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Szanowne Kolezanki, Koledzy,
Cztonkowie Swietokrzyskiej
Izby Pielegniarek i Potoznych

Wiasnie skoczyly sie wakacje.
A wakacje to czas, ktory stusznie
kojarzy nam sie z wypoczynkiem,
urlopem i relaksem. Mam nadzieje,
ze pomimo trudnosci kadrowych
w miejscach pracy udato sie Kole-
zankom i Kolegom z takiego wypoczynku skorzystac.

Okazuje sie nie po raz pierwszy zreszta, ze w dzia-
talnosci na rzecz pielegniarstwa podobnie jak w re-
alizacji bezposredniej opieki nad pacjentem nie ma
przerw letnich czy zimowych, sga obowiagzki, praca
i trudne decyzje.

W Biuletynie, ktéry oddajemy do Waszych rgk za-
mieszczamy tresci dotyczace Porozumienia podpisa-
nego w dniu 9 lipca 2018 r przez Ministerstwo Zdro-
wia, Zwigzek Zawodowy Pielegniarek i Pofoznych oraz
Naczelng Rade Pielegniarek i Potoznych oraz Rozpo-
rzgdzenia MZ w. ww sprawie. Dtugi okres oczekiwa-
nia na akty prawne do podpisanego Porozumienia,
oraz brak na chwile obecng jasnych interpretacji tych
aktéw prawnych i szczegdétowych Zarzadzen Preze-
sa NFZ, budzi wiele emocji i niejasnosci zwigzanych
z realizacja w praktyce zapiséw Porozumienia. SIPiP
jako organ opiniujacy sposéb podziatu tych Srodkow
w podmiotach, w ktérych nie dziata organizacja zwigz-
kowa ma praktyczny problem zwigzany z brakiem ja-
snych wytycznych.

Pielegniarki, ktére ukonczyty Kierunek Opieka Pa-
liatywna prowadzony w Instytucie Pielegniarstwa i Po-
toznictwa 6wczesnej Akademii Swietokrzyskiej Jana
Kochanowskiego proszone sg 0 zapoznanie sie z opi-
nig Departamentu Pielegniarek i Potoznych Minister-
stwa Zdrowia w sprawie uznania ich kwalifikacji przez
pracodawcow.

Kolezanki i Koledzy zatrudnieni w Domach Pomocy
Spotecznej moga zapoznac sie z informacjg na temat
dziatah podejmowanych w sprawie ich sytuacji zawo-
dowej. Problem nie nalezy do tatwych, szczegélnie, ze
hie da sie go rozwigzac¢ bez porozumienia na poziomie
dwdch ministerstw.

Prosze réwniez o zapoznanie sie z informacjami
z naszego Osrodka Ksztatcenia. Poznanie zasad jego
funkcjonowania zawartych na stronie internetowej
oraz aktualnych ogtoszen, pozwoli Panstwu w petni
wykorzystaé oferte szkoleniowg i w sposdb racjonalny
korzystac¢ z dofinansowania. Szczeg6lng uwage pragne
zwroci¢ na oferte szkolen bezptatnych. Sg to zajecia
praktyczne, warsztatowe, po ukonczeniu ktérych albo
zdobedziecie Panstwo nowe albo udoskonalicie swoje
konkretne praktyczne umiejetnosci.

Przez wiele lat problemy naszego $rodowiska byty
do tego stopnia lekcewazone w polskiej ochronie zdro-
wia, ze w tej chwili nie ma juz czasu na powolne,
stopniowe dziatania. Trzeba dziata¢ szybko i powinni
to zrozumie¢ wszyscy odpowiedzialni za opieke zdro-
wotng a nie tylko my Pielegniarki i Pofozne. Oczeku-
jemy zmian, ktére podniosg atrakcyjno$¢ naszych za-
wodow na tyle, by mtode osoby chciaty go wykonywac
a pielegniarki starszego pokolenia mogty cho¢ przed
emeryturg doswiadczy¢ szacunku w wymiarze pra-
cowniczym i ekonomicznym.

Nie jesteSmy dzi$ w stanie przewidzie¢ jak wiele
jeszcze przed nami. Musimy mimo wszystko patrzeé
w przysztos¢ z optymizmem, nieustannie budowac za-
wodowa solidarnos¢ i dziatac¢ razem.

Ewa Mikofajczyk
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Biuro Swietokrzyskiej Izby Pielegniarek i Potoznych

Sekretariat

poniedziatek, $roda,

. 700 _ 1500
tel. 41 300 26 62 czwartek, piatek
izba@sipip.kielce.pl wtorek 7% — 170
Prawo wykonywania zawodu, poniedziatek, .éroda, 700 _ 1500
rejestr pielegniarek i potoznych czwartek, pigtek
tel. 41 315 6.1 87 wiorek 700 _ 1700
prawo@sipip.kielce.pl
Kasa $roda, czwartek 730 — 1400
Radca prawny wtorek 8% — 10%°
radcaprawny@sipip-kielce.pl eaErEk 1400 _ 160
wtorek 1009 — 17%
Biblioteka
czwartek 800 — 15%
Przewodniczaca
Ewa Mikotajczyk poniedziatek — piagtek 790 — 150
przewodniczaca@sipip.kielce.pl
ng;grf/evowjg;ier:;:ez?ca poniedziafek — wtorek | 7% — 14
S — 00 _ 00
Wojcieszek@sipip.kielce.pl sroda — czwartek 7 =
Sekretarz poniedziatek 9001500
Jacek Gawfowski wtorek Qoo _ 1700
Skarbnik
Izabela Oszmiana poniedziatek — piagtek 700 — 1500
skarbnik@sipip.kielce.pl
Okregowy Rzecznik Dyzury w dni posiedzen
tel. 604 170 135 Prezydium i Okregowej Rady|10% — 14
41 300 26 62, 41 315 61 87| Pielegniarek i Potoznych
oir:agv::v(i:fzsfgu Dyzury w dni posiedzen
H H 1 00 _ 00
wet0asss0 [T Qe ooy 10°14
4130026 62, 41 31561 87| ' & i
Przewodniczaca Okregowej _ o
Komisji Rewizyjnej Dyzury w dni posiedzen
tel. 606 390 267 Prez.ydiun.1 i Ok.regow.ej Rady| 10% — 1400
Pielegniarek i Potoznych
41 300 26 62, 41 315 61 87
Osrodek Ksztatcenia wiorek gr= 17
Podyplomowego SIPiP sroda — piatek 790 15%
ksztalcenie@sipip.kielce.pl tel. 662 282 958
Wydawca: QWIETORRZYSKA 17
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Jacek Gawtowski

W okresie sprawozdawczym odbyty sie 2 posiedzenia Okrego-
wej Rady, na ktérych podjeto 78 uchwat. Posiedzenie Okregowej
Rady odbyto sie 26 czerwca i 28 sierpnia 2018 roku.

Prezydium odbyto 2 posiedzenia, na ktérych przyjeto 165
uchwat. Posiedzenia Prezydium Okregowej Rady odbyty sie 18
lipca i 8 sierpnia 2018 roku

Dziatalnos¢ Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Kielcach
w zakresie zadan przejetych od administracji panstwowej w zakre-
sie prawa wykonywania zawodu, rejestru pielegniarek i potoznych,
rejestru praktyk pielegniarek i potoznych.

Zestawienie uchwat dotyczacych prawa wykonywania zawodu
i rejestru praktyk pielegniarek i potoznych podjetych w okresie
sprawozdawczym przez Okregowg Rade/Prezydium

Liczba llos¢

Uchwaty w sprawie...

uchwat (Pielegniarki| Potozne

Stwierdzenia prawa wykonywania 143 132 11

zawodu i wpisu do rejestru

Wymiany prawa wykonywania zawodu - -

Whpisu do rejestru cztonkéw SIPiP 11 8

I

Skreslenia z rejestru 23 19

Skierowania na przeszkolenie po prze- 1 1 -
rwie w wykonywaniu zawodu

Powotania komisji egzaminacyjnej do 2
przeprowadzenia egzaminu po przerwie
w wykonywaniu zawodu

Wydania nowego zaswiadczenia o pra- - - -
wie prawa wykonywania zawodu

Zmiany w tre$ci zaswiadczenia o pra- 1
wie wykonywania zawodu

W sprawie przyjecia o$wiadczenia o za- - - -
przestaniu wykonywania zawodu

W sprawie wydania zaswiadczen - - -
0 odbytym przeszkoleniu po przerwie
w wykonywaniu zawodu

W sprawie wykreslenia z rejestru podmio- - - -

tow prowadzacych dziafalno$¢ leczniczg

Funkcjonowanie Okregowej Rady, Prezydium, Biura SIPiP

Okregowa Rada delegowata swoich przedstawicieli do komisji kon-
kursowych powotywanych w celu wytonienia kandydatéw na stano-
wiska Zastepcy Dyrektora ds. Lecznictwa w podmiotach leczniczych.

Przewodniczaca OR Ewa Mikotajczyk uczestniczyta w imieniu
OR w dziataniach majgcych na celu pomoc pielegniarkom w uzy-
skaniu uznania dyploméw 5 letnich studiéw magisterskich ukon-
czonych na Akademii Swietokrzyskiej im. Jana Kochanowskiego (
obecnie UJK) na kierunku Pedagogika, specjalno$¢: Pedagogika
Medyczna-Opieka Paliatywna, jako poréwnywalnych ze studiami
magisterskimi na kierunku Pielegniarstwo.

OR otrzymata jednocze$nie odpowiedz z CKPPiP w Warszawie,
w sprawie braku mozliwosci uznania ww. kierunku jako upraw-
niajacego do odbywania kursu Ordynowania lekdw i wypisywania
recept. Powotany zostat po raz pierwszy nowy konsultant w dzie-
dzinie pielegniarstwa psychiatrycznego.

Przedstawiciele OR uczestniczyli w opiniowaniu kilkuset wnio-
skow zwigzanych z wyptatg dodatku ,,Zembali”.

Okregowa Rada objefta patronatem: Konferencje ,Opieka nad
Matka i Dzieckiem” organizowang w Kielcach przez Edukacja
i Medycyna Sp. z o.0.

OR wytypowata przedstawicieli do rad spotecznych zaktaddéw
leczniczych, dla ktérych organami zatozycielskimi sg MSWiA i MON.

Przedstawiciele Samorzadu i Zwigzku Zawodowego podpisali
porozumienie z Ministrem Zdrowia w sprawie zamiany ,dodatku
Zembali” na ,Pakiet Szumowskiego”.

Przewodniczaca Ewa Mikotajczyk wystosowata pismo z pro-
pozycjami zapiséw do rozporzadzenia i zarzadzenia prezesa NFZ
ktére majg by¢ wydane na podstawie porozumienia.

Przedstawiciele OR uczestniczyli w posiedzeniach rad spotecz-
nych podmiotéw leczniczych.

W siedzibie Izby odbywaty sie spotkania zespotéw powotanych
przez OR.

W siedzibie Izby odbyfo sie posiedzenie Komisji Etyki ORPiP
w Kielcach oraz petnomocnikéw OR.

Cyklicznie odbywaty sie posiedzenia Okregowej Komisji Rewi-
zyjnej.

Rejestr podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomo-
we pielegniarek i potoznych.

