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Od redakcji 

Szanowne koleżanki i koledzy,

Za nami wybory delegatów na Okręgo-

wy Zjazd Pielęgniarek i Położnych Regio-

nu Warmii i Mazur VIII Kadencji. Okręgowy 

Zjazd Sprawozdawczo Wyborczy zaplano-

wany jest na dzień 28 marca 2020 roku, 

a Zjazd Krajowy odbędzie się w maju tego 

roku. Przed nami wybory na kolejne cztery 

lata. Życzymy trafnych i mądrych decyzji, 

pamiętajmy mandat zobowiązuje. To od nas 

zależy działanie samorządu, to od nas za-

leży również kogo wybierzemy na władze 

naszego samorządu. Nie można zmarno-

wać takiej szansy, wybierzmy osoby które 

nie boją się pracy, mają chęci i przemyślane 

pomysły. 

Kolejne wydanie biuletynu ukarze się już 

po wyborach i poświęcony będzie informa-

cjom powyborczym. 

	 	 	 Ewa Kamieniecka 
			   Redaktor Naczelna 
			   Biuletynu OIPiP w Olsztynie
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Szanowne Koleżanki,
Szanowni Koledzy,

Dobiegła końca VII kadencja funkcjonowania samorządu 
pielęgniarek i położnych. Z Delegatami wybranymi w poszczególnych 
okręgach wyborczych spotkamy się w dniu 28 marca 2020 roku 
na Sprawozdawczo – Wyborczym XXXVII Okręgowym Zjeździe 
Pielęgniarek i  Położnych Regionu Warmii i  Mazur z  siedzibą 
w Olsztynie by podsumować minioną kadencję i nakreślić nowe 
kierunki działania.

Nim to nastąpi, już dziś składam serdeczne podziękowania 
Delegatom na Zjazd, Członkom Prezydium i  Okręgowej Rady, 
Okręgowemu Rzecznikowi Odpowiedzialności Zawodowej 
i Zastępcom Okręgowego Rzecznika, Przewodniczącej i Członkom 
Okręgowego Sądu, Przewodniczącemu i Członkom Okręgowej Komisji 
Rewizyjnej, Przewodniczącym i Członkom Komisji Problemowych, 
Pełnomocnym Przedstawicielom za wszystkie działania podjęte 
na rzecz integracji środowiska pielęgniarek i położnych oraz trud 
poświęcony wspólnemu dążeniu do rozwiązywania problemów 
zawodowych.

Dziękuję za zaangażowanie, profesjonalizm i  konsekwencje 
w  budowaniu właściwego wizerunku pielęgniarki i  położnej, 
wiarygodność samorządu zawodowego oraz walkę o godne warunki 
pracy i płacy.

Dziękuję za codzienne mądre, zrównoważone i merytoryczne 
wsparcie we wspólnie podejmowanych działaniach wobec 
przedstawicieli władz państwowych, władz samorządowych 
województwa warmińsko-mazurskiego, pracodawców a  także 
całego społeczeństwa. Działając razem można dokonać bardzo 
wiele.

Praca z Państwem była dla mnie zaszczytem.

Maria Danielewicz

Przewodnicząca
Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położnych

Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie
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Wykaz członków, organów, komisji i zespołów problemowych działających 
w VII Kadencji

Członkowie ORPiP
•	 Danielewicz Maria 
•	 Butkiewicz Elżbieta 
•	 Binek Beata 
•	 Dziedziula Dorota 
•	 Fijołek Ewa 
•	 Gadecka Wioletta 
•	 Gutysz-Wojnicka Aleksandra 
•	 Kacprzak Iwona 
•	 Kocbach Teresa 
•	 Korzeniewska Aleksandra 
•	 Kosiorek Dorota 
•	 Kosuda Katarzyna 
•	 Koziołek Zofia 
•	 Limanowicz Elżbieta 
•	 Łapko Maria 
•	 Majchrzak-Kłokocka Elżbieta 
•	 Mularonek Wanda 
•	 Pepłowska Grażyna 
•	 Plewik Barbara 
•	 Romankiewicz Ewa 
•	 Sokół Mirosława 
•	 Zalewska Małgorzata 

Prezydium ORPiP:
•	 Maria Danielewicz – Przewodni-

cząca ORPiP
•	 Iwona Kacprzak – Wiceprzewod-

nicząca ORPiP
•	 Mirosława Sokół – Wiceprzewod-

nicząca ORPiP
•	 Dorota Kosiorek – Sekretarz ORPiP
•	 Aleksandra Korzeniewska – 

Skarbnik ORPiP
•	 Elżbieta Limanowicz – Członek 

ORPiP
•	 Katarzyna Kosuda – Kasprzak – 

Członek ORPiP

Okręgowy Sąd Pielęgniarek i Po-
łożnych działa w składzie: 
•	 Anna Wiejek - Przewodnicząca
Członkowie:
•	 Monika Dziel 
•	 Joanna Mikulewicz 
•	 Beata Brodowska 
•	 Elżbieta Najmowicz 
•	 Hanna Kordowska 
•	 Gabriela Róziecka 
•	 Alicja Nowik 
•	 Urszula Olszewska 
•	 Anna Olko 

Okręgowy Rzecznik Odpowie-
dzialności Zawodowej Pielęgnia-
rek i Położnych:
•	 Ewa Doroszkiewicz - Okręgowy 

Rzecznik Odpowiedzialności 
Zawodowej 

Zastępcy Okręgowego Rzecznika 
Odpowiedzialności Zawodowej:
•	 Teresa Wojtkiewicz 
•	 Olga Bielan 
•	 Beata Lewandowska 
•	 Anna Sumeradzka 

Okręgowa Komisja Rewizyjna 
działa w składzie:
•	 Stanisław Goliński - Przewodni-

czący 
Członkowie Komisji: 
•	 Katarzyna Rogowska 
•	 Natalia Gątarska 
•	 Małgorzata Gerek 
•	 Małgorzata Waszczyńska 

Fundusz Zapomogowo-Pożyczko-
wy i Szkoleniowa
•	 Wanda Mularonek - Przewodni-

cząca
Członkowie: 
•	 Aleksandra Korzeniewska 
•	 Małgorzata Koszykowska
•	 Czesława Lech
•	 Aleksandra Rutkowska 
•	 Łucja Romanowska 

Komisja Konkursowa
•	 Bogumiła Szymańska - Prze-

wodnicząca
Członkowie: 
•	 Iwona Kacprzak 
•	 Katarzyna Kosuda 
•	 Elżbieta Limanowicz 
•	 Elżbieta Majchrzak-Kłokocka 
•	 Gabriela Rudzińska 
•	 Jolanta Szelkowska
•	 Beata Źrebiec-Pączyńska 

Komisja ds. Warunków Pracy i Płacy
•	 Elżbieta Butkiewicz - Przewod-

nicząca
Członkowie:
•	 Iwona Pszczołowska
•	 Aneta Graczyk

•	 Beata Wasilewska
•	 Barbara Bonisławska
•	 Aleksandra Machałowska
•	 Iwona Sobolewska
•	 Jolanta Duda

Komisja Nauki, Kształcenia i Roz-
woju Zawodowego
•	 Elżbieta Najmowicz - Przewod-

nicząca
Członkowie: 
•	 Aleksandra Gutysz-Wojnicka 
•	 Izabela Kundo 
•	 Anna Makarska 
•	 Barbara Miłośnicka 
•	 Gabriela Rudzińska
•	 Anna Szypulska 

Komisja Opieki Stacjonarnej
•	 Grażyna Pepłowska - Przewod-

nicząca
Członkowie:
•	 Joanna Mikuczyńska 
•	 Iwona Kacprzak
•	 Danuta Kowalska 
•	 Bogumiła Szymańska
•	 Gabriela Róziecka
•	 Mariola Król
•	 Bożena Raczkowska 

Komisja ds. Położnych
•	 Ewa Fijołek - Przewodnicząca
Członkowie: 
•	 Beata Binek 
•	 Barbara Chojnowska 
•	 Aneta Kozak 
•	 Bożena Osełkowska
•	 Barbara Rainko
•	 Małgorzata Wujkowska 

Komisja Pomocy Społecznej
•	 Zofia Koziołek - Przewodnicząca
Członkowie: 
•	 Dorota Litwinowicz 
•	 Beata Szpakowska 
•	 Iwona Subocz 
•	 Celina Wieczorek
•	 Emila Jóźwicka
•	 Ewa Jaskólska 
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Komisja Epidemiologiczna
•	 Ewa Romankiewicz - Przewod-

nicząca
Członkowie: 
•	 Iwona Flohr-Banaszek 
•	 Iwona Wołosewicz 
•	 Ewa Pietrusińska
•	 Ewa Zenc 
•	 Iwona Mackiewicz
•	 Grażyna Archacka 
•	 Lidia Rutka

Komisja ds. POZ i Kontraktowania 
Świadczeń Zdrowotnych
•	 Maria Łapko - Przewodnicząca
Członkowie: 
•	 Małgorzata Kuliś 
•	 Krystyna Bacewicz
•	 Barbara Rynkowska 
•	 Maria Siurnicka 
•	 Małgorzata Zajk
•	 Wioletta Słomska 

Komisja ds. Pielęgniarstwa Śro-
dowiska Nauczania i Wychowania
•	 Ewa Bohdanowicz - Przewodni-

cząca
Członkowie: 
•	 Danuta Piotrkowska
•	 Agata Bichuń 
•	 Melania Tawkin 

Komisja Etyki i Historii Zawodu
•	 Dorota Kosiorek - Przewodni-

cząca
Członkowie:
•	 Katarzyna Buczko
•	 Elżbieta Najmowicz
•	 Renata Pniewska 
•	 Danuta Gamdzyk 
•	 Lidia Rutka 
•	 Joanna Kurzelowska

Komisja ds. Opieki Paliatywnej
•	 Teresa Kocbach - Przewodnicząca 
Członkowie: 
•	 Maria Popieluch 
•	 Agata Dowejko-Michałowska
•	 Czesława Jarkowska
•	 Elżbieta Limanowicz 
•	 Bożena Gryczko 
•	 Stanisława Marta Kosmala 

Komisja ds. Opieki Psychiatrycznej
•	 Dorota Dziedziula - Przewodni-

cząca
Członkowie: 
•	 Justyna Ancewicz 
•	 Alicja Gadzińska 
•	 Małgorzata Langanke 
•	 Katarzyna Sachryn
•	 Marzanna Sekulak 
•	 Martyna Wróblewska 

Komisja Opieki Długoterminowej 
i Geriatrycznej
•	 Edyta Skolmowska - Przewod-

nicząca
Członkowie: 
•	 Beata Kiernozek 
•	 Małgorzata Chrostowska 
•	 Dorota Grygoruk 
•	 Agata Dowejko-Michałowska 
•	 Małgorzata Chmielewska
•	 Małgorzata Bujanowicz
•	 Agnieszka Kostrzewa 

Komisja Kultury, Sportu i Rekreacji
•	 Barbara Plewik - Przewodnicząca
Członkowie: 
•	 Ewa Kozłowska
•	 Iwona Obałek
•	 Iwona Szambora
•	 Małgorzata Zalewska 
•	 Dorota Żardzin 
•	 Alicja Nowik 
•	 Elżbieta Choroszucha 

Komisja ds. Pielęgniarstwa Ope-
racyjnego
•	 Dorota Jakubowska-Sławińska 

- Przewodnicząca
Członkowie: 
•	 Beata Buczek 
•	 Elżbieta Kutryb 
•	 Marzena Jarzynka 
•	 Agnieszka Koncewicz
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Kalendarium Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur 
z siedzibą w Olsztynie za okres od 2 września 2019 r. do 11stycznia 2020 r.

2.09.2019 Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowisko Naczelnej Pielęgniarski SPZOZ w Piszu.
3-4.09.2019 Udział Marii Danielewicz Przewodniczącej ORPiP oraz Iwony Kacprzak Wiceprzewodniczącej 

ORPiP w III Warmińsko Mazurskim Forum Epidemiologicznym Państwowej Inspekcji Sanitarnej 
oraz Pielęgniarek Epidemiologicznych.

5.09.2019 Posiedzenie Komisji Nauki, Kształcenia i Rozwoju Zawodowego ORPiP.
7.09.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 14 uchwał między innymi: 6 uchwał w sprawie stwier-

dzenia i wydania prawa wykonywania zawodu pielęgniarki i wpisu do Okręgowego Rejestru 
Pielęgniarek, przyznania zapomogi bezzwrotnej pielęgniarzowi członka OIPiP w Elblągu, wpisu 
pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie, wykreślenia położ-
nej z Okręgowego Rejestru Położnych w związku z przeniesieniem się na obszar działania innej 
Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, 2 uchwały w sprawie wydania duplikatu zaświadcze-
nia o prawie wykonywania zawodu pielęgniarki, wykreślenia indywidualnej praktyki pielęgniarki 
z rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą, wykreślenia indywidualnej praktyki 
pielęgniarki z rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą.

7.09.2019 IV Plener Pielęgniarek i Położnych pod hasłem „Zamień stres na dres“ zorganizowany przez 
Komisję Kultury Sportu i Rekreacji ORPiP.

9.09.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 4 uchwały między innymi w sprawie: wpisu do re-
jestru podmiotów prowadzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych, Kursu 
specjalistycznego Szczepienia ochronne dla położnych, wpisu do rejestru podmiotów prowa-
dzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych, Kursu specjalistycznego Szcze-
pienia ochronne dla pielęgniarek, wpisu zmiany danych w rejestrze podmiotów prowadzących 
kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych, Kursu specjalistycznego Wykonanie i in-
terpretacja zapisu elektrokardiograficznego u dorosłych, wpisu pielęgniarki do Okręgowego 
Rejestru Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie.

10.09.2019 Szkolenie zorganizowane przez Komisję Opieki Stacjonarnej 
Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie nt: 
„Aspekty ochrony danych osobowych a zasady prowadzenia dokumentacji medycznej”; 
„Przymus bezpośredni w praktyce podmiotu leczniczego”;
„Ewidencja i rozliczenie czasu pracy i czasu realizacji świadczeń zdrowotnych pielęgniarek 
i położnych w różnych formach zatrudnienia / wykonywania praktyki”

11.09.2019 Posiedzenie Funduszu Zapomogowo – Pożyczkowego i Szkoleniowego. ORPiP. Przyznano: 
35 pożyczek bezzwrotnych na kwotę 37.000 zł., 79 pożyczek zwrotnych na kwotę 158.000 zł 
oraz 240 refundacji na kwotę 181942,55 zł

11.09.2019 Posiedzenie Komisji Położnych ORPiP.
11.09.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP – Marii Danielewicz oraz Członka NRPiP Iwony Kacprzak w Po-

siedzeniu Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych.
14.09.2019 Wspólne Posiedzenie Okręgowych Rad Pielęgniarek i Położnych oraz Organów Izb z Olsztyna, 

Elbląga i Ostrołęki.
Podjęto 4 uchwały w sprawie: zmiany Uchwały Nr 10 / VII / 2015 Okręgowej Rady Pielęgniarek 
i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie z dnia 21 listopada 2015 r. w spra-
wie powołania Pełnomocnych Przedstawicieli ORPiP w zakładach pracy, zarządzenia wyborów 
delegatów na Okręgowy Zjazd Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur, przeznaczenia 
części środków z Funduszu Zapomogowo – Pożyczkowego na Fundusz Szkoleniowy OIPiP.

18.09.2019 Posiedzenie Komisji ds. Pielęgniarstwa Środowiska Nauczania i Wychowania.

Z PRAC OKRĘGOWEJ RADY PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH REGIONU WARMII I MAZUR

z siedzibą w Olsztynie
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19.09.2019 Udział Członka Prezydium ORPiP – Katarzyny Kosudy – Kasprzak w posiedzeniu Rady War-
mińsko – Mazurskiego Oddziału Narodowego Funduszu Zdrowia.

20.09.2019 Posiedzenie Okręgowej Komisji Rewizyjnej.
21.09.2019 Spotkanie edukacyjne pt. „Blok Operacyjny – zapobieganie zakażeniom” zorganizowane przez 

Komisję ds. Pielęgniarstwa Operacyjnego i Komisję Epidemiologiczną działające przy Okręgo-
wej Radzie Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur oraz Johnson &Johnson Poland 
Sp. z o.o. Udział wzięły 35 osoby.

24.09.2019 Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowisko pielęgniarki oddziałowej Kliniki Pulmonologii 
z Warmińsko Mazurskim – Ośrodkiem Diagnozowania i Leczenia Rzadkich Chorób Układu 
Oddechowego w Samodzielnym Publicznym Zespole Gruźlicy i Chorób Płuc w Olsztynie.

25.09.2019 V warsztaty „O depresji prawie wszystko – ciąża, poród, połóg” zorganizowane przez Komisję 
ds. Położnych ORPiP oraz Konsultanta Wojewódzkiego w Dziedzinie Pielęgniarstwa Położni-
czego i Ginekologicznego. Udział wzięło 35 osób.

25.09.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 10 uchwał między innymi: 6 uchwał w sprawie stwier-
dzenia i wydania prawa wykonywania zawodu pielęgniarki i wpisu do Okręgowego Rejestru 
Pielęgniarek, wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie, pokrycia 
części kosztów udziału w Konferencji „Zadania pielęgniarki medycyny szkolnej”, powołania 
Komisji do przeprowadzenia egzaminu po odbytym przeszkoleniu z powodu nie wykonywa-
nia zawodu przez pielęgniarkę łącznie przez okres dłuższy niż 5 lat w okresie ostatnich 6 
lat, skierowania na przeszkolenie pielęgniarki w związku z niewykonywaniem zawodu łącznie 
przez okres dłuższy niż 5 lat w okresie ostatnich 6 lat, skierowania na przeszkolenie położnej 
w związku z niewykonywaniem zawodu łącznie przez okres dłuższy niż 5 lat w okresie ostatnich 
6 lat, wykreślenia z rejestru podmiotów prowadzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek 
i położnych organizatora kształcenia Educandis sp. z.o.o., w zakresie kursu specjalistycz-
nego „Szczepienia ochronne dla pielęgniarek”, wpisu do rejestru podmiotów prowadzących 
kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych Kursu specjalistycznego Monitorowanie 
dobrostanu płodu w czasie ciąży i podczas porodu organizowanego przez Fundację Pretium 
z siedzibą we Wrocławiu.

27.09.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP – Marii Danielewicz w uroczystym otwarciu zmodernizowanego 
oddziału okulistycznego Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego w Olsztynie.

28.09.2019 Wycieczka rowerowa Łynostradą z zaprzyjaźnionym samorządem Warmińsko-Mazurską Okrę-
gową Izbą Inżynierów Budownictwa. 

