Etyka i prawo

Aleksandra Ludwiczak
24.01.2026



PIELEGNIARKA

KOMPETENTNA > WIEDZA + UMIEJETNOSCI
+ ODPOWIEDZIALNOSC
Za.

1) organizacje opieki pielegniarskiej

v 2) jakosc oferowanych i Swiadczonych ustug
do podejmowania decyziji 3) rozpoznawanie stanu zdrowia

dotyczgcych pielegnowania 4) planowanie éwiadczonej opieki

D) za realizowanie i ocenianie uzyskanych wynikow
v /

samodzielna

» hiezalezna

Przygotowana do wspodtpracy i wspoétdziatania

/

z T zespotem pielegniarek (grupa zawodowa)

odbiorcg ustug

Mbiwiczak 012026 * zespole interdyscyplinarnym, terapeutycznym



USTAWA
z dnia 1 lipca 2011 r.

o samorzadzie pielegniarek i poloznych"

Rozdzial 1
Przepisy ogdlne

Art. 1.

Ustawa okresla organizacjg 1 zadama samorzadu zawodowego pielggniarek 1 poloz-
nych oraz prawa 1 obowigzki jego czlonkow.

Art. 2.
|. Samorzad zawodowy pielggniarek 1 poloznych, zwany dale) ,samorzadem”, re-
prezentuje osoby wykonujace zawody pielggniarki 1 polozne) oraz sprawuje pie-
czg nad nalezytym wykonywaniem tych zawodow w granicach interesu publicz-
nego 1 dla jego ochrony.

2. Samorzad jest niezalesny w wykonywaniu swoich zadan 1 podlega tylko przepi-
SOm prawa.

3. Przynaleznos¢ pielegmiarek 1 poloznych do samorzadu jest obowigzkowa.

4. Jednostkami organizacyjnymi samorzgdu posiadajacymi osobowoS¢ prawng sa:
1) Naczelna Izba Pielegmarek 1 Poloznych, zwana dale) . Naczelng 1zba™;
2) okrggowe 1zby pielegmarek 1 poloznych, zwane dale) ,,okregowymi 1zbami™.
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Rozdzial 2
Zadania i zasady dzialania samorzadu

Art. 4.
1. Zadaniami samorzadu sa w szczegdlnoscer:
1) sprawowanie pieczy nad nalezytym wykonywaniem zawodow;
2) ustalanie 1 upowszechmianie zasad etyki zawodowe) oraz sprawowanie nad-
zoru nad ich przestrzeganiem;
3) ustalanie standardow zawodowych 1 standardow kwalifikacji zawodowych
obowigzujacych na poszezegolnych stanowiskach pracy;
4) wspoldziatanie w ustalanin kierunkow rozwoju pielegniarstwa 1 poloznic-
wa:
5) integrowanie srodowiska pielggniarek 1 poloznych;
6) obrona godnosci zawodowe;;
7) reprezentowanie 1 ochrona zawodow;
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8) zajmowanie stanowiska w sprawach stanu zdrowia spoleczenstwa, polityki
zdrowoltne] panstwa oraz organizacji ochrony zdrowia;
9) edukacja zdrowotna i promocja zdrowia.

2. Samorzad wykonuje swoje zadania w szczegdlnosci przez:

1) stwierdzanie 1 przyznawanie prawa wykonywania zawodu;

2) prowadzenie rejestrow na podstawie ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o
drialalnosei lecznicze] oraz ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pie-
lggniarki 1 polozne) (Dz. U. Nr 174, poz. 1039);

3) opiniowanie 1 przedstawianie wnioskow w sprawie warunkow wykonywania
zawoddw:

4) opiniowanie warunkow pracy 1 placy pielegniarek 1 poloinych;

5) opiniowanie 1 wnioskowanie w sprawach ksztalcenia zawodowego;

6) prowadzenie ksztalcenia podyplomowego pielegniarek 1 poloznych;

T) przewodniczenie 1 uczestnictwo jego przedstawicieli w komisjach konkur-
sowych na kierownicze stanowiska pielggniarskie lub poloinicze oraz na
inne stanowiska kierownicze w podmiotach leczniczych, o ile odrgbne prze-
pisy przewiduja taki obowiazek;

8) opiniowanie projektow aktow normatywnych w zakresie dotyczacym ochro-
ny zdrowia 1 zasad organizacji opieki zdrowotne;;

9) opiniowanie programdw ksztalcenia zawodowego;

10) orzekanie w zakresie odpowiedzialnoscl zawodowey;

1) prowadzenie dzialalnodei edukacyjnej, naukowej lub badawczej;

12) udzielanie informacji na temat uznawania kwalifikacji zawodowych, uregu-
lowan prawnych dotyczacych ochrony zdrowia, ubezpieczen spolecznych
oraz zasad etyki zawodowe) w zakresie niezbgdnym do wykonywania za-
wodu;

13) wspolprace z towarzystwami naukowymi, szkolarmi wyzszymi 1 jednostkami
badawczo-rozwojowymi w kraju 1 za granicg;

14) wspolprace z organami administracji publicznej, samorzadami 1 organiza-
cjami pielegniarek 1 poloinych za granica oraz samorzadem mnych zawo-
déw medyeznych w kraju;

15) organizowanie 1 prowadzenie instytucji samopomocowych i innych form
pomocy materialne) dla pielggniarek 1 poloznych;

16) zarzadzanie majatkiem wlasnym;

17) prowadzenie dziatalnodci wydawniczej;

18) uznawanie kwalifikacji pielggniarek 1 poloinych bedacych obywatelami
panstw czlonkowskich Unit Europejskie), zamierzajacych wykonywad za-
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19) wykonywanie innych zadan okreslonych w odrebnych przepisach.



ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA"

z dmia 28 lutego 2017 r.

w sprawie rodzaju i zakresu Swiadezen zapobiegawezyeh, diagnostyeznych, leezniczyeh i rehabilitacyjnyeh
udzielanyeh przez pielegniarke albo polozna samodzielnie bez zlecenia lekarskiego

Na podstawie art. 6 ustawy z dnia 15 lipea 2011 r. o zawodach pielggniarki 1 poloinej (Dz. U. z 2024 r. poz. 814, 854
1 1897 oraz z 2025 r. poz. 129, 619 1 637) zarzadza sig, co nastgpuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

1)  rodzajizakres swiadezen zapobiegawczych, diagnostyeznych, leczniczyeh 1 rehabilitacyynych, ktore moga byc udzielane
samodzielnie bez zlecenia lekarskiego przez pielggmarke 1 poloina;

2} wykaz produktow leczniczych oraz srodkow pomocniczych, do stosowania ktorych s3 uprawnione prelegniarki 1 polozne
samodzielnie bez zlecema lekarskiego;

3)  rodzaje materiatow, ktore moga byc pobierane przez pielggniarke 1 poloing do celow diagnostycznych samodzielnie
bez zlecenia lekarskiego;

4)  rodzaj 1 zakres medycenych czynnosc ratunkowych wykonywanych przez pielggniarke;
5)  wykaz badan diagnostycznych do samodzielnego przeprowadzania przez pielggniarke 1 poloina.
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§ 3. Piclggniarka jest uprawniona do wykonywania samodziclnic bez zlecenia lekarskicgo:

1}  Swiadczen zapobiegawezych obeymujacych:

a) psychoedukacje pacjentdw z zaburzeniami psychicznymi 1 uzaleznieniami oraz ich rodzin, jezeli ukonczyla kurs
specjalistyczny w tym zakresie lub kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego, lub posiada
tytul specjalisty w dziedzinie piclegniarstwa psychiatrycznego, lub posiada tytul magistra pielggniarstwa,

b} prowadzenie edukac)i osob chorych na cukrzyee 1 ich rodzin, jezeli ukonczyla kurs specjalistycany lub kurs kwalifi-
kacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzicznic pielggniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacyi obej-
mowaly tresci ksztalcenia z tego zakresu, lub posiada tytul magistra piclggmiarstwa;

2} swiadczen diagnostycznych obejmujaeych:

a)  wykonywanie badama fizykalnego, jezel ukonczyla kurs specjalistyczny lub posiada tytul specjalisty w dziedzime
piclggmarstwa uzyskany poe 2001 r., lub ukonczyla studia prerwszego stopnia na kierunku pielggniarstwo, ktore
rozpoczety sig w roku akademickim 2012/2013, lub posiada zaswiadczenie o ukonczeniu kursu z zakresu badania
fizyvkalnego Advanced Physical Assessment,

b}  wykonywanie standardowego, spoczynkowego badania elektrokardiograficznego 1 rozpoznanie cech elektrokardio-
graficznych standw chorobowych w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego, jezeh ukonczyla kurs specjalistyczny
w tym zakresie,

¢)  wykonywanie gazometrii z krwi teinicze] pobranej przez kaniulg zalozong uprzednio przez lekarza w stanach
naglego zagrozenia zdrowotnego, jezeh ukonczyla kurs kwalifikacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzimie
piclggmarstwa, jezell program kursu lub specjalizac) obgymowaly tresci ksztalcenia z tego zakresu,

d) oceng 1| monitorowanie poziomu znieczulenia pacjenta oraz poziomu Fwiotczenia w trakcie znieczulenia ogolnego,
Jezel ukonczyla kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego 1 intensywne] opicki lub
posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa anestezjologicznego 1 intensywnej opieki;
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3)  swiadczen leczniczych obejmujacych:

a) dobdr sposobow leczenia ran, jezeli ukoficzyla kurs specjalistyczny lub kurs kwalifikacyjny lub posiada tytul
specjalisty w dziedzinie prelggniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizac) obejmowaly tresci ksztabcenia z tego
zakresu, lub posiada tytul magistra pielggmiarstwa,

b) dorafna modyfikacje dawki lecamiczej produktu lecemiczego przeciwbolowego i produktow leczniczych stosowa-
nych w celu tagodzenia bolu u osob objetych opicka paliatywna, jezeh ukonezyla kurs specjalistyceny lub kurs
kwalifikacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzinie piclegniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacji
obejmowaly tresci ksztalcemia z tego zakresu,