W okresie sprawozdawczym podjeto 8 uchwat w sprawie wpi-
su do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek i potoznych: Akademia Zdrowia lzabela tajs, Ochro-
na Medyczna.pl, Interrete.

Do o$rodkéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe, dla kto-
rych SIPiP w Kielcach jest organem rejestrowym wystosowano po
raz kolejny pisma przypominajgce o ustawowym obowigzku infor-
mowania organu rejestrowego o planach szkoleniowych na kolejne
potrocze oraz o obowigzku powotywania do komisji egzaminacyj-
nych przedstawicieli samorzadu. Cze$¢ osrodkéw w dalszym ciggu
nie wywigzuje sie z tego obowigzku.

Przeprowadzona zostata kontrola jednego z osrodkéw ksztatca-
cych pielegniarki i pofozne.

Opiniowanie aktow prawnych istotnych dla wykonywania
zawodu pielegniarki i zawodu potoznej.

Okregowa Rada opiniowata regulacje dotyczace zmian w rozpo-
rzadzeniu OWU, przepisy dotyczace norm zatrudnienia, negatywnie
mozliwos¢ wprowadzenia niestacjonarnych studiéw pielegniarskich.

W zwigzku z planowanymi nowelizacjami ustaw o zawodach
pielegniarki i pofoznej i o samorzadzie pielegniarek i pofoznych do
NRPiP wystane zostaty pisma z uwagami.

Organizacja konferencji, spotkan szkoleniowych
Okregowa Rada podjeta uchwaty w sprawie organizacji warsz-
tatéw szkoleniowych z zakresu pielegniarstwa diabetologicznego.
Warsztaty sfinansowane zostang ze srodkéw OKKM SIPiP Kielcach
i bedg bezptatne dla uczestnikdw.
1. Opieka nad dzieckiem z cukrzycg leczonym ciggtym podskoér-
nym wlewem insuliny
2. Opieka nad pacjentem z cukrzycg leczonym ciggtym podskér-
nym wlewem insuliny
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Okregowa Izba byta partnerem strategicznym w organizacji XIV
Kongresu Pielegniarek Polskich, ktéry odbyt sie Kielcach.

W siedzibie SIPiP odbyto sie bezptatne szkolenie dla potoznych
i pielegniarek ,Nieletnia matka. Bezpieczenstwo oraz komfort mat-
ki i dziecka w domu i podrézy”

Wspotpraca z NFZ, Urzedem Marszatkowskim, Urzedem
Wojewddzkim

Ewa Mikotajczyk odbyta spotkanie w Miejskim Urzedzie Pracy
w Kielcach w sprawie finansowania z Funduszu Pracy przeszkole-
nia po przerwie w wykonywaniu zawodu przez pielegniarki z Kielc.

OR zwrdcita sie do Swietokrzyskiego Oddziatu NFZ z pismem
w sprawie wzrostu finansowania $wiadczen pielegnacyjnych
i opiekunczych w ramach opieki dfugoterminowej, tak by byto ono
zgodne z wyliczeniami AQITM.

Pozostate uchwaty Okregowej Rady i Prezydium dotyczace
dziatalnosci merytoryczno - organizacyjnej Samorzadu:

OR podjeta uchwaty zwigzane z wprowadzeniem RODO: $wiad-
czenia ustug informatycznych, zakupu sprzetu informatycznego
i biurowego. Podjeto réwniez decyzje o budowie parkingu przy bu-
dynku Izby i podjeto stosowne uchwaty. Podjeto réwniez uchwaty
w sprawie zatrudnienia pracownikéw w zwigzku wygasnieciem
dotychczasowych umaow.

Podjeto uchwate w sprawie powotania komisji do oceny stanu
zdrowia pielegniarki, ktorej zawieszono prawo wykonywania zawodu.

Ubezpieczono majatek SIPiP w Kielcach, po ocenie ztozonych
ofert wybrano firme ubezpieczeniowg ,INTER Polska”.

Po raz kolejny podjeto uchwate w sprawie kompensacji uzasad-
nionych wydatkéw poniesionych przez cztonka samorzadu, a byto
to zwigzane ze zmianami w uchwale NRPiP.

Pomoc finansowa dla cztonkéw SIPiP

Cyklicznie odbywaty sie posiedzenia Komisji Finansowej ORPiP
w Kielcach.

Prezydium Okregowej Rady podjeto 3 uchwaty w sprawie przy-
znania pomocy kolezenskiej dla 8 osé6b na kwote 10 740 ztotych.

Prezydium podjeto réwniez 1 uchwate w sprawie odmowy przy-
znania pomocy kolezenskiej z powodu nie spetniania wymogow
regulaminowych.

Ksztatcenie podyplomowe oraz dziatalno$é Osrodka Ksztat-
cenia Podyplomowego Kadr Medycznych Swigtokrzyskiej
Izby Pielegniarek i Potoznych.

Cyklicznie odbywaty sie posiedzenia Komisji Ksztatcenia ORPIP
w Kielcach.

Ewa Wojcieszek

Posiedzenie Komisji Ksztafcenia. W pracach komisji uczestniczyto 8
czfonkéw komisji. Opracowywano wnioski o przyznanie dofinansowa-
nia kosztéw ksztatcenia podyplomowego. Whnioski zaopiniowane pozy-
tywnie i negatywnie przekazano do zatwierdzenia PORPiP w Kielcach.
W Zespole Opieki Zdrowotnej w Skarzysku-Kam. odbyto sie posie-
dzenie Rady Spotecznej z udziatem Wiceprzewodniczacej ORPiP
Ewy Wojcieszek — cztonka Rady Spofecznej.

W siedzibie izby byto spotkanie pielegniarek pracujgcych w $rodo-
wisku nauczania i wychowania.

Biuletyn SIPiP > 3/2018

Okregowa Rada przyjeta przygotowany przez OKKM SIPiP
w Kielcach plan szkolen na Il pétrocze 2018 roku.

Ukazat sie komunikat Ministerstwa Zdrowia w sprawie priory-
tetowych dziedzin specjalizacji dla pielegniarek i potoznych finan-
sowanych z Funduszu Pracy na rok 2018.

W zwigzku ze zmieniajgcymi sie przepisami prawa OR przyjeta
zmiany do regulaminu OKKM, w tym nowe wzory wnioskéw.

Okregowa Rada rozpatrywata wnioski o zwolnienie z optat oséb
rezygnujacych w tracie uczestnictwa w szkoleniach organizowa-
nych przez OKKM.

Bardzo wazng informacje przekazata Przewodniczaca Okre-
gowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Kielcach. Na wniosek
Samorzadu Zawodowego organy skarbowe wydaty opinie, ze nie
ma obowiazku odprowadzania podatku dochodowego od finanso-
wanego przez Samorzad ksztatcenia podyplomowego.

Przedstawiciele Okregowej Rady byli cztonkami komisji egza-
minacyjnych egzamindéw konczacych ksztatcenie podyplomowe.
Czes¢ Osrodkéw KPiP nie wywigzuje sie z ustawowego obowigzku
w tym zakresie.

Podjeto uchwaty w sprawie zorganizowania w OKKM SIPiP
w Kielcach kolejnych kurséw w ramach ksztatcenia podyplomowe-
go pielegniarek i potoznych.

Kazda z form ksztatcenia organizowana przez OKKM moze odbywac
sie w terenie, w powiatach wojewodztwa Swietokrzyskiego, a mozli-
wos$¢ ich organizacji determinowana jest jedynie iloscig chetnych.

Dofinansowanie kosztow ksztaicenia podyplomowego
udzielane cztonkom SIPiP zgodnie z regulaminem

Na posiedzeniach Okregowej Rady oraz Prezydium Okregowej
Rady podjeto 10 uchwat w sprawie przyznania dofinansowania
do réznych form ksztatcenia podyplomowego w kwotach okreslo-
nych w regulaminie dofinansowania oraz 16 uchwat w sprawie
odmowy przyznania dofinansowania. Przyczyng odmowy dofinan-
sowania byto nie spetnienie warunkéw regulaminu lub wniosek
o dofinansowanie kursu organizowanego przez organizatora innego
niz OKKM SIPiP w Kielcach, w sytuacji gdy OKKM SIPiP w Kiel-
cach organizowat kurs ktérego dotyczyt wniosek, nierzadko w tym
samym terminie co organizator zewnetrzny.

Z dofinansowania skorzystato tacznie 138 o0s6b na kwote
34 600 zfotych.

Z dofinansowania do kurséw kwalifikacyjnych skorzystato 17
0s6b na kwote 10 200 ztotych.

Z dofinansowania do kurséw specjalistycznych skorzystato 119
0s6b na kwote 23 800 ztotych.

Z dofinansowania do konferencji naukowych skorzystato 2 oso-
by na kwote 600 ztotych.

Posiedzenie Komisji Finansowej. W pracach komisji uczestniczyto
9 cztonkédw komisji. Opracowywano wnioski o przyznanie pomocy
finansowej cztonkom samorzadu. Wnioski zaopiniowane pozytyw-
nie i negatywnie przekazano do zatwierdzenia PORPIP w Kielcach.
Sekretarz ORPIiP Jacek Gawfowski uczestniczyt w Posiedzeniu Pre-
zydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych w Warszawie.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.
W posiedzeniu uczestniczyto 10 cztonkéw prezydium.

Spotkanie zespotfu pielegniarek pracujacych w DPS.

Odbyto sie spotkanie komisja Etyki dziatajacej przy SIPiP w Kielcach.

W SIPiP w Kielcach zostat przeprowadzony egzamin dla pielegnia-



rek ktére odbyty przeszkolenie po przerwie 5 lat w ostatnich 6-ciu
latach w wykonywaniu zawodu, egzamin zdata 1 pielegniarka.

W SIPIiP w Kielcach odbyto sie spotkanie Petnomocnikéw. Spo-
tkanie poprowadzita Przewodniczaca ORPiP Ewa Mikotajczyk.
W spotkaniu udziat wzieto 18 petnomocnikéw. Omawiano biezace
sprawy dziatalnosci SIPiP w Kielcach.

Firma PRESENT SERVICE zorganizowata w siedzibie izby bezptatne szko-
lenie dla potoznych i pielegniarek o tematyce: Nieletnia matka. Bezpieczen-
stwo oraz komfort matki i dziecka w domu i podrézy. Pielegnacja i masaz
naturalnymi kosmetykami delikatnej i wymagajacej skory dziecka.

W siedzibie izby odbyfo sie posiedzenie konkursowe na stanowiska
pielegniarek oddziatowych Szpitala Powiatowego w Starachowicach.

Posiedzenie Okregowej Komisji Rewizyjnej.

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych SIPiP. W po-
siedzeniu uczestniczyto 22 cztonkéw rady.

W Sanktuarium Bozego Mifosierdzia w tagiewnikach zostata Beatyfiko-
wana Pielegniarka Hanna Chrzanowska. W tej podniostej uroczystosci
na czele z Pocztem Sztandarowym Uczestniczyta liczna grupa piele-
gniarek, potoznych, pielegniarzy, przedstawicieli naszego wojewodztwa.

W izbie odbyto sie pierwsze spotkanie zespotu pielegniarek diabe-
tologicznych pod przewodnictwem Konsultant Wojewddzkiej ds.
Pielegniarstwa Diabetologicznego Pani Danuty Pyczek.