1.10.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP – Marii Danielewicz w uroczystości Jubileuszu 30 – lecia War-
mińsko – Mazurskiej Izby Lekarskiej w Olsztynie.

1.10.2019 Udział Doroty Kosiorek Sekretarza ORPiP w Inauguracji Roku Akademickiego 2019/2020 Uni-
wersytetu Warmińsko – Mazurskiego w Olsztynie.

2.10.2019 Udział Członków Prezydium ORPiP w Inauguracji Roku Akademickiego 2019/2020 Collegium 
Medicum Uniwersytetu Warmińsko – Mazurskiego w Olsztynie.

3.10.2019 Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowisko Pielęgniarki Oddziałowych Oddziału Pobytu 
Dziennego i Opieki Całodobowej nad Dziećmi z Opiekunami w Wojewódzkim Szpitalu Spe-
cjalistycznym w Ameryce.

5.10.2019 Szkolenie pt. „Nowoczesny Blok Operacyjny” zorganizowane przez Komisję ds. pielęgniarstwa 
operacyjnego, działającą przy ORPiP w Olsztynie.

5.10.2019 Posiedzenie Pełnomocnych Przedstawicieli ORPiP.
9.10.2019 Posiedzenie Komisji Pomocy Społecznej ORPiP.
9.10.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 10 uchwał między innymi: 6 uchwał w sprawie stwier-

dzenia i wydania prawa wykonywania zawodu pielęgniarki i wpisu do Okręgowego Rejestru 
Pielęgniarek, wykreślenia pielęgniarki z Okręgowego Rejestru Pielęgniarek w związku z prze-
niesieniem na obszar działania innej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, wykreślenia 
indywidualnej praktyki położnej z rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą, 
2 uchwały w sprawie wpisu pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych 
w Olsztynie.
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10.10.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz i Sekretarza ORPiP Doroty Kosiorek w Kon-
ferencji szkoleniowej z okazji Światowego Dnia Zdrowia Psychicznego. Zdrowie psychiczne 
– najwyższym dobrem człowieka” zorganizowaną przez Komisję ds. Opieki Psychiatrycznej 
ORPiP w Olsztynie, Szpital Psychiatryczny SP ZOZ w Węgorzewie oraz Olsztyńskie Stowarzy-
szenie Pomocy Psychicznie i Nerwowo Chorym.

10.10.2019 Spotkanie nestorek – pielęgniarek i położnych w teatrze im. Stefana Jaracza w Olsztynie na 
spektaklu „Wszystko w rodzinie”, w którym uczestniczyło 126 osób.

11-12.10.2019 Udział Wiceprzewodniczącej ORPiP Iwony Kacprzak w IV Ogólnopolskiej Konferencji Nauko-
wej „Pulmonologiczno – Kardiologiczne Przypadki Kliniczne” zorganizowanej przez Fundację 
Pulmonologiczną dla Warmii i Mazur.

16.10.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 8 uchwał między innymi w sprawie: skierowania na 
przeszkolenie położnej w związku z niewykonywaniem zawodu łącznie przez okres dłuższy niż 
5 lat w okresie ostatnich 6 lat, 2 uchwały w sprawie stwierdzenia i wydania prawa wykonywania 
zawodu pielęgniarki i wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek, 2 uchwały w sprawie wpisu 
pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek, 2 uchwały w sprawie wykreślenia pielęgniar-
ki z Okręgowego Rejestru Pielęgniarek w związku z przeniesieniem na obszar działania innej 
Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, wykreślenia indywidualnej praktyki pielęgniarskiej 
z rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą.

16.10.2019 Posiedzenie Komisji Opieki Paliatywnej ORPiP.
16.10.2019 Posiedzenie Funduszu Zapomogowo – Pożyczkowego i Szkoleniowego ORPiP. Przyznano: 15 

pożyczek bezzwrotnych na kwotę 15500 zł., 36 pożyczek zwrotnych na kwotę 72000 zł oraz 
38 refundacji na kwotę 25610,00 zł

18-19.10.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz w Czwartym Spotkanie Medyków z Historią. 
19.10.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz w spotkaniu szkoleniowym Kolegium Pielę-

gniarek i Położnych Rodzinnych
Oddział Terenowy w Olsztynie.

22.10.2019 Udział Marii Łapko – Przewodniczącej Komisji POZ ORPiP w posiedzeniu Rady Warmińsko – 
Mazurskiego Oddziału Narodowego Funduszu Zdrowia.

23.10.2019 Spotkanie Kadry Kierowniczej Pielęgniarek i Położnych oraz Konsultantów w dziedzinie Pielę-
gniarstwa z obszaru działania Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur.

24-25.10.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz oraz Sekretarza ORPiP Doroty Kosiorek 
w konferencji „Od pediatrii do geriatrii – wyzwania i szanse w aspekcie skoordynowanej opieki 
zdrowotnej. Zagrożenia w pracy pielęgniarki i położnej”. Zorganizowanej przez ORPiP w Gdań-
sku.

24.10.2019 Udział Pani Beaty Binek Członka ORPiP w uroczystym otwarciu zmodernizowanego Oddziału 
Kardiologicznego i Oddziału Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego w Wojewódzkim Szpi-
talu Specjalistycznym w Olsztynie.

28.10.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 9 uchwał między innymi w sprawie: skierowania na 
przeszkolenie pielęgniarki w związku z niewykonywaniem zawodu łącznie przez okres dłuższy 
niż 5 lat w okresie ostatnich 6 lat, 5 uchwał w sprawie stwierdzenia i wydania prawa wyko-
nywania zawodu pielęgniarki Pani Małgorzacie Jaszczuk i wpisu do Okręgowego Rejestru 
Pielęgniarek, 2 uchwały w sprawie wpisu pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek 
i Położnych w Olsztynie.

29.10.2019 Posiedzenie Komisji ds. Pielęgniarstwa Operacyjnego ORPiP.
30.10.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 3 uchwały między innymi w sprawie: wpisu do rejestru 

podmiotów prowadzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych Kursu kwalifi-
kacyjnego Pielęgniarstwo epidemiologiczne organizowane przez Stowarzyszenie Edukacyj-
no-Oświatowe „Erudycja”, wpisu do rejestru podmiotów prowadzących kształcenie podyplo-
mowe pielęgniarek i położnych Kursu kwalifikacyjnego Pielęgniarstwo opieki długoterminowej 
organizowane przez Stowarzyszenie Edukacyjno-Oświatowe „Erudycja”, zakupu teczek biu-
rowych dla członków Oddziału Warmińsko-Mazurskiego Polskiego Towarzystwa Pielęgniarek 
Anestezjologicznych i Intensywnej Opieki.
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30.10.2019 Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowiska Pielęgniarek Oddziałowych w Samodzielnym 
Publicznym Zakładzie Opieki Zdrowotnej w Działdowie:
1. Oddział Chirurgii Ogólnej
2. Oddział Anestezjologii i Intensywnej Terapii
3. Oddział Stacji Dializ

5.11.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz w Konferencji w MZ „Zmiany legislacyjne 
w zakresie kształcenia pielęgniarek i położnych”

6.11.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 7 uchwał między innymi w sprawie: stwierdzenia i wy-
dania prawa wykonywania zawodu pielęgniarki i wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek, 
3 uchwały w sprawie wpisu pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych 
w Olsztynie, 2 uchwały w sprawie wykreślenia indywidualnej praktyki pielęgniarskiej z rejestru 
podmiotów wykonujących działalność leczniczą.

9.11.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 7 uchwał między innymi w sprawie: przyznania zapo-
mogi bezzwrotnej pielęgniarce członkowi Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych z siedzibą 
w Rzeszowie, pokrycia kosztów dostępu do platformy IBUK Libra, zmiany danych wpisu w re-
jestrze podmiotów prowadzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych Kursu 
specjalistycznego Szczepienia ochronne dla położnych, zmiany danych wpisu w rejestrze pod-
miotów prowadzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych Kursu specjalistycz-
nego Szczepienia ochronne dla pielęgniarek, zmiany danych wpisu w rejestrze podmiotów 
prowadzących kształcenie podyplomowe pielęgniarek i położnych Kursu specjalistycznego 
Szczepienia ochronne dla pielęgniarek, wpisu do rejestru podmiotów prowadzących kształ-
cenie podyplomowe pielęgniarek i położnych Kursu specjalistycznego Szczepienia ochronne 
dla położnych.

12.11.2019 Posiedzenie Komisji Epidemiologicznej ORPIP.
13.11.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 1 uchwałę sprawie: pokrycia kosztów konferencji szko-

leniowej współorganizowanej przez Okręgową Radę Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii 
i Mazur z siedzibą w Olsztynie oraz Uniwersytet Warmińsko -Mazurski w Olsztynie Collegium 
Medicum Wydział Nauk o Zdrowiu.

14.11.2019 Warsztaty zorganizowane przy współpracy z firmą Pelargos Sp. z o.o nt. Wielochorobowość – 
specyfika opieki nad pacjentem geriatrycznym, w których wzięło udział 75 osób.

14.11.2019 Posiedzenie Komisji Opieki Długoterminowej ORPiP
15.11.2019 Spotkanie Nestorek Pielęgniarek Jubilatek 80+ z Prezydium ORPiP.
15.11.2019 Posiedzenie Komisji Etyki i Historii Zawodu ORPiP
18.11.2020 Udział Członków Prezydium ORPiP w Konferencji naukowo-szkoleniowej „70 lat kształcenia 

pielęgniarek na Warmii i Mazurach”
19.11.2019 Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowisko Przełożonej Pielęgniarek Wojewódzkiej Stacji 

Pogotowia Ratunkowego w Olsztynie.
20.11.2020 Spotkanie Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz oraz Przedstawicieli DPS-ów z Prezyden-

tem Miasta Olsztyna Piotrem Grzymowiczem w sprawie warunków zatrudnienia pielęgniarek 
w Domach Pomocy Społecznej.

21.11.2020 Udział Wiceprzewodniczącej ORPiP Iwony Kacprzak w I spotkaniu Rady Pracodawców przy 
Wydziale Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Warmińsko – Mazurskiego w Olsztynie.

21.11.2020 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz w posiedzeniu Rady Społecznej Wojskowej 
Specjalistycznej Przychodni Lekarskiej SPZOZ Giżycko.

22.11.2019 Posiedzenie Komisji Opieki Stacjonarnej ORPiP.
23.11.2019 Udział Wiceprzewodniczącej ORPiP Iwony Kacprzak w XXVIII Okręgowym Sprawozdawczo – 

Wyborczym Zjeździe Aptekarzy Okręgowej Izby Aptekarskiej w Olsztynie.
25.11.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP Marii Danielewicz w Konwencie Przewodniczących. 
26.11.2019 Udział Marii Danielewicz w posiedzeniu Rady Warmińsko – Mazurskiego Oddziału Narodowego 

Funduszu Zdrowia.
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27.11.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 19 uchwał między innymi w sprawie: stwierdzenia 
i wydania prawa wykonywania zawodu pielęgniarza i wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgnia-
rek, stwierdzenia i wydania prawa wykonywania zawodu pielęgniarki i wpisu do Okręgowego 
Rejestru Pielęgniarek, wpisu pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych 
w Olsztynie, wykreślenia pielęgniarki z Okręgowego Rejestru Pielęgniarek w związku z przenie-
sieniem na obszar działania innej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, wygaśnięcia prawa 
wykonywania zawodu pielęgniarki i położnej z powodu śmierci, wykreślenia indywidualnej 
praktyki pielęgniarskiej z rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą, skierowa-
nia na przeszkolenie pielęgniarki w związku z niewykonywaniem zawodu łącznie przez okres 
dłuższy niż 5 lat w okresie ostatnich 6 lat, powołania Komisji do przeprowadzenia egzaminu po 
odbytym przeszkoleniu z powodu nie wykonywania zawodu przez pielęgniarkę łącznie przez 
okres dłuższy niż 5 lat w okresie ostatnich 6 lat, wydania duplikatu zaświadczenia o prawie 
wykonywania zawodu pielęgniarki, wydania duplikatu zaświadczenia o prawie wykonywania 
zawodu pielęgniarki.

2.12.2019 Szkolenie: "Fizjoterapia jako niezbędny element holistycznej opieki nad mieszkańcem DPS". 
Szkolenie zorganizowane przez Komisję Pomocy Społecznej przy ORPiP.

6.12.2019 Posiedzenie Komisji Opieki Paliatywnej ORPiP.
6.12.2019 Udział Mirosławy Sokół – Wiceprzewodniczącej ORPiP i Aleksandry Korzeniewskiej – Skarb-

nik ORPiP w uroczystości wręczenia dyplomów ukończenia studiów wyższych kierunków: 
Dietetyka, Pielęgniarstwo, Ratownictwo Medyczne Uniwersytetu Warmińsko – Mazurskiego 
w Olsztynie.

7.12.2019 Posiedzenie Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie
Podjęto 6 uchwał w sprawie: przyznania ryczałtów Rzecznikowi Odpowiedzialności Zawodowej 
oraz Zastępcom Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej, Przewodniczącemu Komisji Rewi-
zyjnej, Przewodniczącej Okręgowego Sądu Pielęgniarek i Położnych, Redaktorowi Naczelne-
mu Biuletynu, Przewodniczącej Klubu Seniora, Przewodniczącym Komisji Problemowych oraz 
Członkom Prezydium za III kwartał 2019 roku, przyznania kwot na pokrycie wydatków zwią-
zanych z pełnieniem obowiązków społecznych Przedstawicielom ORPiP w zakładach pracy, 
zwołania i organizacji XXXVII Okręgowego Sprawozdawczo-Wyborczego Zjazdu Pielęgniarek 
i Położnych Regionu Warmii i Mazur, przesunięcia części środków w Preliminarzu OIPiP na 
pokrycie refundacji za szkolenia.

7.12.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 7 uchwał w sprawie: stwierdzenia i wydania prawa 
wykonywania zawodu pielęgniarki, wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych 
w Olsztynie, 2 uchwały w sprawie wykreślenia pielęgniarki z Okręgowego Rejestru Pielęgniarek 
w związku z przeniesieniem na obszar działania innej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, 
w sprawie wykreślenia położnej z Okręgowego Rejestru Położnych w związku z przeniesieniem 
na obszar działania innej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, skierowania na przeszko-
lenie pielęgniarki w związku z niewykonywaniem zawodu łącznie przez okres dłuższy niż 5 lat 
w okresie ostatnich 6 lat, pokrycia kosztów zakupu sprzętu na wyposażenie Sali Konferencyjnej 
ORPiP w Olsztynie.

11.12.2019 Posiedzenie Funduszu Zapomogowo – Pożyczkowego i Szkoleniowego ORPiP. Przyznano: 34 
pożyczek bezzwrotnych na kwotę 35500 zł., 55 pożyczek zwrotnych na kwotę 110000 zł oraz 
133 refundacji na kwotę 149679,40 zł

11.12.2019 Posiedzenie Komisji Położnych ORPiP.
11-12.12.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP – Marii Danielewicz oraz Członka NRPiP Iwony Kacprzak w po-

siedzeniu Naczelnej Rady Pielęgniarek i Położnych.
13.12.2019 Posiedzenie Okręgowej Komisji Rewizyjnej OIPIP w Olsztynie.
14.12.2019 Posiedzenie Pełnomocnych Przedstawicieli ORPiP.
14.12.2019 Posiedzenie Okręgowej Komisji Wyborczej .
16.12.2019 Posiedzenie Komisji Konkursowej na stanowiska Pielęgniarek Oddziałowych Uniwersyteckiego 

Szpitala Klinicznego w Olsztynie:
1. Zakładu Rehabilitacji Leczniczej Budzik,
2. Kliniki Otolaryngologii Chorób Głowy i Szyi,
3. Kliniki Chirurgii Onkologicznej i Ogólnej,
4. Kliniki Kardiochirurgiii Chorób Wewnętrznych,
5. Oddziału Izby Przyjęć
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18.12.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP – Marii Danielewicz w uroczystym spotkaniu wigilijnym w War-
mińsko- Mazurskim Oddziale Wojewódzkim Narodowego Funduszu Zdrowia.

18.12.2019 Udział Przewodniczącej ORPiP – Marii Danielewicz w posiedzeniu komisji konkursowej na 
stanowisko Z-cy Dyrektora. ds. medycznych Zespołu Opieki Zdrowotnej w Reszlu.

18.12.2019 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 5 uchwał w sprawie: powołania Komisji do przepro-
wadzenia egzaminu po odbytym przeszkoleniu z powodu nie wykonywania zawodu przez 
pielęgniarkę, wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie pielęgniarki, 
wpisu do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie położnej, pokrycia kosz-
tów publikacji nt. „Stres i jego konsekwencje w pracy pielęgniarki operacyjnej”.

2.01.2020 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 5 uchwał w sprawie: powołania Komisji do przepro-
wadzenia egzaminu po odbytym przeszkoleniu z powodu nie wykonywania zawodu przez 
położną łącznie przez okres dłuższy niż 5 lat w okresie ostatnich 6 lat, 2 uchwały w sprawie 
wpisu pielęgniarki do Okręgowego Rejestru Pielęgniarek i Położnych w Olsztynie, wykreślenia 
pielęgniarki z Okręgowego Rejestru Pielęgniarek w związku z przeniesieniem na obszar działa-
nia innej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych, przyznania zapomogi bezzwrotnej położnej 
członkowi Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych z siedzibą w Krośnie.

10.01.2020 Posiedzenie Komisji Kultury, Sportu i Rekreacji ORPiP.
11.01.2020 Posiedzenie Prezydium ORPiP. Podjęto 5 uchwał w sprawie: wykreślenia położnej z Okręgowe-

go Rejestru Położnych w związku z przeniesieniem na obszar działania innej Okręgowej Izby 
Pielęgniarek i Położnych, 4 uchwały w sprawie wykreślenia indywidualnej praktyki pielęgniar-
skiej z rejestru podmiotów wykonujących działalność leczniczą.

11.01.2020 Udział członków Prezydium ORPiP w spotkaniu Opłatkowym Pracowników Służby Zdrowia.
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Karpacz to dwa przeciwstawne 
uczucia – zmęczenie zanim się tam 
dotrze a zaraz potem radość z uro-
ku tego miejsca i widoku na odległą 
Śnieżkę. Na szczęście o zmęczeniu 
zapomina się szybko a wspólnota 
koleżanek anestezjologicznych cie-
szy wyjątkowo.