¢} przygotowanie pacjenta leczonego metodami: Ciggla Ambulatoryjna Dializa Otrzewnowa (CADO), Automa-
tyczna Dializa Otrzewnowa (ADO) 1 hemodializa oraz hiperalimentacja oraz jego rodziny — do wspoludziatu
w prowadzonym leczeniu, jezeli ukonczyla kurs specjalistyceny lub kurs kwalifikacyjny lub posiada tytul specja-
listy w dziedzinie pielggniarstwa, jezel program kursu lub specjalizac)i obejmowaly tresci ksztalcenia z tego za-
kresu, lub posiada tytul magistra pielggniarstwa,

d) wykonywanie intubacji dotchawicze] w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego, jezeli ukonczyla kurs kwalifi-
kacyjny lub posiada tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacy obejmo-
waly tresci ksztalcenia z tego zakresu,

e} podawanie produktow krwiopochodnych, rekombinowanych koncentratow czynmikow krzepnigeia oraz desmo-
presyny. w stanach naglego zagrozenia zdrowotnego:

4)  Swiadczen rehabilitacyjnych obejmujacych rehabilitacje pacjentow z zaburzemiami psychicznymi, jezeli ukonczyta
kurs specjalistyczny w tym zakresie lub kurs kwalifikacyjny w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego lub posia-
da tytul specjalisty w dziedzinie pielggniarstwa, jezeli program kursu lub specjalizacji obejmowaly trescl ksztalcenia
z tego zakresu, lub posiada tytul magistra piclggniarstwa.
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IX.
Blok operacyjny
1. W sktad bloku operacyjnego wchodza:

1) co najmniej jedna sala operacyjna, majaca bezposrednie potaczenie z czescig brudng bloku operacyjnego w celu usuwania zuzytych materiatéw, z zachowaniem ruchu
jednokierunkowego;

2) $luza dla pacjenta, przez ktdrg pacjenci sg dowozeni i wywozeni z bloku operacyjnego;

3) Sluzy szatniowe, przez ktdre przechodzi personel;

4) sluza materiatowa przeznaczona do dostarczania oraz krotkotrwatego przechowywania czystych i sterylnych materiatow;

5) co najmniej jedno pomieszczenie przygotowawcze dla personelu wyposazone w stanowisko chirurgicznego mycia rak, przez ktdre personel wchodzi do sali operacyjnej;
6) co najmniej jedno pomieszczenie przygotowania pacjenta;

7) co najmniej jedno pomieszczenie dla personelu z pomieszczeniem higieniczno-sanitarnym;

8) co najmniej jeden magazyn sprzetu i aparatury;

9) co najmniej jeden magazyn czystej bielizny;

10) co najmniej jeden magazyn do krotkotrwatego przechowywania brudnej bielizny;

11) co najmniej jedno pomieszczenie porzadkowe.

2. Uktad pomieszczen bloku operacyjnego umozliwia zachowanie zasady rozdziatu personelu, pacjentéw i materiatu czystego od brudnego materiatu zuzytego, brudnych
narzedzi, brudnej bielizny i odpadéw pooperacyjnych.

3. Dopuszcza sie dostarczanie czystych i sterylnych materiatléw do bloku operacyjnego przez sluze dla pacjenta, o ktérej mowa w ust. 1 pkt 2.

4. Dopuszcza sie mozliwos¢ usuwania brudnych narzedzi, brudnego sprzetu, brudnej bielizny oraz odpadéw ta samg droga, ktdrg dostarcza sie materiat czysty i sterylny,
pod warunkiem zastosowania szczelnych opakowan transportowych.

5. Dopuszcza sie wspoélne pomieszczenie albo wydzielone miejsce przygotowania pacjenta dla kilku sal operacyjnych.
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Lalacznik do obwieszezenia Ministra Zdrowia
2 dnia 13 marca 2023 r. (Dz. U. poz. 870)

ROZPORZADZENIE
MINISTRA ZDROWIA"

z dnia 22 listopada 2013 1.

w sprawie Swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego

Na podstawie art. 31d ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 . o $wiadczeniach opicki zdrowotne) finansowanych ze Srodkow
publicznych (Dz. U. 22022 r. poz. 2561, 2674 1 2770 oraz z 2023 r. poz. 605, 630 1 658) zarzadza sig, co nastepuje:

§ 1. Rozporzadzenie okresla:

1) wykaz oraz warunki realizacji swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego, zwanych dalej , swiadcze-
niami gwarantowanymi”;

1) poziom finansowania przejazdu $rodkami transportu sanitamego w przypadkach niewymienionych w art, 41 ust. |
1 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opicki zdrowotnej finansowanych ze srodkow publicznych,
zwanej dale) ,ustawg".
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4. W przypadku udzielania swiadczen na bloku aperacynym w irybie hospiiahzacyi 1 hospitahizacy planowe) Swiadczenio-
dawca zapewnia w zakresic kwalifikac)i personclu:

) rownowanik co najmnie] czescl wymiaru etatu odpowladajacy czasow! udzielania swiadezen okreslonemu w harmono-
gramie pracy - lekarz posiadajacy specjalizacye I lub II stopnia w dziedzimie anestezjologn lub anestezjologn 1 reani-
macjl, lub anestezjologn 1 ntensywne) terapn lub tytut specjalisty w dziedzinie anestezjologu 1 infensywnej terapil,
lub za zgods lekarza kierujacego oddzialem anestezjologn 1 mfensywnej terap lekarz w trakcie specjalizac) z aneste-
zjologu 1 intensywne] terapil, pod warunkiem spelniania standardow postepowania medycznego w dziedzinie aneste-
zjologn 1 intensywne) terapit okreslonych na podstawie przepisow o dziatalnosel leczniczey;

1) obecnosc co najmniej dwoch pielegniarek lub poloznych na kazdy stof operacyjny odpowiadajca czasown udzielamia
Swiadczen okreslonemu w harmonogramic pracy - piclegniarka specjalista lub piclegniarka po kursie kwalifikacy}-
nym w dziedzimie pielegniarstwa operacyjnego lub w trakete tych szkolen, lub pielegmiarka z co najmnie) dwuletnim
doswiadezeniem w msfrumentowaniu do zabiegow, a w przypadkach uzasadnionych medycznie - potozna po kursie
kwalifikacyjnym w dziedzinie pielegniarstwa operacyjnego lub polozna z co najmnicj dwuletnim doswiadczeniem
w Instrumentowaniu do zabiegow.
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Pielegnowanie

jako dziatalnos¢ praktyczna pielegniarek
okreslane jest jako pomaganie i towarzyszenie
cztowiekowi w zdrowiu, chorobie i niepetnej
Sprawnosci



Ustawa z dnia 15 kwietnia 2011 .
o dziatalnosci leczniczej

DZIAL |
Przepisy ogolne

Art.1 Ustawa okresla

1)
2)

3)

4)
5)

zasady wykonywania dziatalnosci leczniczej

zasady funkcjonowania podmiotéw wykonujgcych dziatalnosc
leczniczg niebedacych przedsiebiorstwami

zasady prowadzenia rejestru podmiotow wykonujgcych
dziatalnos¢ lecznicza

normy czasu pracy pracownikow podmiotéw leczniczych

zasady sprawowania nadzoru nad wykonywaniem dziatalnosci
leczniczej oraz podmiotami wykonujgcymi dziatalnosc lecznicza



Ustawa z dnia 15 lipca 2011 r.
o zawodach pielegniarki i potozne;

Art.1 Ustawa okresla zasady:
* wykonywania zawodow pielegniarki i potoznej
* uzyskiwania prawa wykonywania zawodu
* ksztatcenia zawodowego pielegniarki
| potoznej

e ksztatcenia podyplomowego pielegniarki
| potoznej



Art.2

Zawody pielegniarki i potoznej s3
samodzielnymi zawodami medycznymi



Art.4

Wykonywanie zawodu pielegniarki polega na udzielaniu Swiadczen
zdrowotnych, w szczegdlnosci na:

Rozpoznawaniu warunkow i potrzeb zdrowotnych pacjenta
Rozpoznawaniu problemoéw pielegnacyjnych pacjenta
Planowaniu i sprawowaniu opieki pielegnacyjnej nad pacjentem

Samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie Swiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych oraz medycznych
czynnosci ratunkowych

5. Realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i
rehabilitacji

6. Orzekaniu o rodzaju i zakresie swiadczen opiekunczo-
pielegnacyjnych
7. Edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia

W e



Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 28 lutego 2017 .

w sprawie rodzaju i zakresu Swiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych i rehabilitacyjnych udzielanych
przez pielegniarke lub potozng samodzielnie
bez zlecenia lekarskiego



Art.11
Pielegniarka i potozna wykonujg zawod,

Z nalezytg starannoscig, zgodnie z zasadami
etyki zawodowej, poszanowaniem praw
pacjenta, dbatoscig o jego bezpieczenstwo,
wykorzystujgc wskazania aktualnej wiedzy
medycznej oraz posrednictwo systemow
teleinformatycznych lub systemow tgcznosci

Ustawa z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta



Art.12

* Pielegniarka i potozna sg obowigzane, zgodnie z
posiadanymi kwalifikacjami zawodowymi, do
udzielenia pomocy w kazdym przypadku, gdy
zwtoka w jej udzieleniu mogtaby spowodowac
stan nagtego zagrozenia zdrowotnego.

* Pielegniarka i potozna mogg odmowi¢ wykonania
zlecenia lekarskiego oraz wykonania innego
swiadczenia zdrowotnego niezgodnego z ich
sumieniem lub z zakresem posiadanych
kwalifikacji, podajgc niezwtocznie przyczyne
odmowy na pisSmie przetozonemu lub osobie
zlecajgcej, chyba ze zachodzg okolicznosci, o
ktérych mowa w ust. 1.



e Art.13

Pielegniarka i potozna majg prawo wgladu do
dokumentacji medycznej pacjenta oraz do

uzyskania od lekarza petnej informacji o stanie
zdrowia pacjenta, rozpoznaniu,

proponowanych metodach diagnostycznych,
leczniczych, rehabilitacyjnych,
zapobiegawczych i dajgcych sie przewidziec
nastepstwach podejmowanych dziatan,

w zakresie niezbednym do udzielanych przez
siebie Swiadczen zdrowotnych




Art.15

Pielegniarka i potozna wykonuj3 zlecenia
lekarskie zapisane w dokumentacji medycznej.

