czasow Pana
poprzednika ale jako reprezentantka Srodowiska pielegniarek i potoznych nie wyobrazam sobie aby nie
podtrzymywat Pan woli dziatania w interesie pracownikow medycznych ochrony zdrowia.

Ufam, ze zrozumienie przez Pana wazkoSci przedstawionego problemu i podjete dziatania potwierdza,
Ze moje wyobrazenie jest wlasciwe. Pragne przy tym podkresli¢, ze konieczne jest zaréwno niezwloczne
dzialanie celem nowelizacji przywolanej na wstepie ustawy jak i dzialanie majace na uwadze, ze od 25 dni
pielegniarki i polozne, ktore zostaly zarazone wirusem lub przebywaja na kwarantannie w zwiazku
z wykonywaniem swoich obowiazkOw na rzecz pacjentow zostaly pozbawione dotychczasowej zasady
wyplaty zasitku chorobowego, zatem koniecznym jest uwzglednienie przepisu przejsciowego, ktory ustali
wyrdwnanie Swiadczen socjalnych w tymze okresie.

Niezaleznie od powyzszej kwestii, zwracam si¢ o udzielenie informacji co do zalozef Ministerstwa
Zdrowia w zakresie zapewnienia bezptatnych szczepionek przeciwko grypie dla personelu medycznego,
w szczegbdlnoSci co do wskazanie czy bedzie w tym zakresie wydany akt prawny ustalajacy zasady
1 gwarantujacy szczepienia czy tez zasady dystrybucji szczepionki zostang ustalone w porozumieniu
z Narodowym Funduszem Zdrowia.

Wskazuje, ze z dotychczasowych doniesien medialnych — juz z poczatku sierpnia br. — wynika, ze
planowane jest zapewnienie przedmiotowych szczepien, natomiast brak jest informacji w jaki sposob
szczepionki trafia do zainteresowanych, jak beda dystrybuowane, a przede wszystkim czy przy
ograniczonej iloSci bedg jakie§ grupy priorytetowe.

Bede zobowigzana za pilng informacje, co do podjetych dziatan w powyzszych sprawach.

Z powazaniem
Anna Dudzinska

Przewodniczaca Warszawskiej Okregowe;]
Rady Pielegniarek i Potoznych

Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Poloznych w Warszawie
+ District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 20 pazdziernika 2020 roku

Szanowne Panie Postanki,
Szanowni Panowie Poslowie,

w imieniu Warszawskiej Okrggowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Warszawie wobec otrzymania
projektu poselskiego ustawy o zmianie niektorych ustaw w zwigzku z przeciwdziataniem sytuacjom
kryzysowym zwigzanym z wystgpieniem COVID-19 (druk nr 683 z dnia 19 paZdziernika 2020 r., dalej
rowniez ,, Projekt”) zwracam si¢ o przyjecie ponizszych zastrzezen co do proponowanych zmian.

1. Art. 47 ust. 1a ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob
zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2019 r. poz. 1239, z p6zn. zm.).

W art. 13 pkt 4 lit. a Projektu (strona 16) przedstawiono propozycj¢ dodania w art. 47 ustawy z dnia
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2019 r. poz.
1239, z pdzn. zm.) nowego ust. 1a o nastepujacej tresci: ,, Samorzqdy zawodow medycznych przekazujg na
wniosek odpowiednio wojewody albo ministra wlasciwego do spraw zdrowia, w terminie 7 dni od dnia
otrzymania wniosku, wykaz osob wykonujgcych zawody medyczne, ktore mogg byc skierowane do pracy przy
zwalczeniu epidemii, zawierajgcy: imie, nazwisko, adres miejsca zamieszkania i numer prawa wykonywania
zawodu medycznego, jezeli zostal nadany.”



Umkneto pomystodawcom tego postanowienia, ze aby przekaza¢ wykaz osob wykonujacych zawody
medyczne, ktoére moga by¢ skierowane do pracy przy zwalczaniu epidemii samorzad zawodowy musi
jeszcze dysponowac danymi umozliwiajacymi takie ustalenie. Przypomnie¢ bowiem nalezy, ze w art. 47
ust. 3 w/w ustawy przewidziano katalog przestanek negatywnych do skierowania do pracy przy zwalczaniu
epidemii: osoby, ktore nie ukonczyly 18 lat badz ukonczyly 60 lat (1); kobiety w ciazy (2); osoby samotnie
wychowujace dziecko w wieku do 18 lat (3); osoby wychowujace dziecko w wieku do 14 lat (4); osoby
wychowujace dziecko z orzeczeniem o niepelnosprawnoSci lub orzeczeniem o potrzebie ksztalcenia
specjalnego (5); osoby, u ktorych orzeczono czgsciowa lub catkowita niezdolnos$¢ do pracy (6); inwalidzi
1 osoby z orzeczonymi chorobami przewleklymi, na ktorych przebieg ma wplyw zakazenie lub
zachorowanie na chorobe¢ zakazng bedgcy przyczyng epidemii lub orzeczona choroba przewlekla ma
wplyw na przebieg lub zachorowanie na chorobe zakazng (7); osoby, o ktorych mowa w art. 2 ustawy z dnia
31 lipca 1981 r. o wynagrodzeniu oséb zajmujacych kierownicze stanowiska panstwowe (Dz.U.
22019 r. poz. 152), oraz postowie i senatorowie Rzeczypospolitej Polskiej (8). Powyzszy katalog uzupetnia
jest ust. 3a zgodnie, z ktorym ,, W przypadku gdy dziecko w wieku powyzej 14 lat jest wychowywane przez
dwoje osob, ktorym przystuguje wladza rodzicielska, do pracy przy zwalczaniu epidemii moze zostac
skierowana wylgcznie jedna z nich.”

Z. powyzszych danych samorzad pielegniarek i potoznych moze ustali¢ na podstawie prowadzonego
Centralnego Rejestru Pielggniarek i Poloznych (zgodnie z art. 44 ust. 1 ustawy o zawodach pielegniarki
i potoznej z dnia 15 lipca 2011 r. (Dz.U. z 2020 r. poz. 562)) jedynie czy dana osoba ukonczyta lat 18 i czy
nie ukonczyta lat 60-ciu — wyjaSniam, ze przywolany rejestr zawiera dat¢ urodzenia oraz numer PESEL
danego cztonka samorzadu zawodowego. Na tym konczy si¢ zakres danych, ktorymi dysponuja izby
samorzadu zawodowego pielegniarek i poloznych w zakresie wystepowania przestanek negatywnych do
skierowania do pracy przy zwalczaniu epidemii.

Pomystodawcy tego postanowienia niestety nie odpowiadaja na pytanie w jaki sposob samorzad
zawodowy ma dokonac ustalenia czy dana osoba jest w ciazy, czy wychowuje dzieci, czy Zyje samotnie czy
w zwiazku, czy posiada chorobe przewlekta? Przede wszystkim jednak nie odpowiadaja w jaki sposob
samorzad zawodowy (z zasady zrzeszajacy z uwagi na wykonywany zawdd i przetwarzajacy dane o prawie
wykonywania zawodu) ma by¢ uprawniony do zbierania tego rodzaju danych o swoich czlonkach i w jaki
sposdb ma obligowac ich do przesytania informacji o swoim zyciu rodzinnym lub stanie zdrowia.

Sam zamyslt zbierania powyzszych danych przez organizacje zawodowa jest absurdalny. Natomiast,
przedstawienie pomystu, w ktoérym to organizacja samorzagdowa ma przedstawia¢ wykaz osOb
uprawnionych do pracy przy zwalczaniu epidemii przy braku mozliwoSci stworzenia takiego wykazu przez
tenze samorzad S$wiadczy, postugujac si¢ eufemizmem, o niedostatecznym pochyleniu si¢ nad
zagadnieniem przez pomystodawcow.

Zdziwienie tut. Izby powyzsza inicjatywa ustawodawczg jest tym wigksze, ze o powyzszych problemach
informowaliSmy juz w korespondencji z 16, 17 i 20 kwietnia br. Wojewod¢ Mazowieckiego Pana
Konstantego Radziwiltta oraz w korespondencji z 13 pazdziernika br. dzialajacego z jego upowaznienia
Pana Tomasza Stawatyfca — Dyrektora Wydzialu Zdrowia w Mazowieckim Urzedzie Wojewodzkim
w Warszawie.

Z dalekiej ostroznoSci wskaza¢ rowniez nalezy, ze nawet w przypadku znaczacej zmiany ustawy
o zawodach pielegniarek i potoznych i co za tym idzie poprzez umozliwienie samorzadowi zawodowemu
przetwarzanie danych dotyczacych rodziny i stanu zdrowia czlonka danego samorzadu powstaje jeszcze
kwestia terminu 7 dni na przestanie wykazu w sytuacji gdy samorzad dopiero ewentualnie zostanie
upowazniony do zbierania danych umozliwiajacych jego stworzenie (raz jeszcze nalezy podkreslic, ze
Projekt nie zaklada takich upowaznien). Z kolei zbieranie danych w sposdb oczywisty wiagze si¢
z korespondencja pocztowa za potwierdzeniem odbioru, co jedynie w przypadku tut. Izby oznacza
wystanie ok. 32.000 listow. Nastepnie, co nalezy z cala pewnoScig zaktada¢, w odpowiedzi na
korespondencje z wiasciwe] izby samorzadowej czlonkowie samorzadu — nieposiadajacy np. odpisdéw
aktow stanu cywilnego lub orzeczen lekarskich — zwrdca si¢ o ich wydanie co przedtuzy nadeslanie
korespondencji zwrotne;j.

Na marginesie nalezy wskazac¢, ze sama korespondencja bedzie to koszt nie mniejszy niz 272.000,- zt
(32.000 x 8,50 zt — wedlug cennika Poczty Polskiej), nie wspominajac o kosztach pracowniczych
i informatycznych, o ktorych to wydatkach czy tez ich refundowaniu nie ma w proponowanych przepisach
ani sfowa.
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Konstatujac, stworzenie nowej bazy danych zawierajacych informacje potrzebne do stworzenia wykazu
bedzie procesem diugotrwalym, zapewne liczonym w miesigcach, i jednocze$nie kosztownym oraz réwnie
istotne nieprzewidzianym w budzetach samorzadow zawodowych na obecny rok. W uproszczeniu
odnoszac si¢ do proponowanego przepisu nie bedzie mozliwe w terminie 7 dni od zadania wojewody lub
ministra wlasciwego do spraw zdrowia.

2. Art. 47 ust. 3b ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U.
z 2019 r. poz. 1239. z p6zn. zm.).

W art. 13 pkt 4 lit. c, tiret drugi Projektu (strona 17) przedstawiono propozycje¢ zmiany w art. 47 ust. 3
ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (Dz.U.
z 2019 r. poz. 1239, z pdzn. zm.) poprzez wykreslenie pkt 2b, ktory wyltaczat z podlegania skierowaniu do
pracy niosacej ryzyko zakazenia przy zwalczaniu epidemii osoby wychowujace dziecko w wieku do 14 lat.

Wykreslenie powyzszej przestanki negatywnej do skierowania do pracy przy zwalczaniu epidemii jest
catkowicie niezrozumiale.

Wiaczenie do potencjalnej grupy skierowanej do walki z COVID-19 os6b sprawujacych bezposrednia
i codzienng piecz¢ nad dzie¢mi w wieku niemowlgcym czy tez w wieku szkoly podstawowej oznacza, ze do
walki z epidemia moga zostaé skierowane np. matki karmigce, osoby bedace jedynym zywicielem rodziny,
osoby sprawujace wylaczng piecze nad rodzina w sprawach zycia codziennego w sytuacji gdy drugi
z rodzicow jest dotkniety choroba za$S wiek dziecka nie pozwala jeszcze na jego samodzielne
funkcjonowanie bez nadzoru rodzica. Projekt nie przewiduje przy tym zadnych wyjatkow czy tez
mozliwoSci wykazania jednej z powyzszych sytuacji, ktore uzasadnialyby nieobjecie danej osoby
skierowaniem do walki z epidemig.

3. Art. 47 ust. 3b ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi (Dz.U.
z 2019 r. poz. 1239, z p6Zn. zm.).

W art. 13 pkt 4 lit. d Projektu (strona 17) przedstawiono propozycje zmiany w art. 47 ust. 3b ustawy z dnia
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chorob zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2019 r. poz.
1239, z p6zn. zm.) poprzez zastapienie obecnej tresci nastepujaca ,,Orzeczenie w sprawie choroby, o ktorej
mowa w ust. 3 pkt 4, wydaje lekarz, o ktorym mowa w art. 14 ust. 1 ustawy z dnia 17 grudnia 1998 r.
o emeryturach i rentach z Funduszu Ubezpieczeri Spolecznych (Dz.U. z 2020 r. poz. 53, 252, 568, 12221 1578).”

Przypomnie¢ nalezy, ze dotychczas nalezalo legitymowal si¢ orzeczeniem w sprawie choroby
przewlektej wydanym przez lekarza posiadajacego specjalizacje lub tytul specjalisty w dziedzinie
medycyny, ktorej dotyczy choroba przewlekla, lub lekarza specjalisty w dziedzinie chorob zakaznych.
Zastapienie tych orzeczen orzeczeniem lekarza orzecznika ZUS nie ma na celu usystematyzowania
wydawania zaSwiadczen lecz jedynie wylaczenie z grupy oséb niekwalifikujacych si¢ do pracy przy
zwalczaniu choroby COVID-19 personelu, ktory choc jest obciagzony chorobg przewlekta to nie posiada
orzeczenia lekarza orzecznika ZUS.

Powyzsze jest koncepcja skrajnie nieodpowiedzialng. Obcigzenie choroba przewlekla nie jest bowiem
rOwnoznaczne z posiadaniem orzeczenia lekarza ZUS. Nie kazda bowiem osoba obcigzona taka choroba
jest zainteresowana wykazaniem niezdolnosci (np. umiarkowanej) do pracy lub ubiega si¢ z tego tytulu
o Swiadczenia socjalne.

Fikcja jest rowniez zalozenie, ze osoba obcigzona choroba przewlekls i legitymujaca si¢ w tym zakresie
orzeczeniem lekarza specjalisty po wyznaczeniu przez np. Wojewode Mazowieckiego do pracy przy
zwalczaniu choroby COVID-19 i otrzymaniu informacji o skierowaniu do takiej pracy ale przed jej
podjeciem (czgsto jest to mniej niz dzien od dnia otrzymania informacji) zdazy wystapi¢ do lekarza
orzecznika ZUS i otrzymac orzeczenie o jej chorobie przewleklej. Natomiast nie jest fikcja, ze jezeli taka
osoba posiadajaca chorobe przewlekta zostanie skierowana do pracy przy zwalczaniu choroby COVID-19
zarazi si¢ wirusem to z uwagi na tzw. chorobe wspotistniejaca zapewne umrze.

Rzecza niebywalg jest, ze parlamentarzySci przedstawiajacy niniejszg inicjatywe ustawodawczg nie maja
zastrzezen o wyltaczenie z walki z chorobg COVID-19 o0s6b wykonujacych zawody medyczne, ktore
zasiadaja w Parlamencie (vide art. 47 ust. 3 pkt 5 ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chordb
zakaznych u ludzi) a jednocze$nie staraja si¢ wlaczy¢ w nig osoby obciagzone chorobami przewleklymi



poprzez wybieg polegajacy na wprowadzeniu obowigzku posiadania kolejnego orzeczenia lekarskiego
tj. innego od dotychczas juz posiadanego orzeczenia lekarza posiadajacego specjalizacje lub tytul spe-
cjalisty w dziedzinie medycyny, ktorej dotyczy choroba przewlekta, lub lekarza specjalisty w dziedzinie
chordb zakaznych.

4. Art. 47 ust. 10 ustawy o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U.
z 2019 r. poz. 1239. z pb6zn. zm.).

W art. 13 pkt 4 lit. g Projektu (strona 17) przedstawiono propozycj¢ zmiany w art. 47 ustawy z dnia
5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i chor6b zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2019 r. poz.
1239, z p6zn. zm.) ust. 10 poprzez zwigkszenie wynagrodzenia zasadniczego do wysokoSci nie nizszej niz
200% przecigtnego wynagrodzenia zasadniczego przewidzianego na danym stanowisku pracy dla osoby
skierowanej do pracy na podstawie decyzji wojewody lub ministra wiasciwego do spraw zdrowia.

Powyzszy przepis jest w pelni aprobowany przez tut. Izbe, jednakze zwrdci¢ w tym miejscu nalezy uwage
na sytuacj¢ pozostatych pracownikdéw ochrony zdrowia, ktorzy cho¢ nie otrzymali w/w skierowania do
pracy przy zwalczaniu choroby COVID-19 to i tak taka walke tocza a nie otrzymuja z tego tytulu takich
samych bonifikat finansowych.

Personel medyczny pracujacy w szpitalach jednoimiennych lub oddziatach przewidzianych do walki
z choroba COVID-19 winien mie¢ zagwarantowane takie same zasady wynagradzania niezaleznie od tego
czy zostal do tej pracy skierowany przez wojewode czy ministra czy podjal ja z wlasnej inicjatywy czy
w wyniku przeksztalcenia podmiotu, w ktorym pracuje.

W imieniu Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Warszawie, zrzeszajacej przeszto
32.000 tys. cztonkow, licze na Panstwa zrozumienie w zakresie powyzszych zastrzezen.

Anna Dudzifska
Przewodniczaca Okregowej Rady WOIPiP

Stanowisko Nr 44
Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
z dnia 30 pazdziernika 2020 r.

W sprawie propozycji zmiany zapisow polegajacych na uchyleniu przepisow przyznajacych
100% dodatku do wynagrodzenia wszystkim osobom wykonujacym zawody medyczne, ktore
realizujg Swiadczenia zdrowotne na rzecz osob chorych lub zarazonych wirusem SARS-CoV-2

Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych z oburzeniem i rozgoryczeniem przyjeto
informacje o zlozeniu przez grupe postow Klubu Prawo i Sprawiedliwo$¢ projektu zmieniajacego zapisy,
ktorych celem jest odebranie wyzszego wynagrodzenia pracownikom medycznym i tym samym eliminacja
dodatkow dla ,,bohaterow z pierwszej linii frontu”, ktorych tak chetnie okreslaja postowie i senatorowie.

Nie oczekujemy gornolotnych tylko konkretnych dowodow na to, ze to co robimy w obecnej sytuacji
epidemiologicznej trwajacej od ponad pdt roku zastuguje na najwyzsze uznanie i nalezny szacunek.

Jako przedstawiciele najliczniejszej grupy zawodowej wsrod zawodow medycznych, wyrazamy
stanowczg dezaprobate wobec okreSlen wydawanych przez niektorych parlamentarzystow, nazywajac
rekompensata za prace w niezwykle trudnych i niebezpiecznych warunkach ,trwonieniem Srodkow”.
Panujace standardy legislacyjne podejmowane przez Sejm Rzeczypospolitej Polskiej, w ktorych strona
spoteczna jest pomijana i eliminowana z procesu opiniowania nalezy okreSli¢ jako ignorancje i totalny
brak zrozumienia. Samorzad zawodowy wnioskowal o dodanie do ustawy zapisu, ktory gwarantowaiby
wyzsze wynagrodzenie wszystkim pielegniarkom i poloznym majacym kontakt z pacjentem zakazonym lub
podejrzewanym o zakazenie poprzez wprowadzanie zmiany zapisoOw, ktore dawaly gwarancje rownego
traktowania, odpowiedniego do ciezkiej i niebezpiecznej pracy wynagrodzenia wszystkim medykom.
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Pozbawienie zwigkszenia wynagrodzenia osob bioracych udzial w walce z epidemig jest wyrazem
ogromnej arogancji ze strony parlamentarzystow wybranych w demokratycznych wyborach, ktorej w zaden
sposOb nie jesteSmy w stanie zrozumie¢. Absurdem jest przyznanie jednego dnia pielegniarkom
1 poloznym realizujacym Swiadczenia zdrowotne wobec 0sob chorych na COVID-19 lub z podejrzeniem
zakazenia wirusem SARS-CoV-2 prawa do 200% wynagrodzenia zasadniczego, a drugiego dnia odebranie
jej wszystkim pracownikom medycznym — poza tymi, ktorzy w wyniku administracyjnej decyzji wojewody
zostali skierowani do tej pracy.