Posiedzenie Komisji Ksztatcenia. W pracach komisji uczestniczyto
7 cztonkéw komisji. Opracowywano wnioski o przyznanie dofinan-
sowania kosztéw ksztatcenia podyplomowego. Wnioski zaopinio-
wane pozytywnie i negatywnie przekazano do zatwierdzenia PO-
RPiP w Kielcach.

Posiedzenie Komisji Finansowej. W pracach komisji uczestniczyto
9 cztonkdw komisji. Opracowywano wnioski 0 przyznanie pomocy
finansowej cztonkom samorzadu. Wnioski zaopiniowane pozytyw-
nie i negatywnie przekazano do zatwierdzenia PORPiP w Kielcach.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.
W posiedzeniu uczestniczyto 7 cztonkéw prezydium.

W ramach obchodéw Dnia Pielegniarki i Potoznej w Skarzysku-
-Kam. po raz dwudziesty spotkaty sie kolezanki i koledzy przed
Obrazem Matki Bozej Ostrobramskiej.

Przewodniczaca ORPIiP Ewa Mikotajczyk oraz Wiceprzewodnicza-
ca ORPiP Ewa Wojcieszek uczestniczyty w Konferencji w WSzUZ
w Pinczowie. Tematyka konferencji byt System Szkolnictwa Zawo-
dowego Pielegniarek i Potoznych w Procesie Zmian.

Przewodniczagca ORPiP Ewa Mikotajczyk, na zaproszenie ORPiP
w Czestochowie, uczestniczyta w uroczystosci czepkowania stu-
dentéw | roku pielegniarstwa czestochowskiej Akademii im. Jana
Dtugosza, potagczonej z uroczystym otwarciem kierunku.

Sekretarz ORPiP Jacek Gawfowski uczestniczyt w Posiedzeniu Pre-
zydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych w Warszawie.

Przewodniczagca ORPiP Ewa Mikotajczyk uczestniczyta w Radzie
Spotecznej Wojewodzkiego Szpitala Specjalistycznego im. $w. Ra-
fata w Czerwonej Gorze.

Na zaproszenie WOMP w Kielcach Przewodniczaca ORPiP Ewa Mi-
kofajczyk oraz Wiceprzewodniczagca ORPiP Ewa Wojcieszek braty

udziat w Seminarium naukowym organizowanym w zwigzku z pro-
jektem ,Program profilaktyki choréb uktadu oddechowego dla pra-
cownikéw zawodowo narazonych na dziatania pytu zwtékniajacego”
W siedzibie Izby odbyto sie spotkanie edukacyjne dla potoznych
i pielegniarek. Organizatorem spotkania byta firma Pelargos.

Stowarzyszenie Reumatykéw i Ich Sympatykéw zaprosito Przewodnicza-
cg ORPiP Ewe Mikotajczyk do udziatu w warsztatach regionalnych ,Mdj
wplyw na ochrone zdrowia w wojewddztwie Swietokrzyskim”, podczas
ktorego referowata temat ,, Kompetencje pielegniarek i potoznych”.

W ramach obchodéw Dni Pielegniarki i Potoznej w hotelu Ame-
liswka SIPiP zorganizowata dla okoto 250 kolezanek i kolegow
spotkanie plenerowe przy grilu.

Poczet Sztandarowy naszej Izby oraz przedstawiciele naszych za-
wodoéw ze szpitali naszego wojewddztwa uczestniczyli w 94 Ogol-
nopolskiej Pielgrzymce Stuzby Zdrowia w Czestochowie.

Wiceprzewodniczaca ORPiP Ewa Wojcieszek w zastepstwie Przewod-
niczacej ORPIP uczestniczyta w Radzie Spotecznej SCP w Morawicy.

Posiedzenie Komisji Ksztatcenia. W pracach komisji uczestniczyto 5
czfonkdw komisji. Opracowywano wnioski 0 przyznanie dofinansowa-
nia kosztéw ksztatcenia podyplomowego. Wnioski zaopiniowane pozy-
tywnie i negatywnie przekazano do zatwierdzenia PORPiP w Kielcach.

Wiceprzewodniczgca ORPiP Ewa Wojcieszek brata udziat w posie-
dzeniu Rady Spotecznej w Narodowym Funduszu Zdrowia w Kiel-
cach.

Posiedzenie Komisji Finansowej. W pracach komisji uczestniczyto
6 cztonkéw komisji. Opracowywano wnioski o przyznanie pomocy
finansowej cztonkom samorzadu. Wnioski zaopiniowane pozytyw-
nie i negatywnie przekazano do zatwierdzenia PORPiP w Kielcach.

Posiedzenie Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych.
W posiedzeniu uczestniczyto 7 cztonkéw prezydium.

Spotkanie zespotu pielegniarek pracujacych w Domach Pomocy
Spofeczne;j.

Sekretarz ORPiP Jacek Gawfowski uczestniczyt w Posiedzeniu Pre-
zydium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych w Warszawie.
Wiceprzewodniczaca ORPiP Ewa Wojcieszek uczestniczyta w po-
siedzeniu Rady Spotecznej w SPZOZ w Blizynie.

Skarbnik ORPIP lzabela Oszmiana brata udzial w posiedzeniu
Rady Spotecznej Swietokrzyskiego Centrum Matki i Noworodka —
Szpitala Specjalistycznego w Kielcach.

Posiedzenie Okregowej Komisji Rewizyjnej.
Odbyto sie spotkanie komisji Etyki dziatajacej przy SIPiP w Kielcach.

Przewodniczaca ORPiP Ewa Mikofajczyk brata udziat w posiedze-
niu Rady Spofecznej w Narodowym Funduszu Zdrowia w Kielcach.

Posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych SIPiP. W po-
siedzeniu uczestniczyto 24 cztonkéw rady.

W SIPiP w Kielcach odbyto sie spotkanie Petnomocnikéw. Spotka-
nie prowadzita Przewodniczagca ORPiP Ewa Mikotajczyk. W spo-
tkaniu udziat wzieto 23 petnomocnikéw. Omawiano biezace spra-
wy dziafalnosci SIPiP w Kielcach.
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Po trwajacych pét roku negocjacjach w dniu 9 lipca 2018 r. zo-
stato zawarte porozumienie pomiedzy Ogolnopolskim Zwigzkiem
Zawodowym Pielegniarek i Potoznych, Naczelng Izbg Pielegnia-
rek i Pofoznych, Ministrem Zdrowia oraz Narodowym Funduszem
Zdrowia, w zakresie:

*  Wiaczenia dotychczasowych dodatkéw do wynagrodzenia za-
sadniczego;

*  Wprowadzenia rozporzadzenia dotyczacego norm zatrudnie-
nia pielegniarek i potoznych od 1 stycznia 2019 roku;

* Wprowadzenia porady pielegniarskiej jako $wiadczenia gwa-
rantowanego, finansowanego przez Narodowy Fundusz Zdro-
wia;

zawarte w dniu 9 lipca 2018 r. w Warszawie pomiedzy:

Ogdlnopolskim Zwigzkiem Zawodowym Pielegniarek i Potoz-
nych z siedzibg 00-252 Warszawa, ul. Podwale 11, reprezen-
towanym przez Panig Krystyne Ptok — Przewodniczaca Zarzadu

Krajowego OZZPiP, zwanym dalej ,,0ZZPiP”,

i
Naczelng Izba Pielegniarek i Potoznych z siedzibg 02-757 Warsza-
wa, ul. Pory 78/10, reprezentowang przez Pania Zofie Matas — Prezes

Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych, zwana dalej ,,NIPiP”,

a

Ministrem Zdrowia — Panem tukaszem Szumowskim, 00-952
Warszawa, ul. Miodowa 15, zwanym dalej ,,Ministrem Zdrowia”,

i

Narodowym Funduszem Zdrowia z siedzibg 02-390 Warszawa,
ul. Gréjecka 186, reprezentowanym przez Prezesa Narodowego

Funduszu Zdrowia Pana Andrzeja Jacyne, zwanym dalej ,,NFZ”,

zwane facznie ,,Stronami”.
Majac na uwadze:

1. przepisy ustawy z dnia 23 maja 1991 r. 0 zwigzkach zawodo-
wych (Dz. U. z 2015 r. poz. 1881),

2. art.22 ust. 1 pkt 6i 12 ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samo-
rzadzie pielegniarek i potoznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 916),

3. art. 38 ust. 1 w zwiagzku z art. 33 ust. 1 pkt 4 ustawy z dnia
4 wrzesnia 1997 r. o dziatach administracji rzadowej (Dz. U.
z 2018 r. poz. 762),

4. art. 102 ust. 5 pkt 22 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z pézn. zm.)

Strony dokonaty analizy Porozumienia zawartego pomiedzy

Stronami w dniu 23 wrzes$nia 2015 r., ktérego celem byto m.in.

zapewnienie wfasciwego miejsca pielegniarkom i pofoznym w sys-

temie Swiadczen opieki zdrowotnej, potrzeba zadbania o bezpie-
czenstwo i jako$¢ opieki nad pacjentami, a takze stworzenie wa-
runkdéw powodujgcych wzrost atrakcyjnosci zawodow pielegniarki

i potoznej dla nowych, naptywajacych do zawodu kadr, i doszty do

whniosku, ze dotychczasowe rozwigzania w tym zakresie nie spetni-

ty oczekiwan $rodowiska pielegniarek i potoznych. Niezbedne jest
zatem podjecie dziatan zmierzajacych do stabilizacji wynagrodzen
pielegniarek i potoznych poprzez wtgczenie dodatkowych $rodkow

Biuletyn SIPiP > 3/2018

e Zagwarantowania 6-dniowego, ptatnego, urlopu szkoleniowe-
go od stycznia 2019 roku;

* Nowelizacji rozporzadzenia w sprawie sposobu przeprowa-
dzania konkurséw na stanowiska kierownicze w podmiotach
leczniczych oraz innych dziatan majacych na celu poprawe
warunkdw pracy pielegniarek i potoznych w Polsce.

Strony zobowigzaty sie do wspdlnej pracy nad dokumentem
LStrategia na rzecz rozwoju pielegniarstwa i potoznictwa w Polsce”
w celu jego dostosowania do biezacych potrzeb $rodowiska oraz
wypracowania jego finalnej wersji w terminie do dnia 31 grudnia
2018 r., celem przedtozenia Radzie Ministrow.

Ponizej tre$¢ porozumienia.

na $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez pielegniarki
i potozne do podstawy wynagrodzenia.

Dodatkowo zawarcie niniejszego Porozumienia poprzedzita
analiza wnioskéw wynikajacych z dokumentu pn. ,Strategia na
rzecz rozwoju pielegniarstwa i pofoznictwa w Polsce” opracowane-
go w Ministerstwie Zdrowia.

Strony potwierdzaja, ze konieczne byly dziatania majgce na celu
przyspieszenie wzrostu naktadéw na ochronie zdrowia do 6% Pro-
duktu Krajowego Brutto (PKB) w sposéb okreslony w ustawie z dnia
5 lipca 2018 r. 0 zmianie ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych oraz niektdrych innych ustaw.