Zapis w dokumentacji medycznej, o ktérym
mowa w ust. 1, nie dotyczy zlecen
wykonywanych w stanach nagtego zagrozenia
zdrowotnego.

W przypadku uzasadnionych watpliwosci
pielegniarka i potozna majg prawo domagac
sie od lekarza, ktory wydat zlecenie, by
uzasadnit potrzebe jego wykonania



Art.16
Pielegniarka i potozna sg obowigzane:

informowac pacjenta o jego prawach zgodnie z przepisami ustawy z
dnia 6 listopada 2008 r. o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw
Pacjenta;

udzieli¢ pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu albo
osobie wskazanej przez pacjenta informacji o stanie zdrowia
pacjenta, w zakresie koniecznym do sprawowania opieki
pielegnacyjnej

zgtosi¢ Prezesowi Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyrobow Medycznych i Produktéw Biobdjczych lub podmiotowi
odpowiedzialnemu za wprowadzenie produktu leczniczego do
obrotu dziatanie niepozadane produktu leczniczego zgodnie z
ustawg zdnia 6 wrzesnia 2001 r. - Prawo farmaceutyczne.

Art. 17
Pielegniarka i potozna sg obowigzane do zachowania w tajemnicy

informacji zwigzanych z pacjentem, uzyskanych w zwigzku z
wykonywaniem zawodu.



Art.18

Pielegniarka i potozna majg obowigzek prowadzenia i
udostepniania dokumentacji medycznej na zasadach
okreslonych w ustawie z dnia 6 listopada 2008 r. o prawach
pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.

Art. 19

1. Pielegniarka i potozna mogg wykonywac zawod:
w ramach umowy o prace;

w ramach stosunku stuzbowego;

na podstawie umowy cywilnoprawnej;

w ramach wolontariatu;

w ramach praktyk zawodowych wymienionych w art. 5 ust.
2 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej.



Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 16 pazdziernika 2017 r.
ws. leczenia krwig i jej sktadnikami

w podmiotach leczniczych wykonujgcych dziatalnos¢ leczniczg w
rodzaju stacjonarne
i catodobowe Swiadczenia zdrowotne

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 16 maja 2017 .

w sprawie szkolenia pielegniarek i potoznych dokonujgcych
przetaczania krwi i jej sktadnikéw

Ustawa z dnia 22 sierpnia 1997 r. o publicznej stuzbie krwi



Art.61

Pielegniarka i potozna majg obowigzek statego
aktualizowania swojej wiedzy i umiejetnosci
zawodowych oraz prawo do doskonalenia
zawodowego w roznych rodzajach ksztatcenia
podyplomowego.



Art.66

Ustala sie nastepujgce rodzaje ksztatcenia
podyplomowego:

* szkolenie specjalizacyjne, zwane dalej
"specjalizacja";

e kurs kwalifikacyjny;

* kurs specjalistyczny;

* kurs doksztatcajacy.

Ksztatcenie podyplomowe jest prowadzone
W systemie stacjonarnym i niestacjonarnym



Art.67
Specjalizacja ma na celu uzyskanie przez
pielegniarke lub potozng specjalistycznej wiedzy
i umiejetnosci w okreslonej dziedzinie
pielegniarstwa lub dziedzinie majacej

zastosowanie w ochronie zdrowia oraz tytutu
specjalisty w tej dziedzinie.

Pielegniarka i potozna po odbyciu specjalizacji i
zdaniu egzaminu panstwowego uzyskuja

tytut specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa lub
dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie

zdrowia.



Do specjalizacji moga przystapic pielegniarka lub
notozna, ktore:

e posiadajg prawo wykonywania zawodu;

* pracowaty w zawodzie co najmniej przez 2 lata
w okresie ostatnich 5 lat;

e zostaty dopuszczone do specjalizacji po
przeprowadzeniu postepowania

kwalifikacyjnego



Art.71

Kurs kwalifikacyjny ma na celu uzyskanie przez
pielegniarke lub potozng wiedzy i umiejetnosci do
udzielania okreslonych swiadczen zdrowotnych
wchodzgcych w zakres danej dziedziny pielegniarstwa
lub dziedziny majacej zastosowanie w ochronie
zdrowia.

Do ksztatcenia w ramach kursu kwalifikacyjnego moga
przystapic pielegniarka lub potozna, ktore:

posiadajg prawo wykonywania zawodu;
posiadajg co najmniej 6-miesieczny staz pracy w
zawodzie

zostaty dopuszczone do kursu kwalifikacyjnego po
przeprowadzeniu postepowania kwalifikacyjnego



Art. 72.

Kurs specjalistyczny ma na celu uzyskanie przez
pielegniarke lub potozng wiedzy i umiejetnosci do
wykonywania okreslonych czynnosci zawodowych
orzy udzielaniu Swiadczen pielegnacyjnych,
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
ub rehabilitacyjnych.

