Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek

Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek powstato w 1999 . z
inicjatywy pielegniarek operacyjnych z bloku operacyjnego chirurgii
dzieciecej Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Biatymstoku.
Poczatkowo skupiato pielegniarki operacyjne z wojewddztwa
podlaskiego, a obecnie dotaczajg do niego kolezanki i koledzy z innych
wojewddztw. Gtéwnym powodem utworzenia stowarzyszenia byta
koniecznos¢ wsparcia pielegniarstwa operacyjnego — dziedziny, ktérej
uprawianie wymaga najwyzszych kwalifikacji, a w ktérej zaniedbania
moga mie¢ powazne konsekwencje. Brak szkolen, narastajace
problemy zwigzane z deficytem kadry i niewtasciwg organizacja pracy
w blokach operacyjnych prowadzity do pogorszenia sytuacji tej grupy
pielegniarek. Ogolnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek zajeto
sie organizacja szkolen oraz integracjg Srodowiska pielegniarek
operacyjnych.

Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek

Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek podjeto dziatania
w celu rozwigzania problemdéw zawodowych zgtaszanych przez
Srodowisko pielegniarek operacyjnych. Pielegniarki operacyjne w
trosce o bezpieczenstwo pacjenta i jakos¢ wykonywanych
Swiadczen same zwracaty uwage na ztg organizacje pracy
instrumentariuszek w blokach, np. przydzielanie im do wspétpracy
niewykwalifikowanej osoby (salowej, sprzataczki), w zastepstwie
pielegniarki operacyjnej. Stowarzyszenie od 10 lat zajmuje sie tg
problematyka. Przeprowadzito badania, wystosowato wiele pism do
dyrektordow szpitali, pielegniarek naczelnych, kierownikéw blokéw
operacyjnych, pielegniarek oddziatowych, zwigzkéw zawodowych i
konsultanta wojewddzkiego. W rezultacie w niektdrych placowkach
zaczeto zwracac uwage na organizacje pracy pielegniarek
operacyjnych w blokach operacyjnych.

Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek

Problem nie bedzie rozwigzany, dopdki nie zostang opracowane
normy zatrudnienia pielegniarek operacyjnych. Obowigzujace
obecnie rozporzadzenie z 1999 r. nie ma zastosowania w blokach
operacyjnych. Koniecznie jest rGwniez opracowanie standardéw
postepowania oraz procedur medycznych w dziedzinie
pielegniarstwa operacyjnego w formie rozporzadzenia ministra
zdrowia. Takie rozporzadzenie zapobiegtoby sytuacji jak w Szpitalu
Powiatowym w Drawsku Pomorskim, gdzie oficjalnie zastgpiono
pielegniarki operacyjne niewykwalifikowanym personelem. Takie
dziatania obnizajg range naszego zawodu i zniechecajg do
podnoszenia kwalifikacji — a przede wszystkim zagrazaja
bezpieczenstwu pacjentdow.

Ogodlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek

Pielegniarki operacyjne sg zmuszanie do wykonywania zadan, do
ktérych nie majg uprawnien. Chodzi tu o asystowanie do zabiegéw
w zastepstwie lekarza. Trzeba doprowadzi¢ do powstania regulacji,
ktére to ogranicza. Kolejnym problemem jest brak zajec
teoretycznych i praktycznych z pielegniarstwa operacyjnego na
studiach pielegniarskich. Absolwenci studiéw pielegniarskich nie
znajg pracy pielegniarki operacyjnej i nie sg zainteresowani pracg w
tej dziedzinie. Te i inne problemy moze rozwigzaé powotanie
konsultanta krajowego w tej dziedzinie, ktdry by kontrolowat i
opiniowat sytuacje w blokach operacyjnych. Pielegniarki operacyjne
chcg sie ksztatcié, uczestniczyé w kursach i konferencjach, podnosic
swoje kwalifikacje. Niestety, mato jest szkolen dotyczacych nowych
technik operacyjnych. Stowarzyszenie stara sie organizowac wtasne
szkolenia, zaprasza firmy, by zapoznac pielegniarki z nowosciami na
rynku sprzetu medycznego oraz nowymi technikami operacyjnymi.




EORNA
W Europie pielegniarstwo operacyjne jest jedng ze specjalnosci
pielegniarstwa okotooperacyjnego. W wielu krajach jest to przedmiot
ujety w podstawie programowej na kierunku pielegniarstwo. W
Niemczech - oprécz podyplomowych specjalizacji - istniejg 3-letnie
szkoty, ksztatcgce instrumentariuszki. Wymagania dopuszczajgce do
ksztatcenia w kierunku instrumentowania odpowiadajg wymaganiom
stawianym kandydatom na studia pielegniarskie. Nauka na kierunku
instrumentowanie konczy sie egzaminem ustnym, pisemnym i
praktycznym.
0Od 1992 roku formalnie rozpoczeto dziatalno$¢ Europejskie
Stowarzyszenie Pielegniarek Operacyjnych (EORNA). Pani Caroline
Higgins jest obecnym prezesem EORN-y. Organizacja obecnie liczy 24
cztonkéw, ktérymi sg narodowe stowarzyszenia pielegniarek
operacyjnych. Celem tej organizacji jest ujednolicenie standardéw
ksztatcenia specjalizacyjnego w pielegniarstwie operacyjnym. Zostata
opracowana podstawa programowa, pomyslana jako wskazéwki
okreslajgce minimum szkolenia podyplomowego w tej dziedzinie.