Było nas kilkanaście, może trochę 
blado na tle innych regionów ale od-
ległość i koszty nie są dla nas bez 
znaczenia. Z naszego regionu były 
pielęgniarki z Olsztyna – ze Specja-
listycznego Szpitala Dziecięcego, 
Szpitala MSWiA, Klinicznego Szpita-
la Uniwersyteckiego, Szpitala Miej-
skiego. Były również przedstawiciel-
ki ze Szpitala w Giżycku i Ostródzie. 

Konferencja była bardzo boga-
ta – kilka różnych tematycznie se-
sji, warsztaty szkoleniowe, stoiska 
przedstawicieli medycznych. Bar-
dzo wiele uwagi poświęcono In-
tensywnej Terapii, zarówno w kwe-
stii urządzeń i  sprzętu do opieki, 
różnym formom komunikacji ale 
również aspektom psychologicz-
nym. Duże wrażenie wywarł film 
nagrany w  ramach pracy naszego 
Warmińsko –Mazurskiego Oddzia-
łu - wywiad z pacjentem po poby-
cie na OIT. Przywoływano ten obraz 

podczas wielu dalszych wykładów 
i ćwiczeń.

Dużo miejsca poświęcono naj-
nowszym wytycznym dotyczącym 
epidemiologii, leczenia ran i  anty-
biotykoterapii.

Ważną inicjatywą w której Towa-
rzystwo zgłosiło swój akces jest 
kampania „Nursing now”. Celem 
tej akcji jest promowanie zawodu 
pielęgniarki, podniesienie prestiżu 
tego zawodu i tym samym podnie-
sienie jakości opieki nad pacjentem. 
„Nursing now” to 3 - letnia globalna 
kampania prowadzona we współ-
pracy z  Międzynarodową Radą 

Pielęgniarek Położnych. Zaznacza 
ona kluczową rolę pielęgniarek 
w  promocji zdrowia, działaniach 
profilaktycznych, pracy w zespołach 
terapeutycznych. „Nursing now” to 
ruch społeczny obecny w  89 kra-
jach. Patronat nad kampanią objęła 
księżna Cambridge Kate Middleton. 
Kampania trwa do końca 2020 roku, 
do 200 rocznicy urodzin Florence 
Nightingale.

Oprócz uczestnictwa w sesjach, 
reprezentantki naszego regionu 
brały aktywny udział w warsztatach 
organizowanych przez firmy me-
dyczne oraz spędzały wspólnie czas 
na tych mniej i bardziej uroczystych 
kolacjach. 

Program konferencji, możliwość 
spotkania z koleżankami z całej Pol-
ski, cudowne widoki, piękna jesien-
na aura, wywoływały w nas to samo 
uczucie: „warto było !! ‘’

Elżbieta Najmowicz 
Przewodnicząca Zarządu Oddziału 
Warmińsko - Mazurskiego PTPAiIO

Zdjęcia - autor Elżbieta Najmowicz 
Zdjęcia z kampanii „Nursing now” - strona 

internetowa 

KONFERENCJE, SYMPOZJA, SZKOLENIA
XI ZJAZD POLSKIEGO TOWARZYSTWA PIELĘGNIAREK

ANESTEZJOLOGICZNYCH I INTENSYWNEJ OPIEKI
Karpacz 19 - 21 wrzesień 2019 rok
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18 – 20 września 2019 r. w Cen-
trum Kulturalno-Kongresowym Jor-
danki w Toruniu po raz 22 odbyło się 
największe wydarzenie dotyczące 
opieki długoterminowej w Europie 
- Międzynarodowa Konferencja 
Opieki Długoterminowej. W  tym 
roku hasłem przewodnim były Glo-
balne wyzwania w starości – cho-
roba Alzheimera i  inne formy de-
mencji. Jak poprawić jakość życia 
osób chorych z  różnymi forma-
mi demencji? Dobre praktyki ze 
świata. Organizatorem Konferencji 
jest Fundacja „Razem Zmieniamy 
Świat”, powołana przez Toruńskie 
Zakłady Materiałów Opatrunko-
wych. Firma produkuje m.in. wy-
roby dla pacjentów wymagających 
ciągłej opieki, zna więc ich proble-
my i w ramach swojej działalności 
społecznej stara się popularyzować 
wiedzę na ten temat. Podobnie jak 
w latach ubiegłych współorganizato-
rem jest Miasto Toruń, a honorowym 
patronem prezydent Michał Zaleski. 
Konferencja ta to wydarzenie na 
skalę światową, które pozwala nie 
tylko na nawiązanie nowych kontak-
tów, wymianę poglądów, ale przede 
wszystkim jest doskonałym źródłem 
inspiracji do działania i  szansą na 
integrację. Każdego roku podczas 
konferencji przekonujemy się jak 
wiele nas łączy. W  tym roku dys-
kusje dotyczyły tematu demencji, 
a gościem specjalnym była Teepa 
Snow - amerykańska ekspertka 
współpracująca z uznanymi organi-
zacjami azheimerowskimi i autorka 
programu „Pozytywne podejście do 
opieki”, niezrównana terapeutka, ale 
też genialny pedagog – nauczyciel 
opiekunów.

Teepa Snow
Jest jedną z  czołowych rzecz-

niczek oraz pedagogów działają-
cych na rzecz osób żyjących z de-
mencją na całym świecie. Teepa 
jest terapeutką zajęciową z  40-let-
nim bogatym i  zróżnicowanym do-
świadczeniem, zarówno klinicz-

nym, jak i  akademickim. Teepa 
dzieli się swoją wyjątkową wiedzą 
specjalistyczną i  humorem z  małą 
i  dużą publicznością na całym 
świecie. Jej działalność, zapewnia 
usługi internetowe i  osobiste, 
szkolenia oraz produkty zarówno 
dla profesjonalistów, czy członków 
rodziny, jak i  laików w  temacie 
demencji oraz osób żyjących ze 
zmianami mózgowymi na całym 
świecie. 

W  starzejącym się społeczeń-
stwie demencja to coraz częstszy 
problem dla rodzin, a także wyzwa-
nie dla instytucji. Jak radzić sobie 
z tą chorobą? Z uwagi na fakt, iż De-
mencja cały czas budzi wiele obaw 
i kontrowersji, dostrzegamy jak waż-
nym jest ona problemem. Podczas 
Konferencji zaprezentowano wiele 
inspirujących przykładów i  spraw-
dzonych rozwiązań z całego świa-
ta, specjaliści odpowiadali na waż-
ne pytania, np. Co zrobić, by lepiej 

zrozumieć zachowanie osoby z cho-
robą Alzheimera lub innymi formami 
demencji? Jak dostosować otocze-
nie? W  jaki sposób minimalizować 
negatywne objawy tej choroby? Jak 
poprawić jakość życia chorego?. Bli-
sko 1000 dyrektorów europejskich 
domów pomocy społecznej oraz 
profesjonalistów z  zakresu opieki 
długoterminowej debatowało na 
temat poprawy jakości życia osób 
chorych z różnymi formami demen-
cji. Tegoroczną konferencję podzie-
lono na pięć sesji, podczas których 
prelegenci poruszyli temat demencji, 
choroby Alzheimera i innych chorób 
otępiennych. Wykład inauguracyjny 
„Czy możemy się uchronić przed 
chorobą Alzheimera?” poprowadzi-
ła prof. dr hab. Maria Barcikowska. 
Głos zabrał również Marcel Velez, 
który zrezygnował z  dobrej pracy, 
by opiekować się rodzicami. Swoimi 
doświadczeniami dzielił się z innymi 
jako koordynator opieki. Powiedział 
m.in.: „Około miliona osób w  Pol-
sce cierpi na choroby otępienne 
lub opiekuje się takimi osobami. Do 
tej roli trzeba się przygotować i cały 
czas dokształcać. Ludzie, którzy nie 
spotykają się z  problemem opieki 
nad cierpiącym na demencję, nie 
wiedzą nawet, jakie to jest trudne.” 

W konferencji udział wzięły: Edyta 
Skolmowska, Beata Kiernozek, Do-
rota Grygoruk, reprezentując Komi-
sję Opieki Długoterminowej i Geria-
trycznej przy OIPiP w Olsztynie, jak 

również Pani Wio-
leta Sulik – Prze-
łożona Pielęgnia-
rek, Wojewódzki 
Szpital Zespolony 
w Elblągu. 

mgr Beata Kier-
nozek – członek 

Komisji Opieki 
Długotermino-

wej i Geriatrycz-
nej przy ORPiP 

w Olsztynie

XXII MIĘDZYNARODOWA KONFERENCJA OPIEKI DŁUGOTERMINOWEJ
Toruń 18 - 20 września 2019 rok
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28 września 2019 roku w  Olsz-
tynie odbyła się konferencja orga-
nizowana przez Interdyscyplinarną 
Akademię Medycyny Praktycznej 
skierowana do lekarzy i  farmaceu-
tów. Zainteresowana tematami, które 
miały być poruszane na tej konferen-
cji moje koleżanki i  ja postanowiły-
śmy wziąć także w niej udział. Aka-
demia po raz kolejny stanęła na 
wysokości zadania zapraszając na 
szkolenie wyśmienitych lekarzy, któ-
rzy przedstawili bardzo interesujące 
tematy, pozostawiając czasem wiel-
ki niedosyt, co powodowało bardzo 
gorące dyskusje podczas przerw.

Pierwszy wykład został przepro-
wadzony przez dr n. med. Marię 
Rell-Bakalarską, która poruszała 
bardzo ważny problem walki z bó-
lem głównie w  zesztywniającym 
zapaleniu stawów kręgosłupa oraz 
reumatoidalnym zapaleniu stawów. 
Jednak treści przedstawione w wy-
kładzie można odnieść do każdego 
rodzaju bólu z którym trzeba oraz 
należy walczyć, aby zmniejszyć 
nie tylko dyskomfort pacjenta, ale 
przede wszystkim poprawić jego 
jakość życia.

Kolejny wykład na temat zapale-
nia jelit prowadzony przez dr n. med. 
Annę Cybulską uświadomił mi, jak 
wielkim problemem jest ta jednostka 
chorobowa oraz jak wielką skalę za-
czyna przybierać ten problem. Jest 
to jednostka, która rzadko występu-
je na moim macierzystym oddziale, 
jednak uważam, że wiedza zdobyta 
podczas tej prezentacji może się 
przydać także podczas codziennej 
pracy jak i w życiu osobistym.

Kolejnym fascynującym prelegen-
tem był prof. dr hab. n. med. Andrzej 
Radzikowski, który prowadził parę 
wykładów. Pierwszy z nich dotyczył 
szczepień, ale nie dzieci będących 
teraz szerokim obszarem dyskusji 
lecz dorosłych, w tym także lekarzy 
pracujących w systemie opieki zdro-
wotnej. Konsensus z tego wykładu 
jest taki, ze walcząc o szczepienie 
naszych pacjentów nie powinniśmy 
zapominać o nas, należy się także 
samemu szczepić w zależności od 

rodzaju wykonywanej pracy i grupy 
docelowej. Ma to na celu chronienie 
nie tylko siebie, ale także naszych 
rodzin i pacjentów.

Profesor poruszył także problem 
antybiotykooporności, który jest 
tematem także bardzo ważnym 
i w chwili obecnej mimo dużych na-
kładów finansowych oraz ludzkich, 
mam wrażenie iż niestety nie prze-
kłada się na świadomość naszych 
pacjentów. Ma to ogromny wpływ 
na naszą pracę oraz jakość życia 
naszych pacjentów. Wykład był bar-
dzo pasjonujący, dający wskazówki 
kiedy i  w  jaki sposób decydować 
o włączeniu antybiotykoterapii zaś 
w  którym przypadku od tego za-
miaru odstąpić. Był to wykład, który 
był ściśle powiązany z tematem lep-
kiego śluzu, ale wydzielanego nie 
tylko w oskrzelach. Po tym wykła-
dzie nastąpiła bardzo emocjonująca 
dyskusja nie tylko na sali, ale także 
podczas przerwy kawowej, zaś pan 
profesor było osobą bardzo zajętą 
dyskusją z osobami chcącymi zgłę-
bić temat.

Dr n. med. Jacek Nowak w zary-
sie, ale wyczerpująco na temat prze-
wlekłej niewydolności żylnej. Przy-
pomniał wszystkim zgromadzonym, 
iż ten zespół chorobowy nie zawsze 
wymaga zabiegu operacyjnego lub 
alternatywnych metod leczenia jak 
np. laseroterapia czy skleroterapia. 
Jednak jest problemem, który nie 
może być bagatelizowany i zawsze 
wymaga leczenia. Trzeba pamiętać, 
że przewlekła niewydolność żylna to 
nie tylko choroba naszych pacjen-
tów, ale także nas pracowników sys-
temu opieki zdrowotnej.

Zespoły bólowe kręgosłupa - 
wyzwania i  rozwiązania to temat 
poruszony przez prof. dr hab. n. 
med. Annę Kuryliszyn-Moskal. Nie-
stety jest to kolejny problem, który 
dotyczy coraz większej i młodszej 
populacji naszych pacjentów, ale 
także naszych współpracowników. 
Cieszę się, iż mimo częstego poja-
wiania się tego tematu na różnych 
konferencjach oraz szkoleniach nie 
zabrakło tego tematu także i w tym 

dniu. Kręgosłup jest naszą podpo-
rą i powinniśmy znać sposoby jego 
wspierania. Zaś na temat sposobów 
oraz terapii bólu narządów ruchu 
bardzo ciekawie mówiła dr n. med. 
Agnieszka Sękowska. Było to ideal-
ne dopełnienie problemu porusza-
nego we wcześniejszym wykładzie.

„Niedźwiedzie nie mają...kamieni 
żółciowych.” był tematem prowa-
dzonym przez prof. dr hab. n. med. 
Irenę Jankowską. Wbrew tytułowi 
dotyczył on nie niedźwiedzi, ale 
populacji osób dotkniętych tą nie-
komfortową jednostką chorobową. 
Pani Profesor przedstawiła bardzo 
przekonujące sposoby leczenia da-
jąc nadzieję nam jako personelowi 
oraz potencjalnym pacjentom na-
dzieję na to, iż kamica pęcherzyka 
żółciowego nie zawsze wiąże się 
z operacją, ale istnieją sposoby far-
makologiczne na pozbycie się tego 
problemu.

„Niedokrwistość z niedoboru żela-
za. Fakty i mity...” w tej części konfe-
rencji dr n. med. Ewa Żuk w pigułce 
został nam przedstawiony problem, 
który wraz ze wzrostem popularno-
ści różnego rodzaju diet oraz po-
gonią za szczupłą sylwetką wydaje 
się być problemem coraz częściej 
występującym nie tylko wśród mło-
dych kobiet czy też ogólnie kobiet, 
ale zaczyna obejmować także coraz 
większą rzeszę mężczyzn oraz dzie-
ci. Niestety wiele osób zapomina 
jakie jest wchłanianie żelaza z pro-
duktów roślinnych i  podczas tego 
wykładu pani doktor przypomniała 
o tym problemie.

Kontynuując temat diety podczas 
swojego wykładu dr n. med. Anna 
Cybulska przedstawiała sposoby 
walki z zakażeniem helicobacter py-
lori. Wydaje mi się, że był to bardzo 
dobry pomysł, aby na ten temat roz-
mawiać w okresie jesiennym, kiedy 
wielu pacjentów zaczyna odczu-
wać dolegliwości związane z  tym 
zakażeniem. Warto przypominać 
najnowsze wytyczne oraz zasady 
eradykacji helicobacter za pomocą 
nowoczesnych leków.	

AKADEMIA MEDYCYNY PRAKTYCZNEJ
Olsztyn 28 września 2019 rok
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Konferencję zakończył bardzo 
pasjonujący wykład pt. „Baranom 
dziękujemy. Zarządzanie snem,” 
prowadzony przez dr n. med. Mi-
chała Skalskiego. Jak zapowiedział 
doktor nie zmieścił się w wyznaczo-
nym czasie, ale jak tak szeroki temat 
pasjonata może choćby zarysować 
w  20 minut? Wbrew też zapowie-
dziom, iż pora sprzyja zasypianiu 
nikt na tym wykładzie nie odpłynął 
do krainy Morfeusza i cała sala z za-

partym tchem słuchała na temat za-
burzeń snu oraz około sennych.

Podsumowując konferencję wy-
daje mi się, że mogę śmiało stwier-
dzić, iż Interdyscyplinarna Akade-
mia Medycyny Praktycznej znowu 
stanęła na wysokości zadania orga-
nizując ciekawą konferencję, poru-
szając ważne zagadnienia w prakty-
ce nie tylko lekarza, farmaceuty ale 
także pielęgniarki. Jedyne czego 
mogę żałować to fakt, iż na tej kon-

ferencji tak mało było przedstawicie-
lek mojego zawodu, ponieważ warto 
uczestniczyć w takich spotkaniach 
jak to.

Monika Rejchel, magister pielę-
gniarstwa

Wojewódzki Specjalistyczny 
Szpital Dziecięcy w Olsztynie, 

Oddział Kliniczny Onkologii i He-
matologii Dziecięcej

Każdego roku w  dniu 10 paź-
dziernika obchodzimy Światowy 
Dzień Zdrowia Psychicznego. 
Światowa Federacja Zdrowia Psy-
chicznego ustanowiła to święto, 
aby zwrócić szczególną uwagę na 
zagadnienia:
•	 dbanie o  zdrowie psy-

chiczne
•	 przeciwdziałanie stygma-

tyzacji osób cierpiących 
na choroby psychiczne

•	 potrzebę zmian w opiece 
i regulacjach prawnych

•	 promocję zdrowia psy-
chicznego

W  2019 roku uwagę 
skupiono na tematyce 
„Promocji zdrowia psy-
chicznego i zapobieganiu 
samobójstwom”. Obecnie 
samobójstwa, to jeden 
z  głównych powodów 
śmierci młodych osób 
pomiędzy 15 a 29 rokiem 
życia. Według dr. Devory 
Kestel, przedstawicielki 
WHO rocznie 800 tys. ludzi 
na całym świecie skutecz-
nie odbiera sobie życie. 
Niepokojący jest często 
występujący mechanizm, 
gdy kolejna próba samo-
bójcza ułatwia dokona-
nie następnej, być może 
ostatniej. Devora Kestel 

przypomina nam abyśmy dobrze 
wypełniali nasze role: znajomych, 
rodziców, sąsiadów, nauczycieli 
czy przyjaciół i reagowali, gdy oso-
by z naszego otoczenia są w trud-
nej sytuacji i  potrzebują bliskości 
oraz reakcji drugiego człowieka.