Do kursu specjalistycznego mogg przystgpic
nielegniarka lub potozna, ktoére:

1) posiadajg prawo wykonywania zawodu;

2) zostaty dopuszczone do kursu specjalistycznego
PO przeprowadzeniu postepowania

kwalifikacyjnego za posrednictwem SMK




Art. /3.
Kurs doksztatcajgcy ma na celu pogtebienie
| aktualizacje wiedzy i umiejetnosci
zawodowych pielegniarki lub potoznej.

Do kursu doksztatcajgcego mogg przystapic
nielegniarka lub potozna, ktore:

e posiadajg prawo wykonywania zawodu;

e zostaty zakwalifikowane do odbycia kursu
doksztatcajgcego przez organizatora
ksztatcenia



Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 28 grudnia 2012 r.

w sprawie ustalania minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarek i potoznych w podmiotach
leczniczych niebedacych przedsiebiorcami

Ustawa
z dnia 8 czerwca 2017 .

0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia
zasadniczego pracownikow wykonujgcych zawody
medyczne zatrudnionych

w podmiotach leczniczych



Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia
z dnia 28 pazdziernika 2015 r.

W sprawie recept wystawianych przez
pielegniarki i potozne

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia
z dnia 9 listopada 2015 r.

w sprawie rodzajow, zakresu i wzorow
dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania



Pielegnowanie to dziatalnos¢ samodzielna, oparta na :

* solidnych podstawach teoretycznych
* ogolnych zasadach postepowania
e zasadach etycznych i moralnych.



Pielegniarstwo to dziatalnosc teoretyczna i praktyczna, posiada
wtasng, udokumentowang tradycje, do ktorej odwotuje sie
i z ktorej czerpie.

Korzenie swoje ma silnie osadzone w praktyce zawodowe,;.
Natomiast stosunkowo nowym i mtodym obszarem jest nauka
o pielegnowaniu. Rozwija sie ona u boku nauk medycznych

i humanistycznych.



wspoétczesna filozofia:

. ja wiem, jak wyglada swiat - moge
powiedziel, jaki jest dla mnie. Nie
wiem, jaki jest dla innego cztowieka"

G.Hegl



Petna komunikacja to potgczenie czterech
rodzajow ekspresji:
— co widzimy
— myslimy
— czujemy
— potrzebujemy
Zasady skutecznej ekspresji:
— mow bezposrednio
— reaguj natychmiast

— WYyrazaj sie jasno



Relacja pielegniarka - pacjent jest
asymetryczna

Z jednej strony dlatego, ze pielegniarka ma
wiedze ha temat choroby, jej leczenia i
pielegnowania pacjenta, z drugiej zas - chory
cztowiek poddany leczeniu czesto nie rozumie
przyczyn pojawienia sie swoich dolegliwosci, ich
objawdw, przez co pogtebia sie jego zaleznosé
od o0sdb leczacych.

Nizsza pozycja pacjenta, zaleznos¢ od
pielegniarki i konieczno$¢ uznania je|
autorytetu powoduje, ze wielu chorych nie
potrafi funkcjonowac w zaistniatej sytuacji.



kazdy pobyt w szpitalu na dtugo pozostaje w naszej pamieci

oderwani od domu i uzaleznieni od obcych ludzi, czujemy sie
zagubieni...

Prawa pacjenta

Aleksandra Ludwiczak
Naczelna pielegniarka

SP Z0Z MSWIA w Poznaniu
im.prof. L.Bierkowskiego



CHOROBA

wywotuje silne reakcje emocjonalne np.lek
zmusza do refleksji nad zyciem

wprowadza wiele zmian i ograniczen w zyciu
chorego

ogranicza lub pozbawia rol spotecznych
obniza samoocene

ujawnia prawde o zyciu osobistym, zawodowym



Ustawa
dnia 6 listopada 2008 r
o0 prawach pacjenta
| Rzeczniku Praw Pacjenta



prawo pacjenta
do swiadczen zdrowotnych

swiadczeniem zdrowotnym sg dziatania stuzgce
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu i
poprawie zdrowia oraz inne dziatania
medyczne wynikajgce

Z procesu leczenia



prawo pacjenta do

udziatu w przejrzystej, obiektywnej,

opartej na kryteriach medycznych,
procedurze ustalajgcej kolejnosc

dostepu do Swiadczen zdrowotnych



prawo pacjenta do

natychmiastowego udzielania
swiadczen zdrowotnych ze wzgledu
na zagrozenie zdrowia lub zycia



prawo pacjenta do informacj

e pacjent ma prawo do przystepnej informacji o
swoim stanie zdrowia

e pacjent ma prawo zadac, aby lekarz nie
udzielit mu informacji



,kazde spotkanie z pielegniarka czy lekarzem
moze bycC dla pacjenta szansg uzyskania
krzepigcych informacji — albo jesli te
informacje przekazywane sg nieumiejetnie —
powodem do rozpaczy”

Goleman



prawo do
poszanowania intymnosci
| godnosci pacjenta

Masz prawo wymagac, by potraktowano cie godnie i z szacunkiem dla twojej
intymnosci w czasie udzielania pomocy medycznej. Mozesz zgdac, by podczas
badania lub zabiegu byt obecny tylko niezbedny personel. Do gabinetu nie mogg
wtedy wchodzi¢ osoby trzecie - np. rejestratorka z kartami zdrowia czy inni
pacjenci.