Majac na uwadze powyzsze, Strony zawierajg niniejsze Porozu-
mienie o nastepujacej tresci:

§1

1. Minister Zdrowia na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia
27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finan-
sowanych ze $rodkéw publicznych, dokona nowelizacji rozpo-
rzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzes$nia 2015 r. w spra-
wie ogolnych warunkdéw umow o udzielanie $wiadczen opieki
zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146) oraz rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 r. zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie ogoélnych warunkéw umow o udzie-
lanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1628), w celu
zapewnienia pielegniarkom potoznym, o ktérych mowa w tych
rozporzadzeniach, zatrudnionym na podstawie stosunku pracy,
wzrostu wynagrodzenia zasadniczego w wysokosci nie nizszej
niz 1200 zt miesiecznie od dnia 1 lipca 2019 r. w przeliczeniu
na jeden peten etat, z tym ze od dnia 1 wrzesnia 2018 r. -
w wysokosci nie nizszej niz 1100 zt miesiecznie w przelicze-
niu na petfen etat. Wzrost wynagrodzenia zasadniczego bedzie
pokrywany ze srodkdéw NFZ przeznaczonych na $redni wzrost
miesiecznego wynagrodzenia pielegniarek i potoznych zgodnie
z mechanizmem okre$lonym www. rozporzadzeniach, réwniez
po dniu 31 sierpnia 2019 r. Dotyczy to takze innych pielegnia-
rek i potoznych zatrudnionych na podstawie stosunku pracy
u $wiadczeniodawcy podstawowej opieki zdrowotnej.

Mechanizm ten nie bedzie podlegat zmianom:

1. w zakresie sposobu podziatu Srodkéw, w szczegdlnosci zosta-
nie zachowana zasada réwnego ich podziatu w réwnej mie-



siecznej wysokosci w przeliczeniu na etat albo réwnowaznik
etatu pielegniarki albo potoznej (w razie nieosiggnigcia poro-
zumienia albo braku opinii pozytywnej),

w stosunku do pielegniarek i potoznych objetych ww. rozporzadze-
niami, wykonujgcych zawdd na podstawie innej niz stosunek pracy,
w zakresie stosowania stanowiska Ministra Zdrowia stanowig-
cego zafgcznik do Porozumienia z dnia 23 wrzes$nia 2015 r.

Wozrost wynagrodzenia zasadniczego, o ktérym powyzej, uwzgledni do-

tychczasowg wysokos¢ wzrostu tego wynagrodzenia pokrywang w okresie
od dnia 1 wrzeénia 2015 r. do dnia wejscia w zycie zmian w rozporzadze-
niach wydanych na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw
publicznych, ze $rodkéw finansowych, o ktérych mowa w tych rozpo-
rzadzeniach. Informacje o liczbie pielegniarek i potoznych wykonujgcych
u danego $wiadczeniodawcy zawdd bedg przekazywane dwa razy do roku.

2.

W celu dokonania zmian w zakresie norm zatrudnienia pielegnia-
rek i pofoznych Minister Zdrowia zapewni wejscie w zycie nowe-
lizacji rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013
r. w sprawie $wiadczeh gwarantowanych z zakresu leczenia szpi-
talnego (Dz. U. z 2017 r. poz. 2295) w terminie od dnia 1 stycz-
nia 2019 r. zgodnie z réwnowaznikami zatrudnienia na 16zko nie
nizszymi niz okre$lone w projekcie rozporzadzenia, ktory przy pi-
Smie z dnia 12 kwietnia 2018 r. (znak ASG.4082.68.2018.KoM)
zostat przekazany do konsultacji publicznych. Dodatkowo Minister
Zdrowia zapewnia, ze w wydanym rozporzadzeniu w oddziatach
pediatrycznych réwnowazniki zatrudnienia na f6zko zostang pod-
wyzszone od dnia 1 lipca 2019 r. do poziomu 0,8 w oddziatach
zachowawczych oraz 0,9 w oddziatach zabiegowych.

We wrzesniu 2018 r. Minister Zdrowia zapewni wejscie w zycie
zmian w zakresie norm zatrudnienia pielegniarek i potoznych
w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 listopada 2013
r. w sprawie $wiadczen gwarantowanych z zakresu opieki psy-
chiatrycznej i leczenia uzaleznien (Dz. U. z 2013 r. poz. 1386
i 1610), zgodnie z wypracowanymi w Ministerstwie Zdrowia
w 2015 r. réwnowaznikami zatrudnienia na tézko. Minister
Zdrowia zastrzega sobie w tym zakresie wypracowanie rozwig-
zan przejsciowych na podstawie zebranych danych.

We wrzesniu 2018 r. Strony rozpoczng dialog dotyczacy wprowa-
dzenia zmian w zakresie norm zatrudnienia pielegniarek i potoz-
nych w nastepujacych rodzajach $wiadczen: ambulatoryjna opie-
ka specjalistyczna, rehabilitacja lecznicza, leczenie uzdrowiskowe,
stacjonarne $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w ramach
opieki dtugoterminowej oraz opieka paliatywna i hospicyjna.
Minister Zdrowia zapewni realizacje projektu pn. ,Realizacja pro-
graméw rozwojowych dla uczelni medycznych uczestniczacych
w procesie ksztafcenia pielegniarek i pofoznych ukierunkowanych
na zwiekszenie liczby absolwentéw ww. kierunkéw”, w ramach
lii edycji konkursu ogtoszonego w ramach Programu Operacyj-
nego Wiedza Edukacja Rozwoj 2014-2020, o$ priorytetowa V
Wsparcie dla obszaru zdrowia, Dziatanie 5.5. Rozwdj ustug pie-
legniarskich”, zgodnie ze zmienionymi zasadami przyznawania
stypendiow dla studentdw i absolwentéw kierunkéw pielegniar-
stwa i potoznictwa oraz wynagradzania opiekunéw grup.
Minister Zdrowia podejmie dziatania majgce na celu wprowa-
dzenie nie p6zniej niz od dnia 1 stycznia 2019 r. tzw. porady
pielegniarskiej do $wiadczen gwarantowanych z wybranych
zakresow, po zasiegnieciu opinii OZZPiP oraz NIPiP.

Minister Zdrowia podejmie dziatania majace na celu wprowa-
dzenie pfatnego urlopu szkoleniowego dla pielegniarek i po-
toznych w wymiarze 6 dni rocznie od dnia 1 stycznia 2019,
w szczegblnosci w celu udziatu w konferencjach, szkoleniach
oraz kursach naukowych.

10.

11.

12.

13.

14.

15.

Minister Zdrowia rozwazy zmiane przepisdw rozporzadzenia
Ministra Zdrowia regulujgcego spos6b przeprowadzania kon-
kurséw na stanowiska kierownicze w niektérych podmiotach
leczniczych w zakresie sktadu komisji konkursowych, po
przedtozeniu pisemnej propozycji przez OZZPiP oraz NIPiP.
Strony deklarujg, ze w ramach Rady Dialogu Spotecznego w ter-
minie trzech miesiecy od dnia zawarcia niniejszego Porozumienia
zainicjujg prace nad zmiang wspdétczynnikéw pracy okreslonych
w ustawie z dnia 8 czerwca 2017 r. o sposobie ustalania najniz-
szego wynagrodzenia zasadniczego pracownikéw wykonujgcych
zawody medyczne zatrudnionych w podmiotach leczniczych
(Dz. U. poz. 1473), tak aby wspodtczynniki te odzwierciedlaty
wyksztafcenie, kompetencje oraz odpowiedzialnosé.
NFZ dokona nowelizacji odpowiednich zarzadzen w ceiu re-
alizacji niniejszego Porozumienia i znowelizowanych rozpo-
rzadzen dotyczacych ogdlnych warunkdéw umoéw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej.
NFZ przeznaczy w planach finansowych NFZ $rodki finanso-
we umozliwiajace realizacje ust. 1.
Minister Zdrowia podejmie dziatania zmierzajgce do zwieksze-
nia liczby pielegniarek i pofoznych podejmujgcych dobrowol-
nie stfuzbe w Wojskach Obrony Terytorialnej.
Minister Zdrowia zapewni w jednostkach podlegtych lub nadzoro-
wanych przez Ministra Zdrowia finansowanych z budzetu panstwa
wzrost wynagrodzen pielegniarek i pofoznych zgodnie z dotychcza-
sowg praktyka. To samo bedzie dotyczy¢ pielegniarek i pofoznych
wykonujgcych zawdd w stacjach sanitarno-epidemiologicznych.
Minister Zdrowia deklaruje, ze zamierza przeprowadzi¢ ogol-
nopolskie kampanie informacyjne promujgce wykonywanie
zawodu pielegniarki lub potoznej i zaprasza w tym zakresie do
wspotpracy OZZPiP oraz NIPiP.
Minister Zdrowia deklaruje wole konsultacji ze Srodowiskiem
pielegniarek i potoznych przy wprowadzaniu kolejnych zmian
systemowych w ochronie zdrowia.

§2
Strony zgodnie o$wiadczajg, ze akceptujg ustalenia okreslone w ni-
niejszym Porozumieniu i bedg zgodnie wspdtdziata¢ w ich realizacji
w ramach kompetencji wtasnych i wytgcznych danej Strony wynikaja-
cych z przepisow ustawowych oraz przepisow prawa wewnetrznego.
OZZPIP zobowigzuje sie do niepodejmowania ogolnokrajo-
wych akcji protestacyjnych od dnia podpisania niniejszego
Porozumienia do dnia 1 stycznia 2021 r., pod warunkiem re-
alizacji postanowien niniejszego Porozumienia.
Strony zgodnie o$wiadczaja, ze bedg dazy¢ do wspdlnego
rozwigzywania lokalnych sporéw w podmiotach leczniczych,
w ktérych uczestniczg Srodowiska pielegniarek i potoznych.
W styczniu 2020 r. Strony odbedg oficjalne spotkania robocze
majace na ceiu ocene realizacji postanowien zawartych w § 1.
Strony przystapig do prac nad projektem ustawy, ktéry zastgpi
regulacje zawarte w rozporzadzeniach dotyczacych ogélnych
warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotne;j,
w zakresie okreslonym w § 1 ust. 1, w marcu 2019 r.
Strony zobowigzuja sie do pracy nad dokumentem pt. ,Stra-
tegia na rzecz rozwoju pielegniarstwa i pofoznictwa w Polsce”
w celu jego dostosowania do biezacych potrzeb $rodowiska
oraz wypracowania jego finalnej wersji w terminie do dnia 31
grudnia 2018 r. celem przedfozenia Radzie Ministrow.

§3

Porozumienie sporzadzono w czterech jednobrzmiagcych egzem-

plarzach po jednym dla kazdej ze Stron.

§4
Porozumienie wchodzi w zycie z dniem 9 lipca 2018 .
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Warszawa, dnia 13-07-2018 r.

Porozumienie z dnia 9 lipca 2018r. zawarte w Warszawie po-
miedzy OZZPiP oraz NIPiP, a Ministrem Zdrowia i Prezesem NFZ
ma na celu doprowadzi¢ do sukcesywnego polepszenia dotychcza-
sowych warunkéw pracy i ptacy pielegniarek i potoznych wykonu-
jacych zawdéd w Polsce.