EORNA

Specjalizacja zostata zaprojektowana jako roczne szkolenie
obejmujgce 30 punktéw ECTS zajec teoretycznych i 30 punktéw
ECTS zajeé praktycznych w blokach operacyjnych o réznej
specyfice w charakterze pielegniarki ,,czystej”/,,asystujacej” i
,,brudnej”/,, pomagajace]”. Przyjeto, ze 1 punkt ECTS to z reguty
20-25 godzin dydaktycznych. Szczegétowy dokument okreslajgcy
zakres wiedzy znajduje sie na stronach EORNA. Nastepng rzeczg,
ktérg zajmuje sie EORNA jest projekt Operating Room Nurse Key
Skill Management, ktérego jednym z celéw jest opracowanie
materiatu szkoleniowego aktualizujgcego wiedze i
usprawniajgcego prace pielegniarek operacyjnych, a zwtaszcza w
zakresie profilaktyki zdarzen niepozgdanych.

EORNA

W dniu 7.12.2013 r. Prezes OSlI p. B. Dgbrowska
otrzymata wiadomos¢, ze Ogdlnopolskie
Stowarzyszenie Instrumentariuszek zostato
przyjete w szeregi EORNA i w zwigzku z tym w
dniach 11-14 maja 2014r. w Sztokholmie
zostafa zaprezentowana dziaftalnosc naszej
organizacji.

Informacja z Walnego Zebrania Sprawozdawczo-Wyborczego Zarzadu OSI
Warszawa 20 luty 2016r.

W sobote 20 lutego odbyto sie zebranie sprawozdawczo-wyborcze
Ogodlnopolskiego Stowarzyszenia Instrumentariuszek. Na
zebranie przyjechaty pielegniarki i potozne operacyjne z catego
kraju, w tym Poznan reprezentowaly 3 osoby - 2 pielegniarkii 1
potoina operacyjna. Uczestniczyto w im 26 pielegniarek i
potoznych na 220 cztonkéw zapisanych do stowarzyszenia.
Omowiono dziatania stowarzyszenia podjete w czasie trwania
ostatnich 4 lat. Prezes p. Barbara Dgbrowska podata informacje
dotyczace prac prowadzonych wspdlnie z Naczelng Rada w
zakresie wdrazania standardéw w pielegniarstwie operacyjnym,
0 umieszczeniu pielegniarki i potoznej operacyjnej w koszyku
sSwiadczen o badaniach naukowych w pielegniarstwie
operacyjnym.

Pani Prezes podziekowata wszystkim za zaangazowanie i
poswiecenie cennego czasu i Srodkow.

Postanowita ustgpi¢ miejsca innym wspaniatym kolezankom
uzasadniajgc to nadmiarem obowigzkdéw i innymi zasadnymi
zZmianami.




Informacja z Walnego Zebrania Sprawozdawczo-Wyborczego
Zarzadu OSI Warszawa 20 luty 2016r.
* Wobec powyiszego cztonkowie zebrania dokonali wyboru
nowych wiadz stowarzyszenia oraz Komisji Rewizyjnej.

Wybory odbywaty sie w dwéch turach zgodnie z zapisami w
statucie.

* Na Prezesa OSI wybrana zostata- Joanna Borzecka z Lublina -
autor standardéw w piel. Oper.

* Wiceprezesem zostata Ewa Zamojska-Ko$ciow - ze Szczecina,
* Sekretarzem zostata - Jolanta Plens-Gataska z Poznania
* Skarbnikiem zostata - Anna Nagadowska z Warszawy,

* Cztonkami Zarzadu zostaty: Barbara Dabrowska z
Biategostoku - | Prezes Stowarzyszenia,

¢ Danuta Siemigtkowska z Katowic,
* lzabela Szwed z Wroctawia.

Informacja z Walnego Zebrania Sprawozdawczo-Wyborczego
Zarzadu OSI Warszawa 20 luty 2016r.

* Szanowne pielegniarki i pofozne operacyjne wybratySmy

reprezentacje z catej Polski wiec na pewno poradzimy sobie z
szeregiem czekajacych nas zmian - tych dobrych i tych ztych.
Wszystkie instrumentariuszki powinny méwic¢ jednym gtosem
i postepowac wg spisanych standardéw tak, aby nigdy nie
musiaty stana¢ przed obliczem sgdu udowadniajgc swojg
niewinno$¢. Nie mozna pozwoli¢ na to, aby nakazywali nam
dziata¢ niezgodnie z prawem poniewaz w postepowaniu
sgdowym nie ma przyjaciét, a my jesteSmy zawodami
regulowanymi i musimy stosowac sie do zapiséw ustawy o
zawodach, ktéra wyraznie rozdziela zawdd pielegniarki od
zawodu potoznej opisujac doktadnie prawa i obowigzki, a
kodeks cywilny i karny okresla kary adekwatne do
niestosowania sie do tych zapisow.

W tym roku na Cyprze odbedzie sie tez | posiedzenie nowo
wybranego zarzagdu EORNA, w ktérym bedzie nas
reprezentowaé Joanna Borzecka - Prezes OSI.

EORNA

Od 2006 roku Europejskie Stowarzyszenie Pielegniarek Bloku
Operacyjnego (EORNA) organizuje Dzien Pielegniarki Operacyjnej, ktory
przypada na 15 lutego. W literaturze europejskiej funkcjonuje pojecie
pielegniarstwo perioperative, dajgce sie przettumaczy¢ na
okotooperacyjne, ktére podejmuje problematyke pracy pielegniarki
bloku operacyjnego w fazie przedoperacyjnej (preoperative),
Srédoperacyjnej (intraoperative) i pooperacyjnej (postoperative).
Kazdego roku ten Swigteczny dzien niesie dla nas przestanie | tak:

e ,,Dbamy o bezpieczenstwo pacjenta” — to przestanie z pierwszego
Dnia Pielegniarki Operacyjnej w 2006 roku. Wszystkie obowigzki
pielegniarki operacyjnej w sposdb posredni lub bezposredni maja na
celu zapewnienie bezpieczeristwa pacjentowi.

e To jest opieka” — przestanie z 2007 roku. Oznacza to dla nas, ze
jestesmy profesja, ktorej przedstawiciele dajg najlepsza opieke i
wsparcie pacjentowi podczas procedur na bloku operacyjnym w
okresie przed-, Srod-i pooperacyjnym.