W ocenie Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych, dziatania te nalezy uznac za wysoce
szkodliwe, tym bardziej w tak trudnej sytuacji kadrowej i epidemiologicznej, ktore doprowadza do serii
konfliktow i podzielenia Srodowiska medycznego, a przeciez nie o to nam chodzi w tym trudnym czasie.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych apeluje do wszystkich postow i senatordw, o zmiang tej bardzo
niekorzystnej i dyskryminujacej pod wieloma wzgledami decyzji.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
(-) Joanna Walewander (-) Zofia Matas

Stanowisko Okregowej Rady
Warszawskiej Okregowej I1zby Pielegniarek i Potoznych
z dnia 30 pazdziernika 2020 roku

W sprawie: poselskiego projektu z dnia 28 pazdziernika 2020 roku ustawy o zmianie
niektorych ustaw w zwiazku z przeciwdzialaniem sytuacjom kryzysowym zwigzanym
z wystapieniem COVID-19 (druk nr 717)

Prezydium Okregowej Rady Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych z niedowierzaniem
przyjeto informacje o projekcie poselskim z dnia 28 pazdziernika 2020 roku postéw klubu Prawo
i Sprawiedliwo$¢ w sprawie ustawy o zmianie niektOrych ustaw w zwigzku z przeciwdzialaniem sytuacjom
kryzysowym zwiazanym z wystapieniem COVID-19 (druk 717), ktory zmierza do zmiany art. 20 pkt 2 w/w
ustawy poprzez wykreSlenie dopiero co wprowadzonego w ponadpartyjnym porozumieniu przepisu
(w dniu 27.10.2020 r.!), ktory w okresie stanu epidemii gwarantowal pracownikom podmiotoéw
leczniczych, osobom wykonujacym zawody medyczne oraz osobom, z ktorymi zawarto umowy na
wykonywanie Swiadczen zdrowotnych, ktorzy uczestnicza w wykonywaniu Swiadczen zdrowotnych osobom
chorym na COVID-19 lub osobom z podejrzeniem zakazenia wirusem SARS-CoV-2 comiesigczny
dodatek do wynagrodzenia w wysokosci 100% kwoty miesiecznego wynagrodzenia wynikajacej z umowy
o prace albo innej umowy, na podstawie ktorej praca jest wykonywana. Jak czytamy w uzasadnieniu
omawianego projektu poselskiego ,,Celem projektu ustawy jest konwalidacja bledu, ktory miat miejsce
podczas rozpatrywania w Sejmie poprawek Senatu do ustawy o zmianie niektOrych ustaw w zwiazku
z przeciwdzialaniem sytuacjom kryzysowym zwigzanym z wystapieniem COVID-19”. Co jest tym
,bledem” postowie wyjasniaja w dalszej czeSci uzasadnienia wskazujac, ze w ich przekonaniu dodatek
winien si¢ naleze¢ pracownikom ochrony zdrowia, ktorzy beda Swiadczy¢ na rzecz osob chorych na
COVID-19 wylacznie w zwiazku ze skierowaniem wojewody. Dalej, w tymze uzasadnieniu dowiadujemy
si¢, ze ,instrumenty gwarantowane przez budzet panstwa powinny by¢ uchwalane w duchu
odpowiedzialnoSci za dobro wspdlne (...)”. W §wietle pomystu odjecia — zgodnie z powyzsza inicjatywa —
dodatku do wynagrodzenia wszystkim innym pracownikom ochrony zdrowia zwalczajacym epidemi¢
anizeli posiadajacym skierowanie od wojewody, wrecz kuriozalne jest dalsze uzasadnienie projektu
poselskiego, w ktorym wnioskodawcy jak gdyby nigdy nic stwierdzaja ,,Osoby do bezposredniego
konfrontowania si¢ z medycznymi skutkami pandemii powinny by¢ szczegélnie docenione, takze
finansowo.” Obecny czas jest nadzwyczajny i w ostatnich miesigcach zapewne wiekszoS¢ czlonkow naszej
Izby spotkato si¢ w zyciu zawodowym z nieprzewidywalnymi sytuacjami. Tym niemniej, wlaSnie w takim
czasie osoby wykonujace zawody medyczne maja prawo oczekiwaé dziatan rozsadnych, rozwaznych
1 przewidywalnych od osob bedacych naszymi przedstawicielami spolecznymi — postanek i postow.



Abstrahujac od fatalnego kierunku proponowanej zmiany ustawy jaka zaklada omawiany projekt
poselski, jest rzecza niebywata aby w dniu 27 pazdziernika 2020 roku przyjac rozwigzanie o ustanowieniu
dodatku dla personelu medycznego bedacego na pierwszej linii walki z COVID-19 i zebra¢ pochwaly
w zwiazku z wprowadzonym przepisem a w dniu 28 pazdziernika 2020 roku stwierdzi¢, ze to pomyika...
Wielokrotnie tak Okregowa Rada, Prezydium Okregowej Rady, poszczegélni przedstawiciele
Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych czy Okregowy Zjazd zajmowali stanowiska,
wyrazali sprzeciw, apelowali w przypadku wystapienia okolicznoSci sprzecznych z interesami cztonkow
samorzadu zawodowego pielegniarek i poloznych. W niniejszej sprawie zwyczajnie brak stow.

Jacek Wojciechowski sekretarz Anna Dudzinska przewodniczaca
Rady Warszawskiej Okregowej Izby Rady Warszawskiej Okregowej Izby
Pielegniarek i Potoznych Pielegniarek i Potoznych

APEL
PREZESOW SAMORZADOW ZAWODOW MEDYCZNYCH

z dnia 30 pazdziernika 2020 r.
do Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej i Prezesa Rady Ministrow
w sprawie dzialan Panstwa w zakresie ochrony zdrowia w czasie epidemii

W dobie nasilajacej si¢ w niepokojacy sposob drugiej fali epidemii Prezesi samorzadoéw zawodow
medycznych apeluja do Prezydenta Rzeczypospolitej Polskiej oraz do Prezesa Rady Ministrow o podjecie
wszelkich mieszczacych sie w zakresie prerogatyw obu urzedow dziatan zmierzajacych do poprawy
dziatania systemu ochrony zdrowia oraz do zapewnienia pracownikom medycznym jak najlepszych
warunkow Swiadczenia pacjentom pomocy medyczne;.

Samorzady zawodow medycznych obawiaja sie, ze:
* przy tak dynamicznie rozprzestrzeniajacej si¢ epidemii,
* przy powszechnie znanych bolaczkach polskiego systemu ochrony zdrowia,
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* przy podejmowaniu w rozmaity sposOb prob rozbicia jednosci Srodowiska medycznego,

* przy pojawiajacych si¢ probach dyskredytowania os6b wykonujacych zawody medyczne,

* przy braku realnej wspotpracy wladzy ze Srodowiskami medycznymi przy tworzeniu przepisow
prawa dotyczacych funkcjonowania ochrony zdrowia w czasie epidemii, moze nas czekac gleboka
zapa$¢ systemu ochrony zdrowia, ktorg odczuja przede wszystkim nasi pacjenci.

Obowiazkiem wtadzy publicznej w tych trudnych dla ochrony zdrowia czasach jest wystuchanie glosu
srodowisk medycznych. Nikt nie wie lepiej, jaka jest rzeczywista sytuacja w placowkach medycznych
udzielajacych pomocy pacjentom, niz przedstawiciele zawodéw medycznych. Wedtug informacji
przekazywanych nam przez naszych cztonkdéw oraz osoby odpowiedzialne za kierowanie podmiotami
leczniczymi, sytuacja juz dzisiaj jest dramatyczna, a zapewne bedzie jeszcze gorsza. Personelu jest za mato,
a warunki pracy skrajnie trudne. Do tego dochodzi jeszcze obawa o wlasne zycie i zdrowie. Praca
wykonywana przez personel medyczny jest obecnie tak cigzka, ze docieraja juz sygnaly o zastabnigciach
w czasie dyzurdw, a takze o naszych kolezankach i kolegach walczacych o wtasne zycie pod respiratorami.
Dramatyczna sytuacja naszych pacjentdw jest z kolei powszechnie znana z przekazow medialnych.

Samorzady medyczne sa zbulwersowane faktem, ze w sytuacji, kiedy trzeba mySle¢ o tworzeniu ,,tarczy
antykryzysowej dla stuzby zdrowia”, w parlamencie pojawia si¢ projekt ustawy o zmianie niektorych ustaw
w zwigzku z przeciwdzialaniem sytuacjom kryzysowym zwigzanym z wystgpieniem COVID-19, ktory nie byl
w ogole poddawany konsultacjom spolecznym ani omawiany z organizacjami zrzeszajacymi osoby
wykonujace zawdd medyczny. Ustawa ta zostaje uchwalona 27 pazdziernika 2020 r. praktycznie
bez mozliwosci zabrania glosu przez ktérakolwiek z organizacji medycznych, a juz jeden dzien
po uchwaleniu tej ustawy uchwalana jest przez Sejm jej nowelizacja (druk sejmowy nr 717) uzasadniona
koniecznoS$cig konwalidacji btedu, ktory mial miejsce podczas rozpatrywania w Sejmie poprawek Senatu.
Wszystko to catkowicie kompromituje proces tworzenia prawa w tak waznej sprawie jak ochrona zdrowia
w czasie epidemii.

Samorzady medycznych zawodow zaufania publicznego uwazaja, ze jest kilka spraw o fundamentalnym
znaczeniu dla systemu ochrony zdrowia, ktore trzeba pilnie wprowadzi¢, aby umozliwi¢ dalsze jego
dziatanie. WSrdd nich nalezy koniecznie wymieni¢ m.in. ustalenie szczegélnych zasad finansowania
placowek ochrony zdrowia dotknietych skutkami epidemii. Dotychczasowe zasady rozliczania sie¢
z publicznym ptatnikiem ustalone przez epidemig stanowczo nie spelniajg swojej roli w czasie epidemii
1 zagrazaja dalszemu funkcjonowaniu wielu palcowek ochrony zdrowia. Dla placowek komercyjnych,
bardzo silnie dotknietych skutkami epidemii, konieczne jest stworzenie specjalnej tarczy pomocowej,
tak aby uchroni¢ je przed widmem upadku. Komercyjna ochrona zdrowia zapewnia opieke zdrowotna
bardzo wielu pacjentom, stanowi niezbedne, komplementarne ogniwo dla dziatalnoSci publicznej ochrony
zdrowia, dlatego Polska nie moze sobie pozwoli¢ na zamykanie tych placowek. Konieczne jest takze
zaprzestanie wszelkich prob dzielenia Srodowisk medycznych. Nalezy wreszcie zrozumied, ze niezaleznie
od miejsca pracy (szpital, przychodnia, karetka czy gabinet prywatny), wykonywanego zawodu, poziomu
kwalifikacji, my wszyscy jesteSmy powolani do niesienia pomocy naszym pacjentom i jesteSmy im
niezbedni, szczegolnie teraz. Nie sprzyja jednoSci Srodowiska medycznego przyznawanie tylko niektorym
osobom wyzszego wynagrodzenia za pracg przy zwalczaniu COVID-19, podczas gdy niewatpliwie wszyscy
zastuguja na taki dodatek. Nie sprzyja bezpieczenistwu naszej pracy fakt, ze nie wprowadzono dotychczas
powszechnego ubezpieczenia nastepstw nieszczeSliwych wypadkoéw dla oséb wykonujacych zawody
medyczne. Wciaz czekamy takze na przepisy tagodzace odpowiedzialno$¢ karna, cywilng i zawodowa
za nieumySlne uchybienia, ktore moga w czasie epidemii pojawic si¢ w naszej pracy.

Srodowiska medyczne z wielkim rozczarowaniem przyjely brak realnej wspolpracy wiadz publicznych
ze Srodowiskami medycznymi w czasie epidemii i fakt, ze kolejno wprowadzane w czasie epidemii przepisy
marginalizuja nasze zdanie.

Zofia Malas Alina Niewiadomska
Prezes Naczelnej Rady Prezes Krajowej Rady
Pielegniarek i Potoznych Diagnostow Laboratoryjnych
Andrzej Matyja Maciej Krawczyk
Prezes Naczelnej Rady Lekarskiej Prezes Krajowej Rady Fizjoterapeutow



Stanowisko z dnia 18.11.2020 r.

w sprawie wzmocnienia roli pielegniarek w strategii walki z pandemig COVID-19
»Mozemy lepiej pomodc pacjentom, sobie i spoleczenstwu”

Reprezentujac wspolnie cale Srodowisko pielegniarek i poloznych w Polsce, dzialajac na rzecz ochrony
interesOw zdrowotnych spoleczenstwa, nasze organizacje tj:

— Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

— Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Potoznych

— Polskie Towarzystwo Pielegniarskie

— Polskie Towarzystwo Poloznych
wyrazamy swoj sprzeciw wobec dzialan rzadu, ktdre w naszej ocenie nie zawsze stuza spoleczenstwu, lecz
doraZnym interesom politycznym.

Nie zgadzamy si¢ na ignorowanie propozycji i strategicznego znaczenia najwiekszej, ponad ¢wieré
milionowej grupy zawodowej pielegniarek i poloznych zawartej w strategii Rzadu w zakresie walki
z pandemiag COVID-19, w tym (Strategia 3.0),

Strategia walki z pandemiag COVID-19; Wersja 3.0, Jesien 2020 https://www.gov.pl/web/zdrowie/
strategia-walki-z-pandemia-covid19

Z nieznanych powodow, w szczycie pandemii, wbrew potrzebom spoleczefistwa i pacjentow,
realizowana przez Rzad polityka marginalizuje role i zadania pielggniarek i potoznych w systemie,
ograniczajac wykorzystanie ich kompetencji w walce o zdrowie Polakow. Skutkuje to ogromna strata dla
wszystkich: dla pacjentow, ktOrzy nie maja szansy na faktyczny dostep do leczenia i opieki, ich rodzin
zmagajacych sie z chaosem w systemie opieki zdrowotnej oraz dla NFZ, ktory finansuje system opieki
zdrowotnej w oparciu o tradycyjny, nieefektywny podziat rol i zadan w systemie.

Wobec braku faktycznych dzialan na rzecz wdrozenia przyjetego uchwata Rady Ministrow nr 124/2019
z dnia 15.10.2019 r. dokumentu ,,Polityka Wieloletnia Panstwa na Rzecz Pielegniarstwa i Potoznictwa
w Polsce”, oczekujemy pilnej redefinicji dotychczasowych rol i kompetencji pielegniarek i potoznych
w systemie opieki zdrowotnej. Odnosimy wrazenie, ze Rzad i Ministerstwo Zdrowia koncentruja si¢ na
dziataniach pozornych oraz obietnicach odroczonych w czasie i zupelnie nie rozumieja znaczenia
pielegniarstwa i potoznictwa we wspolczesnej opiece zdrowotne;.

Uznajac, ze dobro spoleczefistwa jest dla nas wartoScia najwyzsza, oczekujemy pilnego wdroZenia
zmian w rzadowej strategii walki z pandemia COVID-19, gwarantujacych bezpieczenstwo zdrowotne
Polkom i Polakom poprzez zapewnienie pielggniarkom i potoznym wspotdecydowania o swojej pracy oraz
pelnej mozliwosci wykorzystania samodzielnych kompetencji i sprawiedliwego udziatu w zasobach.
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Nie zgadzamy si¢ na zarzadzanie systemem opieki zdrowotnej, w obszarze pielegniarstwa i potoznictwa
opartym na archaicznych regutach z potowy XX wieku.

W imieniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Pielggniarek i Poloznych oraz Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego i Polskiego Towarzystwa Poloznych
uznajemy za kluczowe pilne wprowadzenie nastepujacych zmian w Strategii walki z pandemig COVID-19
w odniesieniu do podstawowych obszaréw systemu czyli:

I. Dzialan ogdlnosystemowych
II. Podstawowej Opieki Zdrowotnej
III. Opieki szpitalnej i Izolatoriow
IV. Opieki pozaszpitalnej nad pacjentami z choroba COVID-19

— opieka dlugoterminowa i domy pomocy spolecznej

Ad. 1. Dzialania ogélnosystemowe

W catym systemie ochrony zdrowia brakuje co najmniej 100 tysigcy pielegniarek, a z miesigca na
miesigc wzrasta liczba kadr wylaczonych z powodu choroby, kwarantanny lub zakazenia COVID-19.

Niestety, z 5317 wydanych od poczatku 2020 roku Praw Wykonywania Zawodu, tylko 1121 pielegniarek
i potoznych zostalo zatrudnionych w systemie. Brak ze strony rzadu dzialan majacych na celu
zmotywowanie kolejnych absolwentdéw kierunku pielggniarstwa i potoznictwa do podjecia pracy,
spowoduje nieodwracalne skutki jeszcze na wiele lat po zakoficzeniu pandemii. Proponujemy
wprowadzenie rozwigzan systemowych majacych na celu odwrocenie tego niekorzystnego trendu oraz
pilne wsparcie personelu pielegniarskiego w systemie, miedzy innymi poprzez:

1. Bezwzgledne wdrozenie dostepno$ci do szczepien przeciw grypie dla wszystkich pielggniarek
1 potoznych funkcjonujacych w systemie opieki zdrowotnej oraz wszystkich pracownikOw medycznych
1 Polakow wymagajacych szczegdlnej ochrony.

2. Jednoznaczne uregulowanie kwestii poziomu wynagrodzen i warunkOw pracy pielegniarek potoznych
tak, by spowodowac¢ odpowiedni stan zatrudnienia oraz zainteresowania absolwentOw szkot Srednich
ksztatceniem i praca w tych zawodach.

3. Uruchomienie dodatkowych etatow pielggniarskich w wymiarze co najmniej 10 tysiecy, ze Srodkow
Funduszu Przeciwdziatania COVID-19, a nie ze Srodkéw podmiotow leczniczych, na rzecz realizacji
dodatkowych zadan pielggniarek w walce z epidemiag COVID-19 (przyktad hiszpanski), umozliwiajacych
pelne wykorzystanie i zatrudnienie nowych absolwentow, a takze podjecie przez pielgegniarki pracy
w izolatoriach, opiece domowej czy tez szpitalach.

4. Zaangazowanie studentéw kierunkdw medycznych do pracy w placowkach medycznych, jako czaso-
we zatrudnienie personelu dodatkowego, do realizacji zadan pielegnacyjno-opiekuniczych i administracyj-
nych (wsparcie dla personelu pielegniar-
skiego). Plan ten mozna wdrozy¢ poprzez
zmian¢ harmonogramu organizacji roku
akademickiego dla wybranych kierunkéw
studidw, wprowadzajac przerwe epide-
miczng na okres od 1 grudnia 2020 do
1 marca 2021, i jednoczesne wydtuzenie
roku akademickiego dla tych kierunkow
w okresie wakacyjnym. Dzialanie to wy-
maga odrebnego finansowania poza
Srodkami zawartymi w Umowach z NFZ,
np. ze Srodkow na walke z pandemig
COVID-19, programow unijnych.

5. Zatrudnienie na szerokg skale opie-
kunéw medycznych w podmiotach leczni-
czych jako pomoc pacjentom, pielegniar-
kom i potoznym zgodnie z przyjeta przez
Rzad polityka.

6. Art. 51 a i art. 198 a ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie




wyzszym 1 nauce (Dz.U. z 2020 r. poz.85, z pdzn. zm) moze stanowi¢ podstawe prawna do zmiany
rozporzadzenia w sprawie czasowego ograniczenia funkcjonowania niektorych podmiotéw systemu
szkolnictwa wyzszego 1 nauki w zwigzku z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19.

Ad. II. Podstawowa Opieka Zdrowotna

Zgodnie z obowiazujacym prawem nalezy usankcjonowac role pielegniarki i potoznej POZ w udzielaniu
samodzielnych Swiadczef zdrowotnych w procesie diagnozowania, monitorowania i opieki nad pacjentami
z COVID-19, a takze nad pozostatymi pacjentami POZ, w tym z chorobami przewleklymi wymagajacymi
doraznej pomocy medyczne;j.