Porozumienie obejmuje nastepujace obszary:
Wynagrodzenia:

W celu trwatej gwarancji wyptaty podwyzki 4x400 brutto brutto
po 2019 roku, wychodzgc naprzeciw zadaniom $rodowiska ze spo-
row zbiorowych w roku 2015 (wzrost wynagrodzer zasadniczych
0 1500 zt), strony porozumiaty sie, ze $rodki finansowe przekazywa-
ne przez NFZ do $wiadczeniodawcéw na podstawie OWU beda nadal
przekazywane takze po 31-08-2019 . tj. w kwocie po 1.600 zt. brut-
to brutto miesiecznie na jeden etat lub réwnowaznik etatu.

Uzgodniono, ze pielegniarki i potozne zatrudnione na podstawie
stosunku pracy (umowy o prace zawarte na podstawie Kodeksu
pracy), ktére otrzymujg aktualnie $rodki z podwyzki 4 x 400 zt.
brutto brutto otrzymajg na ich podstawie od 1-09-2018 r. wzrost
miesiecznego wynagrodzenia zasadniczego w kwocie nie mniegj-
szej niz 1.100 zt. w przeliczeniu na peten etat. Dodatkowo dla
tej grupy o0s6b od 1-07-2019 r. miesieczne wynagrodzenie zasad-
nicze wzrosnie jeszcze o dalsze 100 zt. (tacznie, zatem o kwote
1.200 zt). Te obligatoryjne wzrosty wynagrodzenia moze praco-
dawca pokry¢ z kwoty 1.600 zt. brutto brutto, jakag bedzie otrzy-
mywat od 1-09-2018 r. z NFZ na podstawie OWU.

Jezeli w wyniku podwyzszenia wynagrodzenia zasadniczego
o kwote 1.100 zt. (a od 1-07-2019 r. o kolejne 100 zt) koszty tej
podwyzki dla danej pielegniarki lub pofoznej nie przekrocza tacznie
z pochodnymi i skfadkami ZUS obcigzajacymi pracodawce kwoty
1.600 zt. brutto brutto to pracodawca bedzie zobowigzany tej piele-
gniarce lub pofoznej doptacaé nadal dodatek miesieczny do wynagro-
dzenia (chyba, ze bedzie inne porozumienie w tej sprawie z Zaktado-
wa lub Miedzyzaktadowa Organizacjg Zwigzkowa OZZPiP). Wynika
to z uzgodnienia, ze w pozostatym zakresie warunki przekazywania
$wiadczen z OWU nie ulegng zmianie, w tym pozostang niezmienio-
ne mechanizmy podziatu $rodkdw w danym podmiocie leczniczym
(UWAGA! Zostaje zachowana zasada réwnego ich podziatu w réwnej
miesiecznej wysokosci w przeliczeniu na etat lub réwnowaznik etatu).
Przyktad:

W przyktadzie najbardziej skrajnym pielegniarka nowo zatrudnio-
na (po studiach), na petnym etacie, ktéra nie ma dodatku stazowego
i ktéra pracuje w podstawowym systemie czasu pracy (zatem nie
ma dodatkéw $wigtecznych oraz za prace w porze nocnej) otrzyma:

Pracodawca ma dla niej mie¢ od 1-09-2018 r. do dyspozycji na
wzrost miesiecznego wynagrodzenia kwote 1.600 zt brutto brutto.

Zgodnie z zawartym porozumieniem od 1-09-2018 r. piele-
gniarka ta otrzyma podwyzke wynagrodzenia zasadniczego o kwote
1.100 zt miesiecznie. Zatem koszt tej podwyzki dla pracodawcy wy-
nosi: 1.100,-zt. powiekszone o skfadki ZUS obcigzajace pracodawce
(taczny koszt pracodawcy w tym przypadku tzw. brutto brutto to) =
ok. 1.330 zt. — (a winno by¢ brutto brutto 1600 zt). Wobec tego pie-
legniarka bedzie musiata otrzymac jeszcze dodatek wyréwnujacy do
miesiecznego wynagrodzenia, na ktdry pracodawca przeznaczy kwote
okofo 270 zt (wedtug wyliczenia 1.600 zt — 1.330 zt). Przypominamy
0 potraceniu z tych kwot sktadek ZUS i US po stronie pracownika.
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Podkreslamy, zatem ze zadna z 0s6b pracujgcych na etacie, kto-
re bedg miaty wtgczone dotychczasowe dodatki do pensji zasadni-
czej od 1.09.2018 nie straci, a przeciwnie moze w perspektywie
roku 2018-2019 zyskaé¢ na pochodnych wynikajacych ze stazu
pracy, godzin nocnych, $wigtecznych, funkcyjnych i nadgodzin,
czesto obecnie podbieranych z kwoty dodatku 3 x 400=1200
brutto brutto. Kwoty na cele tej regulacji beda ujete w nowelizacji
Rozporzadzenia MZ oraz w planach finansowych NFZ.

Porozumienie z 9-07-2018 r. nie zmienia zasady dalszego
przekazywania $rodkéw na podstawie OWU do pielegniarek i po-
toznych zatrudnionych na podstawie uméw zlecenia.

Porozumienie nie kwestionuje réwniez zasady udziatu piele-
gniarek i potoznych w podziale $rodkéw przekazywanych na pod-
stawie OWU, jezeli pracujg w kilku miejscach pracy w wymiarze
przekraczajgcym miesiecznie jeden etat lub rownowaznik etatu.

Informacja bardzo wazna i korzystna dla Srodowiska pielegniarek i po-
toznych zatrudnionych w Podstawowej Opiece Zdrowotnej (POZ). Poro-
zumienie z 9-07-2018 r. reguluje zasady wzrostu wynagrodzenia piele-
gniarek i potoznych zatrudnionych na podstawie stosunku pracy w POZ.
1) Pielegniarki i potozne Srodowiskowe oraz pielegniarki szkolne otrzy-

majg podwyzke wynagrodzenia zasadniczego od 1-09-2018 r.
o kwote 1.100 zt (od 1-07-2019 r. 0 dalszg kwote 100 zt) takze
w sytuacji, gdy z uwagi na zbyt niska liczbe zapisanych pacjentéw
wzrost stawki kapitacyjnej, jaki otrzymuje dla tych oséb pracodaw-
ca z NFZ nie wystarczy na pokrycie tej podwyzki.

2) Dodatkowo taki sam wzrost wynagrodzen zasadniczych otrzy-
majg réwniez pozostate pielegniarki i pofozne POZ (nie maja-
ce tzw. aktywnych list pacjentéw, a pracujace w gabinetach
lekarskich lub punktach szczepien tzw. pielegniarki praktyki).

Strony w terminie 3 miesiecy powrécg na forum Rady Dialogu
Spofecznego do rozmdéw celem zmiany obowigzujgcych obecnie
wspdtczynnikdw pracy tak, aby odzwierciedlaty one wyksztatcenie,
kompetencje oraz odpowiedzialno$¢ pracownikéw.

Duzy wptyw na wynagrodzenia bedzie mie¢ uzyskana zgoda Mini-
stra Zdrowia oraz przede wszystkim Prezesa NFZ, aby $wiadczenio-
dawcy dwa razy w roku uaktualniali zgtaszane do NFZ listy pielegnia-
rek i pofoznych na potrzeby uzyskania $rodkdw na podstawie OWU.
Ma to znaczenie szczegdlnie dla nowo wchodzacych do zawodu pie-
legniarek i pofoznych, ktore prawo do wykonywania zawodu otrzy-
mujg po 1 sierpnia danego roku. Zapis ten ma réwniez znaczenie dla
pielegniarek i potoznych, ktdre w trakcie roku bedg chciaty zmienié¢
pracodawce, co moze by¢ jeszcze czestsze po wprowadzeniu obliga-
toryjnych norm zatrudnienia w lecznictwie szpitalnym.

Uzyskano réwniez deklaracje Ministra Zdrowia, ze zapewni w jed-
nostkach podlegtych lub nadzorowanych przez MZ finansowanych
z budzetu panstwa (a nie z NFZ) wzrost wynagrodzen pielegniarek
i potoznych zgodnie z dotychczasowg praktyka. Pielegniarki i potoz-
ne w tych podmiotach byty poza dziataniem podwyzki 4 x 400 zt (bo
ich pracodawca nie miat kontraktu z NFZ), ale dotad praktyka byto
uzyskiwanie przez te pielegniarki i potozne analogicznych podwy-
zek wynagrodzen, przy czym wymagato to, co roku rozméw z MZ.
Ponadto MZ zgodzit sie obja¢ tg zasadg takze pielegniarki i pofozne
wykonujace zawodd w stacjach sanitarno-epidemiologicznych.

Ustalono wprowadzenie od 1-01-2019 r. nowego Swiadczenia
kontraktowanego przez NFZ tzw. porady pielegniarskiej.



Warunki pracy:

Strony uzgodnity wejscie w zycie z dniem 1-01-2019 r. norm zatrud-
nienia pielegniarek i potoznych, jako warunku kontraktowania $wiadczen
przez NFZ w zakresie $wiadczenia lecznictwo szpitalne (uzgodnienie
obejmuje zasade wyliczania zatrudnienia w oparciu o réwnowazniki
zatrudnienia 0,6 w oddziatach zachowawczych i 0,7 w oddziatach za-
biegowych na t6zko, przy czym od 1-07-2019 r. dla oddziatéw pedia-
trycznych réwnowazniki zatrudnienia bedag wyzsze — 0,8 w oddziatach
zachowawczych i 0,9 w oddziatach zabiegowych na 6zko).

Strony uzgodnity réwniez sukcesywne wprowadzenie norm za-
trudnienia pielegniarek i potoznych w obszarach opieka psychia-
tryczna i leczenie uzaleznien, ambulatoryjna opieka specjalistycz-
na, rehabilitacja lecznica, leczenie uzdrowiskowe, stacjonarne
Swiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w ramach opieki dfugoter-
minowej oraz opieka paliatywna i hospicyjna.

Uzgodniono wprowadzenie od 1-01-2019 r. ptatnego urlopu szko-
leniowego w wymiarze 6 dni rocznie, ktéry mogg pielegniarki i potoz-
ne przeznaczy¢ na indywidualne doksztatcanie sie, w szczeg6lnosci
na udziaty w konferencjach, szkoleniach oraz kursach naukowych.
Pozostate kwestie:

Minister Zdrowia ma zapewni¢ realizacje wsparcia wejscia do
zawodu pielegniarek i pofoznych poprzez wyptaty stypendiow dla
studentéw i absolwentéw podejmujacych prace w Polsce.

Minister Zdrowia akceptuje postulat zmiany przepiséw regu-
lujgcych przeprowadzanie konkurséw na stanowiska kierownicze
w niektérych podmiotach leczniczych.

Minister Zdrowia ma podja¢ dziatania umozliwiajgce zwiekszenie
liczby pielegniarek i potoznych podejmujacych stuzbe w Wojskach
Obrony Terytorialnej (uatrakcyjni oferte podjecia czesciowo odptat-
nej sfuzby), ale bedzie zachowana zasada catkowitej dobrowolnosci
(stuzbe w WOT podejmowac bedg tylko osoby tym zainteresowane).

Strony porozumiaty sie takze, ze w przypadku dokonywania
w przysztosci zmian systemowych w ochronie zdrowia, zmiany te
bedg konsultowane ze srodowiskiem pielegniarek i potoznych.