EORNA

,,Czyste rece” — to hasto z 2008 roku. Oznacza ogromny udziat pielegniarek
operacyjnych w zapobieganiu zakazeniom

,,Bezpieczna chirurgia chroni zycie” - hasto z 2009 - jest jednym z priorytetéw
naszego zawodu, innymi stowy, poprzez naszg prace, Swiadczymy opieke
chronigc pacjentéw przed réznymi zagrozeniami przed-, $réd-i po operacji.
,,Pacjenci potrzebuja wysokiej jakosci swiadczonej im opieki — kompetentne
pielegniarki zapewniajg bezpieczerstwo” — mysl przewodnia 2010 roku
,,Efektywna komunikacja w zespole zapewnia bezpieczenstwo pacjentowi” —w
2011 roku zwrécono uwage jak ogromne znaczenie w zapobieganiu zdarzeniom
niepozgdanym ma witasciwa komunikacja miedzy cztonkami zespotu
operacyjnego i jak duza role odgrywajg w niej pielegniarki operacyjne.
Zwrocono réwniez uwage na roznice w ksztatceniu pielegniarek operacyjnych w
Europie, co znacznie utrudnia mobilnos¢ (trudnosci w uznaniu kwalifikacji
specjalizacji z uwagi na réznice w programach ksztatcenia)

"Promowanie pozytywnego srodowiska w Bloku Operacyjnym". W 2012 roku za
tym przestaniem kryto sie przekonanie, ze kazda osoba odgrywa wazng role.
Kazdy moze co$ zmienic i nawet najmniejszy wysitek liczy sie w poprawie
warunkow pracy.




EORNA

W 2013 roku pani Caroline Higgins - prezes EORN-y - zwrdcita sie do

naszego Srodowiska nastepujgcymi stowami:

Szanowne Kolezanki i Koledzy pielegniarstwa okotooperacyjnego

¢ Pisze w imieniu wtasnym i Zarzadu Gtéwnego, zycze szczesliwego
Europejskiego Dnia Pielegniarstwa Okotooperacyjnego 15 lutego
2013 roku. Tematem tego Swieta jest "Pielegniarstwo
okotooperacyjne — humanitarna profesja" .Celem Europejskiego
Dnia Pielegniarstwa Okotooperacyjnego jest zachecenie do refleksji,
czas skupié sie na naszym zawodzie i na spoteczenistwie, ktéremu
stuzymy. Po raz kolejny podkresli¢ warto nasz bardzo cenny wktad w
zdrowie spoteczenstwa. Jest to czas, aby uczci¢ nasz zawdd i wspdlng
prace z innymi.

Zachecamy wszystkich cztonkéw do organizacji uroczystosci i

zaangazowania w dziatania i promocje naszej specjalnosci, aby

podkresli¢ role i prace naszego zawodu.

Miedzynarodowa Rada Pielegniarek (ICN)

Miedzynarodowa Rada Pielegniarek (ICN) (ang. International Council of
Nurses) — pierwsza miedzynarodowa zawodowa organizacja kobieca
powstata w 1899 roku. W roku 1953 stworzyta pierwszy kodeks dla
pielegniarek, ktéry byt wielokrotnie nowelizowany. Obecnie
obowigzuje kodeks z 2005 roku. ICN skupia 128 krajowych zrzeszen
pielegniarskich. Jej celem jest zapewnienie jakosci opieki
pielegniarskiej oraz wywieranie wptywu na swiatowg polityke
dotyczacg ochrony zdrowia. Jej cztonkiem moze by¢ tylko jedno
stowarzyszenie z danego kraju.

Naczelng wtadza Miedzynarodowej Rady Pielegniarek jest Kongres
Miedzynarodowy zbierajacy sie co cztery lata. Wybierane sg na nim
wtadze wykonawcze oraz zatwierdzany plan, budzet i kierunki pracy.
Kazdy cztonek ICN ma do dyspozycji jeden gtos. Organizacja ma swoj3
siedzibe w Genewie w Szwajcarii.
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Wybory odbyly sie podczas posiedzenia organu ICN - Rady
Narodowych Reprezentantéw (CNR), na dwudziestym czwartym
odbywajgcym sie co cztery lata Kongresie ICN w Durbanie,
Republika Potudniowej Afryki. 26 prezydentem Miedzynarodowej
Rady Pielegniarek (ICN) na kadencje 2009 — 2013 zostata wybrana
Rosemary Bryant (Australia). Zgodnie z Konstytucjg ICN kadencja
przewodniczacej ICN moze trwac 1 kadencje, bez mozliwosci
kandydowania na kolejne kadencje do Zarzgdu Dyrektoréw ICN.
W gtosowaniu wzieto udziat 89 krajow sposréd 133 cztonkdéw ICN.
Oficjalne ogtoszenie i przekazanie insygnidow wtadzy odbyto sie
podczas ceremonii zamkniecia Kongresu w dniu 3.07.2009r.

Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Rosemary Bryant, jest Naczelng Pielegniarka Federacji Pielegniarek
i Potoznych w Australii. Od 2005 do 2009 byta 2 wiceprezydentem
Miedzynarodowej Rady Pielegniarek. Wczesniej, przez 8 lat,
dyrektor wykonawczy Royal College of Nursing, Australia, oraz
konsultant Swiatowej Organizacji Zdrowia. R. Bryant ma duze
doswiadczenie w zakresie polityki zdrowotnej oraz polityki w
pielegniarstwie, a Jej akademickie zainteresowania koncentrujg sie
wokdt prawa w ochronie zdrowia. Posiada doswiadczenie
praktyczne w zakresie regulacji prawnych - jest cztonkiem
parunastu pielegniarskich organéw regulacyjnych.




Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Rada Narodowych Reprezentantéw wybrata rowniez 29.06.2009 r. Zarzad
Dyrektorow ICN w sktadzie:

. Sylvia Denton (Wielka Brytania),

. Marion Guy (Nowa Zelandia),

. Masako Kanai-Pak (Japonia),

. Elizabeth Oywer (Kenia),

. Maria Angela Marroquin Elias (Salwador),

. Peter Pozun (Stowenia);

. Marlene Smadu (Kanada);

. Maria Augusta Sousa (Portugalia). Aktualni cztonkowie Zarzagdu wybrani na
kolejng kadencje:

9. Rudolph Cini (Malta),

10. Anna Karin Eklund (Szwecja),

11. William Holzemer (USA),

12. Julita Sansoni, (Wtochy),

13. Beatriz Carvallo Suarez (Kolumbia) i

14. Teresa JC Yin (Tajwan ) Cztonkiem Zarzadu Dyrektoréw ICN mozna by¢ nie
dtuzej niz przez 2 kadencje.

cONO UL WN PP
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Miedzynarodowa Rada Pielegniarek (ICN)

ICN zajmuje sie:

wymiang doswiadczen zawodowych

pomoca w rozwoju pielegniarstwa w krajach przynalezacych do organizacji
przeprowadzaniem badan nad organizacjg pracy

szkoleniami

dbaniem o etyke zawodowa

metodami pielegnowania i ochrony zdrowia ludnosci oraz warunkami
socjalno-bytowymi

wspotpracg z innymi organizacjami miedzynarodowymi
reprezentowaniem spraw pielegniarstwa na forum miedzynarodowym

Organizacja wydaje kwartalnik pt. "Miedzynarodowy przeglad Pielegniarski"
(International Nursing Review). ICN utrzymuje sie ze sktadek rocznych krajow
przynalezgcych do organizacji. Ptacone sg one proporcjonalnie do ilosci
cztonkow.

Polska byta cztonkiem Miedzynarodowej Rady Pielegniarek w latach 1925-
1947 oraz nalezy do niej ponownie od 1961 roku.
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Europejska Federacja Edukatoréw Pielegniarstwa (FINE)

Powotana zostata w Belgii w 1995 r. w celu promocji i rozwoju edukacji
pielegniarskiej w Europie.

Celem federacji jest promocja ciggtego rozwoju, ksztatceni zgodnie z
dyrektywami europejskimi (77/452/EEC, 77/453/EEC) motywacje rozwoju
FINE zwigzane sg ze wzrostem znaczenia europejskiej wspotpracy
edukatoréw pielegniarstwa, zainteresowaniem i zaangazowaniem
Doradczego Komitetu Nauczajgcego Pielegniarki — Komisji Europejskie;j.
Wymiana informacji miedzy edukatorami, wymiang pogladdéw na temat
podobienstw w ksztatceniu w réznych regionach Europy, kontaktéw
pomiedzy instytucjami prowadzacymi edukacje pielegniarek, wymiang
programow edukacyjnych miedzy krajami europejskimi.

Struktura FINE Posiedzenia zgromadzenia ogélnego odbywaja sie raz do
roku, uczestniczy w nim po 4 delegatéw z kazdego kraju. Spotkania
przygotowuje Rada, ktdra jest wybierana przez Zgromadzenie Ogolne przy
wspotudziale Sekretariatu. Moc ustawodawcza jest okreslana przez
konstytucje.

Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Zadania priorytetowe FINE:

Wspétpraca, integracja z europejskimi programami np. Sokrates, Leonardo, itp. Reprezentacja w
komisjach europejskich, wspotpraca z wtadzami, profesjonalizm i rozwdj edukacji pielegniarskiej.
Dziatania obejmuja wspoétprace z innymi organizacjami, stworzenie bazy danych, badanie
programoéw edukacyjnych, metodologie, strukture i realizacje edukacji, promocje profesjonalizmu,
kontynuacje rozwoju edukacji, wymiane problemow.

Europejska Grupa Pielegniarek Badaczy (WENR) zatozona w 1978 roku.

Celem jej powstania jest wspoétpraca migdzy pielegniarkami badaczami w celu promocji i rozwoju
badar podnoszacych poziom wiedzy i umiejetnosci wykorzystywanych w zawodzie. Odbywaja sie
coroczne spotkania grup badaczy i pielegniarek europejskich zaangazowanych w prace badawcze,
organizowanie corocznych konferencji naukowych, sterowanie poszczegélnymi grupami roboczymi.
Priorytety: Wymiana informacji, programowanie edukacji badawczej, stymulacja dyskusji nad
badaniami, promowanie badarn majgcych przetozenie na dziatania praktyczne, wspétpraca z innymi
wiodacymi osrodkami badawczymi, przestrzeganie standarddw etycznych w badaniach
pielegniarskich. Zatozenia moga by¢ spetnione poprzez wptywanie na polityke w zakresie zdrowia
na poziomie Europy i kraju. Rozwijanie infrastruktury na rzecz badarn naukowych w pielegniarstwie,
poprzez tworzenie sieci informatycznej i wykorzystywanie wynikéw, tacznos$¢ miedzy innymi
organizacjami, promowanie wizerunku, ustalanie i wspieranie dziatalnosci naukowej,
zabezpieczenie finansdw na dziatalnos¢ organizacji, reprezentowanie dziatalnosci naukowo —
badawczej pielegniarstwa na poziomie Europy.
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Wspoiczesne pielegniarstwo operacyjne

¢ WENER cd. (Europejska Grupa Pielegniarek Badaczy) jest
agendg 25 towarzystw pielegniarskich z poszczegdlnych
krajow Europy nalezacych do ICN, kazde towarzystwo jest
reprezentowane przez 1 osobe od 3-6 lat.