Niezbedne jest powierzenie pielegniarkom i potoznym mozliwosci samodzielnego kierowania
pacjentOw na testy, monitorowania pacjentow w trakcie izolacji domowej, monitorowania pacjentéw
z COVID-19 w grupie wiekowej 65 plus, oraz faktycznego wdrozenia porady pielggniarskiej i polozniczej
w POZ. 4 Wprowadzona rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 8 lipca 2020 zmieniajacym
rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych w POZ z zakresu podstawowej opieki zdrowotnej,
porada pielegniarska i potoznicza powinna zosta¢ rozszerzona o wyzej wymienione zadania. W celu
faktycznego wdrozenia porad niezbedne jest ustalenie zarzadzeniem Prezesa NFZ warunkow
finansowania. Brak tej wyceny od poczatku roku jest przyktadem deprecjonowania pielggniarek
i poloznych przez MZ i NFZ. Wycena porady powinna by¢ uzalezniona od kategorii ustugi (teleporada,
porada w gabinecie, porada domowa), z uwzglednieniem wysokich obecnie kosztow Srodkéw ochrony
osobistej oraz bezpiecznego transportu w przypadku wizyt domowych. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 8 lipca 2020 r. zmieniajace rozporzadzenie w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu
podstawowej opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2020 r. poz. 1255)

Domagamy si¢ wdrozenia uprawnien pielegniarek do kwalifikacji pacjentow dorostych do szczepien —
obecnie przeciw grypie, a w najblizszej przysztosci masowych szczepien miliondw obywateli szczepionkami
przeciw SARS-Cov2.

Niestety, pielegniarki i polozne POZ w okresie pandemii, z powodu braku wiaSciwych rozwigzan
systemowych, wykonujg w znaczniej mierze zadania administracyjne i pomocnicze (obstuga rejestracji,
telefonow, funkcje informacyjne dla spofeczno$ci). Zadania te powinien przeja¢ nowo zatrudniany
personel administracyjny (w ramach wsparcia dla pracownikow branz zagrozonych w okresie epidemii,
ktorych mozna bardzo szybko przeszkoli¢ i wdrozy¢, zamiast wyptacania r6znych formy pomocy socjalne;j
ze strony panstwa).

Efektem rekomendowanych zmian bedzie faktyczna i realna poprawa dostepnoSci do Swiadczen
zdrowotnych realizowanych w POZ.

Ad. III. Lecznictwo szpitalne i Izolatoria

Rzad nie podejmuje skutecznych dziatan i lekcewazy problemy Srodowiska pielegniarek i potoznych
pracujacych w szpitalach, a gteboki deficyt kadr powoduje, iz pacjenci pozbawieni sa naleznej im opieki.
Pielegniarki i potozne skazane sa na prace w warunkach nieludzkiego obcigzenia zaréwno fizycznego
1 psychicznego.

1. Dla dobra i bezpieczenstwa pacjentow hospitalizowanych oraz obrony zdrowia i kondycji psychicznej
tak nielicznego personelu pielegniarskiego w szpitalach niezbedne jest natychmiastowe zatrudnienie dodat-
kowego personelu pomocniczego, przeznaczonego do realizacji zadan opiekunczo-pielggnacyjnych i admi-
nistracyjnych w oddziatach. Szacunek potrzeb to minimum 1 dodatkowy etat jako wsparcie dla zespotu pie-
legniarskiego na kazdym dyzurze. Potencjalne zasoby to okoto 50 tysigcy studentow kierunkdéw medycznych
z wylaczeniem studentow pierwszego roku i ponad 40 tysigcy opiekundéw medycznych. Finansowanie okre-
sowego zatrudnienia studentow, to dedykowane §rodki poza budzetem na §wiadczenia zdrowotne.

2. Szpitale w pandemii COVID-19 narazone s3 na odgorne, chaotyczne decyzje administracyjne,
a poprawa ich efektywnoSci nie jest mozliwa przy braku wzajemnego szacunku, zrozumienia i braku
wlaczenia pielegniarskiej kadry kierowniczej szpitali (dyrektoréw ds. pielegniarstwa pielgegniarek
naczelnych, oddzialowych oraz epidemiologicznych) w realne zarzadzanie szpitalem. Pielggniarki
i potozne petnigce funkcje kierownikow odpowiedzialnych za utrzymanie ciagloSci pracy oddzialow
i zabezpieczenie kadrowe, logistyke sprzetowa, materialowa, zaopatrzenie w leki, powinny miec
mozliwo$¢ zarzadzania zgodnie z obowigzujacym prawem. Od poczatku pandemii decydenci jakby
zapomnieli o grupie zawodowej pielegniarek i potoznych peinigcych kluczowa role w pracy szpitali.
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3. Polska od roku 1997 wypracowata i wdrozyta oparty na Swiatowych standardach, model pielggniarki
epidemiologicznej, jako oficera zarzadzajacego polityka epidemiologiczng kazdego szpitala. Rola
1 decyzyjno$¢ kadry pielegniarek i potoznych epidemiologicznych powinna zosta¢ wzmocniona oraz
wyposazona w pelne uprawnienia decyzyjne w zakresie odpowiedzialnoSci za standardy organizacyjne
szpitala w okresie pandemii. Niestety nasi decydenci nie zauwazyli pracy, roli i wysokich kompetencji
polskich pielggniarek i pofoznych epidemiologicznych.

4. Standard opieki nad pacjentami w Izolatoriach okreSlony przez MZ, nie gwarantuje bezpiecznych
warunkow nadzoru i opieki nad pacjentami z chorobg COVID-19. Przepisy rozporzadzenia MZ w sprawie
standardu organizacyjnego opieki w izolatoriach dopuszczajace sprawowanie opieki pielggniarskiej nad
kilkudziesigcioma pacjentami w izolatorium za poSrednictwem systeméw teleinformatycznych lub
systemOw 1f3cznoSci, skazuja de facto osoby chore zamknigte w izolatoriach na pozostawanie bez
profesjonalnej opieki i podstawowej pomocy w czasie walki z COVID-19. Rekomendowane przez nas
standardy organizacyjno-kadrowe w izolatoriach to minimum 1 pielgegniarka/30-50 chorych/dyzur oraz
2 osoby personelu pomocniczego. Zarzadzanie opieka w izolatorium nalezy powierzy¢ Kierownikom
Opieki, wyposazajac ich w odpowiednie do zadan kompetencje decyzyjne.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2020 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki
w izolatoriach (Dz. U. poz. 539, 597, 761, 847, 1507 i 1750).

Ad. IV. Opieka pozaszpitalna nad pacjentami z choroba COVID-19

— opieka dlugoterminowa i domy pomocy spolecznej

W systemie opieki zdrowotnej, nie ma aktualnie rozwigzan organizacyjnych gwarantujacych
zapewnienie bezpiecznych warunkéw nadzoru i opieki nad pacjentami z chorobg COVID-19 leczonych
w domu, zakladach opieki dlugoterminowej lub przebywajacych w DPS-ach.

1. Chorzy z COVID-19 pozostajacy w izolacji domowej lub instytucjonalnej, wymagaja czestokro¢
opieki pielegniarskiej, nadzoru i wykonywania procedur np. cewnikowania pecherza moczowego,
leczenia ran przewleklych, prowadzenia tlenoterapii, pobierania materiatu do badan, podawania lekow,
w tym iniekcji i infuzji. Pielegniarki i potozne w Polsce posiadajg ustawowe uprawnienia do udzielania
samodzielnie Swiadczen zdrowotnych zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyj-
nych. Niezbedne jest zatem nowe uregulowanie warunkéw i zasad finansowania monitorowania
i koordynacji opieki nad pacjentami z COVID-19 leczonymi w domu, w zaktadach opieki dtugotermi-
nowej oraz w DPS-ach.

Z uwagi na realizacj¢ zadan w opiece domowej w warunkach szczegolnego ryzyka, duzej samodzielno-
Sci i zwigzanej z tym odpowiedzialnosci zawodowej, nalezy wyodrebni¢ nowe $wiadczenie zdrowotne
w systemie NFZ ,,Opieka pielegniarska pozaszpitalna dla pacjentéw COVID-19” Potrzeby kadrowe
w zakresie opieki domowej to co naj-
mniej 2 pielegniarki COVID-19 na
5-10 tys. mieszkancow czyli np. na jed-
na gming. Potrzeby krajowe to mini-
mum 6 tysigcy pielegniarek.

2. W zaktadach opieki dlugotermi-
nowej (stacjonarnych i domowych)
nalezy wdrozy¢ dodatkowe finansowa-
nie zwigzane z procedurami zapobie-
gania pandemii COVID-19, oraz
szczegblnymi standardami opieki nad
pacjentami najwyzszego ryzyka czyli
pacjentami przewlekle chorymi i oso-
bami starszymi. NFZ powinien finan-
sowa¢ Swiadczenia zaréwno wedtug
liczby podopiecznych z COVID-19
pozostajacych w zaktadach stacjonar-
nych (ZOL/ZPO), jak i liczby zreali-
zowanych wizyt/procedur w warun-
kach domowych.




3. Wbrew zapowiedziom, rzad do chwili obecnej nie usankcjonowat i nie wdrozyt standardow wykonywa-
nia $wiadczen zdrowotnych przez personel pielegniarski zatrudniony w DPS-ach. Pielegniarki zatrudnione
w placowkach podleglych Ministerstwu Rodziny pozostaja od lat dyskryminowane w zakresie warunkow
pracy, wynagradzania a takze formalnych kompetencji. Oczekujemy pilnego wdrozenia rozwiazan zglasza-
nych przez srodowisko pielegniarskie na rzecz poprawy sytuacji pielegniarek w DPS-ach.

Przedstawione niezbedne dzialania i nowe podejscie do opieki nad pacjentami z COVID-19, w opiece
pozaszpitalnej zapewni realna, profesjonalng i odpowiadajaca potrzebom zdrowotnym pomoc dla pacjen-
tow z COVID-19 przebywajacych poza szpitalami oraz pozwoli na zaangazowanie i wzmocnienie kadry
pielegniarek specjalistek w podjeciu nowej roli w walce z pandemiag COVID-19.

Podejmowanie aktywnoSci w zakresie najwyzszego poziomu kompetencyjnego w zawodzie czyli
zaawansowanej praktyki pielggniarskiej (Advance Practice Nurse), jest zgodne z dokumentem ,,Polityka
Wieloletnia Pafstwa na Rzecz Pielggniarstwa i Poloznictwa w Polsce”, ogltoszonym przez obecnego
Prezesa Rady Ministrow w listopadzie 2019 r.

Reasumujac, w warunkach szczytu pandemii COVID-19, dla dobra calego spoleczenstwa, oczekujemy
od Rzadu decyzji, ktore umozliwig pielegniarkom i poloznym wykorzystanie kompetencji oraz realne
wykonywanie samodzielnych zadan na rzecz pacjentéw przy odpowiednim ich wynagradzaniu.

Prezes ZG PTP Prezes NRPiP Przewodniczaca ZK OZZPiP Prezes ZG PTP
Grazyna Wojcik Zofia Malas Krytyna Ptok Beata Pieta

STANOWISKO PBEZES()W
SAMORZADOW ZAWODOW MEDYCZNYCH
z dnia 24 listopada 2020 r.

w sprawie poselskiego projektu ustawy o zmianie niektorych ustaw w celu zapewnienia
w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii kadr medycznych

Samorzady zawodow medycznych jednoznacznie negatywnie oceniaja projekt ustawy o zmianie
niektorych ustaw w celu zapewnienia w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu
epidemii kadr medycznych.

Troska samorzadow zawoddéw medycznych jest zapewnienie, aby zawody te byly wykonywane
przez osoby o odpowiednim poziomie wyksztalcenia i kompetencji. Zasady weryfikacji poziomu
wyksztalcenia absolwentow uczelni i szkol ksztalcacych w zawodach medycznych, sposobu dopetniania
obowigzku ksztalcenia ustawicznego i stopnia przygotowania zawodowego powinny odwzorowywaé normy
przyjete w najbardziej rozwinietych krajach Europy. Opiniowany projekt ustawy zmierza w kierunku
przeciwnym, wprowadzajac niebezpieczng liberalizacje dostepu do wykonywania zawodoéw medycznych
w Polsce dla osob, ktore uzyskaly dyplom poza granicami Unii Europejskiej, podczas gdy na coraz
WwyZszym poziomie sg wymagania stawiane osobom ksztatcacym si¢ w Polsce.
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Projektowane rozwigzania nie gwarantuja rzeczywistej weryfikacji kwalifikacji osob dopuszczanych
do wykonywania zawoddw medycznych, aktualno$ci posiadanej przez nich wiedzy medycznej ani nawet ich
zdolnosci do komunikowania si¢ z pacjentem w jezyku polskim.

Tak szerokie i niekontrolowane otwarcie systemu ochrony zdrowia na osoby, ktore wyksztalcenie
oraz kwalifikacje zawodowe zdobyty w krajach, w ktorych systemy ksztalcenia w zawodach medycznych sa
istotnie r6zne od standardow przyjetych na obszarze Unii Europejskiej nie znajduje uzasadnienia nawet
w trwajacym obecnie stanie epidemii. Projekt nie zawiera natomiast zadnych istotnych rozwigzan, ktore
poprawityby warunki pracy polskich pracownikéw medycznych w okresie epidemii.

Wreszcie projekt jest sprzeczny z art. 17 ust. 1 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej w zakresie, w jakim
dotyczy zagadnien zwigzanych z przyznawaniem i potwierdzaniem prawa do wykonywania zawodu.
Neguje osadzone w ustawie zasadniczej uprawnienia i obowiazki samorzadow zawodowych w zakresie
sprawowania pieczy nad wykonywaniem zawodOw zaufania publicznego oraz uniemozliwia ich
sprawowanie przez samorzady zawodowe w rzeczywisty i odpowiedzialny sposob. Samorzady zawodowe
w tej materii zostang sprowadzone do roli instytucji jedynie potwierdzajacych decyzje Ministra Zdrowia,
ktory zgodnie z dotychczasowa tradycja legislacyjng nie bral udzialu w procesie przyznawania
1 potwierdzania prawa wykonywania zawodu. Wprowadzone regulacje, ktore wbrew twierdzeniom
projektodawcdw, nie maja charakteru incydentalnego, doprowadza do marginalizacji dotychczasowych
rozwigzan ustawowych, funkcjonujacych przez lata w tym przedmiocie.

Podsumowujac, w ocenie samorzadow zawodow medycznych projekt ustawy zawiera rozwigzania, ktore
stanowia realne zagrozenie dla bezpieczenstwa zdrowotnego pacjentdw. Zreszta sam projektodawca
to dostrzega, proponujac regulacje, zgodnie z ktérymi w przypadku stworzenia zagrozenia zdrowotnego
dla pacjentow przez przedstawicieli zawodoéw medycznych rekrutowanych z zagranicy w trybie
przewidzianym przez projektowana ustawe, odbiera si¢ im prawo do wykonywania zawodu w Rzeczypo-
spolitej Polskiej. Jako przedstawiciele zawodow zaufania publicznego nie mozemy si¢ godzic
na ryzykowanie zyciem i zdrowiem Polakow.

W zwigzku z tym zgodnie i stanowczo opowiadamy si¢ za odrzuceniem przedmiotowego projektu
w caloSci.

Prezes NRL Prezes NRPiP Prezes KIF Prezes KRDL
Andrzej Matyja Zofia Matas Maciej Krawczyk Alina Niewiadomska

Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i PoloZnych w Warszawie
District Chamber of Nurses and Midwives in Warsaw

Warszawa, dnia 26 listopada 2020 roku

Sz. P.
Adam Niedzielski
Minister Zdrowia

Szanowny Panie Ministrze,

W imieniu Warszawskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych w Warszawie w zwiazku z o§wiadcze-
niami przedstawicieli Ministerstwa Zdrowia dotyczacymi zawarcia umowy ubezpieczenia nastepstw
zakazenia po ekspozycji na wirusa SARS-CoV-2 obejmujacej personel medyczny, wobec licznych pytan
czlonkéw samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych w tym przedmiocie, zwracam si¢ z prosba
o udzielenie odpowiedzi, wyjas$nienie ponizszych zagadnien:

— czy umowa ubezpieczenia zawarta przez Ministerstwo Zdrowia obejmuje wszystkich cztonkow samorzadu

pielegniarek i poloznych, ktorzy w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epide-
mii w ramach zatrudnienia w podmiocie leczniczym maja lub moga mie¢ stycznos$¢ z osobami chorymi
z powodu COVID-19 w zwigzku wykonywaniem obowigzkow wynikajacych z tego zatrudnienia?



— w przypadku, gdyby odpowiedZ na pytanie z pkt 1 byla negatywna czy ubezpieczenie zawarte przez
Ministerstwo Zdrowia obejmuje wszystkich czlonkdw samorzadu pielegniarek i poloznych, ktorzy
w okresie ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii w ramach zatrudnienia
w podmiotach wykonujacych dzialalnoS¢ lecznicza okreSlonych w wykazie opracowywanym przez
wtlaSciwego miejscowo dyrektora oddziatu wojewodzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia w poro-
zumieniu z wojewoda maja lub moga mie¢ styczno$¢ z osobami chorymi z powodu COVID-19,
niezaleznie od poziomu zabezpieczenia covidowego?

W przypadku innego zakresu podmiotowego zawartej umowy ubezpieczenia prosz¢ o informacje w tym
przedmiocie, ze szczegdlnym wskazaniem o zakres podmiotowy ubezpieczenia wzgledem osob zatrudnio-
nych w podmiotach z okre§lonym poziomem zabezpieczenia covidowego — czy ubezpieczenie to dotyczy
catego personelu medycznego tych podmiotdw czy tez okreSlonych jego oddziatow a takze czy znaczenie
ma poziom zabezpieczenia covidowego danego podmiotu leczniczego.

Z powazaniem,

Anna Dudzifiska
Przewodniczaca Okrggowej Rady WOIPiP

Ogolnopolski Zwigzek Zawodowy
Pielegniarek i Poloznych

Po pierwsze Zwiazek wzywa premiera Mateusza Morawieckiego do natychmiastowego opublikowania
w Dz.U. ustawy z dnia 28-10-2020 roku o zmianie niektOorych ustaw w zwiazku z przeciwdzialaniem
sytuacjom kryzysowym zwigzanym z wystgpieniem COVID-19.

Pracownicy zatrudnieni w podmiotach leczniczych, ktérzy uczestnicza w wykonywaniu $wiadczen
zdrowotnych osobom chorym na COVID-19 lub osobom z podejrzeniem zakazenia wirusem SARS-CoV-2
z niecierpliwoscia czekajg na wejScie w zycie zagwarantowanych przez postow i senatoréow dodatkow
miesigcznych do wynagrodzenia w kwocie po 100% ich miesigcznych wynagrodzen. Przepis ten wejdzie
w zycie w nastgpnym dniu po opublikowaniu ustawy w Dzienniku Ustaw.

JednoczeSnie OZZPiP wzywa ministra zdrowia do natychmiastowego opublikowania w Dzienniku
Ustaw rozporzadzenia zmieniajacego rozporzadzenie w sprawie ogolnych warunkow umow o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w zakresie gwarancji wyplacania na dotychczasowych zasadach znaczonych
Srodkéw na utrzymanie wzrostow wynagrodzen po 31-12-2020 roku.
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Zarzad Krajowy przypomina, ze Srodki te byly kompromisem wynegocjowanym w trakcie fali strajkow
naszej grupy zawodowej w 2015 r. wskutek czego podpisane zostalo porozumienie pomigdzy ministrem
zdrowia, NFZ, Naczelng Radg Pielggniarek i Potoznych oraz Ogolnopolskim Zwigzkiem Zawodowym
Pielggniarek 1 Poloznych, nastepnie renegocjowane w 2018 roku.

Ministerstwo Zdrowia pismem z dnia 03-11-2020 roku poinformowato, ze podejmie inicjatywe
legislacyjng przedtuzajaca dotychczasowy sposob finansowania wzrostow wynagrodzen do lipca 2021 r.
Jest to decyzja rozsadna i racjonalna, aby w okresie szczytu pandemii nie eskalowac konfliktu w grupach
zawodowych pracownikdéw medycznych, ktorzy byliby narazeni na utrate praw nabytych.

Zarzad Krajowy Ogolnopolskiego Zwigzku Zawodowego Pielggniarek i Poloznych przyjal stanowisko
wyrazajace kategoryczny sprzeciw na dzialania podejmowane przez Ministerstwo Zdrowia skutkujace
obnizeniem rangi zawodu pielegniarki i poloznej, tj.