Dodatkowo strony umoéwity sie, ze od marca 2019 r. rozpoczng
prace nad projektem ustawy, ktéra docelowo zastgpi rozwigzania

ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA'

z dnia 29 sierpnia 2018 r. zmieniajace rozporzgdzenie
w sprawie ogodlnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdw
publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1510, 1515, 1532, 1544
i 1552) zarzadza sie, co nastepuje:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia
2015 r. w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146, z 2017 r.
poz. 1809 oraz z 2018 r. poz. 1373), w zataczniku w § 16:

1) ust. 1a otrzymuje brzmienie:

1 Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzagdowej — zdrowie, na podsta-
wie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 10 stycznia 2018 r.
w sprawie szczegdfowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 95).

zawarte w rozporzadzeniach dotyczacych OWU. Ponadto Strony
uznaty, ze jest potrzeba dostosowania dokumentu ,Strategia na
rzecz rozwoju pielegniarstwa i pofoznictwa w Polsce”, a takze przed-
fozenia jego finalnej wersji — w terminie do 31-12-2018 r. — do
przyjecia przez Rade Ministréow do realizacji, jako program rzadowy.

OZZPiP zobowigzat sie do niepodejmowania ogélnokrajowych
akcji protestacyjnych do dnia 1-01-2021 r., ale pod warunkiem
realizacji postanowien Porozumienia. Dodatkowo strony umowity
sie, ze w styczniu 2020 r. podejma rozmowy majace oceni¢ reali-
zacje postanowien Porozumienia.

Zawarte Porozumienie i zwigzane z nim przekazanie zewnetrz-
nych $rodkéw na wzrosty wynagrodzen grupy zawodowej piele-
gniarek i potoznych oraz poprawa warunkéw pracy maja by¢ jedy-
nie pomoca dla pracodawcéw do wdrozenia w swoich zaktadach
pracy wtasnych indywidualnych rozwigzan.

Podane w Porozumieniu wzrosty wynagrodzen zasadniczych zo-
staty zapisane, jako nie nizsze. Porozumienie z dnia 9-07-2018 r.
nie zabrania i nie ogranicza mozliwosci prowadzenia w poszcze-
golnych zaktadach pracy negocjacji dot. przekazania dodatkowych
$rodkéw (pochodzacych od pracodawcy) dla uzupetnienia puli $rod-
kow przekazywanych na podstawie w/w Porozumienia. Zaktadowe
i Miedzyzaktadowe Organizacje Zwigzkowe OZZPiP majg prawo
prowadzi¢ teraz jak i w przysztosci negocjacje ptacowe, a takze ne-
gocjacje dotyczace warunkéw pracy grupy zawodowej pielegniarek
i potoznych, czy to w trybie zwyktym tj. z wykorzystaniem ustawy
0 zwigzkach zawodowych, czy tez w trybie nadzwyczajnym tj. z wy-
korzystaniem ustawy o rozwigzywaniu sporow zbiorowych.

Oczywisécie Porozumienie z 9-07-2018 r. nie zabrania i nie
ogranicza réwniez naszych Zaktadowych i Miedzyzaktadowych
Organizacji Zwigzkowych OZZPiP do udziatu w negocjacjach
ptacowych, jakie beda prowadzi¢ w przysztosci pracodawcy ze
wszystkimi innymi organizacjami zwigzkowymi dotyczacymi ogél-
nozaktadowych wzrostéw wynagrodzen.

OZZPiP i NRPIP zobowiazaty sie natomiast, ze bedg pomagaty
rozwigzywac lokalne spory w podmiotach leczniczych, w ktérych
uczestniczy¢ beda Srodowiska pielegniarek i potoznych.

»1la. Prezes Funduszu ustala kapitacyjng stawke roczng w spo-
sob gwarantujacy $rodki na wyptate kwot, o ktérych mowa
w § 4 ust. 6 pkt 3 i § 4a rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 14 pazdziernika 2015 r. zmieniajgcego rozporzadzenie
w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1628 oraz z 2018 r. poz. ...).";
2) ust. 4 otrzymuje brzmienie:
+4. Okreslajac wspdtczynniki korygujace na podstawie ust. 3, Prezes
Funduszu uwzglednia wysoko$¢ dodatkowych srodkéw przekazanych
$wiadczeniodawcom zgodnie z § 4 ust. 4 pkt 1 rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia z dnia 14 pazdziemika 2015 r. zmieniajgcego rozporza-
dzenie w sprawie ogdlnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej, w sposob gwarantujacy srodki na wyptate kwot,
0 ktérych mowa w § 4 ust. 5 pkt 3 i § 4a tego rozporzadzenia.”.
§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujacym po
dniu ogtoszenia.
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MINISTER ZDROWIA - UZASADNIENIE

W zwigzku z zawarciem w dniu 9 lipca 2018 r. w Warszawie
porozumienia pomiedzy Ogdlnopolskim Zwigzkiem Zawodowym
Pielegniarek i Potoznych i Naczelng Izbg Pielegniarek i Potoznych
a Ministrem Zdrowia i Narodowym Funduszem Zdrowia dotycza-
cym podjecia dziatan zmierzajacych do stabilizacji wynagrodzen
pielegniarek i potoznych przez wtaczenie do umoéw o prace do-
datkowych $rodkéw finansowych na $wiadczenia opieki zdrowot-
nej udzielane przez pielegniarki i pofozne, nastgpita konieczno$é
nowelizacji rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrze$nia
2015 r. w sprawie ogblnych warunkéw umoéw o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej (Dz. U. z 2016 r. poz. 1146, z pézn. zm.).

Zgodnie z wyzej wymienionym porozumieniem, Minister Zdro-
wia dokona nowelizacji ww. rozporzadzenia oraz rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 r. zmieniajgcego
rozporzadzenie w sprawie ogélnych warunkéw umoéw o udzielanie
$wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1628), w celu zapewnie-
nia pielegniarkom i pofoznym, zatrudnionym na podstawie umowy
0 prace, wzrostu wynagrodzenia zasadniczego w wysokosSci nie
nizszej niz 1200 zt miesiecznie od dnia 1 lipca 2019 r. w przeli-
czeniu na jeden peten etat, z tym Ze od dnia 1 wrze$nia 2018 r.
— w wysokosci nie nizszej niz 1100 zt miesiecznie w przeliczeniu
na pefen etat. Wzrost wynagrodzenia zasadniczego bedzie pokry-
wany ze Srodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia przeznaczonych
na $redni wzrost miesiecznego wynagrodzenia pielegniarek i po-
foznych zgodnie z mechanizmem okreSlonym w wymienionych
rozporzadzeniach, réwniez po dniu 31 sierpnia 2019 .

Wskazane mechanizmy bedg dotyczyty takze pielegniarek i po-
foznych zatrudnionych na podstawie stosunku pracy w podstawo-
wej opiece zdrowotnej.

Zmiany przedmiotowego rozporzadzenia wynikajg ze zmian
wprowadzonych w procedowanym réwnocze$nie wWw. rozporza-
dzeniu Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 r. i pole-
gajg na uwzglednieniu zmian we wspofczynnikach korygujacych,
o ktérych mowa w § 16 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8
wrzes$nia 2015 r. w sprawie ogélnych warunkéw uméw o udziela-
nie Swiadczen opieki zdrowotne;.

Projektowane rozporzadzenie wejdzie w zycie z dniem nastepu-
jacym po dniu ogtoszenia w celu realizacji postanowien przedmio-
towego porozumienia. Wyznaczenie takiego terminu wejscia w zy-
cie przepiséw jest korzystne dla adresatéw tych norm i nie bedzie
sprzeczne z zasadami demokratycznego panstwa prawnego. Waz-
nym interesem panstwa uzasadniajgcym wejscie w zycie w dniu
nastepujacym po dniu ogtoszenia jest potrzeba odpowiednich re-
gulacji zapewniajgcych realizacje przedmiotowego porozumienia.

Projekt nie ma wptywu na mikro- matych i Srednich przedsie-
biorcow, poniewaz proponowane zmiany nie okreslajg, ani nie mo-
dyfikujg warunkéw wykonywania dziatalnosci gospodarczej.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga notyfikacji w rozumieniu
przepiséw rozporzadzenia Rady Ministrow z dnia 23 grudnia
2002 r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego syste-
mu notyfikacji norm i aktéw prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz
z 2004 r. poz. 597).

Projekt nie wymaga przedstawienia wtasciwym organom i in-
stytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Cen-
tralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania powiadomienia,
konsultacji albo uzgodnienia.

Przedmiot projektowanej regulacji nie jest objety zakresem pra-
wa Unii Europejskiej.

Jednoczes$nie nalezy wskazaé, ze nie ma mozliwosci podjecia
alternatywnych w stosunku do projektowanego rozporzadzenia
$rodkéw umozliwiajgcych osiggniecie zamierzonego celu.
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ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA?

z dnia 29 sierpnia 2018 r. w sprawie zmiany rozporzadzenia
zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie ogoélnych warun-
kow umow o udzielanie swiadczen opieki zdrowotnej

Na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy z dnia 27 sierpnia 2004 r.
o Swiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rodkdw
publicznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 1510, 1515, 1532, 1544
i 1552) zarzadza sie, co nastepuje:

§1.

W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika
2015 r. zmieniajacym rozporzadzenie w sprawie ogélnych warun-
kéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz.
1628) po § 4 dodaje sie § 4a w brzmieniu:

»$ 4a. Pielegniarkom i pofoznym, wykonujacym zawod w ramach
jednej z form, o ktérych mowa w art. 19 ust. 1 pkt 1 i 2 ustawy
z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.
U.z 2018 poz. 123, 650, 1000, 1515, 1544 i 1629), i re-
alizujgcym $wiadczenia opieki zdrowotnej, zapewnia sie wzrost
wynagrodzenia zasadniczego od dnia 1 lipca 2019 r. o kwote
w wysokosci nie nizszej niz 1200 zt miesiecznie, przy czym od
dnia 1 wrzesnia 2018 r. o kwote w wysokosci nie nizszej niz
1100 zt miesigcznie, w przeliczeniu na pefen etat pielegniarki
albo pofoznej, uwzgledniajac kwoty, o ktérych mowa w § 4 .".

§ 2.

1. W terminie 14 dni od dnia wej$cia w zycie niniejszego rozpo-
rzadzenia $wiadczeniodawca posiadajacy umowe o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej, przekaze do dyrektora wtasciwego oddziatu
wojewddzkiego Narodowego Funduszu Zdrowia, za posrednictwem
serwiséw internetowych, o ktérych mowa w § 10 zatacznika do roz-
porzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie
ogdélnych uméw o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, informacje,
wedtug stanu na dzien 1 sierpnia 2018 r., o liczbie pielegniarek i pofoz-
nych, wykonujacych, u tego $wiadczeniodawcy, zawdd w rozumieniu
art. 19 ust. 1 pkt 1-3 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach
pielegniarki i pofoznej (Dz. U. z 2018 r. poz. 123, 650, 1000, 1515,
1544 i 1629), oraz w formie indywidualnej praktyki pielegniarki lub
potozne] wytacznie w zaktadzie leczniczym podmiotu leczniczego albo
indywidualnej specjalistycznej praktyki pielegniarki lub potoznej wy-
tacznie w zaktadzie leczniczym podmiotu leczniczego i realizujgcych
Swiadczenia opieki zdrowotnej, w przeliczeniu na liczbe etatow albo
rownowaznikow etatéw, realizujgcych te $wiadczenia oraz w podziale
na forme wykonywania zawodu, o ktérej mowa w art. 19 ust. 1 pkt
1-3 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. 0 zawodach pielegniarki i potozne;.