Jesli jestes przykuty do szpitalnego tdzka, badanie lub zabieg powinny by¢
wykonywane za zastonkg czy parawanem i w taki sposob, zeby nie sprawiac ci
nadmiernego i zbednego bélu (np. przez niedbate wykonywanie zastrzyku, zmiane
opatrunkow). Nikt nie ma prawa zmuszac cie do rozbierania sie przed innymi
chorymi w sali, a lekarz nie powinien omawia¢ twojej choroby i zadawac ci
intymnych pytan przy wszystkich.



pacjent ma prawo do dostepu do swojej
dokumentacji medycznej

zaktad opieki zdrowotnej ma obowigzek
zapewnic zachowanie poufnosci
i ochrone danych osobowych



prawo pacjenta

do zgtoszenia sprzeciwu wobec opinii
lekarza albo orzeczenia lekarza

sprzeciw wnosi sie do Komisji Lekarskiej dziatajgcej przy
Rzeczniku Praw Pacjenta



prawo pacjenta
do poszanowania zycia prywatnego
| rodzinnego

prawo do kontaktu osobistego, telefonicznego
lub korespondencyjnego z innymi osobami

prawo do odmowy kontaktu



prawo pacjenta do
przechowywania rzeczy wartosciowych
w depozycie

Rozporzgdzenie MZ
z dnia 30 lipca 2009 ws prowadzenia depozytu
w stacjonarnym zaktadzie opieki zdrowotnej



prawo do umierania w godnosci | spokoju
Zz prawem do swiadczen zdrowotnych zapewniajgcych
tagodzenie bolu | innych cierpien

Rozporzgdzenie MZ

z dnia 10 kwietnia 2012 r ws. postepowania ze zwtokami oséb
zmartych w szpitalu

» Osoba wskazana w regulaminie porzgdkowym szpitala jest
obowigzana zwtoki osoby zmartej umy¢, ubrac
i wydac osobie uprawnionej do ich pochowania
w stanie zapewniajgcym zachowanie godnosci nalezytej
osobie zmartej.

» Czynnosci, o ktérych mowa nie stanowig przygotowania zwtok
osoby zmartej do pochowania.



e ,podstawg wszelkich stosunkéw
miedzyludzkich jest traktowanie drugiego
cztowieka jak cztowieka”

Antoni Kepinski



Etyka

Etyka — z greckiego ,ethos” styl zycia i wzorzec dziatania jakiejs spotecznosci,
przyjeta hierarchia wartosci formutowana wprost lub implikowana w
praktyce

e Ethike”- teoria etosu, jako ogdét norm moralnych przyjetych w jakiejs$
spotecznosci w okreslonej epoce, historycznej — teoria moralnosci. W
praktyce termin ,,moralnos¢” przyjmuje sie jako koherentny system sgdow
praktycznych regulujgcych zachowania ludzi lub system wzajemnych
roszczen powszechnie akceptowanych lub akceptowalnych z perspektywy
bezstronnosci Sokrates — ojcem etyki. Uczynit problemy moralne
przedmiotem rozmoéw, dyskusji. Uznawat, ze dialogi winny pomdc rozmdwcy
,urodzi¢” prawdziwg wiedze dotyczaca dobra i zta, a narzedziem poznania
jest logika. Dzieki poznaniu siebie mozna kierowac sobg, czyli uzyskac
sprawnosc etyczng (cnote). Cnota to wiedza, kontrola nad wtasnym
dziataniem. Poznanie i osiggniecie doskonatosci w dziataniu prowadzi do
realizacji prawdziwej natury ludzkiej i daje szczescie.



Sokrates — ojcem etyki. LEth k@lemy moralne przedmiotem rozmoéw, dyskus;ji.
Uznawat, ze dialogi winny poméc rozmoéwcy ,,urodzi¢” prawdziwg wiedze
dotyczacy dobra i zta, a narzedziem poznania jest logika. Dzieki poznaniu siebie
mozna kierowac sobg, czyli uzyskaé sprawnos$¢ etyczng (cnote). Cnota to wiedza,
kontrola nad wtasnym dziataniem. Poznanie i osiggniecie doskonatosci w dziataniu
prowadzi do realizacji prawdziwej natury ludzkiej i daje szczescie.



Aksjologia jako dyscyplina naukowa zajmujaca sie badaniem wartosci
(teoria wartosci, filozofia wartosci)

Wartos¢ — rzecz cenna, cos$ co jest przedmiotem dazenia, preferowany sposob zachowania,
kryterium oceniania, byt abstrakcyjny w filozofii. e

Wartosci: piekno, dobro, prawda, zycie, sprawiedliwos¢, wolnos¢, rownosé, godnosé, szczescie,
powodzenie materialne, rodzina, bdg, mitos¢, przyjain, kariera zawodowa, pokaj

Osobisty system wartosci — zbidr wartosci, ktére jednostka uwaza za szczegdlnie cenne. ¢ Hierarchia

wartosci — polega na przypisaniu wartosciom stopnia waznosci. Sytuacja w ktérej musimy wybierac
miedzy wartosciami, ktére uznajemy za wazne stanowi o dylemacie etycznym



Jak wyjasnic dzieciom etyke?