— likwidacja Departamentu Pielggniarek i Poloznych,

— brak dialogu z grupa zawodowa pielegniarek i potoznych,

— deprecjacja kompetencji zawodowych.

Powyzsze dziatania stoja w sprzecznosci z ,,Polityka Wieloletnig Panstwa na rzecz Pielegniarstwa
i Potoznictwa w Polsce”, ktora jest dokumentem przyjetym przez Rade Ministrow.

Zarzad Krajowy OZZPiP na posiedzeniu w dniu 09-11-2020 r. podjat jednogtosnie uchwate o podjeciu
przygotowan do wszczecia sporéw zbiorowych w skali ogélnopolskiej, w celu poprawy warunkéw pracy
1 placy pielegniarek i poloznych, a w razie koniecznoSci podjecia takze strajku generalnego.

Jest to konieczne chocby z tego wzgledu, ze Sejm rozpoczal procedowanie kolejnej zmiany ustawy
(Druk nr 717), ktora chce odebra¢ pracownikom zatrudnionym w podmiotach leczniczych wyzej opisane
dodatki miesigczne do wynagrodzenia. Pielegniarki apelujag do premiera o powstrzymanie tej ustawy,
bowiem odebranie tego Swiadczenia jest nie do utrzymania wizerunkowego dla Rzadu RP w okresie stanu
epidemii. Tej kwestii w zaden sposob nie zalatwiaja incydentalne polecenia MZ kierowane do NFZ z dnia
04-09-2020 r., 30-09-2020 r. czy ostatnie z 01-11-2020 r., bowiem obejmuja one tylko nielicznych
pracownikow walczacych z epidemia.

°Z Ogélnopolski Zwigzek Zawodowy
P Pielegniarek i Potoznych

UWAGA!
ZWIAZEK

WEZWAL PREMIERA

DO NIEZWLOCZNEJ PUBLIKACJI
USTAWY Z 28-10-2020
GWARANTUJACE)J

100%
DODATKU COVIDOWEGO

Zwiazek wezwal Premiera Mateusza Morawieckiego do natych-
miastowego opublikowania w Dzienniku Ustaw ustawy z dnia
28-10-2020 roku o zmianie niektérych ustaw w zwiazku z prze-
ciwdziataniem sytuacjom kryzysowym zwiazanym z wystapie-
niem COVID-19, GWARANTUJACEJ 100% DODATKU COVIDO-
WEGO!

Prezydent Andrzej Duda podpisal ustawe w dniu 03-11-2020r.

Wszyscy pracownicy zatrudnieni w podmiotach leczniczych,
ktorzy uczestnicza w wykonywaniu $wiadczen zdrowotnych
osobom chorym na COVID-19 lub osobom z podejrzeniem za-
kazenia wirusem SARS-CoV-2 z niecierpliwoscia czekaja na wej-
icie w zycie zagwarantowanych ustawa dodatkéw miesiecz-
nych do wynagrodzenia w kwocie 100% ich miesiecznych wy-
nagrodzen.




Wsparcie i oferta pomocy dla naszych czionkow

NACZELNA RADA ADWOKACKA

ul. Swietojerska 16, 00-202 Warszawa

tel. +48 22 505 25 00, + 48 22 505 25 01, fax +48 22 505 25 08
e-mail: nra@nra.pl www.adwokatura.pl

W zwiazku z informacjami o nakltadaniu kar pienig¢znych przez wojewodow na pielegniarki, ktore nie
wykonaly postanowienia o stawieniu si¢ do pracy w DPS-ach, a takze w zwigzku z informacja Ministra
Sprawiedliwosci o planowanym wszczeciu przez prokuratur¢ w niektdrych z tych spraw postepowan
przygotowawczych, adwokaci w calej Polsce zgtosili gotowoS¢ bezptatnej pomocy prawnej pracownikom
stuzby zdrowia.

Wszystkie osoby, ktore w zwiazku z ta sytuacja beda potrzebowaly pomocy prawnej i zwrOcag si¢ do

Okregowych Rad Adwokackich lub Naczelnej Rady Adwokackiej (tel. 22 505 25 02), otrzymaja ja
bezplatnie.

Adw. Jacek Trela
Prezes Naczelnej Rady Adwokackiej
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Naczelna Izba

Monitorowanie Agresji

W
NACZELNA Pielegniarck i Poloznych

Ochronie Zdrowia i

Monitorowanie agresji w ochronie zdrowia

Szanowni Panstwo,

System ,,Monitorowanie agresji w ochronie zdrowia” (MAWOZ) zostal utworzony przez Naczelna Izbe
Lekarska i Naczelng Izbe Pielggniarek i Potoznych w celu umozliwienia lekarzom i pielegniarkom
zglaszania przypadkow agresji w miejscach pracy. Pracownicy ochrony zdrowia na calym Swiecie sa bardzo
czesto narazeni na agresj¢ 1 dokladne poznanie problemu oraz miejsc, w ktorych sa oni szczegOlnie
narazeni umozliwia podjecie dziatan zapobiegawczych.

Wypetnienie zgloszenia zajmuje 5-7 minut. Aby zgloszenia byly bardziej wiarygodne, moga ich
dokonywac jedynie osoby posiadajace prawo wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty, pielegniarki,
poloznej. Maja Panstwo do wyboru zgloszenie anonimowe albo jako zarejestrowany uzytkownik systemu.
Na stronie Zgloszenie zdarzenia wyjasniamy, na czym polega r6znica mi¢dzy tymi zgloszeniami.

Prosimy o szczeg6lne zwrdcenie uwagi, ze celem MAWOZ jest wytacznie dobrowolna rejestracja
zdarzen poprzez wypetnienie ankiety w celach statystycznych. MAWOZ nie zastepuje ani nie uzupelnia
postgpowan przewidzianych przez prawo w przypadkach agresji. Nie umozliwia tez podjecia zadnych
dzialan przewidzianych prawem (jak np. zgloszenie przestgpstwa). Informacja o mozliwych dziataniach
prawnych znajduje si¢ na oddzielnej stronie i bardzo polecamy zapoznanie si¢ z nig oraz osobiste
podejmowanie przewidzianych prawem dziatan. ZarOwno zatajenie, jak i odwzajemnienie agresji sa
niewlasciwe 1 nieskuteczne.

Po wypelnieniu zgtoszenia moga Panstwo skontaktowac si¢ z osobami zajmujacymi si¢ prawami lekarzy
i pielegniarek, aby uzyska¢ informacje o dostgpnych sposobach dziatania i o pomocy dostepnej w ramach
uprawnien samorzadu zawodowego.

Zarzad Krajowy Ogolnopolskiego Zwiazku Zawodowego Pielegniarek i Poloznych 9 listopada podjat
jednoglo$nie uchwate o podjeciu przygotowan do wszczecia sporodw zbiorowych w skali ogolnopolskiej
w celu poprawy warunkow pracy i placy pielegniarek i potoznych, a w razie koniecznosci podjecia takze
strajku generalnego.




Bezplatna pomoc psychologiczna dla pielegniarek

Terminy dyzurdow:

Jestem psychologiem od ponad 30 lat. Pracowalam
z wszystkimi grupami wiekowymi: dzie¢mi, mtodzieza, doro-
stymi, a odkad skonczytam Studium Terapii Rodzin, rowniez
z rodzinami.

Udzielatam tez pomocy psychologicznej prowadzac grupy
wsparcia i pracujac w telefonie zaufania. Bedzie mi bardzo
mito jeSli skorzystaja Panstwo z bezplatnej, anonimowej
konsultacji psychologicznej ,,on line” w ramach dyzuru uru-
chomionego dla pielegniarek i poloznych.

Zawod pielegniarki i potoznej to praca trudna, odpowie-
dzialna, w ktorej nie brakuje stresow. Problemy, z ktoérymi
boryka si¢ ta grupa zawodowa, to wypalenie zawodowe, prze-
pracowanie, lek przed chorobg, ostracyzm spoleczny, mob-
bing. Problemy te nasilily si¢ jeszcze w zwiazku ze stanem
epidemii. TrudnoSci te rzutujg, co jest oczywiste, rOwniez na
zycie rodzinne.

Nie rozwiazemy wszystkich problemow przez spotkanie
»on line”, ale bedzie to pierwszy krok w kierunku zadbania
o siebie.

Zgtoszone problemy nie musza dotyczy¢ bezpoSrednio
zycia zawodowego, ale rOwniez innych problemoéw psycholo-
gicznych. Zapraszam serdecznie!

Agnieszka Wierzejska

Poniedzialki — dyzur przedpotudniowy w godzinach 10:00 - 13:00,
Srody — dyzur popoludniowy w godzinach 16:00 — 19:00

pod numerem telefonu 604 508 552

e-mail: awierzejskal@wp.pl
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Zalecenia dla Zespolu Domowej Opieki
Paliatywnej/Hospicjum Domowego i Poradni Medycyny
Paliatywnej w stanie epidemii wirusa SARS-CoV-2
wywolujacego chorobe COVID-19

Aktualizacja z dnia 2.04.2020 r.

Rekomendacje

Konsultanta Krajowego w dziedzinie pielegniarstwa opieki paliatywnej Konsultanta Krajowego
w dziedzinie medycyny paliatywnej

Pelnomocnika Ministra Zdrowia ds. opieki paliatywnej

Polskiego Towarzystwa Pielegniarstwa Opieki Paliatywnej

Polskiego Towarzystwa Medycyny Paliatywnej

Polskiego Towarzystwa Opieki Paliatywnej im. Profesora Jacka Luczaka

Forum Hospicjow Polskich

Opracowanie: Wojciech Leppert!, mgr Izabela Kaptacz?, mgr Anna Biatori-Janusz’

Konsultacja: dr hab. med. Aleksandra Ciatkowska—Rysz*, dr med. Maciej Niedzwiecki®

W celu minimalizacji ryzyka transmisji infekcji wirusem SARS-CoV-2 poprzez ograniczanie kontaktow
z pacjentami przebywajacymi w domach, w ramach realizacji Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju
opieka paliatywna i hospicyjna udzielanych w Hospicjum Domowym i w Poradni Medycyny Paliatywne;j,
w przypadku kontynuacji opieki, mozliwa jest realizacja porad i wizyt z wykorzystaniem systemOw
teleinformatycznych lub innych systemow facznosci, o ile ten sposob postepowania nie wplynie negatywnie
na stan zdrowia pacjenta.

I. ZALECENIA W REALIZACJI SWIADCZEN PIELEGNIARSKICH I LEKARSKICH W HOSPI-
CJUM DOMOWYM/ZESPOLE DOMOWE] OPIEKI PALIATYWNE]J DLA DOROSLYCH I DLA
DZIECI W STANIE EPIDEMII WIRUSA SARS-COV-2 WYWOLUJACEGO CHOROBE COVID-19

Teleporada lekarza z pacjentem i/lub rodzing powinna by¢ udzielona minimum 2 razy w miesiacu,
a telewizyta pielgegniarki minimum 2 razy w tygodniu. Nalezy sprawdzi¢, czy pacjent dysponuje Srodkami
tacznosci (telefon), jesli nie, zabezpieczy¢ pacjenta, pozostawi¢ numery kontaktowe i zapewni¢ dostep do
calodobowego kontaktu telefonicznego z zespotem medycznym przez 7 dni w tygodniu.

W dokumentacji medycznej nalezy odnotowac fakt poinformowania chorego i/lub jego rodziny
0 zmianie formy sprawowania opieki na czas epidemii.

Jezeli pacjent i/lub rodzina nie wyrazaja zgody na wizyty personelu medycznego w domu, pielegniarka
1 lekarz odnotowuja ten fakt w dokumentacji medycznej z podaniem przyczyny i ustalaja z pacjentem i/lub
rodzing warunki prowadzenia porad i konsultacji pacjenta w formie kontaktu telefonicznego.

Zaplanuj prace na:

1) Teleporady lekarskie/ telewizyty pielegniarskie — przeprowadz zdalnie (praca z domu) lub
w uzasadnionej sytuacji w siedzibie jednostki.

Konsultant Krajowy w dziedzinie medycyny paliatywnej, Pracownia Badania Jakosci Zycia, Katedra i Klinika Medycyny Palia-
tywnej, Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkowskiego w Poznaniu.

Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa opieki paliatywnej, Zaklad Medycyny i Opieki Paliatywnej, Wydzial Nauk
o Zdrowiu w Katowicach, Slaski Uniwersytet Medyczny w Katowicach.

Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pielggniarstwa opieki paliatywnej w Wojewodztwie Matopolskim, Polskie Towarzystwo
Pielegniarstwa Opieki Paliatywnej, Towarzystwo Przyjaciot Chorych Hospicjum im. §w. Lazarza w Krakowie.

Prezes Polskiego Towarzystwa Medycyny Paliatywnej, Zaktad Medycyny Paliatywnej, Katedra Onkologii, Uniwersytet Medycz-
ny w Lodzi.

Petnomocnik Ministra Zdrowia ds. opieki paliatywnej, Katedra i Klinika Pediatrii, Hematologii i Onkologii, Gdanski Uniwer-
sytet Medyczny.



2) Wizyty domowe realizuj u pacjentéw, u ktérych niezbedna jest wizyta domowa, po wczeSniejszym

uzgodnieniu telefonicznym i zebraniu wywiadu epidemiologicznego.

1. Organizacja pracy w ramach teleporady/ telewizyty w Hospicjum Domowym
1) Przygotuj warunki do przeprowadzenia teleporady/telewizyty, przygotuj dokumentacje pacjenta.
2) Zbierz doktadny wywiad, zdefiniuj problemy i potrzeby chorego.
3) Ustal dogodne godziny, w ktorych pacjent i/lub opiekun bedzie dostepny przy telefonie.
4) Udzielaj teleporady/telewizyty jednoczasowo tylko jednemu pacjentowi.
5) Udzielanie kilku teleporad/telewizyt jednocze$nie moze spowodowaé biedy.
6) Poinformuj pacjenta i/lub jego opiekuna o koniecznoSci zglaszania pogorszenia stanu zdrowia
chorego i objawow, ktore moga wymagac wizyty domowe;j.
7) Formuluj jasno zalecenia i upewnij si¢, czy pacjent bedzie je stosowal.
8) Zawsze pytaj pacjenta / opiekundéw chorego, czy dobrze zrozumial zalecenia.
9) Edukuj pacjenta / opiekun6éw, monitoruj telefonicznie efekty edukacji.
10) Opis teleporady/telewizyty (wywiad, rozpoznanie probleméw i potrzeb, wydane zalecenia, leki,
recepty i wnioski) umie$¢ w dokumentacji medycznej pacjenta.
11) Indywidualng dokumentacj¢ medyczna pacjenta prowadZ systematycznie, wpisow dokonuj
w miejscu udzielania teleporady/telewizyty.
12) Informacje¢ o wykonanej teleporadzie/telewizycie umie$¢ w ,,karcie wizyt w domu chorego”.
13) Przekaz pacjentowi informacje o mozliwodci otrzymania kodu do e-recepty i §rodkdw pomoc-
niczych.
14) Pamigtaj o wpisaniu daty i godziny teleporady/telewizyty.

2. Organizacja wizyt domowych w ramach Hospicjum Domowego

1) Jedli na podstawie zebranych telefonicznie informacji, stan pacjenta wymaga wizyty domowej,
zaplanuj termin wizyty i poinformuj chorego i/lub jego rodzing o jej formie i planowanym przebiegu
(W tym przewidzianym czasie wizyty).

2) Kazdorazowo przed realizacja wizyty w domu pacjenta podczas rozmowy telefonicznej
przeprowadz wywiad z pacjentem lub jego rodzing/opiekunami dotyczacy stanu klinicznego,
problemdw i potrzeb oraz przeprowadz wywiad epidemiologiczny, w celu oceny ryzyka zakazenia
wirusem SARS-CoV-2 wywotujacym chorob¢ COVID-19.

3) Podczas przeprowadzania wywiadu epidemiologicznego dotyczacego rozprzestrzeniania wirusa
SARS-CoV-2 przed wizyta domowa u chorego zapytaj:

1. Czy w okresie ostatnich 14 dni mial Pan/Pani kontakt z osoba, ktéra przebywala w rejonie
transmisji koronawirusa? TAK, NIE;

2. Czy w okresie ostatnich 14 dni mial Pan/Pani kontakt z osoba, u ktorej zostalo potwierdzone
zakazenie koronawirusem? TAK, NIE;

3. Czy w okresie ostatnich 14 dni mial Pan/Pani kontakt z osoba, ktora zostala poddana
kwarantannie lub zalecono izolacj¢ w domu? TAK, NIE;
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4. Czy wystepuja u Pana/Pani lub domownikoéw objawy ostrej infekcji uktadu oddechowego:
goraczka powyzej 38°C, kaszel, duszno$¢? TAK, NIE;

Zapytaj o objawy nietypowe: stan podgoraczkowy, bol gardta, objawy infekcji przewodu pokarmo-

wego, zaburzenia wechu 1 smaku, zapalenie spojowek.

4) Dokonaj rozpoznania roznicowego czy objawy wymienione w pytaniu 4. dotycza choroby
podstawowej i chordb wspotistniejacych. Jezeli objawy wynikaja z powyzszego na pytanie 4. udziel
odpowiedzi NIE.

5) Jezeli na ktorekolwiek pytanie wywiadu epidemiologicznego udzielono odpowiedzi TAK, przed
wizyta zabezpiecz si¢ w Srodki ochrony osobistej jak w punkcie II1.

6) Jezeli udzielono odpowiedzi TAK na co najmniej dwa z powyzszych pytan skontaktuj si¢
z Panstwowym Powiatowym Inspektorem Sanitarnym.

7) Po umoéwieniu wizyty domowej na konkretna godzing, bezposrednio przed wizyta popro§ rodzing
lub pacjenta o wywietrzenie pokoju, w ktorym przebywa chory.

8) Popros, aby w pokoju pacjenta podczas wizyty przebywat tylko chory i jeden opiekun.

9) Ciag komunikacyjny do miejsca, w ktorym przebywa chory powinien by¢ drozny, drzwi do pokoju
chorego otwarte.

10) Zato6z $rodki ochrony indywidualnej zaraz po wejsciu do domu.

II. ZALECENIA W REALIZACJI SWIADCZEN PIELEG-
NIARSKICH I LEKARSKICH W PORADNI MEDYCYNY
PALIATYWNEJ W TRAKCIE EPIDEMII KORONAWI-
RUSEM SARS-COV-2

1. Umies¢ informacje w widocznym miejscu o dostepno-
Sci $wiadczen pielegniarskich i lekarskich w Poradni.

2. Realizacja porad lekarza i zabiegdéw pielegniarskich
odbywa si¢ zgodnie z ustalonym i podanym do
wiadomoSci pacjentdw harmonogramem.

3. Pacjent wymagajacy pilnej realizacji $wiadczen musi
by¢ przyjety z zachowaniem bezpieczefistwa — prze-
prowadz wywiad epidemiologiczny dotyczacy wirusa
SARS-CoV-2, w celu oceny ryzyka COVID-19 (jak
w zaleceniach dla Hospicjum Domowego).

4. Na podstawie przeprowadzonego wywiadu epidemio-

logicznego Swiadczenia wykonuj po zatozeniu Srod-

kow ochrony indywidualnej. Zal6z rekawiczki i ma-
seczke jednorazowa, umyj rece lub zastosuj preparat
do dezynfekcji rak.

Pacjent do gabinetu w Poradni powinien wejS¢ w maseczce ochronnej, przekaz maseczke ochronng

pacjentowi po wejsciu do pomieszczen Poradni.

Wizyta powinna trwa¢ mozliwie najkroce;j.

Wywietrz gabinet po wizycie kazdego pacjenta.

Nie zapominaj o czestym myciu rak oraz dezynfekcji rak i powierzchni.

Dezynfekuj klamki i miejsca dotykowe kilka razy dziennie.

Pamigtaj o dezynfekcji sprzetu, ktory uzywasz, np. glukometru, stetoskopu, komputera.

Wszystkie dziatania nalezy udokumentowaé w dokumentacji medycznej pacjenta.

e

~Swv®No

1

1

Organizacja teleporady lekarza i telewizyty pielegniarki w Poradni Medycyny Paliatywnej
1. Przygotuyj si¢ do teleporady/telewizyty, przygotuj dokumentacje pacjenta.