2. Informacje okres$long w ust. 1 $wiadczeniodawca, z wyta-
czeniem $wiadczeniodawcy posiadajgcego umowe o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju podstawowa opieka zdro-
wotna, w zakresie Swiadczen, dla ktérych jednostka rozliczeniowg
jest kapitacyjna stawka roczna, sporzadza:

1) w 2018 r, takze wedfug stanu na dzien 1 pazdziernika
2018 r., i przekazuje do dnia 14 pazdziernika 2018 r.;

2) w2019 r., wedtug stanu na dzien:
a) 1 stycznia 2019 r. i przekazuje do dnia 14 stycznia 2019,
b) 1 kwietnia 2019 r. i przekazuje do dnia 14 kwietnia 2019,
c) 1 lipca 2019 r. i przekazuje do dnia 14 lipca 2019 r.

3. W 2019 r. informacje okreslong w ust. 1 $wiadczeniodaw-
ca posiadajgcy umowe o udzielanie Swiadczen opieki zdrowotnej
w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna, w zakresie $wiadczen,
dla ktérych jednostka rozliczeniowg jest kapitacyjna stawka rocz-
na, sporzadza wedtug stanu na dzien 1 lipca 2019 r. i przekazuje

2 Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podsta-
wie § 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 10 stycznia 2018 r.
w sprawie szczegdtowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 95).




do dnia 14 lipca 2019 r.

4. Dyrektor wtasciwego oddziatu wojewddzkiego Narodowego
Funduszu Zdrowia jest obowigzany, na podstawie danych przeka-
zanych zgodnie z ust. 1-3, w terminie 14 dni od dnia ich otrzyma-
nia, do przedstawienia $wiadczeniodawcy zmiany umowy o udzie-
lanie $wiadczen opieki zdrowotnej, obejmujacej:

1) wysoko$¢ dodatkowych $rodkéw na $wiadczenia opieki zdro-
wotnej udzielane przez pielegniarki i potozne w okresie od
dnia 1 wrzesnia 2018 r. do dnia 31 sierpnia 2019 r,;

2) postanowienia o zwrocie $rodkéw okre$lonych w pkt 1,
w przypadku ich nieprzeznaczenia w sposob, o ktérym mowa
w § 4a rozporzadzenia zmienianego w § 1, w brzmieniu nada-
nym niniejszym rozporzadzeniem, i karze umownej w wyso-
kosci do 5% tych $rodkéw.

§ 3. W zakresie trybu oraz sposobu podziatu $rodkéw przekazanych
w drodze zmiany umowy o ktdrej mowa w § 2 ust. 4, stosuje sie odpo-
wiednio przepisy § 2 ust. 4-8 rozporzadzenia, o ktérym mowa w § 1.

§ 4. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujacym po
dniu ogtoszenia.

MINISTER ZDROWIA - UZASADNIENIE

W zwigzku z zawarciem w dniu 9 lipca 2018 r. w Warszawie
porozumienia pomiedzy Ogdlnopolskim Zwigzkiem Zawodowym
Pielegniarek i Potoznych i Naczelng |zbg Pielegniarek i Potoznych
a Ministrem Zdrowia i Narodowym Funduszem Zdrowia dotycza-
cym podjecia dziatan zmierzajagcych do stabilizacji wynagrodzen
pielegniarek i potoznych przez wtaczenie dodatkowych Srodkow
finansowych na $wiadczenia opieki zdrowotnej udzielane przez
pielegniarki i pofozne, nastgpita koniecznos¢ nowelizacji rozporza-
dzenia Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 r. zmie-
niajgcego rozporzadzenie w sprawie ogoélnych warunkéw umow
o0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U. poz. 1628).

Zgodnie z wyzej wymienionym porozumieniem, Minister Zdro-
wia dokona nowelizacji ww. rozporzadzenia oraz rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 8 wrzesnia 2015 r. w sprawie ogdlnych
warunkéw umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej (Dz. U.
z 2016 r. poz. 1146, z pézn. zm.) w celu zapewnienia pielegniar-
kom i pofoznym, o ktérych mowa w tych rozporzadzeniach, zatrud-
nionym na podstawie stosunku pracy (umowy o prace lub stosunku
stuzbowego), wzrostu wynagrodzenia zasadniczego w wysokosci nie
nizszej niz 1200 zt miesiecznie od dnia 1 lipca 2019 r. w przelicze-
niu na jeden pefen etat, z tym ze od dnia 1 wrze$nia 2018 r. - w wy-
sokosci nie nizszej niz 1100 zt miesiecznie w przeliczeniu na pe-
ten etat. Wzrost wynagrodzenia zasadniczego bedzie pokrywany ze
$rodkéw Narodowego Funduszu Zdrowia zgodnie z mechanizmem
okreslonym w wymienionych rozporzadzeniach.

Wskazane mechanizmy beda dotyczy¢ takze pielegniarek i po-
toznych zatrudnionych na podstawie umowy o prace w podsta-
wowej opiece zdrowotnej. Ta cze$¢ pochodnych od wynagrodzen
(w ramach uméw o prace), ktéra nie zostanie objeta obowigzu-
jacym obecnie mechanizmem przekazywania $rodkéw na wzrost
wynagrodzen, bedzie uwzgledniona w kosztach $wiadczen opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych.

Projekt przewiduje przekazywanie danych dotyczacych liczby pie-
legniarek i pofoznych, wykonujacych, u tego $wiadczeniodawcy za-
wad, oraz formy w jakiej jest wykonywany, w oparciu o ktére przeka-
zywane sg Srodki na wzrost wynagrodzen. Projekt przewiduje ze dane
stuzgce do ustalenia wysokosci wzrostu $rodkdw beda przekazywane
raz na kwartat (z wyjatkiem pielegniarek i potoznych wykonujgcych
zawod u $wiadczeniodawcow realizujgcych umowy w zakresie Swiad-
czen rozlicznych stawka kapitacyjng w rodzaju podstawa opieka zdro-
wotna), co pozwoli uwzgledni¢ nowozatrudnione pielegniarki i zmiany

w sytuacji kadrowej Swiadczeniodawcy, zwigzane np. z rozszerzeniem
zakresu udzielanych $wiadczen. Informacje dotyczace liczby etatow
pielegniarek dotyczy¢ bedg wszystkich rodzajow umoéw, takze umow
w rodzaju podstawowa opieka zdrowotna, w zakresie $wiadczen, dla
ktérych jednostka rozliczeniowg jest kapitacyjna stawka roczna. Dane
te sg niezbedne do dokonywania analiz i obliczen w celu zapewnienia
pielegniarkom i potoznym, o ktorych mowa w tych rozporzadzeniach,
zatrudnionym na podstawie stosunku pracy (umowy o prace lub sto-
sunku stuzbowego), wzrostu wynagrodzenia zasadniczego.

W projektowanym § 3 dotyczacym trybu oraz sposobu podziatu
$rodkéw na podwyzki wynagrodzen zasadniczych dla pielegniarek i po-
foznych stosuije sie odpowiednio przepisy § 2 ust. 4-8 rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2015 r. zmieniajgcego rozpo-
rzadzenie w sprawie ogdlnych warunkéw umdéw o udzielanie $wiadczen
opieki zdrowotnej. Oznacza¢ to bedzie, ze kazda pielegniarka i potozna,
o ktdérej mowa w projektowanym rozporzadzeniu bedzie otrzymywacd
podwyzszone wynagrodzenie zasadnicze, natomiast pozostafe elemen-
ty mechanizmu podziatu $rodkéw pozostajg bez zmian.

Projektowane rozporzadzenie wejdzie w zycie z dniem nastepu-
jacym po dniu ogfoszenia w celu realizacji postanowien przedmio-
towego porozumienia. Wyznaczenie takiego terminu wejécia w zy-
cie przepiséw jest korzystne dla adresatéw tych norm i nie bedzie
sprzeczne z zasadami demokratycznego panstwa prawnego. Waz-
nym interesem panstwa uzasadniajgcym wejscie w zycie w dniu
nastepujacym po dniu ogtoszenia jest potrzeba odpowiednich re-
gulacji zapewniajacych realizacje przedmiotowego porozumienia.

Projekt nie ma wptywu na mikro- matych i $rednich przedsie-
biorcéw, poniewaz proponowane zmiany nie okreslajg, ani nie mo-
dyfikujg warunkéw wykonywania dziatalnosci gospodarcze;.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga notyfikacji w rozumieniu
przepiséw rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 2002
r. w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikacji
norm i aktéw prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597).

Projekt nie wymaga przedstawienia wtasciwym organom i in-
stytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Cen-
tralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania powiadomienia,
konsultacji albo uzgodnienia.

Przedmiot projektowanej regulacji nie jest objety zakresem prawa
Unii Europejskiej. Jednocze$nie nalezy wskazac, ze nie ma mozliwo-
$ci podjecia alternatywnych w stosunku do projektowanego rozpo-
rzadzenia Srodkéw umozliwiajgcych osiggniecie zamierzonego celu.

ROZPORZADZENIE MINISTRA ZDROWIA?

z dnia 9 sierpnia 2018 r. zmieniajgce rozporzgdzenie spra-
wie okreslenia wykazu $Swiadczen opieki zdrowotnej wyma-
gajacych ustalenia odrebnego sposobu finansowania

Na podstawie art. 136¢ ust. 6 pkt 2 ustawy z dnia 27 sierpnia
2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze Srodkéw
publicznych (Dz. U. z 2018 . poz. 1510) zarzadza sie, co nastepuije:

§ 1. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 19 czerwca
2017 r. w sprawie okreslenia wykazu $wiadczen opieki zdrowotnej
wymagajacych ustalenia odrebnego sposobu finansowania (Dz. U.
poz. 1225) w § 2 pkt 20 otrzymuje brzmienie:

»20) $wiadczenia udzielane przez:

a) pielegniarki,

b) pofozne,

c) ratownikéw medycznych

— w zakresie dodatkowych $rodkéw finansowych przeznaczo-
nych na wzrost wynagrodzen, o ktérych mowa w przepisach wy-

3 Minister Zdrowia kieruje dziatem administracji rzadowej — zdrowie, na podstawie
§ 1 ust. 2 rozporzadzenia Prezesa Rady Ministréw z dnia 10 stycznia 2018 r. w
sprawie szczeg6étowego zakresu dziatania Ministra Zdrowia (Dz. U. poz. 95).
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danych na podstawie art. 137 ust. 2 ustawy;”.
§ 2. Rozporzadzenie wchodzi w zycie z dniem nastepujacym po
dniu ogtoszenia.

MINISTER ZDROWIA - UZASADNIENIE

Przedmiotowy projekt wprowadza zmiany w rozporzadzeniu Mini-
stra Zdrowia z dnia 19 czerwca 2017 r. w sprawie okreslenia wyka-
zu $wiadczen opieki zdrowotnej wymagajacych ustalenia odrebnego
sposobu finansowania (Dz. U. poz. 1225), wydanym na podstawie
upowaznienia ustawowego zawartego w art. 136¢ ust. 6 pkt 2 usta-
wy z dnia 27 sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze srodkéw publicznych (Dz. U.z2018r. poz. 1510).