Komisja ds. Opieki Psychiatrycz-
nej ORPiP już od wielu lat angażuje 
się w działania promujące zdrowie 
psychiczne w naszym środowisku. 
Współpracując z Olsztyńskim Sto-
warzyszeniem Pomocy Psychicz-
nie i  Nerwowo Chorym wspólnie 

zorganizowano konkurs 
plastyczno – literacki „Po 
złoty kwiat wśród ciem-
ności świata”. Konkurs 
jest już tradycją, która na 
stałe wpisuje się w histo-
rię OSPPiNCH. Hasłem 
do którego odnieśli się 
uczestnicy konkursu był„ 
Poszukiwanie nadziei na 
życie”. Wśród autorów 
prac były osoby doro-
słe, ale także młodzież 
i  dzieci. Odzwierciedla-
jąc swoje doświadcze-
nia pozwolili nam zbliżyć 
się do swojej interpretacji 
świata i  lepiej go zrozu-
mieć. Szczególnie poru-
szające było wymowne 
przesłanie przekazane 
w  autorskiej pracy 17 
letniego Krzysztofa, który 
zauważył, iż „Życie pła-
ta figle, ale jest jedno”. 
Wspólnie opracowano 
kalendarz na 2020 rok, 
w którym zamieszczono 
niektóre prace konkur-
sowe.

KONFERENCJA
ZDROWIE PSYCHICZNE NAJWYŻSZYM DOBREM CZŁOWIEKA 

Węgorzewo 10 października 2019 rok
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Już od wielu lat z okazji Świato-
wego Dnia Zdrowia Psychicznego 
w  naszym Regionie organizowa-
ne są konferencje szkoleniowe. 
W dniu 10 października 2019 roku 
odbyła się konferencja „Zdrowie 
psychiczne najwyższym dobrem 
człowieka”, której gospodarzem 
był Szpital Psychiatryczny SP ZOZ 
w Węgorzewie. Współorganizacji tej 
inicjatywy podjęli się min. Komisja 
ds. Opieki Psychiatrycznej ORPiP 
oraz Olsztyńskie Stowarzyszenie 
Psychicznie i  Nerwowo Chorym. 
Wykład pt. „Utrata nadziei na ży-
cie – rozważania o  samobójstwie” 
przedstawiony przez Wiolettę Ga-
decką, Prezes OSPPiNCH i Dyrektor 
ds. Pielęgniarstwa WZLP w Olszty-

nie przybliżył zagadnienia związane 
z hasłem Światowego Dnia Zdrowia 
Psychicznego. 

Kolejny temat: „Uwikłanie rodziny 
w chorobę bliskich” zaprezentowała 
Agnieszka Sosnowska – Krzynówek, 
Kierownik Wojewódzkiego Ośrodka 
Terapii Uzależnienia od Alkoholu 
i Współuzależnienia w Giżycku.

Komisja Ds. Opieki Psychiatrycz-
nej ORPiP przygotowała prezen-
tację filmową pt: „Mimo różnych 
doświadczeń o psychiatrii mówimy 
jednym głosem”,w której przedsta-
wiona została współpraca różnych 
środowisk w dążeniu do uwrażliwie-
nia społeczeństwa wobec osób do-
świadczających różnych zaburzeń 
psychicznych.

Okręgową Radę Pielęgniarek 
i Położnych Regionu Warmii i Mazur 
na konferencji reprezentowała jej 
Przewodnicząca Maria Danielewicz, 
która podkreśliła znaczenie rozwoju 
opieki pielęgniarskiej w działaniach 
na rzecz zdrowia psychicznego 
w naszym regionie.

Różnorodne występy artystyczne 
i wystawa prac plastycznych pozwo-
liły uczestnikom konferencji na po-
zytywne obcowanie ze sztuką w ma-
lowniczej, jesiennej scenerii pięknych 
mazurskich okolic Węgorzewa.

Dorota Dziedziula
Przewodnicząca Komisji ds. 

Opieki Psychiatrycznej
przy ORPiP w Olsztynie

Prezentowane prace plastyczne pochodzą z archiwum OSPP i NCH
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11-12 października 2019 r. w War-
szawie miało miejsce spotkanie, któ-
rego tematem była kompleksowa 
opieka nad pacjentem z  chorobą 
onkohematologiczną i  pacjentem 
z hemofilią. Jest to element ogólno-
polskiego projektu edukacyjnego 
autorstwa firmy Roche skierowane-
go do pielęgniarek.

Pierwsza część wykładów od-
bywała się w dwóch równoległych 
grupach: grupa „Hemofilia” i grupa 
„Hematoonkologia”. Pielęgniarki 
i pielęgniarze, którzy chcieli posze-
rzyć swoją wiedzę o hemofilii mogli 
wysłuchać wystąpienia pani dr n. 
med. Ewy Stefańskiej-Windyga z In-
stytutu Hematologii i Transfuzjologii 
w Warszawie – „Hemofilia – choroba 
nie tylko królów”. Pani pielęgniarka 
Grażyna Sarek przedstawiła proce-
durę przygotowania i  podawania 
leku Hemlibra. Nie zabrakło spotka-
nia profesjonalistów z  pacjentem, 
pan Jakub Kania opowiedział o swo-
im życiu z hemofilią. Dopełnieniem 
całości był głos fizjoterapeuty, pana 
Janusza Zawilskiego o rehabilitacji 
chorego na hemofilię. 

W  grupie „Hematoonkologia” 
zagadnienie znużenia związanego 
z  nowotworem i  zasady postępo-
wania z pacjentami dotkniętymi tą 
przypadłością zaprezentowała pani 
Teresa Kocbach, dyrektor Zespołu 
Centrum Opieki Paliatywnej im. Jana 
Pawła II w Olsztynie. Cytując zdanie 
amerykańskiego neurologa z  XIX 
wieku G. Bearda o  zmęczeniu, że 
„jest jak Centralna Afryka medycy-
ny – obszar niepoznany, gdzie tylko 
niewielu ma dostęp” potwierdziła, 
że dzisiaj obie domeny są znacznie 
bliżej i nie stanowią już tak zagad-
kowych krain. Tematem kolejnej 
prelegentki reprezentującej Instytut 
Hematologii i Transfuzjologii - pani 
dr n. med. Bożeny Budziszewskiej 
były chłoniaki – nowotwory układu 
chłonnego. Oprócz obalenia mitów 
dotyczących tej grupy nowotworów 

wykładowczyni omówiła patogene-
zę nowotworów i  chłoniaków, ich 
klasyfikację, najczęstsze objawy, 
diagnostykę oraz sposoby lecze-
nia. Końcowe wystąpienie w grupie 
„Hematoonkologia” należało do 
pani Aliny Flejszer, pielęgniarki pra-
cującej w Centrum Onkologii, Insty-
tucie KNPCHR, która podzieliła się 
własnymi doświadczeniami w pod-
skórnym podawaniu przeciwciał 
monoklonalnych. Ukazała również 
badania potwierdzające preferencje 
pacjentek i personelu medycznego 
stosującego postać podskórną i do-
żylną leku.

Wszystkich uczestników konfe-
rencji połączył wykład psychologa, 
pana Krzysztofa Kaluty z Fundacji 
„Otwarty umysł, otwarte serce”, 
w którym mówca zwrócił uwagę na 
sojusz terapeutyczny pielęgniarka 
– pacjent. Odpowiedział dlaczego 
empatia i  współodczuwanie w  re-
lacji z  pacjentem są kluczowe dla 
procesu terapii i zdrowienia. A także 
zalecił, co istotne dla osób pomaga-
jących, ale również podlegających 
emocjom, stresowi, przemęczeniu, 
wyczerpaniu, wypaleniu – zacząć 
od siebie. Reguła, jaką powinien 
wdrożyć personel medyczny to: 
„najpierw Ty”!, stosowanie „zasady 
maski tlenowej w samolocie”, czy-
li właściwe gospodarowanie swoją 
energią, niezapominanie o swoich 
potrzebach i dobrostanie.

Drugi dzień spotkania rozpoczął 
się prelekcją pani adwokat Moniki 
Duszyńskiej przybliżającej prawne 
aspekty pracy pielęgniarki. Między 
innymi zaprezentowane były za-
gadnienia reklam leków czy mogą 
być kierowane do pielęgniarki, pre-
zentów od pacjentów i  ich oceny 
w  świetle etyki zawodu oraz obo-
wiązków pielęgniarki w odniesieniu 
do praw pacjenta. Kolejna wykła-
dowczyni, pani dr n. med. Aleksan-
dra Kapała z Centrum Onkologii im. 
M. Skłodowskiej-Curie przedstawiła 

temat „Hematoonkologia, a żywie-
nie kliniczne”. Sytuacje szczególne 
w hematoonkologii do których nale-
ży dostosować żywienie chorego to 
przeszczepienie allo lub autologicz-
ne komórek macierzystych szpiku, 
chemioterapia lub immunoterapia, 
okres rekonwalescencji, choroba 
w remisji, choroba przeszczep prze-
ciw gospodarzowi, zakażenia. Są to 
zagadnienia szczegółowe jednak 
obecne w pracy pielęgniarki hema-
toonkologicznej, niezbędne w  do-
chodzeniu do zdrowia pacjenta. Kon-
ferencję zamykała przedstawicielka 
organizatora, firmy Roche – pani 
dr Elżbieta Bartoszek-Balas, która 
wyjaśniła istotną rolę pielęgniarki 
w raportowaniu zdarzeń niepożąda-
nych. Raporty, zgłoszenia dokony-
wane także przez pielęgniarki mają 
na celu bezpieczeństwo pacjentów, 
przyczyniają się do uaktualnienia 
informacji o  leku, są podstawą dla 
powstawania komunikatów o  bez-
pieczeństwie stosowania produktu 
leczniczego dla osób wykonujących 
zawody medyczne oraz wpływają 
na decyzje o wstrzymaniu (wycofa-
niu ) leku z obrotu.

Konferencja Wszechnicy Ro-
che stworzyła okazję do spotkania 
z ekspertami w dziedzinie onkohe-
matologii i  chorób przewlekłych, 
których przykładem jest hemofilia. 
Oprócz nowego, szerszego spoj-
rzenia na zagadnienia wydawałoby 
się podstawowe podzielili się rów-
nież ze swoimi słuchaczami pasją 
do wykonywanej pracy. Zjazd stał 
się także sposobnością do wymia-
ny doświadczeń pielęgniarek i pie-
lęgniarzy onkohematologicznych, 
krokiem w  kierunku bliższego po-
znania. 

Anna Kołakowska, pielęgniarka 
Wojewódzki Specjalistyczny 

Szpital Dziecięcy w Olsztynie, 
Oddział Kliniczny Onkologii i He-

matologii Dziecięcej

OPIEKA NAD PACJENTEM Z CHOROBĄ ONKOHEMATOLOGICZNĄ 	
I PACJENTEM Z HEMOFILIĄ

Warszawa 11 - 12 października 2019 rok



Nr 01 • I - III  2020r.

18

Okręgowy Rzecznik Odpowie-
dzialności Zawodowej Pielęgniarek 
i Położnych w Gdańsku oraz Okrę-
gowa Izba Pielęgniarek i Położnych 
w Gdańsku, pod Honorowym Patro-
natem Marszałka Województwa Po-
morskiego zorganizowali w dniach 
24-25 października 2019 r. Konfe-
rencję nt. „Od pediatrii do geriatrii 
– wyzwania i  szanse w  aspekcie 
skoordynowanej opieki zdrowotnej. 
Zagrożenia w  pracy pielęgniarki 
i  położnej”, w  której udział wzięły 
Maria Danielewicz Przewodnicząca 
ORPiP oraz Dorota Kosiorek Sekre-
tarz ORPiP w Olsztynie.

Konferencję otworzy-
ły Panie Anna Zarem-
ba-Duszota Okręgowy 
Rzecznik Odpowiedzial-
ności Zawodowej Pie-
lęgniarek i  Położnych 
w Gdańsku, oraz Anna 
Czarnecka – Przewod-
nicząca ORPiP w Gdań-
sku powitaniem wszyst-
kich zaproszonych 
gości jak i uczestników 
spotkania.

Prelegenci, m.in. dr 
n. med. Grażyna Roga-
la – Pawelczyk, NRzOZ 
PiP w  Warszawie, dr 
n.ekon.Greta Kanowik, 
Dyrektor Departamen-
tu Pielęgniarek i  Po-
łożnych Ministerstwo 
Zdrowia, Krystyna Ptok, 
Przewodnicząca Ogól-
nopolskiego Związku 
Zawodowego Pielę-
gniarek i Położnych, Halina Nowik, 
Przewodnicząca ORPiP w Elblągu, 
Paweł Strzelec – Członek Sądu Dys-
cyplinarnego Okręgowej Izby Rad-
ców Prawnych w Lublinie, w swoich 
wypowiedziach naciskali na korzyść 
wynikającą ze znajomości prawa 
medycznego oraz przestrzegania 

dyscypliny dokumentowania każ-
dego dyżuru, oraz jak istotna jest 
prewencja wykroczeń zawodowych.

Tematy poruszane podczas sesji:
•	 Istota i moc Samorządu Zawodo-

wego Pielęgniarek i Położnych.
•	 Profesjonalizm Pielęgniarki i Po-

łożnej. Prewencja wykroczeń za-
wodowych.

•	 Wpływ poziomu zatrudnienia Pie-
lęgniarek i Położnych na zdarze-
nia niepożądane na podst. badań.

•	 Mały pacjent duża odpowiedzial-
ność.

•	 Opieka nad dziećmi i młodzieżą 
w środowisku nauczania i wycho-
wania w świetle obowiązujących 
przepisów, problemy w medycy-
nie szkolnej.

•	 Zasady udzielania świadczeń 
zdrowotnych przez pielęgniarkę 
i położną POZ w świetle posiada-

nych kompetencji, zgodnie z obo-
wiązującymi zapisami prawnymi.

•	 Ochrona prawna personelu me-
dycznego w przypadkach agresji 
pacjenta oraz osób trzecich. Hejt 
w Internecie.

•	 Odpowiedzialność prawna pielę-
gniarki położnej w  świetle praw 
pacjenta.

•	 Odrębność pracy pielęgniarki 
w hospicjach stacjonarnych, do-
mowych.

•	 Uwarunkowania medyczne 
i prawne w zakresie opieki długo-
terminowej.

•	 Błąd pielęgniarki, 
położnej czy błąd 
systemu?

•	 Pielęgniarka, Pie-
lęgniarz, Położna, 
Położny – zawody 
prawem regulowa-
ne. Co to znaczy 
i co z tego wynika…

•	 Rola i  zadania pie-
lęgniarki triage 
w  szpitalnych od-
działach ratunko-
wych.

•	 Prowadzenie doku-
mentacji medycznej 
w  zakresie RODO, 
udzielanie zgód od-
powiedzialność za-
wodowa pielęgnia-
rek i położnych.

•	 Zmiany Systemo-
we. Przyszłość za-
wodów pielęgniarek 
i położnych w opar-
ciu o projekty.

•	 Co zrobić aby zawód pielęgniarki 
i położnej byłyby to zawody bez-
pieczne, odpowiedzialne.

Dorota Kosiorek
Sekretarz ORPiP w Olsztynie 

KONFERENCJA
„OD PEDIATRII DO GERIATRII – WYZWANIA I SZANSE W ASPEKCIE 

SKOORDYNOWANEJ OPIEKI ZDROWOTNEJ.
ZAGROŻENIA W PRACY PIELĘGNIARKI I POŁOŻNEJ”

Gdańsk 24-25 października 2019 rok
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W  dniu 14 listopada 2019 roku 
w  siedzibie Okręgowej Izby Pielę-
gniarek i  Położnych w  Olsztynie, 
odbyło się spotkanie edukacyj-
ne zorganizowane przez FAMILY 
SERVICE PELARGOS. Szkolenie 
przeprowadziła mgr Elżbieta Lima-
nowicz specjalistka pielęgniarstwa 
opieki długoterminowej, która pro-
wadzi Niepubliczny Zakład Opieki 
Domowej EL-MED w Kętrzynie.

Szkolenie cieszyło się dużym za-
interesowaniem, wzięło w nim udział 
ponad 60 osób głównie pielęgniarek 
i  pielęgniarzy z  różnych placówek 
medycznych jak również z Domów 
Opieki Społecznej z obszaru działal-
ności Okręgowej Izby Pielęgniarek 
i Położnych w Olsztynie.

Na wstępie został przedstawio-
ny rys historyczny rozpoznania 
choroby Alzheimera nazywanej 
początkowo jako przypadek nie-
specyficznej choroby kory mózgo-
wej. W  1906 profesor psychiatrii 
Alois Alzheimer na posiedzeniu 
Towarzystwa Neuropsychiatrii Nie-
miec przedstawił przypadek swojej 
56 letniej pacjentki. Przez pięć lat 
prowadził obserwacje tej chorej 
w  zakładzie psychiatrycznym we 

Frankfurcie. Rodzina zauważyła 
zmiany w zachowaniu kobiety, któ-
ra stała się zazdrosna, nie potrafiła 
wykonać najprostszych czynności 
domowych, chowała przedmioty, 
nie potrafiła potem ich odnaleźć, 
czuła się śledzona i  naprzykrzała 
się sąsiadom.

Początek choroby Alzheimera 
najczęściej występuje pomiędzy 40 
a 95 rokiem życia, trwa od 7 do 18 
lat, 50-70% wszystkich otępień to 
właśnie choroba Alzheimera. Głów-
na przyczyna to odkładanie depo-
zytów białka b-amyloidowego i nad-
mierna fosforylacja białka tau. Jest 
chorobą pierwotnie zwyrodnieniową 
mózgu (nie jest skutkiem narasta-
nia zmian miażdżycowych naczyń 
mózgowych). Polega na zaniku ko-
mórek mózgowych i  ich połączeń. 
Przejawia się otępieniem, chory 
przestaje się interesować otocze-
niem, traci pamięć, poczucie czasu 
i miejsca. Do tego dochodzą zabu-
rzenia zachowania i utrata zdolno-
ści prawidłowego funkcjonowania 
w codziennym życiu.

Neuroobrazowanie wykazuje 
zmiany zanikowe kory ciemie-
niowo-skroniowej i  zmniejszenie 

objętości hipokampa. Choroba 
Alzheimera jest schorzeniem po-
stępującym powoli, nie wszystkie 
objawy pojawiają się jednocze-
śnie. Każdy etap może trwać róż-
nie długo, od kilku miesięcy do 
kilku lat. Możemy wyróżnić sie-
dem etapów i tak pierwszy etap to 
brak zaburzeń pamięci, drugi etap 
to poczucie trudności w  przypo-
minaniu słów, trzeci, pogorszenie 
sprawności zawodowej, w czwar-
tym etapie, chory wymaga pomocy 
w złożonych zadaniach, w piątym 
wymaga pomocy przy doborze 
ubrań, w szóstym chory wymaga 
pomocy przy ubieraniu się, ujaw-
nia się nietrzymanie moczu i kału. 
W siódmym etapie mowa ograni-
cza się do sześciu słów, chory tra-
ci zdolność chodzenia, siedzenia, 
uśmiechania się, nie umie utrzy-
mać uniesionej głowy.