Zbierz doktadny wywiad, zdefiniuj problemy i potrzeby chorego.

Udzielaj teleporady/telewizyty jednoczasowo tylko jednemu pacjentowi.

Udzielanie kilku teleporad/telewizyt jednoczeSnie moze spowodowac biedy.

Jezeli udzielasz teleporady/telewizyty, a w trakcie przyszedl pacjent do gabinetu, popro$ aby
zaczekal — to jest chyba oczywiste

ARl
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III.

. Zalecany zestaw SrodkOw ochrony in-

Zawsze pytaj pacjenta / opiekundw chorego, czy dobrze zrozumiat treS¢ rozmowy.

Formutuj jasno zalecenia i upewnij sie, czy pacjent bedzie je wiasciwie zrozumiat.

Edukuj pacjenta / opiekunow, monitoruj telefonicznie efekty edukacji.

Kontroluj. Jezeli wydalas$ zalecenia, popro$ aby pacjent dzwonit i zwrotnie informowat o realizacji
zalecen.

Opis teleporady/telewizyty (wywiad, rozpoznanie problemdw i potrzeb, zalecenia, leki, recepty
i wnioski) umie$¢ w dokumentacji medycznej pacjenta.

Pamietaj o wpisaniu daty i godziny teleporady/telewizyty.

ZASTOSOWANIE SRODKOW OCHRONY INDYWIDUALNE]J U PACJENTOW SPEENIAJACYCH
KRYTERIUM EPIDEMIOLOGICZNE I KLINICZNE (NIESPEIANIJACYCH KRYTERIUM
CHORYCH I PODEJRZANYCH ZAKAZENIEM WIRUSEM SARS-COV-2 WYWOLUJACYM
CHOROBE COVID-19)

. Stosuj Srodki ochrony indywidualnej ——

zgodne z wytycznymi GIS i WHO.

Przed wizyta domowa przygotuj tylko
niezbedny i potrzebny do wykonania
Swiadczenia zdrowotnego sprzet oraz
zestaw Srodkoéw ochrony indywidualne;.

dywidualne;j:

1) Dwa czerwone worki — ponumeruj
worki 1, 2,

2) Pojemnik do transportu odpadow,

3) Worek plastikowy w innym kolorze,

4) 2 pary rekawiczek,

5) Maska twarzowa chirurgiczna, ewen-
tualnie z filtrem FFP2 lub FFP3,

6) Fartuch ochronny,

7) Ochrona oczu (co najmniej okulary ochronne),

8) Preparat do dezynfekcji rak na bazie alkoholu.

Zasady zakladania Srodkéw ochrony osobistej:

1.
2.

Rl

1
1

S B R

Wierzchnie ubranie wi6z do worka foliowego innego koloru niz czerwony.

Pamietaj o zasadzie: ,nic ponizej lokcia”, co oznacza, ze nie mozesz mie¢ na rgku zegarka,
pierScionkow, innych 0zdob na nadgarstkach.

Zepnij wlosy.

Przed zalozeniem Srodkow ochrony indywidualnej zdezynfekuj rece i nadgarstki roztworem na
bazie alkoholu zgodnie z instrukcja producenta.

Zal6z pierwsze rekawice (wewnetrzne).

Zatoz fartuch ochronny, mankiety powinny zachodzi¢ na pierwsze rekawice.

Zat6z maske ochronng.

Zal6z okulary ochronne (ewentualnie gogle lub przytbice).

Zaloz rekawice zewnetrzne (drugie).

Nigdy nie dotykaj maseczki w trakcie jej noszenia.

Pamigtaj, ze w domu chorego masz ograniczone mozliwoSci bezpiecznej wymiany maseczki.

Zasady zdejmowania Srodkéw ochrony osobistej:

1.
2.
3.

4.

Zdejmij zewnetrzne rekawice.

Zdezynfekuj rekawice wewnetrzne.

Zdejmij fartuch ochronny lapiac go z tytu i ciagnac od siebie wywijajac go na lewa strone, tak by
jego skazona czg$¢ zawineta si¢ do Srodka i umie$¢ natychmiast w 1 czerwonym worku.
Zdezynfekuj rekawice wewnetrzne.
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. Zdejmij ochron¢ oczu i umies¢ w 2 czerwonym worku (po powrocie z wizyty nalezy je umy¢

i zdezynfekowac), jednorazowa umie$¢ w 1 worku.
Zdezynfekuj rekawice wewnetrzne.

. Zdejmij maske ochronng twarzowa i natychmiast wyrzu¢ do 1 czerwonego worka. Waznym jest by

unikaé kontaktu z sama maseczka i podczas zdejmowania dotykac jedynie jej paskow.

. Zdejmij wewnetrzne rekawice i umies¢ w 1 czerwonym worku.
. Worek zwif i wi6z do pojemnika na odpady do transportu.

10.
11.

Zdezynfekuj dlonie i nadgarstki preparatem na bazie alkoholu, zgodnie z instrukcja producenta.
Zabezpiecz aby w trakcie jazdy samochodem brudne akcesoria nie mialy mozliwoSci
przemieszczania sie.

Pamigtaj o dezynfekcji sprzetu, uzytego podczas udzielania Swiadczenia.

ZASADY POSTEPOWANIA PERSONELU MEDYCZNEGO W STANIE EPIDEMII WIRUSEM
SARS-COV-2 WYWOLUJACYM CHOROBE COVID-19

. Jezeli pacjent poinformuje, ze mial kontakt z osoba, u ktorej zostalo potwierdzone zakazenie

koronawirusem, a nie ma objawow (pacjent bezobjawowy), poinformuj o koniecznosci kontaktu
telefonicznego z Pafistwowym Powiatowym Inspektorem Sanitarnym. Przekaz numery kontaktowe.
Jezeli pacjent poinformuje, ze sam lub inna osoba z domownikéw, ma goraczke powyzej 38°C,
kaszel, trudnoSci w oddychaniu, pielegniarka prowadzi teleporade, dokumentuje powyzsze
1 przekazuje niezwlocznie informacje lekarzowi, ktory podejmuje dalsze decyzje.

. Jezeli podczas wizyty stan pacjenta lub domownikéw wskazuje na mozliwo$¢ zakazenia

SARS-CoV-2, oprocz zachowania szczegdlnej ostroznosci, w trybie natychmiastowym zglo$ ten fakt
do Panstwowego Powiatowego Inspektora Sanitarnego.

WAZNE!

4.
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Komunikaty Gtéwnego Inspektora Sanitarnego i Ministerstwa Zdrowia w zwiazku ze zmienng
sytuacja epidemiologiczna wywotana wirusem SARS-CoV-2:

https://www.gov.pl/web/koronawirus

https://www.gov.pl/web/zdrowie/wiadomosci

https://gis.gov.pl/kategoria/aktualnosci/



PONIEWAZ WYTYCZNE ULEGAJA AKTUALIZACJIL, SYSTEMATYCZNIE SPRAWDZAJ NA STRONIE
INTERNETOWE] GIS i MZ: https://gis.gov.pl/ https://www.gov.pl/ 6

Aktualne wytyczne:

1.

Komunikat Gléwnego Inspektora Sanitarnego — DEFINICJA PRZYPADKU NA POTRZEBY NADZORU
NAD ZAKAZENIAMI LUDZI NOWYM KORONAWIRUSEM SARS-CoV-2 z dnia 22.03.2020 r.
https://gis.gov.pl/aktualnosci/definicja-przypadku-na-potrzeby-nadzoru-nad-zakazeniami-ludzi-
nowym-koronawirusem-sars-cov-2/

Zalecenia dla pacjenta z dodatnim wynikiem badania w kierunku koronawirusa ze wskazaniem do
izolacji w warunkach domowych MZ, GIS z dnia 26.03.2020 r.
https://www.gov.pl/web/zdrowie/zalecenia-dla-pacjenta-z-dodatnim-wynikiem-badania-w-kierunku-
koronawirusa-ze-wskazaniem-do-izolacji-w-warunkach-domowych

Zalecenia ECDC dotyczace zakladania i zdejmowania Srodkéow ochrony indywidualnej w czasie
opieki nad pacjentami z podejrzeniem lub potwierdzonym zakazeniem wirusem SARS-CoV-2
(COVID-19) z dnia 12.03.2020 r.
https://www.mp.pl/covid19/zalecenia/229175,zalecenia-ecdc-dotyczace-zakladania-i-zdejmowania-
srodkow-ochrony-indywidualnej-w-czasie-opieki-nad-pacjentami-z-podejrzeniem-lub-
potwierdzonym-zakazeniem-wirusem-sars-cov-2-covid-19

WYTYCZNE POSTEPOWANIA DLA PIELEGNIAREK MAJACYCH KONTAKT Z OSOBA ZAKAZONA
SARS-CoV-2 Warszawa, 22.03.2020 r. /MZ i GIS

1.

2.

Podstawa wszelkich dziatan pielggniarki jest postepowanie zgodne z procedurami przewidzianymi
dla postepowania z pacjentami chorymi na choroby zakazne uktadu oddechowego.

W przypadku podjecia przez pielegniarke podejrzenia o zakazenie koronawirusem (np. w wyniku
postepowania niezgodnego z ww. procedurami lub wystapienia zdarzenia ryzykownego), wskazane
jest przeprowadzenie badania w kierunku koronawirusa.

. Przestanka do wykonania badania w kazdym przypadku jest wytacznie wystgpienie objawow takich

jak goraczka pow. 38°C, kaszel, dusznosci.
Badanie mozna przeprowadzi¢ dopiero na nastepny dzief po zaobserwowaniu objawow (optymalny
punkt pobrania materialu gwarantujacy 95% wiarygodnoSci wyniku).

. Jedynie badanie przeprowadzone w 7 dniu (co wynika z okresu wylegania 2-14 dni, §rednio 5-7 dni)

od wystapienia zdarzenia o wysokim ryzyku kontaktu, moze potwierdzi¢ lub wykluczy¢ zakazenie
SARS-CoV-2.

Badanie polega na pobraniu probki (gitgboki wymaz z gardta) wylacznie przez delegowane i wykwa-
lifikowane w tym kierunku osoby, z zachowaniem przyjetych procedur.

Nie rekomenduje si¢ aktualnie dokonywania pobra¢ samodzielnie/na wlasna reke.

Wynik ujemny badania na zakazenie SARS-CoV-2 w podanym terminie (7 dni od zdarzenia —
polowa okresu kwarantanny) lub w terminie p6Zniejszym nalezy interpretowac, jako brak zakazenia.

. Po uzyskaniu wyniku ujemnego pielegniarka moze niezwtocznie wroci¢ do pracy, obserwujac swoj

stan zdrowia.

Zrodto : https://www.gov.pl/web/zdrowie/zalecenia-dla-zespolu-domowej-opieki-paliatywnej2
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FLORENCE 2020

Autor tekstu i zdjec: Grazyna Gierczak

W dniach 13 - 15 lutego 2020 r. odbyta si¢ we Florencji ,,Miedzynarodowa Konferencja o Historii
Pielegniarstwa”, zorganizowana przez Wloskie Towarzystwo Pielggniarskie (Consociozone nazionale delle
Associazoni infermiere — CNAI) oraz Europejskie Stowarzyszenie Historii Pielggniarstwa (European
Association for the History of Nursing - EAHN). Rok 2020 zostat ogltoszony, przez Swiatowa Organizacje
Zdrowia i Miedzynarodowa Rade Pielegniarek, Rokiem Pielggniarki i Poloznej, dla uczczenia 200.
Rocznicy urodzin Florence Nightingale. W zwiazku z planowanymi w maju 2020 roku, licznymi
konferencjami na calym Swiecie, organizatorzy zdecydowali si¢ rozpocza¢ ten wyjatkowy rok juz w lutym,
w miescie narodzin prekursorki nowoczesnego
pielegniarstwa. Celem konferencji byto nawia-
zanie do tego jubileuszu, podkreSlenie histo-
rii pielegniarstwa, a takze przedstawienie
aktualnych badan pielegniarskich w szerokim
zakresie dziafan.

13 lutego 2020 r. odbylo sie uroczyste otwarcie
konferencji w XIV-wiecznym Palacu Veccio
(dawna siedziba wtadz miejskich, obecnie mu-
zeum), w Salone dei Cinquecento, najwigkszej sa-
li we Wioszech. Sala ta ozdobiona jest pieknymi

: > A A " freskami, wystroj uzupelniaja marmurowe rzezby,

? 575 .f' i e ?il | "'* > wsrdd nich wyeksponowano dziefo Michata Anio-

ta Geniusz unicestwiajgcy Dzikq Besti¢ oraz Herku-

les Vincenza de’Rossi. W tej renesansowej scene-

rii zabranych uczestnikOw i zaproszonych gosci

Fot. 1. Salone dei Cinquecento. Patac Veccio. Florencja. przywitaty liderki Wtoskiego Towarzystwa Pielgg-

niarskiego Anna La Torre i Cecilia Sironi. Inau-

guracyjny wyktad wygtosita profesor historii pielggniarstwa Christine Hallet ,,Idealy pielegniarskie Florence

Nightingale” oraz Paul De Reave (Europejska Federacja Stowarzyszen Pielggniarek, EFN) ,,Historia pieleg-
niarstwa wzmocniona prawodawstwem UE”.

14 Tutego 2020 r. odbyly sie catodniowe obrady
w XIV-wiecznym budynku Fuligno II. Od 1316 1.
w domu tym mieScit si¢ klasztor siOstr
Augustianek, nastepnie Franciszkanek, a od
1829 r. po renowacji budynek stuzyt jako szkotfa
dla biednych dziewczat. Obecnie jest to wielo-
funkcyjne centrum w sercu Florencji, miejsce
roznych spotkan i konferencji.

W konferencji wzigto udziat 220 uczestni-
kow roznych narodowoSci. Warty podkreslenia
jest fakt, ze oprocz pielegniarek i potoznych
(wykladowcow uniwersyteckich jak rowniez
pracujacych w klinikach oraz wojskowej stuzbie
zdrowia), udzial w konferencji wzigli réwniez
profesorowie nauk spotecznych, historycy,
gerontolodzy, antropolodzy, socjolodzy, a takze  fot. 2. pziedziniec Fuligno II.
przedstawiciele roznych Srodowisk sympatykow
pielegniarstwa. Na konferencj¢ przybyli reprezentanci 22 krajow: Australii, Japonii, Chile, Brazylii,
Izraela, Standw Zjednoczonych Ameryki, Kanady, Danii, Holandii, Belgii, Stowenii, Szwajcarii, Malty,
Portugalii, Hiszpanii, Norwegii, Chorwacji, Niemiec, Estonii, Wielkiej Brytanii i Wtoch oraz
5 pielegniarek z Polski, reprezentujacych Polskie Towarzystwo Pielegniarskie.




Podczas konferencji przedstawiono 123 do-

niesienia naukowe, w przewazajacej wiekszosci L
w formie referatow, zaprezentowano rowniez 11 PR
plakatow i 2 wystawy. Wyktady odbywaly sie .T

w rownoleglych sesjach angielskojezycznych
oraz w czeSci wloskiej, w nastepujacych blokach
tematycznych:

1. Wkiad Florence Nightingale i globalne
historie pielgegniarstwa.

2. Historie praktyki pielegniarskie;j.

3. Pielegniarstwo w czasie wojny.

4. Rozw0j tradycji i kultur pielegniarskich
w Europie. AL e 2

5. Inter n§c10nallz?1 w plelqgnlgrstwu'e. . Fot. 3. Pokdj — miejsce narodzenia Florence

6. Rozw¢j tradycji 1 kultur pielegniarskich Nightingale.
w Europie.

7. Pielegniarstwo przed Florence Nightingale i historie praktyki.

8. Historie przywodztwa w pielegniarstwie.

9. Pielegniarki i pielggniarstwo w szpitalach.

10. Inne zagadnienia zwigzane z pielggniarstwem i opieka zdrowotna.

11. Wktad Florence Nightingale i pielegniarstwo we Wioszech.

Referat dr Malgorzaty Marcysiak (Panstwowa Uczelnia Zawodowa im. Ignacego MoScickiego
w Ciechanowie) pt. ,,Organizacja ksztalcenia pielggniarek w Polsce — geneza”, zwracal uwage, ze historia
pielegniarstwa jest nierozerwalnie zwigzana z historia medycyny. Autorka przedstawila w zarysie
ksztattowanie si¢ pielggniarstwa od najdawniejszych czasow do czasoOw nowozytnych oraz pierwsze szkoty
pielegniarstwa w Polsce. Podkreslita réwniez wktad Florence Nightingale w rozw6j nowoczesnego
pielegniarstwa na calym Swiecie, rowniez w Polsce.

Przedstawiona przez mgr Grazyn¢ Gierczak (Centrum Ksztalfcenia Podyplomowego Pielggniarek
i poloznych w Warszawie) prezentacja ,Marta Plaska — wybitna instrumentariuszka” przyblizyta postaé
niezwykle utalentowanej polskiej instrumentariuszki. Marta Plaska byta liderka, ktoéra wniosta ogromny
wkiad pracy w rozw0j nowoczesnego pielegniarstwa operacyjnego, poprzez wprowadzanie innowacyjnych
rozwigzan, szkolenie pielggniarek operacyjnych, wymiang doswiadczen na forum migdzynarodowym.
Stata si¢ wzorem pielegniarki — specjalistki dzigki cechom osobowosci, statej pracy nad wlasnym
rozwojem, identyfikacji z zawodem, wptywom szkoly i organizacji zawodowych.

Profesor dr hab. Anna Andruszkiewicz oraz dr Alicja Marzec i dr Mariola Banaszkiewicz z Uniwersy-
tetu Mikotaja Kopernika w Toruniu, Colegium Medicum w Bydgoszczy przedstawily trzy prace w wers;ji
plakatowej:

* ,,Material scenariusza — zycie — Marii Concetty Chludziriskiej-Jozefowicz, pielegniarki, ktora potgczyla
histori¢ dwdch narodow”. Maria Concetta urodzita si¢ w polsko-wloskiej rodzinie. Ukonczyta
szkole pielegniarska w Wenecji. Podczas pierwszej wojny Swiatowe] wstapita do Wtoskiego
Czerwonego Krzyza. Pracowata na froncie z niezwykta odwaga i poSwigceniem, uratowata wielu
chorych i rannych. Zostata aresztowana pod zarzutem szpiegostwa i uwieziona na kilka miesiecy,
a nastepnie przeniesiona do obozu koncentracyjnego. W 1920 r. otrzymata Medal Florence
Nightingale.

* , Historia Stanistawy Leszczyriskie] — niezlomnej polskiej poloznej”, ktOra stala si¢ patronka polskich
potoznych. Zastyneta z tego, ze jako wiezien obozu koncentracyjnego Auschwitz-Birkenau odebrata
ponad 3000 porodow. Wedlug doniesien zadna matka, ani jej nowo narodzone dziecko, ktore
urodzito si¢ pod jej opieka w obozie, nie zmarto w wyniku porodu. Uwazane jest to za cud.

* ,,Czego wspdlczesna pielegniarka moze si¢ nauczy¢ podczas wizyty w Muzeum Pielegniarstwa’. Celem
pracy byto przyblizenie mtodemu pokoleniu pielggniarek, znaczenia znajomosci wlasnych korzeni,
ktore daje poczucie przynaleznosci, godnoSci, poczucia tozsamosSci zawodowej, inspiruje i dodaje sity
w rozwoju zawodu.

Po zakoniczonych wyktadach uczestnicy spotkali si¢ na uroczystej kolacji w Osteria dei Baroncelli, gdzie

serwowano toskanskie przekaski i regionalne dania. Byta to doskonata okazja do blizszego zapoznania si¢
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1 wymiany pogladoéw. Dyskutowano o biezacych
problemach pielegniarstwa oraz jak w poszczeg6l-
nych krajach realizowane sa projekty zwigzane z hi-
storig pielegniarstwa.

Na zakonczenie konferencji, ktore odbyto si¢
15 lutego w renesansowej Sali Chiesa Fuligno II,
zebrani mogli wystucha¢ dwodch interesujacych
wyktadow:

¢ Profesor dr Karen Nolte (prezes EAHN, Uni-

wersytet w Heidelbergu) ,, Posciel, bariki szkla-
ne i butelka z cieplg wodg — przedmioty i prakty-
ki pielegniarskie w historii pielegniarstwa’.