¢ Obowigzkiem kazdego reprezentanta kraju jest raport o
aktualnie prowadzonych pracach badawczych z pielegniarstwa
, rozwoju naukowego pielegniarek (stopni naukowych),
wykorzystywanie badan w praktyce, prowadzenie otwartych
konferencji naukowych. W latach 2001 — 2011 badania
skoncentrowane byty na wynikach klinicznych
odzwierciedlajgcych stan zachorowalnosci spoteczeristwa,
wspotpracy wszystkich zawoddw medycznych w pomocy
spotecznej, praktyce pielegniarskiej opartej na wynikach
badan naukowych.

Wspodiczesne pielegniarstwo operacyjne

Polskie Towarzystwo Pielegniarskie — utworzone w 1957 r. jako
kontynuacja dziatalnosci Polskiego Towarzystwa Pielegniarek
Zawodowych (03.04.1925 r.) od lipca 1925 r. jest cztonkiem ICN
(Miedzynarodowa Rada Pielegniarek), petnito role
stowarzyszenia i zwigzku zawodowego, ktérego zadaniem byto
ustalenie wymagan dla kandydatek do zawodu, opracowanie
ustawy o zawodzie, doskonalenie zawodowe zgodne z postepem
nauki, czuwanie nad poziomem etycznym wykonywania zawodu.
Byto autorem ustawy o pielegniarstwie uchwalonej przez Sejm w
1935 r. PTP po wojnie ponownie zostaje przyjete w 1961 roku do
ICN na kongresie w Melbourne. Najwyzszg wtadzg PTP jest
Krajowy Zjazd Delegatéw. Zjazd odbywa sie co 4 lata. PTP
realizuje zalecenia ICN w zakresie ksztatcenia, doskonalenia
uregulowan prawnych w zawodzie.

Wspoiczesne pielegniarstwo operacyjne
Polskie Towarzystwo Pielegniarskie - Jego celem jest popularyzowanie
zdobyczy naukowych, ksztattowanie postaw etycznych, wspieranie
zawodowego i naukowego rozwoju pielegniarek, prowadzenie badan
naukowych, wspoétpraca i wymiana doswiadczen. PTP realizuje swoje cele
poprzez opracowywanie wtasnych projektéw, wydawanie opinii projektow
rozwoju pielegniarstwa, wspotpraca z organami administracji pafstwowej,
organami o$wiaty, samorzgdem. Bierze udziat w opiniowaniu programow
ksztatcenia zawodowego pielegniarek i potoznych, prowadzi promocje
zdrowia w spoteczenstwie. Organizuje kongresy, warsztaty naukowe, kursy,
wyktady, odczyty, redaguje biuletyn informacyjny, zeszyty naukowe.
Gromadzi dokumentacje o zawodzie, dziatalnosci PTP, wybitnych
pielegniarkach i potoznych, dba o prestiz zawodu.
Jest cztonkiem ICN, WHO, WENER, i innych organizacji pielegniarskich z
Europy i $wiata.
W kraju wspétpracuje z MEN, MZ, Naczelng Radg Pielegniarek i Potoznych,
uczelniami wyzszymi, KRASZM, centrami edukacji, zwigzkami zawodowymi
i 1zbg Lekarska, redakcja ,,Pielegniarki i Potoznej”.

WSspotczesne pielegniarstwo operacyjne

Krajowa Rada Akredytacyjna Szkolnictwa Medycznego — powotana 12
pazdziernika 2001 r. przez Ministra Zdrowia na podstawie ustawy z
dnia 5 lipca 1996 o zawodzie pielegniarki i potoznej. W jej sktad
wchodzi 12 cztonkow przedstawicieli uczelni prowadzacych ksztatcenie
oraz samorzadu i organizacji zawodowych.

e Cel gtéwny :

- ocena jakos$ci ksztatcenia na kierunku pielegniarstwo i potoznictwo na
podstawie standarddéw ksztatcenia,

- ocena czy szkotg wyzsza ubiegajaca sie o akredytacje spetnia
standardy ksztatcenia

- biezaca ocena spetniania standardow (wizytacje)

- wystepowanie z wnioskiem do ministra zdrowia o wydanie
akredytacji lub jej cofniecie,




Wspotczesne pielegniarstwo operacyjne

Aktualnie KRASZM realizuje zadania zgodnie z rozporzadzenie MZ z dnia
31.07.2001r.

Zadania szczegétowe:
e Zasady funkcjonowania krajowej rady (regulamin pracy)
e QOpracowanie strategii akredytacyjnej,

e Opracowanie metodologii postepowania w celu przeprowadzenia
akredytacji,

¢ Ustalenie przebiegu postepowania akredytacyjnego
Ocenie podlegaja

* Programy nauczania

e Baza dydaktyczna

¢ Kadra do prowadzenia zajeé

¢ Wewnetrzny system oceny jakosci ksztatcenia.

Proces akredytacji powinien by¢ postrzegany jako sposéb na
doskonalenie catego procesu dydaktycznego.

Wspotczesne pielegniarstwo operacyjne

Stanowisko pracy
¢ Podstawowe parametry stuzgce opisaniu stanowiska pracy;
* Gtédwne obowigzki i funkcje zwigzane z danym stanowiskiem,

* - miejsce stanowiska w zaktadzie pracy (podporzgdkowanie
poziome i pionowe)

e - zakres odpowiedzialnosci (za co i w jakim zakresie, gdzie,
wobec kogo)

e - warunki pracy.

WSspotczesne pielegniarstwo operacyjne

Elementy stuzace opisaniu tresci stanowiska pracy s3;
e -celeizadania

* -standardy pracy

e -tryb rejestracji zadan i wynikéw

e -wspodtpraca i komunikacja

* - narzedzia pracy, system ocen.