Etyka zajmuje sie przede wszystkim probg zdefiniowania tego, co jest
dobre dla jednostki i spoteczenstwa. Prébuje rowniez ustali¢ nature
zobowigzan lub powinnosci, ktére ludzie sg winni sobie i innym.



Jak wyjasnic dzieciom etyke?

Etyka zajmuje sie przede wszystkim probg zdefiniowania tego, co jest
dobre dla jednostki i spoteczenstwa. Prébuje rowniez ustali¢ nature
zobowigzan lub powinnosci, ktére ludzie sg winni sobie i innym.



sSK SuperKid
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Aleksandra Ludwiczak, 01.2026



Uchwata nr 18
VIl Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych
zdnia 17 maja 2023 .
w sprawie uchwalenia "Kodeksu etyki zawodowej pielegniarki i potoznej
Rzeczypospolitej Polskiej"

Na podstawie art. 20 pkt 1 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. 0 samorzadzie
pielegniarek i potoznych (Dz. U. z 2021 r., poz. 628) uchwala sie, co nastepuije:
§ 1.

Uchwala sie "Kodeks etyki zawodowej pielegniarki i potoznej Rzeczypospolitej
Polskiej", ktory stanowi zatgcznik do niniejszej uchwaty.

§ 2.

Traci moc uchwata nr 9 IV Krajowego Zjazdu Pielegniarek i Potoznych z dnia 9
grudnia 2003 r. w sprawie ustalenia zasad etyki zawodowej polskiej
pielegniarki i potoznej.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Aleksandra Ludwiczak, 01.2026



Problemy natury etycznej:

podawanie lekdw przez pielegniarke zleconych ustnie lub telefonicznie
nieobecnosc¢ lekarzy przy podtaczaniu krwi i preparatéw krwiopochodnych
niezgtaszanie zdarzen niepozgdanych w sytuacji pomytek

inne traktowanie pacjentéw przez lekarzy

gtosne komentowanie przez personel jednostek chorobowych pacjentéw

gto$ne komentowanie zachowan wspoétpracownikdéw, postugiwanie sie
nazwiskami

komentowanie i ocenianie pracy wspotpracownikow przy pacjentach



Etyka zawodowa to zesp6t
norm wyznaczajacych
okreslone obowigzki moralne
ZWigzane wykonywaniem
zawodu. S3g to spisane normy,
jak przedstawiciele danego
zawodu powinni postepowac.
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zawodowych, ktore kierujg
dziataniami pielegniarek i
potoznych w opiece nad
pacjentami. Celem etyki w
pielegniarstwie jest
Zzapewnienie pacjentom
najlepszej mozliwej opieki,
przy jednoczesnym
poszanowaniu ich godnosci i
praw.



Plelegniarka | potozna
wykonuje zawod z nalezytg
starannoscia,
poOSzanowaniem praw
pacjenta, postepujac zgodnie
z aktualng wiedzg medyczng i
obowigzujgcymi standardami
zawodowymi, w celu ochrony
zdrowia i zycia pacjenta oraz
zminimalizowania ryzyka
zdarzen niepozgdanych.



Poszanowanie godnosci i zycia pacjenta:

Pielegniarki muszg traktowad pacjentéw z szacunkiem, niezaleznie od ich wieku,
ptfci, wyznania, rasy czy stanu zdrowia.

Zapewnienie pacjentom bezpieczenstwa:

Pielegniarki sg zobowigzane do wykonywania swoich obowigzkow zgodnie z
aktualng wiedzg medyczng i standardami zawodowymi, aby minimalizowac ryzyko
dla pacjentow.

Utrzymanie tajemnicy zawodowej:

Pielegniarki muszg zachowa¢ tajemnice na temat informacji dotyczacych
pacjentdw, chyba ze istnieje szczegdlny powdd do jej ujawnienia.
Staranne wykonywanie obowigzkéw:

Pielegniarki sg zobowigzane do wykonywania swoich obowigzkéw sumiennie i z
nalezytg starannoscia.

Osobowos¢ pacjenta:

Pielegniarki powinny poszanowac¢ prawo pacjenta do samodzielnego
decydowania o swojej opiece medycznej.

Empatia i zrozumienie:

Pielegniarki powinny rozumie¢ i wspotczu¢ pacjentom, a takze pomagaé im w
radzeniu sobie z ich emocjami i problemami.



Wazne aspekty etyki w pielegniarstwie:

eSamoksztatcenie:

Pielegniarki powinny stale poszerza¢ swojg wiedze na temat etyki i
prawa medycznego.

eDobre relacje z pacjentami:

Pielegniarki powinny budowac dobre relacje z pacjentami oparte na
zaufaniu i szacunku.

*Rozumienie pacjenta:

Pielegniarki powinny rozumiec¢ potrzeby i sytuacje swoich pacjentéw.
ePoszanowanie praw pacjenta:

Pielegniarki powinny respektowaé prawa pacjentow, w tym prawo do
decydowania o swojej opiece.

Aleksandra Ludwiczak, 01.2026
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