* Alessandro Stievano , Historia pielegniarstwa

we Wioszech: przyszle osiggnigcia i wspolpraca’.

Po zakoniczeniu konferencji gospodarze zapew-

Fot. 4. Pok6j — miejsce narodzenia Florence
Nightingale.

nili uczestnikom mozliwos$¢ zwiedzenia historycznych miejsc we Florencji, zwigzanych z pielegniarstwem:
domu narodzenia Florence Nightingale oraz muzeum Ospadele degli Innocenti.

Dom narodzin Florence Nightingale — Villa La

Colombaia, ktora potozona jest na wzgorzu, za Sre-

dniowiecznymi murami miasta po drugiej stronie rzeki Arno. Mozna tam dojecha¢ autobusem z dworca

i

Fot. 5. Salon w ktérym zostata ochrzczona
Florence Nightingale.

czynka zostata ochrzczona w salonie willi. Gdy Flo

Santa Maria Novella, wysia$¢ przy Porta Romana, za
ktora kryje sie¢ pickny Ogrod Boboli. Dalej trzeba
udac si¢ spacerkiem urokliwa, waska uliczka Via del-
le Campora, ktora z obydwu stron otaczaja mury po-
ro$niete roslinnoscia (trasa okoto 750 m zabiera kilka
minut). Villa Colombaia znajduje si¢ pod adresem
Via di Santa Maria a Marignolle 2, w otoczeniu par-
ku sosnowo-cyprysowego. Dom moze poszczyci€ sie
historig siggajaca 1400 roku, byt wlasnoscig rodziny
Serragli. P6Zniej kilkakrotnie przebudowywany. Pod-
czas dwuletniej podrézy po Wtoszech, zatrzymata si¢
tutaj w 1820 roku rodzina angielskich arystokratow,
William Edward Nightingale wraz z Zona i roczng co-
reczka Parthenope. 12 maja 1920 r. w tym domu przy-
szta na Swiat ich druga corka, ktérej rodzice na cze$¢
miasta nadali imi¢ Florence. 4 lipca 1820 roku dziew-
rence miala rok, rodzina wrocita do Anglii.

Na zewnetrznej fasadzie willi znajduje si¢ tablica upamig¢tniajaca miejsce narodzin Florence
Nightingale ,,Damy z lampg”, ktora niosla heroiczng pomoc zotnierzom podczas wojny krymskiej

1 stworzyta pomoc godng cywilizowanego Swiata.
Podczas I wojny Swiatowej, dom zostal
przeksztatcony w szpital. Od 1957 r. mieSci si¢
tutaj Zgromadzenie Siostr Adoratorek Krwi
Chrystusa (Istituto Delle Suore Adortrice Del
Sanglie Di Cristo) oraz prowadzona przez
siostry szkota katolicka. Dom nie jest otwarty
dla zwiedzajacych, nalezy wcze$niej umowic
wizyte (siostry moéwia tylko po wlosku).
Florencja, stolica Toskanii, to miasto renesan-
su z wieloma zabytkami, Katedra Duomo, licz-
nymi koSciolami, patacami i muzeami ze skarba-
mi kultury. Warto zwrdci¢ uwage na Kosciol
Swictego Krzyza, w ktorym obok nagrobkow wy-
bitnych artystow wloskich, znajduje si¢ figura
Florence Nightingale i tablica jej poSwigecona.

Fot. 6. Tablica poswiecona Florence Nightingale.
Villa La Colombaia.



Ale dla mnie najwigksza radoScia, a takze wzru-
szajacym przezyciem, byl czas spedzony w Villa
Colombaia, miejscu narodzin Florence Nightin-
gale, wsrod stylowych mebli, fotografii, pamia-
tek, ceramiki z tamtego okresu.

Druga opcjonalna wycieczka byto zwiedzanie
muzeum sztuki renesansowej Ospadele degli In-
nocenti (Szpital Niewiniatek). Budynek ufundo-
wany zostal przez florencki cech jedwabnikow
i ztotnikow, wybudowany w latach 1419-24 przez
Filippo Brunelleschi. Renesansowa budowla
tworzy harmonijng caloS¢: refektarz, kruzganki,
akademiki, ambulatorium, pokoje. Szpital Nie-
winigtek zawsze koncentrowal si¢ na pomocy
dzieciom, jako szpital oraz przytutek dla dzieci

qury |

Fot. 8. Dziedziniec Ospadele degli Innocenti

Fot. 7. Villa La Colombaia (widok od strony ulicy).

opuszczonych. Ciekawostka jest znajdujace si¢
tutaj koto-beben Niewinigtek ,,sekretne schro-
nienie przed nieszczgSciem i wstydem dla tych,
ktorym mitoS¢ nigdy nie zamkneta drzwi, gdzie
matki mogly zostawi¢ swoje dzieci”. To ,,Okno
Zycia” funkcjonowalo do czasu zamknigcia szpi-
tala, do 1875 r.

W muzeum tym mozna obejrze¢ wystawy
przedstawiajace  funkcjonowanie szpitala
i opieke nad dzie¢mi. Bardzo ciekawymi ekspo-
natami s3 medaliony z wizerunkami niemowlat
w pieluszkach oraz przedmioty, ktore zostaty
przypigte do osieroconych dzieci w przekona-
niu, ze pomoga je zjednoczy¢ z rodzicami
w przyszloSci.

Natomiast w galerii mozna podziwia¢ obrazy,
W przewazajacej czeSci poSwigcone matce

i dziecku, m.in.: Madonna z Dziecigtkiem i Aniolem dzieto Sandro Botticelli, Maryja chroni dzieci autorstwa
Domenico di Michelino, Mistyczne matzeristwo sw. Katarzyny Aleksandryjskiej Piero di Cosimo oraz

Adoracja pasterzy Domenico Ghirlandaio.

Fot. 9. 10. Glazurowana terakota Putti w pieluszkach Andrea della Robbia. 1487.

Ospedale degli Innocenti.
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Fot. 11. Obraz
Mistyczne
mafzenstwo

sw. Katarzyny
Aleksandryjskiej
Piero di Cosimo.
Galeria Ospedale
degli Innocenti.

,»Miedzynarodowa Konferencja o Historii Pielegniarstwa” we Florencji doskonale wpisata si¢ kalendarz
obchodow Roku Pielegniarki i Potoznej. GoScinnoS$¢ gospodarzy oraz znakomita organizacja konferencji
zapewnily niepowtarzalng atmosfer¢ i niezapomniane wrazenia. Trwajaca pandemia koronawirusa
udaremnita wszelkie inne uroczystosci zaplanowane z tej okazji na catym $wiecie.

WROZBY WIGILIJNE

Monika Szydiowska

Cho¢ wiele wydarzen zaktoca ostatnio nasz wewnetrzny spokoj, z nadzieja patrzymy w przyszio$¢ myslac
o Gwiazdce. Nic nie zastgpi magicznego czasu przy wspOlnym stole, ale nie zapominajmy tez o zwyczajach
1 wrozbach zwiazanych z Wigilia. Przypominamy je:

od rana, przez caly dzien wigilijny musimy by¢ uSmiechnieci i zyczliwi dla innych, a bedziemy tacy
przez caly rok

nie szyjmy, nie naprawiajmy, bo przez caly rok bedziemy co$ naprawiac i poprawiac

zjedzmy lub przynajmniej sprobujmy kazdej z wigilijnych potraw, przez caly rok nie zabraknie nam niczego
uwazajmy, zeby si¢ nie przeziebié, nie zachorowaé, w przeciwnym razie choroba bedzie nam towarzyszy¢
caly nastepny rok

ograniczmy w tym dniu nerwy i stres, nie chcemy przeciez denerwowac si¢ w nastepnym roku

pod talerz wigilijny wsuhmy monetg, gwarantuje to finansowa pomySlno$¢ w nadchodzacym roku,
a tuska wigilijnego karpia wtozona do portfela spowoduje, ze pienigdze beda si¢ nas lepiej trzymaly
nie nalezy w dzien wigilijny nikomu nic pozyczaé, osoba ta przez caly rok bedzie cierpie¢ niedostatek
najlepiej jesli w wigilijny poranek pierwszy przekroczy prog naszego domu mezczyzna, jesli bedzie to
kobieta, rok bedzie pechowy

w czasie wigilijnej wieczerzy nie nalezy duzo méwié ani przerywaé innym, bo bedziemy kiotliwi
i skfonni do wyjawiania cudzych sekretow przez caty rok



* liczba 0sOb przy wigilijnym stole tez ma znaczenie, nieparzysta zwiastuje pecha

* panna, ktora wyciaggnie najkrotsze zZdzbto siana spod obrusu pierwsza wyjdzie za maz

Miejmy nadzieje, ze zadnego z nas pech nie dosiegnie, przesady te potraktujmy z lekkim przymruze-
niem oka...

Krotka historia oplatka

Wigilijny optatek stat si¢ stalym elementem naszej Polskiej kultury. mozemy si¢ zastanawiac¢, dlaczego
w innych krajach ludzie nie famia si¢ optatkiem. Chrzescijanie pierwszych wiekéw przynosili na
eucharystiec migedzy innymi chleb. Po skonczonej agapie chleb ten rozdzielano potrzebujacym. Jednak
czegS¢ chleba zabierano z powrotem i dzielono si¢ nim z tymi, ktorzy na spotkanie wspolnoty nie mogli
przyj$¢. W ten sposob wyrazano wzajemna faczno$¢ wspdlnoty z nimi. Byt to znak wzajemnej mitoSci
i pamiegci. Mozna spotkacé si¢ z opiniami, ze opfatek powstat w Polsce. W formie jaka dzi§ znamy, pojawit
sie¢ w Sredniowieczu i byt wowczas wypiekany w klasztorach i koSciotach. Ozdabiano go symbolami
religijnymi, scenami z narodzin Jezusa oraz roSlinnymi ornamentami Dokladnie jednak nie wiadomo,
kiedy tradycja dzielenia si¢ optatkiem na state zagoScita w polskich domach. Pierwsze wzmianki o optatku
pochodza z XVIII wieku. Kiedy nasz kraj przestat istnie¢ przodkowie chcieli zachowac jedno$¢ mimo, ze
mieszkali w roznych krajach, dlatego zaczeli posylac w listach chleb. Poniewaz niemozliwe bylo posylanie
chleba w jego normalnej formie wymyslono oplatek, ktory mozna wlozy¢ do koperty.

Cyprian Kamil Norwid tak pisat:

,Jest w moim Kraju zwyczaj, ze w dzien wigilijny,
przy wejsciu pierwszej gwiazdy wieczornej na niebie,
ludzie gniazda wspOlnego tamia chleb biblijny,
najtkliwsze przekazujac uczucia w tym chlebie”

Optatek robi z maki i wody tak samo, jak hostie uzywane przez kaplana w czasie Mszy Swietej. To do niej
nawigzuje famanie si¢ optatkiem jako pamiatki obecnoSci Chrystusa mitujacego swoj lud. Lamanie
oplatka i1 sktadanie sobie zyczen jest symbolicznym wyrazem jednoSci i mitoSci. Wedtug siow Sw.
Alberta optatek winien nam takze przypominaé, abySmy byli ,,dobrymi jak chleb” i , podzielnymi jak
chleb”. Przetamanie si¢ oplatkiem powinno nieS¢ ze soba ladunek zyczliwosci, mitoSci, zrozumienia
1 wybaczenia, aby uczestnicy wieczerzy wigilijnej mogli zasiag$¢ w zgodzie i harmonii do wspolnego stotu,
by razem przezy¢ ten wyjatkowy wieczor narodzenia Zbawiciela.

Bibliografia: Anna Grodecka, ,, Tradycje swigteczne: oplatek — historia i znaczenie”, ks. Rafat Masarczyk SDS,
., Wigilijny oplatek”

Boze Narodzenie w roznych regionach Polski — przeglad
ZWYCZajOw

Grudniowe $wigta wiaza si¢ z mnostwem zwyczajow. Bozonarodzeniowe obyczaje ro6zniag si¢ miedzy
soba w zaleznoSci od danej czgSci naszego kraju. Dzi§ zabieramy Was w podr6z po mapie $wigtecznych
praktyk w kilku regionach Polski.

Swieta Bozego Narodzenia styng z cudownych dekoracji i niepowtarzalnej atmosfery. Kolacja wigilijna
jest tradycyjnie uwazana za najbardziej uroczysta wieczerz¢ w calym roku. Nic wigc dziwnego, ze
wszystkie przygotowania do konca tego dnia musza by¢ dopiete na ostatni guzik. Niektore ze Swiatecz-
nych praktyk sa nam dobrze znane. W wigkszoSci domow ubiera si¢ przeciez choinke, dzieli si¢ optatkiem
czy Spiewa koledy. Roznice sa dostrzegalne na poziomie poszczegOlnych regiondw. Co jest w nich
charakterystycznego?
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Kujawy i Pomorze

Dawniej w tych regionach ogromna wage przywigzywano do Swigtecznych dekoracji. Nad stolem
zazwyczaj wieszano sosnowa gatazke, a na niej orzechy i jabtka. Mialo to zapewni¢ pomyS§InoS¢ i dobrobyt
w nadchodzacym roku. Dzi§ jej miejsce zajeta choinka, na ktdérej spotkamy chlebowe ciastka w ksztatcie
domowych zwierzat. W Srodku domu ustawia si¢ snopki zboza i rozsypuje si¢ na podtodze stome. Ten
zwyczaj wywodzi si¢ z gospodarskich zabiegdw o powodzenie w hodowli mlecznych krow.

Na Pomorzu kolacja rozpoczyna si¢ wraz z ukazaniem si¢ pierwszej gwiazdki na niebie. Jako jedna
z potraw wigilijnych serwuje si¢ zupe rybna. Do uszek czgsto wktada si¢ pienigzek — kto go znajdzie na
talerzu, ten bedzie miat szczescie. Co ciekawe, dzieciom ustawia si¢ osobny stolik, zwany ,,ryczka”. I na
koniec zwyczaj, ktory szczegolnie spodoba si¢ paniom. Podczas wieczerzy gospodyni nie moze wstawac od
stotu — o pelne talerze biesiadnikoéw tym razem dba pan domu.

Malopolska i Podkarpacie

W tych regionach w okresie Swigtecznym na pewno napotkamy kolednikow chodzacych z tzw. turoniem
(lub podhalanskim capem). Czeste sa tez herody — amatorskie widowiska teatralne obrazujace historie
biblijnej rzezi niewiniagtek i krola Heroda. Wsrdd wigilijnych potraw obowigzkowo serwuje si¢ zurek
(Matopolska) lub barszcz grzybowy (Podkarpacie). Na poludniu czesto podaje si¢ optatek posmarowany
miodem. Ten obyczaj jest réwniez znany na Slasku — tzw. radosnik tradycyjnie byt zarezerwowany dla
najmlodszych. Na Podkarpaciu spotyka si¢ niekiedy zwyczaj nakrywania do stolu dla dusz zmartych
przodkow.

Wielkopolska

Tu prezenty przynosi Gwiazdor. Podobnie jak $w. Mikotaj dzierzy on w dtoni rozge i pyta dzieci o dobre
uczynki. Jesli ktoS nie byt grzeczny, zamiast pieknego prezentu otrzyma zgnila ,,pyre”. W samym Poznaniu
krazy legenda o Mikolaju, ktory zanim zostawi gwiazdkowe paczki, sprawdza stan czystoSci butow
domownikow. Wsrod Swiatecznych smakotykow w Wielkopolsce na pewno natkniemy si¢ na makietki,
czyli makaron podawany z masg makowa.

Podhale

Ten region obfituje w pelne magii gesty i obyczaje. Sa one wyjatkowym splotem inspiracji kulturg
ludowa z religijnoScig. CzeS¢ z nich ma nie tylko zapewnic dostatek, ale tez uchroni¢ od negatywnych
wydarzen. I tak np. opasanie wigilijnego stotu tancuchem miato gwarantowac, ze zaden z biesiadnikOw nie
opu$ci w nowym roku rodziny, a zwierzgta beda trzymac si¢ zagrody. Podczas calej wieczerzy nalezy
pilnowaé swojej tyzki — jej upadek na podtoge miat zwiastowac Smieré w rodzinie. Sama liczba tyzek takze
miala znaczenie. Powinno ich by¢ doktadnie tyle, ilu jest biesiadnikow. Kazda nadwyzka tego sztucca
wrozy rychte narodziny i odwrotnie. GOrale wierza tez, ze w Wigilie powracaja dusze zmartych przodkow.
W zwiazku z tym nie wolno np. si¢ czesaé ani uzywac ostrych akcesoridéw, by nie ,,zrani¢” duszy.

Gorny i Dolny Slask

Na Goérnym Slasku najbardziej popularng potrawa jest siemieniotka, czyli zupa z nasion konopi. Poza
nig na §laskiej Wigilii spotkamy tez makowki, zupe migdatowa czy gotabki postne. Jednak nie tylko to
rozni ten region od pozostatych czeSci Polski. Za prezenty pod choinka jest bowiem odpowiedzialne tu
Dziecigtko, a wiefice adwentowe towarzysza domownikom az do samych Swigt. Wedtug tradycji kazda
panna powinna w Wigilie o pdlnocy wyjS¢ na zewnatrz i nastuchiwaé, z ktorej strony szczeka pies.
Dlaczego? Ot0z z tej wlasnie strony przybedzie narzeczony.

Z kolei DolnoSlazacy zajadaja si¢ kutia — potrawa z ugotowanej pszenicy z dodatkiem maku, miodu,
orzechow 1 suszonych owocow — kapusta z grochem i barszczem z uszkami. Zgodnie z przekonaniem
w wigilijny wieczor na stole moze znaleZ¢ si¢ tylko to, co pochodzi z lasu, pdl, ogrodu, wody i sadu. Wciaz
zywa tradycja jest pozostawianie pustego miejsca przy stole i serwowanie 7, 9 lub 12 potraw. W ten



wyjatkowy wieczOr nie powinno si¢ tez niczego komu$ pozycza¢ (razem z dang rzecza moze uciec
z naszego domu pomys$Inos¢) ani wiesza¢ prania. W XIX wieku na Slasku zagoScit tez obyczaj rozdawania
prezentow po kolacji wigilijne;j.

Podlasie

Ta czes¢ Polski stynie z ,,odtrgbywania adwentu na ligawkach”, ktorych smutne dzwigki stycha¢ do same;j
Wigilii. Tego dnia koniecznie trzeba wsta¢ wezesnie — aby podotac licznym obowigzkom, ale i zapewnic
sobie dobrg wrozbe ochoczego wstawania przez caly rok. Do $wigtecznego stotu powinno si¢ zasiadac
wedtug wieku. Na Podlasiu SciSle przestrzega si¢ kolejnoSci spozywania potraw wigilijnych, zawsze
zaczynajac od kutii. Do picia podobnie jak na Slasku podaje sie kompot z suszu. Po skoficzonej wieczerzy
nie sprzata si¢ ze stolu, zeby dusze zmartych mogly si¢ pozywic resztkami jedzenia.

Wraz z uplywem czasu pojawily si¢ nowe zwyczaje, inne ulegly zmianie lub przetrwaly w nielicznych
domach. Wspdlng czescig wigilijnego wieczoru w Polsce jest niewatpliwie zwyczaj ubierania choinki

1 rozdawania prezentow. Na te chwile najbardziej czekaja oczywiScie dzieci.