Czynniki, które mogą powodować 
lub mieć wpływ na rozwój Choroby 
Alzheimera to: predyspozycje gene-
tyczne, alkoholizm rodziców, stres 
w  rodzinie i  w  pracy, urazy głowy 
które powodowały krwiaki podtwar-
dówkowe oraz delirium spowodo-
wane gorączką.

SZKOLENIE
OPIEKA NAD CHORYM Z CHOROBĄ ALZHEIMERA

Olsztyn 14 listopada 2019 rok

Podstawowe różnice pomiędzy demencją i chorobą Alzheimera

DEMENCJA

Niektóre objawy są odwracalne
lub tymczasowe

Przyczynami demencji są m.in.: 
ch. Alzheimera, ch. Huntingtona,

ch. Parkinsona, ch. Creuzfeldta-Jakoba

Objawy demencji: utrata pamięci,
zmiany osobowości, wahania nastroju,

apatia, drażliwość, osłabienie organizmu.

CHOROBA ALZHEIMERA

nieodwracalne

Choroba Alzheimera jest przyczyną
50-70% przypadków demencji

Choroba Alzheimera poza objawami
typowymi dla demencji doprowadza do

zaburzenia podstawowych funkcji życiowych
mówienie, chodzenie czy nawet przełykanie
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Kto powinien zajmować się roz-
poznawaniem choroby Alzheime-
ra? Neuropsycholog dokona oce-
ny ogólnego poziomu sprawności 
intelektualnej oraz szczegółowej 
charakterystyki przebiegu poszcze-
gólnych procesów poznawczych. 
Psychiatra, oceni sprawność cho-
rego na podstawie wywiadu, ob-
serwacji opiekuna i  obserwacji 
w  czasie badania, będzie zalecał 
leki konieczne w leczeniu zaburzeń 
zachowania.

Neurolog, wykluczy inne przy-
czyny otępienia np. guzy, czynniki 
naczyniowe, choroby demieliniza-
cyjne.

Neuroradiolog, dokona oceny 
tkanki mózgowej na podstawie TK 
lub RM.

Następuje ograniczenie samo-
dzielności do wydzielonej prze-
strzeni na zewnątrz mieszkania, 
a  w  następnych etapach również 
i wewnątrz mieszkania. Chory stop-
niowo i powoli traci pamięć i  funk-
cje poznawcze, z czasem dochodzi 
afazja (zwykle mieszana), apraksja, 
agnozja, upośledzenie funkcji wyko-
nawczych. Do tych zaburzeń dołą-
czają się zaburzenia behawioralne 
takie jak wędrowanie i  przemiesz-
czanie się, stany agresji słownej 
i  fizycznej, apatia i wycofanie spo-
łeczne, zaniedbywanie się, zespoły 
omamowo-urojeniowe, zaburzenia 
snu i czuwania, zaburzenia depre-
syjne i lękowe.

Farmakoterapia otępienia w Cho-
robie Alzheimera oparta jest na in-
hibitorach acetylocholinoesterazy. 
Leczenie powoduje jednak tylko nie-
znaczną poprawę w modyfikacji za-
burzeń poznawczych, zmniejszenia 
halucynacji, urojeń, apatii czy lęku.

W  dalszej części zostały przed-
stawione oddziaływania łagodzące 
zaburzenia zachowania chorego. 
Należy ustalić stały porządek dnia, 
upraszczać, czynności dostosować 
do możliwości chorego, udzielać 
prostych rad, nie przemęczać cho-
rego, unikać pośpiechu, okazywać 
mu dużo ciepła, miłości, zrozumie-
nia.

Uczestnikom szkolenia zostały 
rozdane arkusze skali oceny stanu 
psychicznego Mini-Mental

State Examination (MMSE), aby 
mogli zapoznać się z pytaniami tam 
zawartymi i omówiono interpretację 
wyników.

Leczenie w Chorobie Alzheimera 
obejmuje terapię muzyczną i dźwię-
kową, terapię walidacyjną, trening 
poczucia rzeczywistości, terapię 
reminiscencyjną, terapię sonas 
(z języka celtyckiego, dobre samo-
poczucie, zadowolenie i  radość), 
stymulację sensoryczną. Szczegó-
łowo omówiono te terapie.

Głównym celem opieki nad pa-
cjentem z chorobą Alzheimera jest 
jak najdłuższe zachowanie samo-
dzielności w  zakresie samoobsłu-
gi, poprawa jakości życia, stwo-
rzenie warunków w  których może 
jak najdłużej przebywać w  domu. 
Umożliwienie aktywności fizycznej 
i umysłowej oraz komunikacji mię-
dzyludzkiej, unikanie nadopiekuń-
czości, okazywanie choremu zain-
teresowania, akceptacji i wsparcia, 
obserwacja i kontrola funkcji orga-
nizmu.

Główne problemy z którymi spo-
tyka się pielęgniarka w opiece nad 
chorym z  chorobą Alzheimera to: 
deficyt w samoobsłudze, zaburzenia 
komunikowania się, kłopoty z  pa-
mięcią, zaburzenia myślenia, błą-
dzenie, brak krytycyzmu w stosun-
ku do tego co robi, zaburzenia snu, 
niedożywienie, nietrzymanie moczu 
i stolca, wyczerpanie psychiczne i fi-
zyczne opiekuna.

Pomocy i wsparcia ze strony pie-
lęgniarki wymaga nie tylko sam cho-
ry ale i  jego opiekun, który często 
przejawia cechy „wypalenia zawo-
dowego”. Należy pomóc opiekunom 
w  organizacji przestrzeni w  której 
przebywa pacjent np. znieść barie-
ry i utrudnienia w przemieszczaniu 
się, oznakować pomieszczenia, szu-
flady, szafki, umieścić duży czytelny 
zegar i kalendarz itp. Bardzo ważne 
jest bezpieczeństwo chorego i jego 
najbliższych zabezpieczyć drzwi 
i okna, usunąć chodniki, dywaniki, 
chemię gospodarstwa domowego 
i inne szkodliwe substancje oraz leki 
umieścić w zamykanych szafkach, 
zastosować udogodnienia w łazien-
ce w WC na klatkach schodowych.

Dożywianie chorego jest kolejnym 
kluczowym problemem z  którym 
borykają się opiekunowie. Jeśli pa-
cjent odmawia przyjęcia posiłku na-
leży ustalić przyczynę ( niewłaściwy 
smak, temperatura lub konsystencja 
potrawy, niepasująca proteza, zmia-
ny chorobowe w jamie ustnej), wy-
stępuje niechęć do picia która do-
prowadza do odwodnienia. Rodzaje 
posiłków i  ich konsystencje należy 
modyfikować i dostosować do moż-
liwości chorego w poszczególnych 
etapach choroby. Racjonalna dieta 
powinna zawierać pięć posiłków 
z uwzględnieniem owoców i warzyw 
oraz ryb. Najbardziej wskazana jest 
dieta śródziemnomorska.

Język opiekuna powinien być 
prosty i  zrozumiały, bez rozbudo-
wanych zdań. Należy wypowiadać 
krótkie słowa i proste zdania. Mówić 
powoli i wyraźnie. Podczas komu-
nikacji z  chorym należy zapewnić 
warunki dobrego odbioru, wyeli-
minować hałasy i  szumy mogące 
zakłócić choremu słyszalność. Do 
chorego mówimy wolno i  dajemy 
mu czas na odpowiedź.

Na spotkaniu, przedstawione zo-
stały też dostępne na rynku księ-
garskim poradniki dla opiekunów 
osób z  chorobą Alzheimera i  inne 
publikacje książkowe dotyczące tej 
choroby.

Podczas tego spotkania Pani 
Olga Talarek jako przedstawiciel 
firmy TEVA zaprezentowała znany 
mam wszystkim produkt Sudocrem, 
ale w ulepszonej jego wersji.

Spotkanie zakończyło się dys-
kusją i  wymianą poglądów oraz 
doświadczeń przy kawie i  słodko-
ściach. Wartością dodaną takich 
spotkań przy okazji szkoleń, jest 
wymiana doświadczeń wśród osób 
pracujących w różnych placówkach 
w których przebywają chorzy z cho-
robą Alzheimera.

Na zakończenie uczestnicy szko-
lenia otrzymali certyfikaty.

mgr Elżbieta Limanowicz 
specjalistka pielęgniarstwa 

opieki długoterminowej, 
członek Prezydium ORPiP
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Konkursy przeprowadzane są 
zgodnie z wytycznymi prawa kra-
jowego. Pierwszy akt prawny to 
Obwieszczenie Ministra Zdrowia 
z  dnia 1 lutego 2018 r. w  spra-
wie ogłoszenia jednolitego tekstu 
Rozporządzenia Ministra Zdro-
wia w sprawie sposobu przepro-
wadzania konkursu na niektóre 
stanowiska kierownicze w  pod-
miocie leczniczym niebędącym 
przedsiębiorcą, opublikowane 20 
lutego 2018r poz.393 - ogłoszone 
na podstawie art. 16 ust. 3 ustawy 
z dnia 20 lipca 2000 r. o ogłasza-
niu aktów normatywnych i niektó-
rych innych aktów prawnych (Dz. 
U. z 2017 r. poz. 1523) ogłasza się 
w  załączniku do niniejszego ob-
wieszczenia jednolity tekst rozpo-
rządzenia Ministra Zdrowia z dnia 
6 lutego 2012 r. w sprawie sposo-
bu przeprowadzania konkursu na 
niektóre stanowiska kierownicze 
w podmiocie leczniczym niebędą-
cym przedsiębiorcą (Dz. U. poz. 
182), z  uwzględnieniem zmian 
wprowadzonych Rozporządze-
niem Ministra Zdrowia z  dnia 21 
listopada 2016 r. zmieniającym 
rozporządzenie w sprawie sposo-
bu przeprowadzania konkursu na 
niektóre stanowiska kierownicze 
w podmiocie leczniczym niebędą-
cym przedsiębiorcą (Dz. U. poz. 
1957).

Rozporządzenie określa sposób 
przeprowadzania konkursu w pod-
miocie leczniczym niebędącym 
przedsiębiorcą na stanowisko Na-
czelnej Pielęgniarki lub Przełożo-
nej Pielęgniarek oraz Pielęgniarki 
Oddziałowej. Postępowanie kon-
kursowe obejmuje opracowanie 
i przyjęcie przez komisję konkurso-
wą regulaminu konkursu, projektu 
ogłoszenia o konkursie, ogłoszenie 

o konkursie, w terminie 2 miesięcy 
od dnia wszczęcia postępowania 
konkursowego, rozpatrzenie zgło-
szonych kandydatur, wybranie kan-
dydata na stanowisko objęte kon-
kursem. 

Konkursy przeprowadza komisja 
konkursowa powołana przez właści-
wy podmiot leczniczy. Jednocześnie 
powołanie komisji wszczyna proce-
durę postępowania konkursowego. 
Skład komisji jest zależny od stano-
wiska objętego konkursem, i tak: 

Postępowanie konkursowe na sta-
nowisko naczelnej pielęgniarki
1.	przedstawiciel Okręgowej Rady 

Pielęgniarek i Położnych właści-
wej ze względu na siedzibę pod-
miotu leczniczego jako przewod-
niczący komisji,

2.	od trzech do sześciu przedstawi-
cieli kierownika podmiotu leczni-
czego, posiadających wykształ-
cenie wyższe, w tym przynajmniej 
jeden lekarz,

3.	przedstawiciel Okręgowej Rady 
Lekarskiej właściwej ze względu 
na siedzibę podmiotu lecznicze-
go,

4.	przedstawiciel zakładowych orga-
nizacji związkowych działających 
w podmiocie leczniczym,

5.	dwaj przedstawiciele Okręgowej 
Rady Pielęgniarek i  Położnych 
właściwej ze względu na siedzibę 
podmiotu leczniczego,

6.	przedstawiciel właściwego Towa-
rzystwa Naukowego.

Postępowanie konkursowe na sta-
nowisko przełożonej pielęgniarek
1.	przedstawiciel Okręgowej Rady 

Pielęgniarek i Położnych właści-
wej ze względu na siedzibę pod-
miotu leczniczego jako przewod-
niczący komisji,

2.	od trzech do sześciu przedstawi-
cieli kierownika podmiotu leczni-
czego, posiadających wykształ-
cenie wyższe, w tym przynajmniej 
jeden lekarz,

3.	przedstawiciel Okręgowej Rady 
Lekarskiej właściwej ze względu 
na siedzibę podmiotu lecznicze-
go,

4.	dwaj przedstawiciele Okręgowej 
Rady Pielęgniarek i  Położnych 
właściwej ze względu na siedzibę 
podmiotu leczniczego,

5.	przedstawiciel właściwego Towa-
rzystwa Naukowego.

Postępowanie konkursowe na sta-
nowisko pielęgniarki oddziałowej
1.	przedstawiciel Okręgowej Rady 

Pielęgniarek i Położnych właści-
wej ze względu na siedzibę pod-
miotu leczniczego jako przewod-
niczący komisji,

2.	od trzech do sześciu przedstawi-
cieli kierownika podmiotu leczni-
czego, posiadających wykształ-
cenie wyższe, w tym przynajmniej 
jeden lekarz,

3.	ordynator danego oddziału lub le-
karz kierujący danym oddziałem,

4.	przełożona pielęgniarek albo na-
czelna pielęgniarka,

5.	przedstawiciel Okręgowej Rady 
Lekarskiej właściwej ze względu 
na siedzibę podmiotu lecznicze-
go, a  jeżeli postępowanie kon-
kursowe jest realizowane w pod-
miocie leczniczym, w  którym 
są zatrudnieni członkowie Woj-
skowej Izby Lekarskiej, również 
przedstawiciel tej izby, w  przy-
padku gdy postępowanie kon-
kursowe jest realizowane w pod-
miocie leczniczym utworzonym 
przez Ministra Obrony Narodowej 
– przedstawiciel Wojskowej Izby 
Lekarskiej,

PRACE W KOMISJACH PROBLEMOWYCH
Konkursy na stanowiska kierownicze w podmiotach leczniczych 

niebędących przedsiębiorcami
Iwona Kacprzak - członek Komisji Konkursowej, Wiceprzewodnicząca Okręgowej Rady Pielęgniarek i Po-
łożnych w Olsztynie



Nr 01 • I - III  2020r.

22

6.	dwaj przedstawiciele Okręgowej 
Rady Pielęgniarek i  Położnych 
właściwej ze względu na siedzibę 
podmiotu leczniczego.

Ogłoszenie o konkursie zamiesz-
cza się na stronie podmiotowej Biu-
letynu Informacji Publicznej pod-
miotu tworzącego oraz podaje do 
wiadomości w sposób zwyczajowo 
przyjęty w siedzibie podmiotu lecz-
niczego. Ogłoszenie o konkursie za-
wiera następujące informacje:
•	 nazwę i  adres podmiotu leczni-

czego,
•	 informację o zasadach udostęp-

niania materiałów informacyjnych 
o  stanie prawnym, organizacyj-
nym i  ekonomicznym podmiotu 
leczniczego,

•	 stanowisko objęte konkursem,
•	 wymagane kwalifikacje kandy-

data,
•	 miejsce oraz termin złożenia wy-

maganych od kandydatów doku-
mentów, nie krótszy niż 10 dni od 
dnia opublikowania ogłoszenia,

•	 przewidywane miejsce oraz ter-
min rozpatrzenia zgłoszonych 
kandydatur,

•	 informację o  warunkach pracy 
i warunkach socjalnych, które za-
pewnia podmiot leczniczy, jako 
nieobowiązkowa możliwość za-
mieszczenia .

We wskazanym w  ogłoszeniu 
terminie i miejscu, osoby zaintere-
sowane stanowiskiem objętym kon-
kursem składają swoje dokumenty. 
Wykaz dokumentów, które należy 
przygotować i złożyć w postępowa-
niu konkursowym:
1.	podanie o przyjęcie na stanowi-

sko objęte konkursem,
2.	dokumenty stwierdzające kwali-

fikacje zawodowe wymagane do 
zajmowania danego stanowiska, 
a kandydaci na stanowiska z któ-
rymi wiąże się posiadanie prawa 

wykonywania zawodu, dokument 
potwierdzający to prawo,

3.	opisany przez kandydata prze-
bieg pracy zawodowej,

4.	inne dokumenty, w szczególności 
potwierdzające dorobek i kwalifi-
kacje zawodowe kandydata,

5.	oświadczenie kandydata o braku 
prawomocnie orzeczonego wo-
bec niego zakazu wykonywania 
zawodu, zawieszenia prawa wy-
konywania zawodu, ograniczenia 
prawa wykonywania zawodu lub 
zakazu zajmowania określonego 
stanowiska,

6.	oświadczenie, że wyrażeniu zgo-
dy na przetwarzanie danych oso-
bowych w celach przeprowadza-
nia postępowania konkursowego 
na dane stanowisko.

Należy pamiętać, że kopie do-
kumentów, o których mowa w pkt. 
1-4 powinny być poświadczone za 
zgodność z oryginałem, przy czym 
poświadczenie może być dokonane 
przez kandydata. Zgodnie z proce-
durą przeprowadzania konkursów 
kandydat może zostać poproszony 
przez podmiot leczniczy lub przez 
członków komisji konkursowej 
o przedstawienie oryginałów przed-
łożonych dokumentów. W praktyce 
oznacza to, iż kandydat musi posia-
dać ze sobą oryginały wymienio-
nych dokumentów podczas posie-
dzenia komisji konkursowej.

Kandydaci zgłaszający się do 
konkursu składają właściwemu pod-
miotowi na wskazany w ogłoszeniu 
adres dokumenty w zamkniętej ko-
percie, na której należy umieścić 
imię i nazwisko oraz adres i numer 
telefonu kontaktowego, a także ad-
notację o treści: „Konkurs na stano-
wisko...” (należy podać nazwę sta-
nowiska objętego konkursem).