¢ Elementy stanowigce podstawe przygotowania zawodowego
do pracy na stanowisku , istotne w procesie realizacji celu, dla
ktdrego stanowisko istnieje to : Zawod

Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Zawod — zbiér zadan wyodrebnionych w wyniku spotecznego podziatu
pracy, wymagajgcych od pracownika odpowiednich kwalifikacji
(wiadomosci i umiejetnosci, okreslonych cech psychofizycznych).
Zadania zawodowe — zespét czynnosci doprowadzajgcych do
wykonania okreslonego zadania (majacych poczatek i koniec).

Kwalifikacje zawodowe — wyodrebniony dla zawodu zakres
umiejetnosci, wiadomosci, cech psychofizycznych niezbednych do
wykonania zestawu zadan zawodowych. Formalne potwierdzenie
uprawnien do wykonywania zawodu.

Kompetencje — zdolnos¢ wykonywania czynnosci w zawodzie dobrze
lub skutecznie, zgodnie ze standardami wymaganymi na stanowisku
pracy. Umiejetne wykorzystanie kwalifikacji ...

Umiejetnosci — zdolnos¢ do wykonania czynnosci prowadzacych do
zrealizowania zadania zawodowego.




Wspoiczesne pielegniarstwo operacyjne

Czynnosci zawodowe — dziatania podejmowane w ramach zadania
zawodowego i dajgce efekt w postaci realizacji celu przewidzianego w zadaniu
zawodowym. Czynnosci mogg mie¢ charakter motoryczny lub intelektualny.
Wiadomosci — zestaw informacji i procedur dziatania niezbednych do
uksztattowania okreslonych umiejetnosci.

Stanowisko pracy — najmniejsza jednostka organizacyjna, miejsce pracy, cze$¢
powierzchni produkcyjnej lub ustugowej zajmowanej lub obstugiwanej przez
pracownika w celu wykonywania powierzonej mu pracy — zadan zawodowych.
Zadania zawodowe — zwigzane z organizacjg warsztatu, zadania wiodace,
merytoryczne, naukowo - badawcze, dodatkowe.

Podziat zadan wg; samodzielnosci, odpowiedzialnosci, priorytetu, liczby
zatrudnionych, sktadu umiejetnosci i preferencji personelu.

Podstawy prawne tworzenia opiséw stanowiska pracy:

¢ Regulamin organizacyjny zaktadu pracy,

e Taryfikator kwalifikacyjny,

e Ustawa o zaktadach opieki zdrowotnej

e Ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z 1996 r.

Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Konwencja Lizboniska z 1997 r porusza problem uznawalnosci
dyploméw oraz zalecenia Rady Europy z roku 1997 odnoszace sie
do kwestii uznawalnosci oraz oceny jakosci prywatnych studiéw
wyzszych.

Deklaracja Sorbonska 25 .05.1998 r. podpisana przez cztery kraje
europejskie (Wielka Brytania, Francja, Niemcy i Wtochy ). Brata
ona pod uwage znaczenia edukacji i wspoétpracy w dziedzinie
ksztatcenia rozwoju i wzmacniania stabilnego, nastawionego
pokojowo, demokratycznego spoteczenstwa w aspekcie sytuacji
w krajach Europy Potudniowo Wschodniej. Wytyczata ona
gtdwne kierunki wspodtpracy systemoéw szkolnictwa wyzszego w
Europie oraz ktadzie nacisk na centralng role uniwersytetéw w
rozwoju kultury europejskie;.

WSspotczesne pielegniarstwo operacyjne
Deklaracja Bolonska 19.06.1999 r. jej zadaniem byto tworzenie
,Wspolnej europejskiej przestrzenia szkolnictwa wyzszego” Pod
deklaracjg podpisali sie Ministrowie Edukacji 29 panstw Europy , w tym
takze Polski.

Dotyczy szkolnictwa wyzszego, okresla fatwo czytelne i porownywalne
stopnie naukowe, wydawanie suplementéw do dyplomow
(wprowadzone w 2004/2005) zawiera dane uczelni, stopni, ocen,
przedmiotdéw — przyjecie dwustopniowego systemu nauczania opartego
na dwéch cyklach ksztatcenia — pierwszego i drugiego stopnia. Dostep do
drugiego poziomu wymaga zakonczenia z sukcesem studidéw na |
poziomie trwajgcym co najmniej trzy lata. Stopnie nadawane po
ukoniczeniu | poziomu winny byé uznawane na europejskim rynku pracy
za odpowiedni poziom kwalifikacji (bachelor degree). Kwestia dotyczaca
ukonczenia | stopnia i uzyskania stopnia Bachelor byta przedmiotem
dyskusji na seminarium w Helsinkach (luty 2001).

Drugi cykl ksztatcenia powinien prowadzié¢ do stopnia magistra (magister
degree) badz doktoratu.

Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Wprowadzenie systemow punktéw kredytowych, takich jak
ECTS (European Credit Transfe System) jako srodka
wspomagajacego mobilno$é studentow.

¢ Punkty kredytowe moga by¢ takze uzyskiwane w instytucjach
na poziomie wyzszym w formach nietradycyjnych (np.
ksztatcenie ustawiczne), jedli takie formy sg uznawane przez
rekrutujacy uniwersytet. Wraz z powszechnie uznawanymi
systemami gwarancji jakosci wprowadzenie tego typu
mechanizmu ufatwi studentom wejscie na europejski rynek
pracy i zwiekszy kompatybilnosé, atrakcyjnosc i
konkurencyjnos$¢ europejskiego szkolnictwa wyzszego.




Wspotczesne pielegniarstwo operacyjne

Ksztatcenie ustawiczne i przyjecie systemu tatwo czytelnych i
poréwnywalnych stopni (joint degrees)oraz wdrozenie tzw.
suplementu do dyplomu , w celu utatwienia procesu uznawania
poszczegolnych kurséw, stopni i innych tytutow, zarowno na
ptaszczyznie akademickiej jak i zawodowej, aby obywatele mogli
skutecznie uzywacd swoich kwalifikacji, kompetencji i umiejetnosci w
kwestii zatrudnienia obywateli Europy oraz zapewnienia
miedzynarodowej konkurencyjnosci europejskiego systemu
szkolnictwa wyzszego.