Podzi¢ekowania

Pani Elzbiecie Wisniewskiej w zwigzku z przejsciem
na emeryture, najserdeczniejsze podziekowania za pefna
zaangazowania, dtugoletnia prace zawodowa, wraz
z najlepszymi zyczeniami zdrowia i wszelkiej pomyslnosci
sktadaja: Naczelna Pielegniarka wraz z Pielegniarkami
i Potoznymi Szpitala Specjalistycznego
im. Swietej Rodziny

Paniom: Matgorzacie Majchrzak, Matgorzacie
Nowoswiad-Sikora, Ewie Wodzickiej z okazji
zakonczenia pracy zawodowej serdeczne podzigkowania
za wieloletnia, pefng zaangazowania prace,
profesjonalizm, rzetelnos¢, zyczliwos¢ dla pacjentow oraz
wspotpracownikéw wraz z zyczeniami zdrowia i wszelkiej
pomyslnosci sktada Dyrektor SZPZLO Warszawa Praga
Potudnie z zespotem pielegniarek i potoznych

Pielegniarkom ze Szpitala Praskiego p.w. Przemienienia
Panskiego w Warszawie: Alinie Wielgo, Ewie Goreckiej,
Hannie Gdrskiej, z okazji przejscia na emeryture,
serdeczne podziekowania za dtugoletnia prace
zawodowa, petng zaangazowania, poswiecen, zyczliwos¢
i gotowos$¢ do niesienia pomocy innym. Zyczenia
odpoczynku, dobrego zdrowia, radosci i pomyslnosci
w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarki i Pofozne Szpitala
Praskiego w Warszawie

W zwigzku z przejsciem na emeryture Pan Pielegniarek:
Henryki tuczak i Bozeny Paligi oraz Krystyny
Ziutkowskiej i Doroty Kameli najserdeczniejsze
podziekowania za dtugoletnig, petng zaangazowania
prace zawodowg, za zyczliwos¢ i serdecznos¢ w stosunku
do pacjentéw i wspotpracownikow, wraz z zyczeniami
wielu lat zdrowia i radosci sktadaja: Kolezanki Pielegniarki
i Koledzy Pielegniarze oraz Dyrekcja Wojewddzkiego
Szpitala Zakaznego w Warszawie.

Pani Lidii Gofas, Pielegniarce Oddziatowej Oddziatu X
oraz Henryce Malinowskiej Pielegniarce Koordynujacej
Izby Przyje¢ w zwigzku z przejsciem na emeryture,
najserdeczniejsze podziekowania za petng zaangazowania
dtugoletnig prace zawodowa, za profesjonalizm,
za oddanie i zyczliwos¢, za wspolnie przepracowane lata,
dziekujemy i zyczymy duzo zdrowia oraz wszelkiej
pomyslnosci w zyciu osobistym. Kolezanki Pielegniarki
oraz Koledzy Pielegniarze oraz Pielegniarki Oddziatowe
i Pielegniarki Koordynujgce Wojewddzkiego Szpitala
Zakaznego w Warszawie wraz z Dyrekcja Szpitala.

Pani Jolancie Sekutowicz, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, w podziekowaniu za wieloletnig prace
poswiecenie, zyczliwosc, kolezenskos¢ oraz troskliwosc
dla mieszkancow wraz z zyczeniami zdrowia i radosci na
przysztos¢ skiadaja: Kolezanki i Koledzy, Dyrektor Domu
Pomocy Spotecznej KOMBATANT,
ul Sternicza 125 w Warszawie.

Pani Matgorzacie Kowalskiej, w zwiazku z przejsciem na
emeryture, najserdeczniejsze podziekowania za petna
zaangazowania prace zawodowg, wraz najlepszymi
zyczeniami wszelkiej pomyslnosci sktadaja: Pielegniarka
Naczelna, Pielegniarki i Potozne CZMZ Sp. z o.0.

w Zyrardowie.

Paniom: Kaniewskiej Bozenie, Lichtanskiej Magdalenie
Marii, Baginskiej Alinie, Szymanskiej Bozenie, w zwiagzku
Z przejsciem na emeryture, najserdeczniejsze
podziekowania za dfugoletnig, petna zaangazowania prace
zawodowg oraz zyczenia dobrego zdrowia, pogody ducha,
ciepfa i spokoju w zyciu osobistym sktadaja: Naczelna
Pielegniarka oraz Kolezanki Pielegniarki Samodzielnego
Wojewodzkiego Zespotu Publicznych Zaktadow
Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej w Warszawie.
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Pani Izabeli Zwijacz w zwigzku z przejsciem na
emeryture skfadamy serdeczne podziekowania za
wieloletnig prace. Jednoczesnie zyczymy zdrowia,
pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym. Dyrektor,

kolezanki i koledzy z Zaktadu Opiekunczo-Leczniczego
im. E. Bojanowskiego ul. Dobrogniewa 6 w Warszawie.

W zwigzku z przejsciem na emeryture z najlepszymi
zyczeniami zdrowia, pomysInosci i radosci w zyciu
osobistym dla: Teresy Krawczyk, Renaty Poterek, Marii
Dabrowskiej, Tamary Gory, Heleny Piotrowskiej,
Jolanty Michatowskiej, Barbary Galazki, Niny
Rucinskiej. Serdeczne podziekowania dla kolezanek
pielegniarek i potoznych za dfugoletnia, petna
zaangazowania prace zawodowa, zyczliwos¢,
kolezenskos¢ i wspolnie przepracowane lata w Szpitalu
im prof. W. Ortowskiego w Warszawie.

Pielegniarkom: Bozenie Drabik i Bozenie Leciejewskiej
w zwigzku z przejsciem na emeryture serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, profesjonalizm, oddanie i godne
reprezentowanie zawodu pielegniarki, za wspolne
przepracowane lata wraz z najlepszymi zyczeniami
zdrowia pomysinosci i radosci w zyciu osobistym.
Kolezanki oraz Dyrekcja SP ZOZ
Warszawa Wola-Srédmiescie.

W zwigzku z przejsciem na emeryture Pan:
Urszuli Anusik, starszej pielegniarki Przychodni Zdrowia
Psychicznego, Krystyny Bernat, starszej pielegniarki
Kliniki Reumatologii, Choréb Metabolicznych
i Chordéb Rzadkich Elzbiety Orzot, starszej pielegniarki
Kliniki Neurologii, serdeczne podziekowania za
dtugoletnig, petng zaangazowania prace zawodowa,
zyczliwos¢ i kolezerskos¢ z najlepszymi zyczeniami
zdrowia, realizacji marzen i pomyslnosci
w zyciu osobistym skfadajg: Naczelna Pielegniarka
z Zastepca oraz Pielegniarki i Potozne Centralnego
Szpitala Klinicznego MSWIA w Warszawie.

Zofii Ktosowskiej — starszej pielegniarce Kliniki Chorob
Wewnetrznych, Nefrologii i Transplantologii, Bozenie
Krakowce - starszej pielegniarce Stacji Dializ KI. Choréb
Wewnetrznych, Nefrologii i Transplantologii, Urszuli
Wieladek - starszej pielegniarce Kliniki Kardiologii
i Nadcisnienia Tetniczego, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za wieloletnig,
petng zaangazowania prace zawodowa, zyczliwos¢
i kolezenskos¢ z najlepszymi zyczeniami zdrowia oraz
pomysinosci w zyciu osobistym sktadaja: Naczelna
Pielegniarka z Zastepca oraz Pielegniarki i Potozne
Centralnego Szpitala Klinicznego MSWIA w Warszawie.

Naszym Kolezankom — Szanownym Paniom
Pielegniarkom: Hannie Malik, Bogustawie Knot, Teresie
Michalak, Elzbiecie Mitkowskiej, Hannie Piaseckiej,
Jadwidze Ruszczyk, Elzbiecie Warcholak, Barbarze
Wawrzynieckiej w zwigzku z przejsciem na emeryture,

najserdeczniejsze podziekowania za dfugoletnia, petng
zaangazowania prace zawodowg oraz zyczenia zdrowia
i wszelkiej pomysinosci skfadaja: Naczelny Specjalista
ds. Pielegniarstwa wraz z pielegniarkami i pofoznymi
Narodowego Instytutu Onkologii — Panstwowego
Instytutu Badawczego im. Marii Sktodowskiej-Curie
w Warszawie.

Pani Bogumile Szymankiewicz starszej pofoznej
srodowiskowej — rodzinnej z okazji zakonczenia pracy
zawodowej serdeczne podziekowania za wieloletnig

prace, profesjonalizm, zaangazowanie, empatie, usmiech
i zyczliwos¢ dla pacjentéw i wspotpracownikéw wraz
z zyczeniami zdrowia, pomysInosci i jeszcze wielu
wspaniatych lat sktada Dyrektor SZPZLO Warszawa Praga
Potudnie z zespotem pielegniarek i pofoznych.

Wiek emerytalny po to jest nam dany, by realizowac
niespetnione plany, wiec nie ma, co patrze¢ na swa karte
zdrowia tylko tykac zycie i sie delektowac. W zwigzku
Z przejsciem na emeryture sktadamy serdeczne
podziekowania Pani: Agnieszce Ambroziewicz, Barbarze
Tarantowicz, Ewie Kucharskiej za wieloletnig
wspotprace, zaangazowanie, usmiech i zyczliwos¢ za
wspolnie przepracowane lata oraz godne
reprezentowanie zawodu pielegniarki wraz z najlepszymi
zyczeniami zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu
osobistym skfadajg: Zastepca Dyrektora ds. Pielegniarstwa
oraz Pielegniarki i Potozne Instytutu
,Pomnika — Centrum Zdrowia Dziecka".

Pani Reginie Dudzinskiej pielegniarce Samodzielnego
Publicznego Klinicznego Szpitala Okulistycznego

w Warszawie, w zwigzku z przejSciem na emeryture,

najserdeczniejsze podziekowania za petna
zaangazowania, dtugoletnig prace zawodowa, za
zyczliwos¢ i serdecznos¢ w stosunku do pacjentow wraz

z zyczeniami zdrowia i wszelkiej pomysinosci w zyciu

osobistym skfadaja: Przetozona Pielegniarek, z catym
Zespotem Pielegniarskim Oddziatu Okulistycznego.

W zwiazku z przejsciem na emeryture Pan: Bozeny Ferdyn,
Grazyny Dzieszkowskiej, Elzbiety Mazur, Jadwigi
Ambroziak, Elzbiety Samluk, Renaty Fedorowicz,

serdeczne podziekowania za dfugoletnig, pefng
zaangazowania prace zawodowa, zyczliwosc

i kolezenskos¢, z najlepszymi zyczeniami zdrowia, realizacji
marzen i pomyslnosci w zyciu osobistym, skfadaja:

Naczelna Pielegniarka oraz Pielegniarki i Pofozne
z Wojskowej Przychodni Lekarskiej , CePeLek” w Warszawie.

Pani pielegniarce Matgorzacie Pilaszek: najlepsze
zyczenia to marzen spetnienia, bo c6z piekniejszego niz
wiasnie marzenia, wiek emerytalny jest po to dany, by

realizowac niespetnione plany, wiec nie ma co patrze¢ na
swa karte zdrowia, tylko fykac zycie i sie delektowad, brac¢
wszystko co do wziecia zostato, poki postuszenstwa nie
odmowito ciato. Naczelna pielegniarka oraz pielegniarki
i potozne Sp. z 0.0. w Zyrardowie.



Pani Elzbiecie Majsterek pielegniarce oddziatu VIII
Mazowieckiego Centrum Leczenia Choréb Ptuc i Gruzlicy
w Otwocku w zwiazku z przejsciem na emeryture
serdeczne podziekowania za wieloletnia, petna
zaangazowania prace zawodowg, za wspolnie
przepracowane lata wraz z najlepszymi zyczeniami
pomysinosci i radosci w zyciu osobistym sktadaja:
Dyrektor d/s Pielegniarstwa oraz caty zesp6t oddziatu VIII.

Paniom Bozenie Cacko-Grabowiec i Marii Zdziennickiej
serdeczne podziekowania za dtugoletnia prace
zawodowa, za wspdlnie przepracowane lata w Oddziale
dzieciecym wraz z najlepszymi zyczeniami
zdrowia, radosci i pomysinosci skfadaja:
Dyrektor d/s Pielegniarstwa
oraz kolezanki Oddz. | MCLChPIG w Otwocku.

Pani Elzbiecie Cwik Przefozonej Pielegniarce
Samodzielnego Publicznego Klinicznego Szpitala
Okulistycznego w Warszawie, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, najserdeczniejsze podziekowania za petng
zaangazowania, dtugoletnig prace zawodowa, za
profesjonalizm, za oddanie i zyczliwos¢ dla catego
Zespotu, ktorym Pani kierowata. Zyczymy duzo zdrowia
oraz wszelkiej pomyslnosci w zyciu osobistym.
Kolezanki i Koledzy.

Gratulowad, dziekowad to mato, najpiekniejsze kwiaty nic
nie znaczy, trzeba pojac catg gtebie tej stuzby,
Pielegniarskg codzienng prace. Kolezankom: Matgorzacie
Nowakowskiej, Bogustawie Danielewskiej, Teresie
Deczewskiej w zwiagzku z przejsciem na emeryture,
serdeczne podziekowania za wieloletnig prace,
zaangazowanie i profesjonalizm, za zyczliwosé¢
i otwartos¢ wraz z najlepszymi zyczeniami
dalszych wspaniatych lat w zdrowiu i pomyslnosci
w realizacji marzen sktadaja: Pielegniarka Naczelna
i Zespot Pielegniarek UCK WUM Dzieciecego Szpitala
Klinicznego im. Jozefa Polikarpa Brudziriskiego
w Warszawie ul. Zwirki i Wigury 63A.

Paniom: Barbarze Latosinskiej, Barbarze Kuchnio,
Annie Kierzkowskiej, Zofii Ciarce, Pielegniarkom Kliniki
Chorob Wewnetrznych Hematologii i Onkologii,

w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspolnie przepracowane lata,
wraz z najlepszymi zyczeniami, zdrowia pomyslnosci
i radosci w zyciu osobistym skfadaja:
Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa, Zespot
Pielegniarek Klinik UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Elzbiecie Kowalewskiej-Ktach Pielegniarce
Epidemiologicznej Zespotu Kontroli Zakazen Szpitalnych,
w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowg, za wspolnie przepracowane lata, wraz
z najlepszymi zyczeniami, zdrowia pomysinosci i radosci

w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny
i Pielegniarki Zespotu Zakazen Szpitalnych UCK WUM
CSK, ul, Banacha 1a w Warszawie.
Paniom: Matgorzacie Penconek, Bogustawie
Targowskiej Pielegniarkom Kiliniki Otolaryngologii,

w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspdlnie przepracowane lata, wraz
z najlepszymi zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci
w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny,
Pielegniarka Oddziatowa, Zespét Pielegniarek Kliniki UCK
WUM CSK, ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pielegniarkom Szpitala Praskiego, Pani Hannie Goérskiej,
Ewie Géreckiej, lwonie Lewandowskiej, Alinie Wielgo,
Danucie Dobrzynskiej, Urszuli Musiatowskiej,
Matgorzacie Sapiejewskiej, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za dtugoletnia prace
zawodowa. Zyczenia zdrowia, pomyslnosci i radosci
sktadajg: Kolezanki - Pielegniarki Szpitala Praskiego
Al. Solidarnosci w Warszawie.

Pani Mirostawie Odyniec-Dobrowolskiej, Pielegniarce
Stacji Dializ Kliniki Nefrologii Dializoterapii i Chorob
Wewnetrznych w zwiazku z przejsciem na emeryture,
serdeczne podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspolne przepracowane lata,
wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia pomysinosci i radosci w zyciu osobistym
skfadaja: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa
oraz Zespot Pielegniarek Stacji Dializ UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Paniom: Jagodzie Brzezinskiej, Matgorzacie
Smigielskiej, Marioli Kuzminskiej, Matgorzacie
Wieliczko Pielegniarkom Przychodni Specjalistycznej,
w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspolnie przepracowane lata, wraz
z najlepszymi zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci
w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny,
Pielegniarka Koordynator oraz Pielegniarki Przychodni
Specjalistycznej UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

W zwiazku z przejsciem na emeryture:

Pani Hannie Wiech — Pielegniarce Koordynujacej Bloku
Operacyjnego oraz Pani Matgorzacie Jaskowiak —
Pielegniarce Koordynujgcej Oddziatu Terapii i Rehabilitacji
Neurologicznej sktadamy bardzo serdeczne
podziekowanie za dfugoletnig prace zawodowa,
za codzienne zaangazowanie w organizacje pracy
poszczegdlnych zespotow, fachowos¢ odpowiedzialnos,
wytrwatosé i zyczliwos¢. Zyczymy zdrowia,
pomysinosci i realizacji planow osobistych.
Dyrektor ds. Pielegniarstwa oraz Pielegniarki
i Pielegniarze ze Szpitala Grochowskiego
im. dr. med. Rafata Masztaka Sp. z o0.0.

w Warszawie.
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Pani Pielegniarce Matgorzacie Bieniek, w zwigzku
z przejsciem na emeryture najserdeczniejsze
podzigkowania za dfugie lata wspaniatej wspotpracy,
rzetelnos¢, zyczliwosé i usmiech wraz z zyczeniami
zdrowia, realizacji marzen i pefnych szczescia dni zycza
kolezanki z Oddziatu IT i Anestezjologii Szpitala Praskiego
p.w. Przemienienia Panskiego w Warszawie.

W zwigzku z przejsciem na emeryture Pani Matgorzaty
Rasinskiej serdeczne podziekowania za dtugoletnig prace
zawodowa, zyczliwos¢ i kolezenskos¢ z najlepszymi
zyczeniami realizacji marzen oraz pomyslnosci w zyciu
osobistym skfadaja: Koordynator do Spraw Pielegniarstwa
z Zastepca oraz Pielegniarki ORK CSK MSWIA w Warszawie.

Podzigkowania dla Pani Grazyny Mtynarskiej w zwigzku
z przejsciem na emeryture, najserdeczniejsze
podziekowania za dfugoletnig, petng zaangazowania
prace zawodowga oraz zyczenia dobrego zdrowia, pogody
ducha, ciepta i spokoju w zyciu osobistym sktadaja:
Naczelna Pielegniarka oraz Kolezanki Pielegniarki
SWZP Zaktaddw Psychiatrycznej Opieki Zdrowotnej
w Warszawie.

Naszej Drogiej Kolezance Danusi Krasnodebskiej

w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne

podziekowania za wspolnie przepracowane lata,

zaangazowanie, pogode ducha, profesjonalizm,

serce wlozone w codzienng prace oraz zyczliwosc
dla pacjentow i wspdtpracownikow.

Na nowy etap zycia, realizacji marzen kiedys
odktadanych, zdrowia, radosci i wszelkie] pomyslnosci,
zyczg: Dyrekcja Narodowego Instytutu Kardiologii,
Pielegniarka Naczelna, Kolezanki i Koledzy,
Kierownik Kliniki Choroby Wienicowej i Strukturalnych
Chorob Serca z catym Personelem Pielegniarskim,
Lekarskim i Pomocniczym.

W zwiazku z przejsciem na emeryture Pani Jolanty
Lenart, serdeczne podziekowania za dtugoletnig prace
zawodowg, profesjonalizm i fachowos¢ sktadaja:
Dyrekcja, Kolezanki i Koledzy z Przychodni CePelek
w Warszawie.

Paniom Krystynie Chaleckiej i Stanistawie Czarneckiej
w zwigzku z przejsciem na emeryture sktadamy serdeczne
podziekowania za difugoletnia, petng zaangazowania
prace zawodowa, zyczliwosc i kolezenskos¢, z najlepszymi
zyczeniami zdrowia, realizacji marzen
oraz pomyslnosci w zyciu osobistym skfada
Zespot Oddziatu Chirurgii Urazowo-Ortopedycznej
Szpitala Bielanskiego w Warszawie.

Dla Pani lwony Bolesty-Lechmanskiej, wieloletnigj
pielegniarki oddziatowej, Oddziatu Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej Szpitala Bielanskiego
w Warszawie, w zwigzku z przejsciem na emeryture
pragniemy ztozy¢ serdeczne podziekowania i wyrazy
uznania za profesjonalng i petng zaangazowania prace

zawodowg, fachowos¢, sumiennosc i rzetelnosc¢
w wykonywaniu swoich obowigzkéw zawodowych.
Dziekujemy réwniez za cierpliwosc¢ i usmiech.
Jednoczesnie zyczymy duzo zdrowia, pomysinosci
i radosci w zyciu osobistym,
sktada caty Zespot Oddziatu Chirurgii
Urazowo-Ortopedycznej
Szpitala Bielanskiego w Warszawie.

Kolezankom: Annie Wolinskiej, Alfredzie Gierczynskiej,
Joannie Grodek — potoznym Oddziatu
Ginekologiczno-Potozniczego Szpitala Bielanskiego
im. Ks. Jerzego Popietuszki w Warszawie, w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania
za dfugoletnia prace zawodowsa,
za profesjonalizm i zyczliwos¢, za kolezenskos¢ oraz za
wspolnie przepracowane lata, wraz z najlepszymi
zyczeniami zdrowia i pomysinosci wzyciu osobistym
sktadaja: Petnomocnik Dyrektora ds. Pielegniarstwa,
Oddziatowa i Kolezanki Potozne
ze Szpitala Bielanskiego w Warszawie.