Kandydaci zostają powiadomie-
ni o  terminie posiedzenia komisji 

konkursowej przez podmiot lecz-
niczy ogłaszający konkurs. Komi-
sja podczas posiedzenia stwier-
dza, czy dokumenty złożone przez 
kandydatów spełniają wymagania 
formalne. W  trakcie rozpatrywania 
zgłoszonych kandydatur komisja 
konkursowa w toku rozmowy z kan-
dydatem może wymagać, aby kan-
dydat wykazał się stosowną wiedzą, 
w tym w stosunku do kandydatów 
na stanowisko naczelnej pielęgniar-
ki albo przełożonej pielęgniarek, 
pielęgniarki oddziałowej. Komisja 
konkursowa wybiera kandydata na 
dane stanowisko w drodze tajnego 
głosowania, bezwzględną większo-
ścią głosów. Ze swoich czynności 
komisja konkursowa sporządza pro-
tokół postępowania konkursowego, 
który podpisują wszyscy członkowie 
komisji konkursowej obecni na po-
siedzeniu. Protokół udostępnia się 
do wglądu kandydatom biorącym 
udział w konkursie, na ich żądanie. 
Właściwy podmiot powiadamia pi-
semnie o wynikach konkursu kandy-
datów biorących udział w konkursie 
w terminie 14 dni od dnia ostatniego 
posiedzenia komisji konkursowej.

Kolejny akt prawny wskazuje ja-
kie kwalifikacje musi posiadać kan-
dydat na stanowisko kierownicze 
dedykowane dla pielęgniarki i  po-
łożnej. Zapisy rozporządzenia Mini-
stra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 r. 
w sprawie kwalifikacji wymaganych 
od pracowników na poszczegól-
nych rodzajach stanowisk pracy 
w  podmiotach leczniczych niebę-
dących przedsiębiorcami (Dz. U. 
z dnia 22 lipca 2011 r.) wydanego 
na podstawie art. 50 ust. 5 ustawy 
z  dnia 15 kwietnia 2011 r. o  dzia-
łalności leczniczej jednoznacznie 
ustalają kwalifikacje wymagane od 
pracowników na poszczególnych 
rodzajach stanowisk pracy w pod-
miotach leczniczych niebędących 
przedsiębiorcami.
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Kwalifikacje wymagane od pracowników na poszczególnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach 
leczniczych niebędących przedsiębiorcami

Stanowisko Wymagane kwalifikacje Liczba lat pracy 
w zawodzie lub 
inne dodatkowe 

kwalifikacje

Zastępca kierow-
nika do spraw 
pielęgniarstwa 
(położnictwa): pod-
miotu leczniczego, 
jednostki organi-
zacyjnej przedsię-
biorstwa podmiotu 
leczniczego, 
naczelna pielę-
gniarka, naczelna 
położna

tytuł magistra na kierunku pielęgniarstwo lub położnictwo i studia 
podyplomowe lub specjalizacja w dziedzinie pielęgniarstwa lub pro-
mocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania, lub 
w innej dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia, albo

5

tytuł zawodowy magistra w zawodzie, w którym może być uzyskiwa-
ny tytuł specjalisty w dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie 
zdrowia i  licencjat pielęgniarstwa lub położnictwa lub średnie wy-
kształcenie medyczne w zawodzie pielęgniarka lub położna i studia 
podyplomowe lub specjalizacja w dziedzinie pielęgniarstwa lub pro-
mocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania, lub 
w innej dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia

7

Przełożona pie-
lęgniarek, położ-
nych, zastępca 
przełożonej pielę-
gniarek, położnych

tytuł magistra na kierunku pielęgniarstwo lub położnictwo i studia 
podyplomowe lub tytuł specjalisty w dziedzinie pielęgniarstwa lub 
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania, 
lub w innej dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia, albo

3

tytuł magistra w innym zawodzie, w którym może być uzyskiwany ty-
tuł specjalisty w dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia, 
i licencjat pielęgniarstwa lub położnictwa lub średnie wykształcenie 
medyczne w zawodzie pielęgniarka lub położna i studia podyplo-
mowe, lub tytuł specjalisty w dziedzinie pielęgniarstwa lub promocji 
zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania, lub w in-
nej dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia, albo

3

licencjat pielęgniarstwa lub położnictwa i tytuł specjalisty w dziedzi-
nie pielęgniarstwa lub promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub 
organizacji i zarządzania, albo

5

średnie wykształcenie medyczne w zawodzie pielęgniarka lub położ-
na i tytuł specjalisty w dziedzinie pielęgniarstwa lub promocji zdrowia 
i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania- w okresie przej-
ściowym do dnia 31 grudnia 2020 r.

6

Pielęgniarka od-
działowa, zastępca 
pielęgniarki od-
działowej

 tytuł magistra na kierunku pielęgniarstwo, albo 1 rok w szpitalu

tytuł magistra w  zawodzie, w  którym może być uzyskiwany tytuł 
specjalisty w dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia, 
i licencjat pielęgniarstwa lub średnie wykształcenie medyczne w za-
wodzie pielęgniarka, albo

1 rok w szpitalu

licencjat pielęgniarstwa i tytuł specjalisty w dziedzinie pielęgniarstwa 
lub promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarzą-
dzania, albo

3 lata w szpitalu

licencjat pielęgniarstwa i kurs kwalifikacyjny, albo 4 lata w szpitalu

średnie wykształcenie medyczne w zawodzie pielęgniarka i specja-
lizacja w dziedzinie pielęgniarstwa lub promocji zdrowia i edukacji 
zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania, albo

5 lat w szpitalu

średnie wykształcenie medyczne w zawodzie pielęgniarka i kurs kwa-
lifikacyjny - w okresie przejściowym do dnia 31 grudnia 2020 r.

7 lat w szpitalu
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Położna oddziało-
wa, zastępca po-
łożnej oddziałowej

tytuł magistra na kierunku położnictwo, albo 1 rok w szpitalu

tytuł magistra w zawodzie, w którym może być uzyskiwany tytuł spe-
cjalisty w dziedzinie mającej zastosowanie w ochronie zdrowia, i li-
cencjat położnictwa lub średnie wykształcenie medyczne w zawodzie 
położna, albo

1 rok w szpitalu

licencjat położnictwa i specjalizacja w dziedzinie pielęgniarstwa lub 
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, lub organizacji i zarządzania, 
albo

3 lata w szpitalu

licencjat położnictwa i kurs kwalifikacyjny, albo 4 lata w szpitalu

średnie wykształcenie medyczne w zawodzie położna i  tytuł spe-
cjalisty w dziedzinie pielęgniarstwa lub promocji zdrowia i edukacji 
zdrowotnej lub organizacji i zarządzania, albo

5 lat w szpitalu

średnie wykształcenie medyczne w zawodzie położna i kurs kwalifi-
kacyjny w okresie przejściowym do dnia 31 grudnia 2020 r.

7 lat w szpitalu

NIEDZIELA NA “PAŃCIOROWERACH”...

W upalną czerwcową niedzielę 
zgromadziłyśmy kilkunastoosobo-
wą grupę dziewczyn na rowerach 
różnych, od roweru miejskiego po-
przez urocze damki, zwane przez 
nas czule „pańciorowerami”, po 
rowery mtb, na wymarzoną i pla-
nowaną już kilkakrotnie, wyprawę 
rowerową po drogach i bezdrożach 
gminy Jonkowo.

Trasa i program wycieczki znane 
były tylko organizatorom, dla uczest-
niczek pozostały niespodzianką od 

startu do mety. Przyznajemy, że nie 
była to przygoda łatwa i lekka, wie-
my dziś, dzięki Waszym opiniom, że 
absolutnie przyjemna!

Pomimo trudów przemierzanych 
kilometrów, nie usłyszałyśmy słowa 
skargi, choć upał i odcinkami na-
prawdę ciężka trasa, dawały się we 
znaki.

Wszystko to udało się nam zre-
kompensować urodą mijanych 
krajobrazów, wspaniałą wspólną 
kąpielą w jeziorze, niezmiennie 

dobrym humorem uczestniczek 
wycieczki. Przystanki na Lawendo-
wym Polu i obiad w gospodarstwie 
Różane Wzgórza przyniosły chwile 
wytchnienia, pozwoliły cieszyć się 
swoim towarzystwem. Znów oka-
zało się, że potrzebujemy tego, jak 
powietrza. I taka myśl przyświeca 
nam podczas spotkań Komisji - być 
ze sobą, być dla siebie...inaczej niż 
na co dzień. 

Ewa Kozłowska - Członek Komisji Kultury Sportu i Rekreacji przy ORPiP w Olsztynie

Oprócz powyższego, stanowi-
ska w  dziedzinie anestezjologii 
i intensywnej terapii wymagają do-
datkowo od kandydata spełnienia 
wymagań zawartych w  rozporzą-
dzeniu Ministra Zdrowia z dnia 20 
grudnia 2012 r. w sprawie standar-
dów postępowania medycznego 
w dziedzinie anestezjologii i  inten-
sywnej terapii dla podmiotów wy-
konujących działalność leczniczą 

wydanego na podstawie art. 22 
ust. 5 ustawy z  dnia 15 kwietnia 
2011 r. o  działalności leczniczej. 
W szpitalu, w którym działa oddział 
anestezjologii i  intensywnej terapii 
lub oddział anestezjologii dla do-
rosłych lub dla dzieci. Pielęgniarka 
oddziałowa oddziału musi posia-
dać specjalizację w dziedzinie pie-
lęgniarstwa anestezjologicznego 
i intensywnej opieki. W przypadku 

postepowania konkursowego na 
stanowisko oddziałowej, kandy-
dat musi zatem w  chwili przystą-
pienia do konkursu posiadać tytuł 
specjalisty w  wymaganej dziedzi-
nie pielęgniarstwa. Ustawodawca 
przewidział okres dosotosowania 
wymagań dla osób, które pełniły tę 
funkcję przed dniem wejścia w ży-
cie aktu prawnego, ustalona data to 
31 grudnia 2018r. 
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NA ROWEROWYM SZLAKU...

…spotkali się w  sobotę 
28.09.2019 roku członkowie Okrę-
gowej Izby Pielęgniarek i  Położ-
nych oraz Warmińsko-Mazurskiej 
Okręgowej Izby Inżynierów Budow-
nictwa wraz z  członkami rodzin. 
Wycieczka rowerowa przebiegała 
szlakiem Łynostrady do Stadniny 
Koni Janusza Kojrysa i  wynosiła 
około 12 kilometrów. Zainicjowana 
obustronnie była wspaniałą okazją 
do wspólnej integracji, lepszego 
poznania się i wzajemnego odkry-
wania prawdziwego uroku i  cha-
rakteru Warmii. Warunkiem udziału 
w spotkaniu było: sprawne własne 
rowery, dobry humor, pogoda du-
cha i chęci do aktywnego spędze-
nia czasu na rowerze w miłym to-
warzystwie.

W sobotę tego dnia wyruszyliśmy 
spod budynku OIPiP w  Olsztynie 
o  godzinie 10. Zapewniono nam 
opiekę przewodnicką, doświad-
czonego instruktora rowerowego, 
opiekę medyczną oraz miłe nie-
spodzianki. Trasa rowerowa prze-
biegała w  większości ścieżkami 
rowerowymi, drogami szutrowymi 
(preferowanymi przez rowerzystów) 
z dala od asfaltu i samochodów i za-

planowana była tak, aby bez trudu 
mógł w niej uczestniczyć każdy, kto 
nawet tylko okazjonalnie jeździ na 
rowerze. W  drodze z  przygodami 
było dużo śmiechu, radości, wza-
jemnego wsparcia. Podziwialiśmy 
piękno krajobrazu, sekrety jesieni, 
malownicze widoki i ciekawe histo-
rie związane ze zwiedzanymi miej-

scami. Były konkursy i nagrody, byli 
też zwycięzcy. Chociaż ranne wa-
runki pogodowe nie sprzyjały, padał 
deszcz, nawet ulewny i odstraszył 
kilka osób to w ostateczności po-
goda dopisała i w drodze zaświeci-
ło nawet słońce. Było pogodnie. Po 
dotarciu do Stadniny Koni Janusza 
Kojrysa mieliśmy ogromną satys-
fakcję z wytrwania, cieszyliśmy się 
ze szczęśliwie pokonanej drogi, 
dzieliliśmy wrażeniami. W  uroz-
maiconym programie – ognisko 
i pieczenie kiełbasek, przejażdżka 
ludowym wozem, rzut podkową 
do wiadra, skok ułański na koński 
grzbiet, warmińskie jadło - miło spę-
dziliśmy czas. 

Zachęcam do uprawiania wszel-
kich form turystyki rowerowej. To 
właśnie poruszanie się rowerem 
daje możliwość przemierzania du-
żych przestrzeni ale również dotar-
cia do przyrodniczo wartościowych 
zakątków tych maleńkich, niezna-
nych, ukrytych głęboko. To szansa 
podziwiania rzeki Łyny, lasów, jezior, 
łąk, pól, wzgórz, małych wiosek. To 
szansa na odpoczynek, relaks, na 
przygodę.

Jolanta Ewertowska - pełnomocny Przedstawiciel ORPiP z WZLP w Olsztynie. 
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W dniu 5 października 2019 roku 
w  siedzibie OIPiP w  Olsztynie od-
było się spotkanie zorganizowane 
przez Komisję ds. Pielęgniarstwa 
Operacyjnego - „Nowoczesny Blok 
Operacyjny”. W  trakcie spotkania 
zaprezentowano uczestnikom no-
woczesny sprzęt do wyposażenia 
sal operacyjnych.

Przedstawiono lampy, stoły ope-
racyjne łatwe w obsłudze oraz ak-

cesoria dodatkowe do wyposażenia 
stołu, diatermie, stoliki pomocni-
cze, pozycjonery do wygodnego 
ułożenia pacjenta w  trakcie zabie-
gu operacyjnego. Przedstawiono 
uczestnikom lekkie i  trwałe bezob-
sługowe kontenery sterylizacyjne 
wyposażone w unikalną barierę mi-
krobiologiczną zapewniające więk-
sze bezpieczeństwo i niższe koszty 
użytkowania, perfekcyjnie wykona-

ne zapewniające wysoką funkcjo-
nalność.

Ciekawym tematem, jak zawsze 
budzącym wiele emocji było wy-
korzystanie i ocena stanu narzędzi 
chirurgicznych. W trakcie spotkania 
wskazano najczęściej spotykane 
uszkodzenia oraz opowiedziano jak 
dbać o  stan narzędzi na naszych 
blokach operacyjnych.

SZKOLENIE PIELĘGNIAREK OPERACYJNYCH - NOWOCZESNY BLOK 
OPERACYJNY

Dorota Jakubowska-Sławińska - Przewodnicząca Komisji ds. Pielęgniarstwa Operacyjnego przy ORPiP 
w Olsztynie 
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Komisja ds. Opieki Stacjonarnej 
działająca przy OIPiP w  Olszty-
nie od początku swojej działalno-
ści zajmowała się prowadzeniem 
dokumentacji medycznej w  pod-
miotach udzielających świadczeń 
zdrowotnych. W latach 2005 - 2006 
Komisja wypracowała wzory róż-
nych formularzy, których wersje 
papierowe przekazała placówkom 
medycznym.

Na przestrzeni lat dokumenta-
cja medyczna ulegała modyfika-
cjom, przemianom dostosowując 
się do wymagań ustawowych, by 
ostatecznie przejść do formy elek-
tronicznej, która docelowo ma być 
podstawową postacią prowadzenia 
dokumentacji. 

Obecnie placówki medyczne pro-
wadzą dokumentację medyczną 
w formie elektronicznej, papierowej 
lub mieszanej (w części elektronicz-
na i w części papierowa). Przejście 

z  formy papierowej prowadzenia 
dokumentacji medycznej na elek-
troniczną wymaga wprowadzenia 
wielu zmian we wdrażaniu, szkoleń 
personelu, nauki sprawnej obsługi 
systemu teleinformatycznego. Jak 
każda zmiana powoduje również 
powstawanie sytuacji konflikto-
wych, a  programy informatyczne 
nie zawsze spełniają oczekiwania 
pracowników medycznych. 

Mimo wdrażania dokumentacji 
elektronicznej, nadal istnieje ko-
nieczność posiadania dokumenta-
cji w wersji papierowej np. w czasie 
awarii systemu informatycznego.

Komisja ponownie rozpoczę-
ła prace nad indywidualną doku-
mentacją medyczną wewnętrzną 
prowadzoną w  formie papierowej. 
Członkowie Komisji ds. Opieki 
Stacjonarnej postanowili zmody-
fikować Kartę Zleceń Lekarskich, 
która obecnie budzi najwięcej kon-

trowersji. Komisja, mając na uwadze 
szczególną odpowiedzialność pie-
lęgniarek za realizację zleceń lekar-
skich zmodyfikowała ten formularz, 
który szczegółowo określa sposób 
zapisu każdego zlecenia lekarskie-
go oraz zawiera wszystkie elementy 
niezbędne do jego realizacji i auto-
ryzacji. 

Wzór zmodyfikowanej Karty Zle-
ceń Lekarskich przedstawiamy za 
pośrednictwem Biuletynu. Osoby 
zainteresowane mogą skorzystać 
z podanego wzoru.

Jako Komisja ds. Opieki Stacjo-
narnej działająca przy OIPiP w Olsz-
tynie pragniemy w ramach dalszej 
swojej pracy podejmować działania 
związane z doskonaleniem i aktuali-
zacją dokumentacji medycznej.

W przypadku problemów czy też 
sugestii prosimy o  informację lub 
kontakt poprzez Sekretariat OIPiP 
w Olsztynie.

KARTA ZLECEŃ LEKARSKICH
Grażyna Pepłowska - Przewodnicząca Komisji ds. Opieki Stacjonarnej przy OIPiP w Olsztynie

W Olsztynie – jak podaje Urząd 
Miasta, mieszka 21 osób w wieku 
100 i więcej lat. Najstarszy miesz-
kaniec stolicy Warmii i  Mazur ma 
112 lat. Najstarszą mieszkanką jest 
kończąca właśnie 106 lat pani Kata-
rzyna Krzyżanowska, matka Urszuli 
Krzyżanowskiej-Łagowskiej.

Uroczystość z  okazji urodzin 
Pani Katarzyny Krzyżanowskiej zor-
ganizowali społecznicy z Federacji 
Organizacji Socjalnych. Jubilatka 
przez dużą część życia mieszkała 
w Chełmie Lubelskim, do Olsztyna 
trafiła w  latach 60-tych ubiegłego 
wieku. Zapytana o tajemnicę długo-
wieczności mówi, że zawsze starała 
się prowadzić zdrowy tryb życia i… 
dużo pracowała.

„Wódki nie piłam, papierosów 
nie paliłam, ale ciężko pracowałam. 
Praca kształtuje człowieka. Jeśli pra-
cuje tak, jak potrzeba, to coś pozo-

staje w  człowieku.” - mówiła Pani 
Katarzyna Krzyżanowska.

Z  relacji Pani Doroty Pszczoły, 
przyrodniej siostry wnuka Pani Ka-
tarzyny Jubilatka nie miała łatwego 
życia. Bardzo ciężko pracowała. 
Jako młoda kobieta została sama 
z malutką córeczką, musiała zapew-
nić jej byt.