Trzy formy uznawania kwalifikacji wg. Dyrektywy 36/2005

* Prawa nabyte (art.23)

e Automatyczne uznawanie kwalifikacji (zasada automatycznego
uznawania kwalifikacji art. 21)

* Ksztatcenie w niepetnym wymiarze godz. Tzw. studia pomostowe
(wspdlne przepisy w sprawie ksztatcenia art.22)

Wspotczesne pielegniarstwo operacyjne
0Od 2007 roku obowiazuja lll poziomy studidw:

e |- Studia licencjackie
¢ |l - Studia magisterskie
¢ |ll - Studia doktoranckie

Studia | stopnia

Dajg wyksztatcenie ogdlne

Studia pomostowe (okreslane i regulowane przez akt wewnetrzny (nie sg

obligatoryjne), nie ma obowigzku, przymusu ksztatcenia — obowigzujg prawa

nabyte.

Jest pieé $ciezek ksztatcenia na studiach pomostowych ( 2 dla absolwentow

licedw medycznych)

Wg ustawy o ksztatceniu wyiszym jednostkami powotanymi do edukacji s3:

¢ -dla studiow zawodowych I° - Szkoty Wyisze posiadajace akredytacje MEN

e -dla studiow I°,1I°lII° - Akademie , Uniwersytety.

Standard kwalifikacji zawodowych DEF.

¢ Norma wymagan dla okreslonego poziomu i uktadu kwalifikacji zawodowych
opisujaca zbiory umiejetnosci, wiadomosci i cech psychofizycznych
niezbednych do wykonywania zadan wyodrebnionych w danym zawodzie.

Wspotczesne pielegniarstwo operacyjne

Poziomy wiedzy i umiejetnosci pracownikéw ochrony zdrowia

majace zastosowanie w obecnej strukturze lecznictwa

¢ | Poziom — sanitariuszki (proste, rutynowe zadania pod
kierunkiem przetozonego) stanowig podstawe do dalszych
specjalistycznych dziatan.

¢ |l Poziom — asystentki pielegniarstwa (kwalifikacje niezbedne
do wykonywania zadan w sytuacjach typowych).

* 1l Poziom — pielegniarki (kwalifikacje do wykonywania zadan
ztozonych w warunkach typowych i problemowych.
Wymagana samodzielnos¢, odpowiedzialnosé, umiejetnosé
kierowania pracg innych.

* IV Poziom —dla studiéw podyplomowych.

¢ V Poziom — dla dyrektoréw i nauczycieli akademickich.

* Wspbtczesne pielegniarstwo operacyjne

Pielegniarka operacyjna - instrumentariuszka
wykonuje swoje obowigzki zgodnie z przepisami
ustawy z dnia 01.07.2011 r. o zawodach pielegniarki i
potoznej, ustawy z dnia 19.04.1991r.0 samorzgdzie
pielegniarek i potoznych /Dz.U.Nr41poz.178/ ustawy z
dnia 19.08.1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego
/Dz.U.Nr111/, zasadami etyki zawodowej, ustalonymi
standardami praktyki zawodowej i regulaminem pracy.




Wspodtczesne pielegniarstwo operacyjne

Przez ostatnich kilkanascie lat podstawy prawne wykonywania zawodu
pielegniarki byty zawarte w ustawie z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodach
pielegniarki i potoznej (tekst jedn.: Dz. U. z 2009 r. Nr 151, poz. 1217 z
pézin. zm.) — dalej u.z.p.p. W art. 1 u.z.p.p. okreslone zostaty zasady i
warunki wykonywania zawoddw pielegniarki i potoznej. Takze ustawa z
dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. Nr 174, poz.
1039 z p6in. zm.) — dalej u.n.z.p. — reguluje fundamentalne zasady
wykonywania zawodéw pielegniarki i potoznej. Ustawa powyzsza zostata
opublikowana w Dzienniku Ustaw z dnia 23 sierpnia 2011 r., a weszta w
zycie (zaczeta obowigzywac) od dnia 1 stycznia 2012 r. (z wyjatkiem art. 95 i
99, ktdre to przepisy weszty w zycie z dniem ogtoszenia przedmiotowe;j
ustawy, a dotycza Centrum Ksztatcenia Podyplomowego i programéw
ksztatcenia podyplomowego). Na podstawie art. 103 u.n.z.p. stracita moc
ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z 1996 .

Wspbtczesne pielegniarstwo operacyjne

* Zaréwno ustawa o zawodach pielegniarki i potoznej z 1996 r., jak i
ustawa z 2011 r. juz na poczatku aktu normatywnego wyraznie
stanowig, ze zawody pielegniarki i potoznej sg samodzielnymi
zawodami medycznymi, a takze stwierdzajg, ze zawdd pielegniarki i
potoznej moze wykonywac osoba posiadajgca prawo wykonywania
takiego zawodu. Ustawa poprzednio obowigzujgca oraz nowa nie
zawierajg typowej definicji legalnej pojecia , pielegniarka". Natomiast
wskazujg bezposrednio na elementy (czynnosci) wchodzgce w zakres
wykonywania tego zawodu. Ustawy okreslajg tym samym przedmiot
wykonywania zawodu pielegniarki. Generalnie wykonywanie zawodu
pielegniarki polega na udzielaniu Swiadczen zdrowotnych przez osobe
majaca odpowiednie kwalifikacje i prawo wykonywania zawodu.