Pani Bozenie Cacko-Kaczor w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za dtugoletnia prace
zawodowa, profesjonalizm, rzetelnosc
i odpowiedzialnos¢, wraz z zyczeniami zdrowia i radosci
w zyciu osobistym sktadaja:

Dyrektor ds. Pielegniarstwa oraz Kolezanki Pielegniarki
z Oddziatu | MCLChPiG w Otwocku.

Pani Elzbiecie Drzazdze, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za, petng
zaangazowania prace zawodowg, profesjonalizm, godne
reprezentowanie zawodu pielegniarki, za wspoélne lata
wraz z najlepszymi zyczeniami zdrowia, radosci w zyciu
osobistym i wszelkiej pomyslnosci skiadaja:
Przetozona Pielegniarek oraz Zespot Pielegniarek SZPZLO
Warszawa Wesota.

Pani Barbarze Kwiatkowskiej, Pielegniarce Oddziatowe;j
Oddziatu Rehabilitacji Neurologicznej, z okazji przejscia
na emeryture skfadamy serdeczne podziekowania za
wspolng prace, profesjonalizm i zyczliwos¢ wobec
pacjentéw i wspotpracownikow. Zyczymy samych
dobrych dni, radosci i zdrowia w obfitosci. Zyczenia
skfadaja: Dyrekcja, Pielegniarka Naczelna,
Kolezanki Oddziatowe wraz ze wszystkimi
pracownikami Powiatowego Centrum Zdrowia
w restrukturyzacji Sp. z 0.0. w Otwocku
przy ul. Batorego 44.

Wspaniatej Pofoznej Janinie Kaczanowskiej w zwigzku
z przejsciem na emeryture sktadamy serdeczne
podziekowania za wieloletnig prace zawodowg petng
zaangazowania dla pacjentek i godnosci zawodowej.
Zyczymy realizacji marzen kiedys odktadanych oraz
zdrowia i wszelkiej pomyslnosci. Bedziemy za Toba
tesknic! Kolezanki i Koledzy z Przychodni Lekarskiej przy
ul. Jarostawa Dabrowskiego 75A na Mokotowie.



Z okazji przejscia na emeryture sktadamy serdeczne
podziekowania za wspolng prace, profesjonalizm
i zaangazowanie Paniom: Krystynie Michalak,
pielegniarce Oddziatu Rehabilitacji Neurologicznej oraz
Grazynie Pietkce, pielegniarce Oddziatu Chorob
Wewnetrznych. Zyczymy Paniom duzo zdrowia, radosci
i wszelkiego dobra. Zyczenia sktadaja:
Dyrekcja, Pielegniarka Naczelna, Pielegniarki Oddziatowe
wraz ze wszystkimi pracownikami Powiatowego Centrum
Zdrowia w restrukturyzacji Sp. z 0.0. w Otwocku
przy ul. Batorego 44.

Naszej Kolezance — Szanownej Pani Pielegniarce Halinie
Kotodziejczyk w zwigzku z przejsciem
na emeryture, najserdeczniejsze
podziekowania za dtugoletnia, petng zaangazowania
prace zawodowgq oraz zyczenia zdrowia
i wszelkiej pomyslnosci sktadaja:
Naczelny Specjalista ds. Pielegniarstwa
wraz z pielegniarkami i potoznymi Narodowego Instytutu
Onkologii — Panstwowego Instytutu Badawczego
im. Marii Sktodowskiej-Curie w Warszawie.

W zwiazku z przejsciem na emeryture Pani Grazyny
Godziebiewskiej, serdeczne podziekowania za
diugoletnig, petng zaangazowania prace zawodowsa,
zyczliwosc i kolezenskos¢, z najlepszymi zyczeniami
zdrowia, realizacji marzen i pomyslnosci, skiadaja:
Dyrekcja SZPZLO Praga Potnoc
z calym Zespotem Pielegniarek i Potoznych.

Barbarze Pajak — Pielegniarce Kliniki Diabetologii
i Choréb Wewnetrznych w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za petng
zaangazowania prace zawodowa, za wspolnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym
sktadaja: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa
oraz Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

.Za wszystkie rady i szanse, pochwaly i nagany, za
dzielenie sie doswiadczeniem, za smutki i radosci, za
gorsze i lepsze dni, za codzienny trud...” Barbarze
Kisielinskiej-Holka Zastepcy Dyrektora ds. Pielegniarstwa
w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za wieloletnig pracg, zaangazowanie,
profesjonalizm, godne reprezentowanie zawodu
pielegniarki oraz za zyczliwos¢, kolezenskosc¢, wraz
z zyczeniami zdrowia, pomyslnosci i spetnienia marzen
sktada Zespot Pielegniarek i Potoznych Miedzyleskiego
Szpitala Specjalistycznego w Warszawie.

Drogim Kolezankom: Krystynie Morzyckiej i Jadwidze
Bujek - Pielegniarkom Oddziatu Chirurgii Ogoélnej,
Naczyniowej i Onkologicznej, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za wieloletnig
prace, zaangazowanie, godne reprezentowanie zawodow
pielegniarki i potoznej oraz za zyczliwos¢, kolezenskos¢,

wraz z zyczeniami zdrowia, pomyslnosci oraz spetnienia

marzen skfadajg: Zastepca Dyrektora ds. Pielegniarstwa
wraz catym zespotem Pielegniarek i Potoznych

Miedzyleskiego Szpitala Specjalistycznego w Warszawie.

Drogim Kolezankom: Jadwidze Wicik — Pofoznej
Oddziatu Ginekologiczno-Potozniczego,
Iwonie Kowalskiej — Pielegniarce Oddziatu
Wewnetrznego i Gastroenterologii,
Ewie Zielinskiej — Pielegniarce Oddziatu Dermatologii,
Danucie Akali - Pielegniarce Oddziatu Urologii
i Onkologii Urologicznej,
Annie Cieslak - Pielegniarce Oddziatu Urologii
i Onkologii Urologicznej w zwigzku z przejsciem na
emeryture serdeczne podziekowania za wieloletnig prace,
zaangazowanie, godne reprezentowanie zawoddw
pielegniarki i pofoznej oraz za zyczliwosc i kolezenskosg,
wraz z zyczeniami zdrowia,
pomysinosci oraz spetnienia marzen sktada Zastepca
Dyrektora ds. Pielegniarstwa wraz catym zespotem
Pielegniarek i Potoznych Miedzyleskiego Szpitala
Specjalistycznego w Warszawie.

Grazynie Sitek — Pielegniarce Kliniki Chirurgii Ogdlnej,
Endokrynologicznej i Choréb Naczyn, w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania za
petna zaangazowania prace zawodowa, za wspoélnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia pomysinosci i radosci w zyciu osobistym
sktadaja: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa
oraz Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Kierownik Zespotu Pielegniarskiego
Wiestawie Markowskiej oraz Paniom Pielegniarkom:
Danucie Ciesielskiej,

Annie Duszce, Annie Piotrowskiej, Halinie Sasin,
Lucynie Lewandowskiej, Ewie Obreczarek, Halinie
Bednarczyk, Danucie Choinskiej, Krystynie Gromke,
Elzbiecie Szydfowskiej, serdeczne podziekowania za
wspdlnie przepracowane lata, zaangazowanie,
profesjonalizm, zyczliwosc i serce wiozone w codzienng
prace, wraz z zyczeniami zdrowia, szczescia i powodzenia
w zyciu osobistym sktadajg: Dyrektor ds. pielegniarstwa,
Petnomocnik WOIPIP oraz Kolezanki Pielegniarki
z Mazowieckiego Szpitala Wojewodzkiego Drewnica.

W zwigzku z przejsciem na emeryture naszych Kolezanek:
Grazyny Bardyga-Myslak,
Jolanty Cichockiej, Elzbiety Hachaj,

Ewy Kiosowskiej, Jadwigi Michnowskiej,
Zofii Tyminskiej i Danuty Wawer, serdeczne
podziekowania za dfugoletnig prace, wykonywang
Z ogromnym zaangazowaniem i empatia, za
profesjonalizm i zyczliwos¢ oraz za godne
reprezentowanie zawodu pielegniarki,
skfadaja: Pielegniarka Naczelna
oraz Pielegniarki i Pielegniarze SZPZ0Z
im. Dzieci Warszawy w Dziekanowie Lesnym.
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Kolezance Potoznej Elzbiecie Maciejewskiej oraz
Kolezankom Pielegniarkom: Alicji Kunikowskiej,
Jolancie Dobroszkiewicz, Annie Podleckiej,

Ewie Kraskowskiej, Elzbiecie Rzeczkowskiej, w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania
za wzorowa, dfugoletnig prace, zyczliwos¢, kolezenskosc
wraz z zyczeniami zdrowia, radosci,
pomyslnosci w zyciu osobistym, skfadaja: Dyrekcja oraz
Kolezanki i Koledzy SZPZLO Warszawa Ochota.

Paniom: Hannie Malinowskiej,
Marii Kalinowskiej — Pielegniarkom Kliniki Choréb
Wewnetrznych, Nadcisnienia Tetniczego i Angiologii,
w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspdlne przepracowane lata,
wraz z najlepszymi zyczeniami, zdrowia pomyslnosci
i radosci w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny,
Pielegniarka Oddziatowa oraz Zespot Pielegniarek Kliniki
UCK WUM CSK, ul. Banacha 1a w Warszawie.

Paniom: Barbarze Latosinskiej, Barbarze Kuchnio,
Annie Kierzkowskiej, Zofii Ciarce - Pielegniarkom Kliniki
Chorob Wewnetrznych Hematologii i Onkologii,

w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspolnie przepracowane lata, wraz
z najlepszymi zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci
w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny,
Pielegniarka Oddziatowa, Zespot Pielegniarek Klinik UCK
WUM CSK, ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Alinie Strak — Pielegniarce Kliniki Chorob
Wewnetrznych, Pneumonologii i Alergologii, w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania za

petng zaangazowania prace zawodowa, za wspolnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym
sktadaja: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa
oraz Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Jolancie Maduch - Pielegniarce Kliniki Neurologii,
w zwigzku z przejsciem na emeryture serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace zawodowg
za wspdlnie przepracowane lata, wraz z najlepszymi
zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu
osobistym sktadaja: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka
Oddziatowa oraz Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM
CSK, ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Wandzie Zygmuntowskiej — Pielegniarce Kliniki
Neurochirurgii, w zwigzku z przejsciem na emeryture,
serdeczne podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspdlnie przepracowane lata,
wraz z najlepszymi zyczeniami, zdrowia, pomysInosci
i radosci w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny,
Pielegniarka Oddziatowa oraz Zespét Pielegniarek Kliniki
UCK WUM CSK, ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Jolancie Siedleckiej — Pielegniarce Szpitalnej Izby
Przyjec¢, w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowg, za wspolnie przepracowane lata, wraz
Z najlepszymi zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci
w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny,
Pielegniarka Oddziatowa oraz Zespot Pielegniarek Izby
Przyje¢ UCK WUM CSK, ul. Banacha 1a w Warszawie.

Paniom: Matgorzacie Przespolewskiej, Jolancie
Walerianczyk, Sabinie Modlinskiej — Pielegniarkom
Il Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii,

w zwigzku z przejsciem na emeryture, serdeczne
podziekowania za petng zaangazowania prace
zawodowa, za wspolnie przepracowane lata, wraz
z najlepszymi zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci
w zyciu osobistym skfadaja: Pielegniarz Naczelny oraz
Zespot Pielegniarek Klinik UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Matgorzacie Krzesniak — Pielegniarce Oddziatowej Bloku
Operacyjnego Kardiochirurgicznego w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania za
petng zaangazowania prace zawodowa, za wspolnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym
sktadaja: Pielegniarz Naczelny
oraz Zespot Pielegniarek Bloku UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Annie Kofowrotnej — Pielegniarce Kliniki Chirurgii
Ogolnej, Transplantacyjnej i Watroby W zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania za
petng zaangazowania prace zawodowa, za wspdlnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym
skfadajg: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa,
Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Zofii Gawryluk - Pielegniarce Kliniki Diabetologii
i Chorob Wewnetrznych, w zwigzku z przejsciem na
emeryture, serdeczne podziekowania za petng
zaangazowania prace zawodowag, za wspolnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym
sktadaja: Pielegniarz Naczelny
oraz Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Jolancie Bujalskiej — Pielegniarce Kliniki Choréb
Wewnetrznych i Endokrynologii, w zwigzku z przejsciem
na emeryture, serdeczne podziekowania za petng
zaangazowania prace zawodowg, za wspolnie
przepracowane lata, wraz z najlepszymi zyczeniami,
zdrowia, pomyslnosci i radosci w zyciu osobistym
sktadaja: Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa,
Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.



Kolezankom:

Marzennie Dec - Pielegniarce Oddziatu Laryngologii,
Grazynie Noga - Pielegniarce Oddziatu Alergologii,
Lucynie Pawlak — Pielegniarce Oddziatu Okulistyki,

Renacie Zawadzkiej — Pielegniarce Oddziatu Alergologii,
z okazji przejscia na emeryture sktadamy serdeczne
podziekowania za lata wspdlnej pracy,
zyczliwos¢ do pacjentow i wspdtpracownikéw,
zaangazowanie, zyczac jednoczesnie zdrowia, dobrych
wspomnien i wszelkiej pomyslnosci w zyciu osobistym.
Zespot Pielegniarek i Potoznych
Szpitala przy Niektanskiej w Warszawie.

Pani Gabrieli Wachowicz-Bziuk - Pielegniarce Kliniki
Hepatologii i Choréb Wewnetrznych, w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania za
petng zaangazowania prace zawodowa,

Koleda dla nieobecnych

A nadzieja znOw wstapi w nas

Nieobecnych pojawia sie cienie

Uwierzymy kolejny raz

W jeszcze jedno Boze Narodzenie

I cho¢ przygast Swiateczny gwar

Bo zabrakto znow czyjegos gtosu

Przyjdz tu do nas i z nami trwaj

Whbrew tak zwanej ironii losu

Daj nam wiare, ze to ma sens

Ze nie trzeba zafowaé przyjaciot

Ze gdziekolwiek sg, dobrze im jest

Bo sa z nami cho¢ w innej postaci

I przekonaj, ze tak ma by¢

Ze po glosach tych wcigz drzy powietrze

Ze odeszli po to by zy¢

I tym razem beda zy¢ wiecznie

Przyjdz na Swiat, by wyrOwnac rachunki strat
Zeby zajaé wéréd nas puste miejsce przy stole

za wspolnie przepracowane lata, wraz z najlepszymi
zyczeniami, zdrowia, pomysinosci i radosci
w zyciu osobistym skfadaja:
Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa, Zespot
Pielegniarek Oddziatu UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Pani Jolancie Zasuwak — Pielegniarce Kliniki Choréb
Wewnetrznych, Pneumonologii i Alergologii, w zwigzku
z przejsciem na emeryture, serdeczne podziekowania
za petng zaangazowania prace zawodowa,
za wspolnie przepracowane lata, wraz z najlepszymi
zyczeniami, zdrowia, pomyslnosci i radosci
w zyciu osobistym sktadaja:

Pielegniarz Naczelny, Pielegniarka Oddziatowa,
Zespot Pielegniarek Kliniki UCK WUM CSK,
ul. Banacha 1a w Warszawie.

Jeszcze raz pozwdl cieszyC sie dzieckiem w nas
I zapomnie¢, ze sa puste miejsca przy stole

A nadzieja znOw wstapi w nas

Nieobecnych pojawia si¢ cienie

Uwierzymy kolejny raz

W jeszcze jedno Boze Narodzenie

I cho¢ przygast swigteczny gwar

Bo zabrakto znéw czyjego$ gtosu

Przyjdz tu do nas i z nami trwaj

Whbrew tak zwanej ironii losu

PrzyjdzZ na Swiat, by wyrownac rachunki strat
Zeby zaja¢ wirod nas puste miejsce przy stole
Jeszcze raz pozwdl cieszyC sie dzieckiem w nas
I zapomnie¢, ze sa puste miejsca przy stole

Muzyka: Zbigniew Preisner
Stowa: Szymon Mucha
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Pozegnania

Zegnamy
$p. Aleksandre Zienkowicz

— byta wieloletnig Pielegniarkg Naczelna Narodowego Instytutu Kardiologii w Warszawie.
Rodzinie i bliskim sktadamy wyrazy wspolczucia.

Kolezanki i Koledzy z Narodowego Instytutu Kardiologii.

Z zalem zegnamy zmarta 01.12.2019 r. nasza Kolezanke Pielegniarke

Danute Maciak

Odeszta za wcezeSnie. Pozostanie w naszej pamigci jako dobry, zyczliwy czlowiek. Petna ciepta i empatii
pielegniarka, oddana pracy, pacjentom, dzieciom. Rodzinie sktadamy wyrazy wspotczucia.

Kolezanki i Koledzy z SZPZ1L.O Warszawa Wesola

Informujemy, ze w dniu 01.09.2020 r. ze smutkiem pozegnaliSmy Kolezanke
Anne¢ WisSniewska

Pielegniarke Izby Przyje¢ Szpitala PCZ w Otwocku. Pani Ania byta dtugoletnim pracownikiem Szpitala,
zawsze pomocna i zyczliwa dla pacjentow i wspOlpracownikow.
Rodzinie sktfadamy serdeczne wyrazy wspolczucia.

Kolezanki i Koledzy ze Szpitala PCZ Sp. z o.0. w restrukturyzacji w Otwocku przy ul. Batorego 44

Sp
238

Z wielkim smutkiem i zalem zawiadamiamy,
ze dnia 2 grudnia 2020 r. zmarta nasza Kolezanka

pielegniarka — Bogustawa Janiec-Wolowska, lat 37

Pracowala w Izbie Przyjec¢ Szpitala Grochowskiego — ,,na pierwszej linii
frontu” walki z pandemia. Byla osobg bardzo pogodna, serdeczna, oddana
pracy z pacjentami. Niestety, po cierpieniach zwigzanych z cigzkim
przebiegiem COVID-19 przegrata walke o zycie.

"... §pieszmy si¢ kocha¢ ludzi, tak szybko odchodzg..."
Rodzinie sktadamy wyrazy giebokiego wspotczucia.

Dyrektor ds. Pielegniarstwa, @
Kolezanki z Izby Przyjeé Y
oraz Pielegniarki Szpitala Grochowskiego Warszawska Okregowa Izba
im. dr med. Rafala Masztaka w Warszawie Pielggniarek i Poloznych




Z ogromnym zalem informujemy, zZe 20 listopada 2020 r.
odeszta od nas wieloletnia Radca Prawny Warszawskiej
Okregowej Izby Pielggniarek i Pofoznych
Pani Mecenas Krystyna Sej,
ktora wspolnie z nami tworzyfa i brata czynny udziat w
powstawaniu samorzgadu pielegniarek i pofoznych.
Bedzie nam jej bardzo brakowato .

Rodzinie skfadamy wyrazy szczerego wspofczucia

Pielg¢gniarki i Pofozne

z Warszawskiej Okregowej Izby
Pielegniarek i Poloznych

e

Warszawska Okregowa Izba Pielegniarek i Potoinych

2 ogromnym zalem i przygnebieniem informujemy o $mierci dwéch naszych kolezanek pielegniarek:

Teresy Tober, pielegniarki z 35 letnim staiem, ostatnio zatrudnionej
w Szpitalu Chirurgii Urazowej $w. Anny w Warszawie
oraz

Anny Catki pielegniarki z Powiatowego Centrum Zdrowia Sp. z 0.0. w Otwocku

Powadem $mierci abu Pari bylo zakazenie wirusem Covid-19

taczac najszczersze kondolencje wspéiczujemy rodzinom obu naszych KOLEZANEK




Oby nadchodzqgcy 2021 rok
przyniost nam wszystkim
zdrowie, wytchnienie i spokd;.

Aby nikt nie czul samotnosdai,
bolu
1 niedostatkow.
Aby kazdy znalazt chwile szczescia i radosci

Zyczy Wszystkim Czytelnikom i Czytelniczkom

Redakcja Impulsu