Wśrod za-
p r o s z o n y c h 
gości nie mo-
gło zabraknąć 
przedstawicieli 
Okregowej Izby 
P i e l ę g n i a r e k 
i  Polożnych. 
W  tym roku re-
p r e z e n t o w a l i 
nas czlonkowie 
Komisji Etyki 
i Historii zawodu 
pani Lidia Rutka 

i Renata Pniewska. Jubilatka przy-
jęła życzenia i podarunki z uśmie-
chem na twarzy,

Był przepyszny tort, życzenia, 
kwiaty i upominki. Dostojnej Jubilat-
ce zaśpiewano „200 lat!”. Pani Kata-
rzynie życzymy zdrowia, uśmiechu, 
pogody ducha oraz wielu kolejnych 
jubileuszy.

106 URODZINY PANI KATARZYNY KRZYŻANOWSKIEJ
I TAJEMNICA JEJ DŁUGOWIECZNOŚCI

Renata Pniewska, Lidia Rutka - Komisja Etyki i Historii Zawodu przy ORPiP w Olsztynie
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Agnieszka Napieralska
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BLIŻEJ PIELĘGNIARSTWA...

Cukrzyca jest chorobą ogólno-
ustrojową, charakteryzującą się 
zaburzeniami metabolicznymi wę-
glowodanów, tłuszczów i  białek. 
Zaburzeniom metabolicznym to-
warzyszą zmiany w  układzie krą-
żenia, zaburzenia neurologiczne, 
zaburzenia w  siatkówce oka oraz 
zmiany miażdżycowe. Leczenie cu-
krzycy polega na stosowaniu odpo-
wiedniej insulinoterapii, doustnych 
leków przeciwcukrzycowych, diety 
i wysiłku fizycznego oraz prowadze-
niu edukacji zdrowotnej. Edukacja 
zdrowotna ma przygotować pacjen-
tów do samokontroli, co pozwoli im 
na poprawę jakości życia, lepsze 
wyrównanie metaboliczne cukrzy-
cy, zmniejszenie liczby ostrych po-
wikłań i  hospitalizacji, profilaktykę 
i  zmniejszenie liczby późnych po-
wikłań.

Polska Federacja Edukacji w Dia-
betologii oraz konsultanci krajo-
wi w  dziedzinach pielęgniarstwa, 
pielęgniarstwa diabetologicznego, 
pielęgniarstwa ginekologicznego 
i położniczego oraz pielęgniarstwa 
epidemiologicznego rekomendują 
zalecenia w  opiece diabetologicz-
nej.

Celem tych zaleceń jest poprawa 
jakości opieki diabetologicznej.

 Zalecenia to zbiór dziewięciu 
procedur, które dotyczą podstawo-
wych i  najważniejszych czynności 
wykonywanych u osób z cukrzycą. 
Poniższe procedury są opracowane 
i zaktualizowane przez pielęgniarki 
i położne z dużym doświadczeniem 
w zakresie opieki diabetologicznej, 
będące członkami Polskiej Federacji 
Edukacji w Diabetologii.

Procedura NR 1- Pomiar glikemii 
z użyciem glukometru.

Cel procedury: pomiar glikemii 
we krwi włośniczkowej z  użyciem 
glukometru, którego wynik stanowi 
podstawę do podjęcia interwencji 
terapeutycznych.

Osoba uprawniona do wykona-
nia pomiaru - pracownik medyczny, 
opiekun chorego, chory po prze-
szkoleniu.

Technika pomiaru:
-	 Sprawdzenie ważności pasków 

testowych do glukometru ( po 
pierwszym otwarciu opakowania 
z paskami powinno być opisane 
datą otwarcia, jeśli producent za-
strzega określony czas ich użyt-
kowania),

-	 Staranne umycie rąk ciepłą wodą 
z mydłem i dokładne osuszenie,

-	 Umieszczenie paska testowego 
w glukometrze i natychmiastowe 
zamknięcie opakowania zbiorcze-
go pasków,

-	 Nakłucie bocznej powierzchni 
opuszka palca (dopasowanie 
głębokości nakłucia, oszczędza-
nie kciuka i palca wskazującego),

-	 Nałożenie kropli krwi na pasek te-
stowy (met. Fotometryczna) bądź 
przyłożenie kropli do końcówki 
paska (met. Elektrochemiczna) 
po pojawieniu się na ekranie 
glukometru ikony powiadamiają-
cej,

-	 Zabezpieczenie miejsca nakłucia 
jałowym gazikiem.

Procedura NR 2- Podanie insuliny 
wstrzykiwaczem typu pen.

Cel procedury: podanie insuli-
ny wstrzykiwaczem typu pen, który 
spełnia międzynarodowe wymaga-
nia ISO 11608:2000.

Insulinę podajemy podskórnie w na-
stępujące miejsca:
-	 Przednio-boczna część ramienia 

(powierzchnia ramienia rozpoczy-
nająca się na 4 palce nad stawem 
łokciowym i  kończąca się na 4 
palce pod stawem ramiennym)

-	 Brzuch (fałd po obydwu stronach 
pępka w  odległości 1-2 cm od 
pępka na szerokość dłoni pa-
cjenta), wstrzyknięcie w  pozycji 
siedzącej,

-	 Uda (przednio-boczna powierzch-
nia uda rozpoczynająca się na 
szerokość dłoni poniżej krętarza 
dużego kości udowej i tak samo 
odległa od stawu kolanowego), 
wstrzyknięcie w pozycji siedzącej,

-	 Pośladki (wstrzyknięcie w  gór-
ną zewnętrzną część pośladka, 
wyznaczoną przez linię pionową 
przeprowadzoną przez środek 
pośladka i  linię poziomą na wy-
sokości szpary pośladkowej).

Podając insulinę, należy omijać 
miejsca zmienione chorobowo ta-
kie jak blizny, uszkodzenia skóry, 
zaniki, przerosty tkanki podskórnej 
i zmiany alergiczne. Każde podanie 
insuliny powinno być poprzedzone 
oceną miejsca wkłucia (badania 
palpacyjne, oglądanie). Aby ograni-
czyć mikrourazy skóry i tkanki pod-
skórnej, należy zmieniać zarówno 
miejscu podania insulin, jak i pro-
wadzić rotację w  obrębie jednego 
miejsca. Miejsca wstrzyknięć insulin 

OPIEKA NAD CHORYMI NA CUKRZYCĘ
Zalecenia PFED w opiece diabetologicznej 2018 (14/8/2018 )

Barbara Miłośnicka piel. Oddziałowa Kliniki kardiologii i chorób wewnętrznych w Uniwersyteckim Szpitalu 
Klinicznym  Olsztynie.
mgr pielęgniarstwa i specjalistka piel. zachowawczego, członek Komisji Nauki, Kształcenia i Rozwoju Za-
wodowego przy ORPiP w Olsztynie



Nr 01 • I - III  2020r.

32

należy dobrać w zależności od jej 
rodzaju. Insulina najszybciej wchła-
nia się z tkanki podskórnej brzucha, 
ze średnią szybkością z tkanki pod-
skórnej ramienia, najwolniej z tkanki 
podskórnej uda i pośladka.

Zasady podawania insuliny wstrzy-
kiwaczem:
-	 Zaleca się, aby każde podanie in-

suliny wstrzykiwaczem wykonać 
podskórnie pod kątem 95 stopni, 
w uformowany fałd skórny,

-	 Podanie insuliny w  fałd skórny 
pod kątem 45 stopni, należy roz-
ważyć w  przypadku stosowania 
igły dłuższej niż 5 mm (z wyjąt-
kiem osób otyłych), pacjentom 
poniżej 6 roku życia, 

-	 Podanie insuliny pod kątem 95 
stopni bez formowania fałdu skór-
nego można zastosować w przy-
padku użycia igieł krótkich 4 mm, 
u pacjentów powyżej 6 roku ży-
cia.

Procedura NR 3- Eksploatacja ze-
stawu infuzyjnego w terapii ciągłym 
podskórnym wlewem insulin (CPWI) 
przy użyciu osobistej pompy insuli-
nowej.

Cel procedury: prawidłowa eks-
ploatacja zestawów infuzyjnych przy 
użyciu osobistej pompy insulinowej, 
służącej do ciągłego podskórnego 
podawania insulin (CPWI)

Osobista pompa insulinowa jest 
urządzeniem do podawania insuliny 
przez 24 godziny, po wcześniejszym 
zaprogramowaniu ustawienia. Każ-
dy pacjent stosujący terapię z  za-
stosowaniem pompy insulinowej 
powinien mieć indywidualnie do-
brany przez lekarza lub pielęgniar-
kę/położną rodzaj wkłucia. Zestaw 
infuzyjny składa się z drenu i kaniuli 
(metalowej lub teflonowej). Miejsca 
instalacji zestawów podobnie jak 
miejsca wstrzyknięć podskórnych- 
ramię, brzuch, udo, pośladek.

Zalecenia dotyczące okresu użytko-
wania zestawów:
-	 Kaniule wymienia się zależnie od 

typu: teflonowe co 48-72 godz., 
metalowe co 24-48 godz., u cię-
żarnych co 24-48 godz., najlepiej 
w ciągu dnia,

-	 Zestaw infuzyjny należy zmieniać 
planowo co 24-72 godz. i wtedy 
gdy występują: objawy infek-
cji w miejscu założenia wkłucia, 
obecność krwi w drenie, wzrost 
glikemii,

-	 Po upływie 2-3 godz. od założenia 
wkłucia należy zmierzyć poziom 
glikemii, w celu sprawdzenia ze-
stawu,

-	 Po założeniu nowego wkłucia 
należy pozostawić stare wkłu-
cie w  tkance podskórnej przez 
2-3 godz. w celu wchłonięcia się 
zgromadzonej w tym miejscu in-
suliny,

Procedura NR 4- Doustny test ob-
ciążenia glukozą – OGTT.

Cel procedury: wykonanie do-
ustnego testu obciążenia glukozą 
– OGTT.

Test służy do diagnostyki cukrzy-
cy typu 2 przy granicznych warto-
ściach glikemii na czczo, a  także 
przy prawidłowych wartościach gli-
kemii na czczo oraz współistnieniu 
innych czynników zespołu metabo-
licznego oraz obowiązkowo u kobiet 
w ciąży.

Czynności przygotowywawcze do 
testu:
-	 Pacjent pozostaje na czczo przy-

najmniej 8 godz. przed testem 
(może pić czystą wodę),

-	  Leki, które mogą podnosić po-
ziom glukozy (m.in. glikokortyko-
steroidy, leki moczopędne, beta
-blokery) należy odstawić przed 
wykonaniem badania,

-	 W  przypadku glikemii na czczo 
>126mg/dl należy odstąpić od 
testu

Procedura NR 5- Postępowanie 
w  przypadku wystąpienia hipogli-
kemii u chorego z cukrzycą.

Cel procedury: instrukcja pra-
widłowego sposobu postępowania 
przy wystąpieniu hipoglikemii u oso-
by z cukrzycą w zależności od nasi-
lenia hipoglikemii.

Postępowanie w  lekkiej hipogli-
kemii, osoba z cukrzycą jest przy-
tomna:
-	 Oznaczyć poziom glikemii,

-	 Podać doustnie 10-20 g glukozy 
(tabletki zawierające glukozę) lub 
napój słodzony glukozą,

-	 Ponownie oznaczyć glikemię po 
10-20 min.,

-	 Jeśli wartości glikemii wzrastają, 
można osobie z cukrzycą podać 
kanapkę, pomiar powtórzyć po 60 
min.

Postępowanie w ciężkiej hipogli-
kemii, osoba z cukrzycą jest nieprzy-
tomna. Postępowanie pielęgniarskie 
w podmiotach leczniczych powinno 
być zgodne z zaleceniami Europej-
skiej Rady Resuscytacji z 2015r :
-	 Podać dożylnie 20% roztwór glu-

kozy, a następnie wlew z 10% roz-
tworu glukozy, w razie trudności 
z założeniem wkłucia należy po-
dać glukagon,

-	 Monitorować poziom glikemii na 
glukometrze,

-	 Prowadzić obserwację parame-
trów stanu ogólnego,

-	 Dokumentować interwencje pielę-
gniarskie,

-	 Gdy jest obecny lekarz, należy 
wdrożyć postępowanie zgodne 
z jego zaleceniami.

Postępowanie w  hipoglikemii 
ciężkiej w środowisku osoby z cu-
krzycą:
-	 Świadek zdarzenia powinien we-

zwać zespół pogotowia ratun-
kowego i  dalej postępować wg 
wskazań dyspozytora pogotowia 
ratunkowego

-	 Należy ułożyć osobę z cukrzycą 
w pozycji bezpiecznej,

-	 Nie podawać doustnie niczego 
do picia ani do jedzenia

-	 Wstrzyknąć domięśniowo lub 
podskórnie 1mg glukagonu, naj-
lepiej w pośladek, ramię lub udo 
(w zestawie jest fiolka z glukago-
nem i  strzykawka z  roztworem. 
Roztwór ze strzykawki należy 
wstrzyknąć do fiolki z  glukago-
nem. Gdy glukagon całkowicie 
się rozpuści, wciągnąć mieszani-
nę do strzykawki)

-	 Monitorować poziom glikemii na 
glukometrze

-	 Po epizodzie hipoglikemii ciężkiej 
zawsze konieczna jest konsulta-
cja lekarska.
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Procedura NR 6- Redukcja ryzyka 
powikłań związanych z  zabiegiem 
operacyjnym i  badaniami diagno-
stycznymi u chorych z cukrzycą.

Cel procedury: przygotowanie 
chorego z cukrzycą do zabiegu ope-
racyjnego i badań diagnostycznych.

Technika przygotowania dożylnego 
wlewu insuliny:
-	 Proporcje 1j insuliny krótkodzia-

łającej/analogu insuliny szybko-
działajacej w 1ml 0,9% NaCl,

-	 Do strzykawki insulinówki na-
leży nabrać np. 50 jednostek 
insuliny (strzykawka insulinów-
ka 1ml=100 jednostek, insulina 
o stężeniu 1ml/100jednostek)

-	 Nabraną insulinę należy prze-
strzyknąć do ciemnej strzykawki, 
uzupełnić 0,9% NaCl do 50ml, na-
stępnie podłączyć ciemny dren, 
wymieszać ruchem wahadłowym 
i wypuścić powietrze,

Rroztwór insulin należy zmieniać co 
6 godz.
-	 Roztwór insulin należy chronić 

przed światłem (ciemne strzykaw-
ki i dreny).

Procedura NR 7- Samokontrola 
i samopielęgnacja stóp.

Cel procedury: przygotowanie 
chorego z cukrzycą do samokontroli 
i samopielęgnacji stóp, zmniejsza-
jąc ryzyko rozwoju zespołu stopy 
cukrzycowej.

Zakres edukacji pacjenta:
-	 Codzienna higiena stóp, kąpiel 

stóp 2-3 min., po czym bardzo 
staranne osuszanie, szczególnie 
przestrzenie międzypalcowe,

-	 Pielęgnacja hiperkeratozy i  mo-
dzeli stóp, korzystanie z  usług 
specjalisty podologa

-	 Profilaktyka grzybicza stop,
-	 Dobór obuwia terapeutycznego, 
-	 Zasady aseptycznego zaopa-

trzenia mikrourazów oraz małych 
uszkodzeń skóry w obrębie stóp,

-	 Zastosowanie wkładek do butów,
-	 Obcinanie paznokci u stóp,
-	 Przygotowanie stóp do aktywno-

ści fizycznej
-	 Codzienna samokontrola stóp

Procedura NR 8- Higiena skóry 
chorego z cukrzycą.

Cel procedury: przygotowanie 
chorego z cukrzycą do utrzymywa-
nia higieny i  redukcji ryzyka powi-
kłań wynikających z suchości i świą-
du skóry. 

Ocena stanu skóry prowadzona 
przez personel medyczny:
-	 Ocean wizualna ogólnego wy-

glądu skóry (podrażnienia, za-
czerwienienia, złuszczanie, 
szorstkość, suchość): 0- brak po-
drażnienia, 1-lekkie podrażnienie, 
2- średnie podrażnienie, 3- nasile-
nie,

-	 Obecność zmian hiperkeratotycz-
nych, modzeli na stopach,

-	 Subiektywna ocena pacjen-
ta w  zakresie suchości, świądu 
i ogólnego uczucia dyskomfortu 
wg skali 0- brak dyskomfortu, 1- 
lekki dyskomfort, 2- średni dys-
komfort, 3- duży dyskomfort

Procedura NR 9- Badanie fizykalne 
skóry w  zakresie profilaktyki pier-
wotnej i wtórnej skórnych powikłań 
poinsulinowych- lipohipertrofii.

Cel procedury: badanie fizykal-
ne skóry z wykorzystaniem technik 
oglądania i  palpacji w  kierunku: 
wczesnego wykrycia ognisk lipo-
hipertrofii oraz oceny lipohipertrofii 
istniejącej.

Lipohipertrofia to rozrost adipocy-
tów oraz obrzęk i/lub stwardnienie 
tkanki tłuszczowej w miejscu iniekcji 
insuliny. W przebiegu lipohipertrofii 
dochodzi do zmian w obrębie na-
czyń krwionośnych i włókien nerwo-
wych. Wchłanianie insuliny podanej 
w  miejsca zmienione chorobowo 
może być znacznie zaburzone. Bar-
dzo ważna jest regularna ocena 
miejsca wstrzyknięć przez pielę-
gniarkę/położną oraz samobadanie 
miejsca wkłucia przez pacjenta i/lub 
opiekuna.

Powyższe procedury dostępne 
są w całości w zeszycie „Zalecenia 
w  opiece diabetologicznej 2018’’  
www.pfed.org.pl/materia322y-pfed.html

Pani Alicja Szewczyk, przewod-
nicząca Polskiej Federacji Edukacji 
w Diabetologii i konsultant krajowy 
w dziedzinie pielęgniarstwa diabeto-
logicznego, zachęca wszystkich do 
zgłaszania uwag związanych zarów-
no z rekomendowanymi procedura-
mi, jak również z  innymi zagadnie-
niami opieki diabetologicznej.