Wspdtczesne pielegniarstwo operacyjne

Ogdlne pojecie Swiadczen zdrowotnych zdefiniowane zostato w
ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tekst jedn.:
Dz. U.z 2013 r. poz. 217) — dalej u.dz.l. Zgodnie z powyzszg ustawg
dziatalnos¢ lecznicza polega na udzielaniu $wiadczen zdrowotnych
(art. 3 u.dz.l.), a $wiadczenia zdrowotne s3 to dziatania stuzgce
zachowaniu, ratowaniu, przywracaniu lub poprawie zdrowia oraz inne
dziatania medyczne wynikajgce z procesu leczenia lub przepiséw
odrebnych regulujgcych zasady ich wykonywania. Obie ustawy o
zawodach pielegniarki i potoznej nie zawierajg wtasnej definicji
Swiadczen zdrowotnych, natomiast zawierajg wykazy ogodlnie
okreslonych $wiadczen zdrowotnych, ktére to pozostajg w zakresie
wykonywania zawodu pielegniarki (stanowig przedmiot tego zawodu).
W ustawie o zawodach pielegniarki i potoznej z 2011 r. wykaz
Swiadczen zdrowotnych, ktdrych udzielanie stanowi wykonywanie
zawodu pielegniarki, zawarty jest w art. 4. Zgodnie z art. 4 ust. 1
u.n.z.p. wykonywanie zawodu pielegniarki polega na udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych.

Dyrektywy Brukseli Obecnie

0d 9.10.2013 kwalifikacje ponad potowy polskich pielegniarek, ktére
byty tego pozbawione, bedg automatycznie uznawane we wszystkich
krajach Unii Europejskiej. Oznacza to, ze rdwniez te najbardziej
doswiadczone i najdtuzej pracujace w zawodzie (licea medyczne
przestaty istnie¢ w 1996) pielegniarki mogg bez dodatkowych
formalnosci podejmowacé prace w dowolnym kraju cztonkowskim UE.
Parlament Europejski uchwalit zmiany w Dyrektywie 2005/36/WE
Parlamentu Europejskiego i Rady ws. Uznawania Kwalifikacji
Zawodowych, ktére umozliwiaja:
,»1) automatyczne uznawanie kwalifikacji pielegniarek - absolwentek
licedw medycznych (na zasadzie praw nabytych),
¢ 2) zmiane warunkow uznawania kwalifikacji pielegniarek i potoznych
— absolwentek szkét pomaturalnych polegajaca na skréceniu
wymaganego doswiadczenia zawodowego (3 kolejne lata z ostatnich
5 lat, zamiast 5 lat doswiadczenia z ostatnich 7 lat)”.
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Dyrektywy Brukseli Obecnie

O ten zapis rzad polski zabiegat od ponad siedmiu lat, obligowany do
tego przez samorzad i zwigzek zawodowy pielegniarek i potoznych.
Obie organizacje jeszcze na poziomie negocjacji akcesyjnych
alarmowaty, ze strona polska nie doktada staran, by zapewnic¢ polskim
pielegniarkom i potoznym takich samych warunkéw uznania kwalifikacji
w UE jak przedstawicielkom tych zawoddéw z innych krajéw-kandydatéw.

Po uchwaleniu dyrektywy doktadaty staran, by pominiete absolwentki
licedw medycznych, ktére stanowity wéweczas blisko 70 proc. wszystkich
zarejestrowanych pielegniarek, zostaty zréwnane w prawach z
pielegniarkami majgcymi wyksztatcenie pomaturalne lub wyzsze.

10 pazdziernika 2006 roku NRPiP i OZZPiP wydaty wspdlny komunikat, w
ktorym domagaty sie od Premiera Rzadu RP wyjasnienia, dlaczego w
akcie akcesyjnym zabrakto zapisu uznajgcego kwalifikacje blisko 177 855
polskich pielegniarek i potoznych.
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Dyrektywy Brukseli Obecnie

W niespetna tydzien (2-6.10.06) zebrano 60 tys. podpiséw
pielegniarek, potoznych, lekarzy i pacjentéw z prosbg o interwencje
(potowe podpisanych kartek przekazano Prezydentowi RP, druga
Przewodniczgcemu Komisji Europejskiej). 12 pazdziernika 2006 r. do
Brukseli udata sie 25-osobowa delegacja przedstawicielek obu
zawodow, ktdre spotkaty sie z polskimi eurodeputowanymi oraz
przedstawicielami Komisji Europejskie;j.

17 pazdziernika odbyto sie spotkanie Ministra Zdrowia z
delegatkami, ktore wrdcity z Brukseli. Minister Zdrowia zobowigzat
sie wystgpi¢ do Rady Ministrow z wnioskiem o podjecie dziatan
zmierzajgcych do zmiany zapisu dyrektywy oraz podjecia prac nad
zZmiang rozporzadzenia MZ o tzw. studiach pomostowych

Dyrektywy Brukseli Obecnie

W grudniu tego roku ukazato sie oswiadczenie Ministra Zdrowia, ze
»dyplomy i Swiadectwa uzyskane przez polskie pielegniarki i potozne w
poprzednich systemach ksztatcenia nie tracgy i nie stracg w przysztosci
waznosci na terytorium Rzeczpospolitej Polskiej.”, a ,, ukoriczenie tzw.
studiéw pomostowych nie jest obowigzkowe dla pielegniarek i
potoznych”. Cho¢ nie obowigzkowe, studia pomostowe w latach 2008 —
2013 ukoniczyto 34 tys. pielegniarek (zaréwno absolwentek 5-letnich
szkét medycznych, jak i absolwentek medycznych szkél pomaturalnych).
Studia pomostowe sg wspotfinansowane przez Unie Europejskg, jako
forma pomocy tym polskim pielegniarkom, ktére do tej pory miaty
utrudniony dostep do unijnego rynku pracy. Dzieki zmianie dyrektywy
2005/36/WE, okoto 150 tys. pielegniarek — absolwentek licedw
medycznych bedzie mogto bez przeszkdd podjac prace w dowolnym
kraju UE. Ciekawe, ile z nich skorzysta z tej szansy i na ile to uszczupli i
tak juz dramatycznie spadajaca liczbe pielegniarek w Polsce.