Piśmiennictwo:
1. Zeszyt „Zalecenia PFED w opiece diabeto-

logicznej 2018’’
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W związku z licznymi zapytaniami 
i wątpliwościami dotyczącymi uzy-
skiwania zgody przez pielęgniarki 
i  higienistki szkolne na udzielanie 
świadczeń w środowisku nauczania 
i wychowania oraz wejściem w życie 
Ustawy z dnia 12 kwietnia 2019 roku 
o opiece zdrowotnej nad uczniami, 
przedstawiamy poniższą opinię:

Rodzice lub pełnoletni uczniowie 
mają prawo wyrażenia sprzeciwu 
do realizacji profilaktycznej opie-
ki zdrowotnej, sprawowanej przez 
pielęgniarkę środowiska nauczania 
i wychowania lub higienistkę szkol-
ną. Sprzeciw (a nie zgoda) musi być 
złożony pisemnie do świadczenio-
dawcy - czyli pielęgniarki lub higie-
nistki szkolnej.

Rodzice, na pierwszym zebraniu 
rodziców w danym roku szkolnym 
oraz pełnoletni uczniowie na pierw-
szych zajęciach z wychowawcą, po-
winni zostać zapoznani z zakresem 
profilaktycznej opieki zdrowotnej 
oraz o prawie do wyrażenia sprzeci-
wu złożonego pisemnie. Informację 
tę należy umieścić ponadto w miej-
scu ogólnie dostępnym w szkole.

Należy omówić zakres profilak-
tycznej opieki zdrowotnej realizowa-
nej przez pielęgniarkę lub higienistkę 
szkolną, korzyści dla ucznia płynące 
z  opieki profilaktycznej i  straty dla 
dziecka w przypadku braku tej opie-
ki. Zakres profilaktyki obejmującej 
prawo do sprzeciwu, to:

1.	Wykonywanie i  interpretowanie 
testów przesiewowych odpo-
wiednio do wieku/etapu eduka-
cji - należy omówić jakie testy 
do wykrywania jakich zaburzeń 
w danej klasie będzie realizować 
pielęgniarka spośród testów do 
wykrywania zaburzeń rozwoju 
fizycznego, układu ruchu, wzro-
ku (ostrości, widzenia barwnego 
i zeza), zaburzeń słuchu, ciśnie-
nia tętniczego, zaburzeń statyki 
ciała i wad wymowy.

2.	Kierowanie postępowaniem po-
przesiewowym oraz sprawowanie 
opieki nad uczniami z dodatnimi 
wynikami testów przesiewowych.

3.	Czynne poradnictwo dla uczniów 
z problemami zdrowotnymi

4.	Edukacja indywidualna w zakre-
sie zdrowia jamy ustnej

5.	Prowadzenie profilaktyki fluor-
kowej metodą nadzorowanego 
szczotkowania zębów preparata-
mi fluorkowymi

Z  inną formą wyrażania zgody 
mamy do czynienia w  przypadku 
sprawowania opieki przez pielę-
gniarkę środowiska nauczania i wy-
chowania lub higienistkę szkolną, 
nad uczniami przewlekle chorymi 
i niepełnosprawnymi. W  rym przy-
padku wymagana jest pisemna 
zgoda rodziców lub pełnoletnich 
uczniów przed objęciem ucznia 
opieką, czyli na początku roku 

szkolnego. Zakres tej opieki to - 
sprawowanie opieki nad uczniami 
z chorobami przewlekłymi i niepeł-
nosprawnością, w  tym realizacja 
świadczeń pielęgniarskich oraz wy-
łącznie na zlecenie lekarza i w poro-
zumieniu z lekarzem POZ, na liście 
którego znajduje się uczeń, zabie-
gów i procedur leczniczych koniecz-
nych do wykonania u ucznia w trak-
cie pobytu w szkole. Na ten zakres 
wymagana jest zgoda rodziców lub 
pełnoletnich uczniów.

Również zgoda rodziców lub peł-
noletnich uczniów wymagana jest 
na opiekę stomatologiczną, wyrażo-
na pisemnie po uzyskaniu informa-
cji i przed udzieleniem świadczenia 
zdrowotnego - stomatologicznego.

Innymi świadczeniami pielęgniar-
ki lub higienistki szkolnej w środo-
wisku nauczania i wychowania, do 
których nie ma zastosowania sprze-
ciw na udzielanie profilaktycznej 
opieki, jak również wyrażona zgoda 
na opiekę nad uczniami przewlekle 
chorymi i  niepełnosprawnymi, są: 
udzielanie pomocy w  przypadku 
nagłych zachorowań, urazów i za-
truć, doradztwo dyrektorowi szkoły 
w  sprawie warunków bezpieczeń-
stwa uczniów, organizacji posiłków 
i  warunków sanitarnych w  szkole, 
udział w planowaniu, realizacji i oce-
nie programów edukacji zdrowotnej.

Opinia zespołu konsultantów w dziedzinie pielęgniarstwa pediatrycznego 
w sprawie uzyskiwania zgody przez pielęgniarkę lub higienistkę szkolną, 

na udzielanie świadczeń
w środowisku nauczania i wychowania z dnia 16 września 2019 roku.

Konsultant wojewódzki
w dziedzinie pielęgniarstwa pediatrycznego

województwa dolnośląskiego
mgr Dorota Milecka

Konsultant krajowy
w dziedzinie pielęgniarstwa pediatrycznego

dr n.med. Krystyna Piskorz-Ogórek
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W KLUBIE SENIORA...
W dniu 10.10. 2019 r. jak co roku 

odbyło się spotkanie Nestorek 
z  okazji Międzynarodowego Dnia 
Pielęgniarki i Dnia Położnej. W tym 
roku spotkanie odbyło się w  „Te-
atrze Jaracza” byłyśmy na sztuce 
„Wszystko w Rodzinie”.

Udział wzięło 126 osób z Olsztyna 
i z  terenu województwa. Koleżanki 
były bardzo zadowolone z możliwo-
ści spotkania się ze sobą i obejrze-
nia spektaklu. W przerwach między 
aktami sztuki był czas na wspomnie-
nia, rozmowy i śmiech. Na spotka-
niu była przyjazna i wesoła atmos-
fera. Każda z  pań otrzymała miły 
upominek.

*

Tym razem spotkanie Jubilatek 
80 - 85 lat odbyło się 15 listopada 
2019 r. 

To już jest tradycja, tych spotkań 
których organizatorem jest OIPiP 
oraz Klub Seniora działający przy 
ORPiP w Olsztynie.

Przewodnicząca ORPiP w  Olsz-
tynie, Pani mgr Maria Danielewicz 
powitała koleżanki, złożyła gratula-
cje i życzenia dalszego długiego ży-
cia, zdrowia, uśmiechu i satysfakcji 
w życiu rodzinnym i społecznym.

Wzniesiono toast i oczywiście nie 
mogło zabraknąć pięknego tortu. 

Spotkanie przy słodyczach i ka-
wie, w miłej atmosferze było okazją 
do wspomnień z lat pracy i przygód 
związanych z pracą. 

Podczas spotkania wręczono 
wszystkim paniom miłe upominki. 

Spotkanie oczywiście zostało 
uwiecznione na zdjęciach.

Janina Mazurkiewicz
Klub Seniora

Paniom pielęgniarkom Szpitala Psychiatrycznego SP ZOZ w Węgorzewie

OLDZE RUTKIEWICZ
IRENIE MURAWSKIEJ

MIROSŁAWIE BARAŃSKIEJ – KOSZYŁKO
ALINIE BIEGA

BARBARZE TIWOŃCZUK

Dziękujemy za wspólne lata pracy, życzymy by przeszłość była dla Was wspomnieniem, 

a przyszłość niosła w darze „pełną owoców misję”. Niech dni przędą barwne myśli, 

piękne chwile, a radość jak wino z „purpurowego soku” wlewa spokój i pogodę ducha.

Dziękujemy Wam Koleżanki za wspólnie spędzone chwile, „przeplatane ścieżki”, wspólne 

radości a czasem i smutki.

Koleżanki i koledzy Szpitala Psychiatrycznego SP ZOZ w Węgorzewie oraz Okręgowa Izba 

Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie

PODZIĘKOWANIA I ŻYCZENIA
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Pani BOŻENNIE FELCZAK
pielęgniarce Mazurskiego Centrum Zdrowia Szpitala Powiatowego w Węgorzewie

Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej

W związku z przejściem na emeryturę gorące podziękowania za pełną zaangażowania 

i długoletnią pracę, za życzliwość, poświęcenie, wyrozumiałość oraz empatię w stosunku 

do pacjentów. Dziękujemy Ci bardzo i życzymy słońca, uśmiechu i zdrowia.

Współpracownicy Mazurskiego Centrum Zdrowia Szpitala Powiatowego w Węgorzewie 

Publicznego Zakładu Opieki Zdrowotnej oraz Okręgowa Izba Pielęgniarek i Położnych 

Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie.

*

Pani MAŁGORZACIE PACUK
pielęgniarce Domu Pomocy Społecznej „Kombatant” w Olsztynie 

W związku z przejściem na emeryturę życzymy odpoczynku, na który pracowałaś tak wiele 

lat. Życzymy, byś w pełnym zdrowiu mogła korzystać z piękna świata. Spełniaj marzenia 

i pasje, na które do tej pory nie było czasu. Dziękujemy za współpracę, zaangażowanie, 

otwarte serce i cierpliwość. Życie zawodowe wspominaj zawsze z uśmiechem na ustach.

Pracownicy Domu Pomocy Społecznej „Kombatant” w Olsztynie oraz Okręgowa Izba 

Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie.

 

*

Pani DANUCIE KLIMIUK
pielęgniarce Zespołu Opieki Zdrowotnej w Reszlu

W związku z przejściem na emeryturę składamy serdeczne podziękowania

za wieloletnią pracę i wspólnie spędzone lata.

Życzymy, by kolejne lata przebiegały w zdrowiu, radości, szczęściu w gronie rodziny 

i przyjaciół oraz powodzenia w realizacji marzeń.

Pielęgniarki Zespołu Opieki Zdrowotnej w Reszlu oraz Okręgowa Izba Pielęgniarek 

i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie w Olsztynie.

PODZIĘKOWANIA I ŻYCZENIA
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Pani KRYSTYNIE ŚLIWIŃSKIEJ
pielęgniarce Domu Pomocy Społecznej w Nowej Wsi Ełckiej

W związku z zakończeniem pracy zawodowej gorące słowa podziękowania za długoletnią, 

pełną zaangażowania pracę, za życzliwość i poświęcenie, wyrozumiałość i empatię 

w stosunku do mieszkańców. Życzymy aby czas emerytury był cudownym odpoczynkiem, 

realizacją marzeń i wspaniałym zdrowiem.

Dyrekcja, pracownicy i mieszkańcy Domu Pomocy Społecznej w Nowej Wsi Ełckiej oraz 

Okręgowa Izba Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie

*

Pani GRAŻYNIE KULIŃSKIEJ
pielęgniarce Samodzielnego Publicznego Zakładu Pielęgnacyjno - Opiekuńczego w Reszlu

W związku z przejściem na emeryturę składamy serdeczne podziękowania za długoletnią 

współpracę na rzecz chorych

najbardziej potrzebujących, zaangażowanie, życzliwość i troskę.

Życzymy realizacji dalszych planów i marzeń wspieranych dobrym zdrowiem 

i pomyślnością.

oraz 

Pani HENRYCE TABAKA
pielęgniarce Samodzielnego Publicznego Zakładu Pielęgnacyjno - Opiekuńczego 

w Reszlu

W związku z przejściem na emeryturę składamy serdeczne podziękowania za długoletnią 

współpracę na rzecz chorych najbardziej potrzebujących, uśmiech , życzliwość i serce 

tak potrzebne w zawodzie pielęgniarki.

Życzymy zdrowia, realizacji dalszych planów i marzeń oraz wszelkiej pomyślności na 

nowym etapie życia.

Pielęgniarki, pracownicy oraz dyrektor Samodzielnego Publicznego Zakładu 

Pielęgnacyjno-Opiekuńczego w Reszlu oraz Okręgowa Izba Pielęgniarek i Położnych 

Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie

PODZIĘKOWANIA I ŻYCZENIA
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Dynamiczne zmiany zachodzące 
w systemie pielęgniarstwie i położ-
nictwa powodują wzrost zapotrze-
bowania na innowacyjne rozwią-
zania szkoleniowe zarówno dla 
nowozatrudnionych absolwentów 
szkół pielęgniarek i położnych, jak 
i  dla personelu już pracującego 
w tych zawodach. Jednym z narzę-
dzi, które wspomaga samorozwój 
pracownika jest edukacja sperso-
nalizowana czyli edukacja dedyko-
wana indywidualnemu odbiorcy (1). 
Zadaniem takiego modelu edukacji 
jest dostosowanie się nauczyciela/
mentora do indywidualnych potrzeb 
osoby szkolącej się lub pragnącej 
rozwinąć własny potencjał i umiejęt-
ności. Wśród metod edukacyjnych, 
które zapewniają samorozwój pra-
cownika są mentoring, tutoring 
oraz coaching. Eric Parsloe określił 
„mentoring jako pomoc i wsparcie 
udzielane ludziom w  zarządzaniu 
ich własną nauką w celu maksymal-
nego wykorzystania ich potencjału, 
rozwoju ich umiejętności, polepsze-
nia uzyskiwanych przez nich wyni-
ków oraz wsparcia ich w dążeniu do 
stania się osobą, jaką pragną być” 
(2). Mentoring można określić jako 
wieloaspektowy proces działania 

obejmujący różne formy aktywności 
począwszy od wspierania, poprzez 
nauczanie, doradztwo, coaching, po 
udzielanie informacji zwrotnej.

Wdrożenie modelu mentoringu 
daje możliwość bezpośredniego 
kontaktu osoby szkolącej się z men-
torem, co pozwala na świadome 
definiowanie i planowanie procesu 
indywidualnego rozwoju zawodo-
wego pracownika.

Wdrożenie programu mentoringu 
w miejscu pracy wymaga wcześniej-
szego zapoznania się z  istotą tego 
modelu, zasadami jego realizacji, 
odpowiednim przygotowaniem in-
stytucji/organizacji, mentora i osoby 
szkolącej się (mentee).

Zagadnienia te omawiane są na 
warsztatach „Mentoring w  pielę-

gniarstwie” prowadzonych przez 
mgr piel. Monikę Borzuchowską, 
absolwentkę studiów podyplo-
mowych „Coaching i  mentoring 
w  organizacji” zrealizowanych na 
Uniwersytecie Łódzkim (2014). 
Przeprowadzenie warsztatów na 
terenie warmińsko-mazurskiej okrę-
gowej Izby Pielęgniarek i Położnych 
możliwe jest po zgłoszeniu się gru-
py osób zainteresowanych. 

Referencje.
1.	 Clutterbuck D. 2002, Każdy potrzebuje 

mentora. Warszawa: Petit
2.	 Skrzypek A., Szeliga M., Szopa M., No-

wakowski M. Edukacja spersonalizowana 
w  dydaktyce medycznej. General and 
Proffesional education 4/2016, 34-38 

MENTORING W PIELĘGNIARSTWIE

mgr piel. Monika Borzuchowska
dr n. med. Aleksandra Gutysz-Wojnicka
Komisja Kształcenia, Nauki i Rozwoju zawodowego ORPiP w Olsztynie

Zakładane efekty wdrożenia programu mentoringu w miejscu pracy to:
•	 ułatwienie adaptacji zawodowej pracownika na nowym stanowisku pracy,
•	 poprawa komunikacji interpersonalnej w miejscu pracy,
•	 zwiększenie zaangażowania pracowników w miejscu pracy,
•	 utrzymanie utalentowanych pracowników oraz zapewnienie nowych możliwości .

	 rozwojowych,
•	 świadome zarządzanie,
•	 poprawa kultury organizacyjnej.
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POZOSTANĄ W NASZEJ PAMIĘCI...

Z głębokim żalem zawiadamiamy, że 17 listopada 2019 r. odeszła od nas w wieku

 64 lat koleżanka 

MAŁGORZATA KONDRACKA 

 pielęgniarka, wieloletnia pracownica Stacji Dializ Diaverum oraz Wojewódzkiego Szpitala 

Specjalistycznego w Olsztynie.

 

Pozostanie w naszej pamięci i sercu zawsze pełna pogody ducha, zaangażowana w sprawy 

ludzkie oraz zawodowe.

Wyrazy głębokiego współczucia Rodzinie oraz Bliskim składają koleżanki i koledzy ze 

Stacji Dializ, Kliniki Nefrologii Wojewódzkiego Szpitala Specjalistycznego w Olsztynie oraz 

Okręgowa Izba Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie.

Z ogromnym żalem i smutkiem zawiadamiamy, że 3 grudnia 2019 roku

zginęła tragicznie w wieku 52 lat nasza koleżanka

DOROTA BITEL

pielęgniarka Bloku Operacyjnego Szpitala w Giżycku

Pozostanie w naszej pamięci jako osoba radosna, pełna optymizmu, opiekuńcza przyjazna 

i zawsze pomocna dla ludzi, oddana dla zawodu pielęgniarka 

Rodzinie i Bliskim wyrazy szczerego współczucia składają Dyrekcja i pracownicy Szpitala 

w Giżycku oraz Okręgowa Izba Pielęgniarek i Położnych Regionu Warmii i Mazur z siedzibą 

w Olsztynie 
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WYDAWCA:
OKRĘGOWA IZBA 

PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH
REGIONU WARMII I MAZUR 
Z SIEDZIBĄ W OLSZTYNIE
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BIURO OKRĘGOWEJ IZBY
PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH

10-602 Olsztyn, 
ul. W. Pstrowskiego 14 K

Telefony: 
Sekretariat: 660 610 480 

Rejestr prawa wykonywania zawodu, 
Rejestr podmiotów wykonujących 

działalność leczniczą, 
Rejestr podmiotów prowadzących 

kształcenie podyplomowe pielęgnia-
rek i położnych:

660 610 090

Księgowość: 883 312 633 
fax 89 679 03 57

e-mail: izba@oipip.olsztyn.pl
www.oipip.olsztyn.pl

Czynne:
poniedziałki-środy-czwartki 7.30 – 17.00

wtorki 7.30 – 15.30
piątki 7.30 – 10.00, 10.00 – 15.30 praca 

wewnętrzna biura
pierwsze soboty miesiąca 10.00 – 14.00

* * *
Okręgowa Izba Pielęgniarek i Położnych

Regionu Warmii i Mazur z siedzibą w Olsztynie,
10-602 Olsztyn ul. W. Pstrowskiego 14 K, 

PKO BP SA
52 1020 3541 0000 5302 0134 8853

(dotyczy składek)

Fundusz Zapomogowo - Pożyczkowy ORPiP,
10-602 Olsztyn ul. W. Pstrowskiego 14 K, 

PKO BP SA
89 1020 3541 0000 5402 0135 1824
(dotyczy spłat pożyczek zwrotnych)

* * *
DRUK:

Zakład Poligraficzny NIESTĘPSCY S.J.,
Olsztyn, tel./fax 534-83-92