Powyzsza zmiana ma charakter techniczny i umozliwi przekazy-
wanie odrebnych $rodkéw dla szpitali w ramach systemu podsta-
wowego szpitalnego zabezpieczenia $wiadczen opieki zdrowotnej na
podwyzki dla pielegniarek i potoznych i ratownikéw medycznych.

Projektowane rozporzadzenie wejdzie w zycie z dniem naste-
pujacym po dniu ogtoszenia analogicznie jak projektowane réw-
noczesnie rozporzadzenie Ministra Zdrowia w sprawie zmiany
rozporzadzenia w sprawie ogélnych warunkéw umaéw o udzielanie
Swiadczen opieki zdrowotnej oraz rozporzadzenia Ministra Zdro-
wia zmieniajgcego rozporzadzenie w sprawie ogélnych warunkéw
umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej. Wyznaczenie ta-

kiego terminu wejscia w zycie przepisow jest korzystne dla adresa-
téw tych norm i nie bedzie sprzeczne z zasadami demokratycznego
panstwa prawnego. Waznym interesem panstwa uzasadniajgcym
wejscie w zycie w dniu nastepujgcym po dniu ogfoszenia jest po-
trzeba przekazania dodatkowych $rodkéw finansowych przezna-
czonych na wzrost wynagrodzen dla ratownikdw medycznych.

Projekt nie ma wptywu na mikro, matych i $rednich przedsie-
biorcéw, poniewaz proponowane zmiany nie okreslajg, ani nie mo-
dyfikujg warunkéw wykonywania dziatalnosci gospodarcze;.

Projekt rozporzadzenia nie wymaga notyfikacji w rozumieniu prze-
pisdw rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 23 grudnia 2002 .
w sprawie sposobu funkcjonowania krajowego systemu notyfikaciji
norm i aktéw prawnych (Dz. U. poz. 2039 oraz z 2004 r. poz. 597).

Projekt nie wymaga przedstawienia wtasciwym organom i in-
stytucjom Unii Europejskiej, w tym Europejskiemu Bankowi Cen-
tralnemu, w celu uzyskania opinii, dokonania powiadomienia,
konsultacji albo uzgodnienia.

Przedmiot projektowanej regulacji nie jest objety zakresem pra-
wa Unii Europejskie;j.

Jednoczes$nie nalezy wskaza¢, ze nie ma mozliwosci podjecia
alternatywnych w stosunku do projektowanego rozporzadzenia
$rodkéw umozliwiajacych osiggniecie zamierzonego celu.

W siedzibie Swietokrzyskiej Izby Piele- [
gniarek i Potoznych w Kielcach 8 wrzesnia
2018 roku, odbyto sie Il Sympozjum Na-
ukowe pt. ,Godnos$¢ cztowieka — sens opieki
hospicyjnej” z okazji 30 — letniej dziatalnosci
Hospicjum Domowego dla Dzieci i Doro- x
stych im. $w. Franciszka z Asyzu w Kielcach. >

Przedsiewziecie zrealizowane byto w ra-
mach projektu tj. zadania publicznego z za-
kresu OCHRONY | PROMOCJI ZDROWIA
pod nazwa: ,Prowadzenie dziatan edukacyj-
nych na rzecz pomocy hieuleczalnie chorym oraz zorganizowanie
I1l Hospicyjnego Sympozjum Naukowego”, dofinansowanego przy
wsparciu ze $srodkéw Gminy Kielce w 2018 r.

Prezes Hospicjum mgr Mariusz Pajgk powitat wszystkich zebra-
nych i przybytych na to spotkanie gosci. A w szczegdlnosci: z-ce
dyrektora Wydziatu Polityki Spotecznej i Zdrowia Swietokrzyskie-
go Urzedu Wojewodzkiego — Bogumite Niziotek, prezes Naczelnej
Izby Pielegniarek i Pofoznych w Warszawie — Zofie Matas; Prze-
wodniczace Swietokrzyskiej Izby Pielegniarek i Potoznych w Kiel-
cach — Ewe Mikofajczyk i Ewe Wojcieszek; prezes Towarzystwa
Przyjaciét Chorych im. $w. tazarza w Krakowie oraz prezes Forum
Hospicjow Polskich w Krakowie (FHP) — Jolante Stokfose; Konsul-
tantéw Wojewddzkich w dziedzinach pielegniarstwa i potoznictwa
w osobach: dr n. med. Bogumita Kowalczyk-Sroka w dz. piele-
gniarstwa, mgr Marzena Pyk piel. onkologiczne, mgr Mariusz Pajagk
piel. przewlekle chorych i niepetnosprawnych. Ponadto zaproszeni
byli wszyscy przyjaciele i sympatycy ruchu hospicyjnego, ktérych
nie sposéb tu wymieni¢. Najwazniejsze osoby to: dr n. med. Jo-
lanta Smok-Kalwat, z-ca kierownika Kliniki Onkologii Klinicznej
8CO, ktdra jednoczesnie przewodniczyta Komitetowi Naukowemu;
dr hab. n. med. profesor UJK Stanistaw G6zdz kierownik Kliniki

z ok 3
pL. Godnosé celowicl
Precdsi 1
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I HOSPICYJNE SYMPOZJUM NAUKOWE

Zadanie jest wspolfinansowane ze srodkow
Gminy Kielce w 2018 r.

T Onkologii Klinicznej $SCO, lek. med. Leszek
Mierzwa kierownik Zaktadu Medycyny Pa-
liatywnej, Andrzej Abramowicz — dyrektor
Mtodziezowego Domu Kultury w Kielcach; dr
Krzysztof Gasior — dyrektor Swietokrzyskiego
Centrum Profilaktyki i Edukacji w Kielcach,
oraz Anna Sleznik — do 2010 r. dyrektor DPS
im. JP Il w Kielcach, wcze$niej dyrektor
wojewddzkiego Zespotu Opieki Spotecznej
SUW, w tym zaangazowana m. in. w prace
Kieleckiego Oddziatu ATD IV Swiat.

W pierwszej czesci sympozjum dr Ewa Banasifiska (obecna wi-
ceprezes a do 2017 r. wieloletnia prezes i zatozycielka Hospicjum)
przedstawita charakterystyke 30-letniej dziatalnosci Hospicjum,
nastepnie Tomasz Mozdzen — aplikant Adwokacji Swietokrzyskiej
Izby Adwokackiej omowit zebranym prawa pacjenta u kresu zy-
cia. Kolejny temat dotyczacy leku przed Smiercig jako elementu
cierpienia chorych u kresu Zycia i ich rodzin zaprezentowata dr n.
med. Bogumita Kowalczyk-Sroka, wojewddzki konsultant. Temat
dotyczacy godnosci cztowieka a odpowiedzialnosci wobec umie-
rania przedstawita dr n. med. Matgorzata Kaczmarczyk z Wydziatu
Lekarskiego i Nauk o Zdrowiu UJK w Kielcach.

Druga czes¢ sympozjum rozpoczeta dr Agnieszka Smrokowska-Re-
ichmann — adiunkt w Katedrze Terapii Zajeciowej Zaktadu Klinicznych
Form Terapii Zajeciowej AWF w Krakowie. Temat dotyczyt edukowania
pacjenta terminalnego. Kolejny temat o wypaleniu zawodowym u 0séb
postugujacym chorym u kresu zycia — zaprezentowat mgr Pawet Pilkie-
wicz, Trener Szkolen w Zakresie Psychoonkologii SCO w Kielcach. Sym-
pozjum zakoniczyt mgr Mariusz Pajgk, wojewddzki konsultant, prezes
Hospicjum omawiajac role dotyku w czynnosciach pielegnacyjnych
w kontekscie godnosci czfowieka w stanie terminalnym.

Podsumowujgc sympozjum cieszyto sie duzym zainteresowa-

mejum
i hospicyjnej™.




niem wsréd personelu pielegniarskiego; uczestniczyto w nim po-
nad 90 os6b. Z dyskusji uczestnikéw wynika, ze zapotrzebowanie
spoteczne na profesjonalne informacje dotyczace opieki w stanach
terminalnych nadal jest bardzo duze.

W imieniu swoim oraz Zarzadu Hospicjum Dziekuje wszystkim

osobom zaangazowanym w organizacje Sympozjum, ktérych nie
sposéb tu wymieni¢ wszystkich imiennie.

Z serdecznymi pozdrowieniami

Mariusz Pajak, prezes Hospicjum Domowego

dla Dzieci i Dorostych im. sw. Franciszka z Asyzu

Mgr piel Mariusz Pajak,

Prezes Hospicjum Domowego dla Dzieci i Dorostych im. Sw. Franciszka z Asyzu

WPROWADZENIE

Zadam podstawowe pytanie, czym
jest rola dotyku w czynnosciach pie-
legnacyjnych a zachowanie godnosci
cztowieka chorego... odchodzace-
go...? Czy na co dzien w naszej pracy
zawodowej zwracamy na to uwage?

Czy mozna pielegnowa¢ chorego bez
nawigzania z nim choc¢by czesciowej
komunikacji, w tym poprzez dotyk? Pa-
trzac na ten temat z szerszej perspek- -
tywy, rzecza jest oczywista, iz odpowiedz musi byé przeczaca. Nie
da sie bowiem skutecznie prowadzi¢ procesu leczenia ani pielegnacji
osoby, ktéra nie wyraza zgody na leczenie, ani tez na pielegnacje co
wptywa na brak wspétpracy a tym samym zaburza proces prawidto-
wej komunikacji z chorym. Wspétpraca, podobnie jak zgoda na nig,
taczy sie bezposrednio z procesem komunikacji juz na samym po-
czatku kontaktu z pacjentem np. przy przyjeciu w oddziat, nastepnie
wykonujgc podstawowe czynnosci przy pacjencie np. pomiar podsta-
wowych parametréw zyciowych, pielegnacja pacjenta, itp.

Kontynuujac dalej komunikacja — jest to proces, w skfad ktérego
wchodzi zaréwno wymiana informacji, jak i towarzyszacych temu
uczu¢. Wymiana ta odbywa sie za posrednictwem znakdéw (sym-
boli), ktérymi mogg by¢ zardwno stowa, dotyk tzw. pielegnacyijny,
jak i tzw. ,mowa ciata”, do ktorej zaliczamy gesty, mimike, ton gfo-
su, postawe, oraz liczne szczegdty zachowania i wygladu. Bardzo
wazne jest to, ze ten sam symbol, a wiec to samo stowo lub gest,
dotyk, moze taczy¢ sie w umystach odbiorcéw z catkowicie odmien-
nym znaczeniem. Dlatego konieczne jest zwracanie uwagi na to,
jak nasza wypowiedz lub dotyk zrozumiat odbiorca, a to wymaga
wtgczenia go w jaki$ sposob do komunikacji werbalnej badz nie
werbalnej. Ponadto dobry rozméwca stara sie wczué w to, co mysli
i czuje jego stuchacz, a im bardziej mu sie to udaje, tym lepiej po-
trafi sie z nim porozumie¢. W praktyce, wspomniane tu otwarcie sie
na problemy i sytuacje pacjenta, wcale nie jest fatwe. Nie zmienia
to jednak faktu, ze bez wzgledu na to, czy chcemy, czy tez nie,
komunikacja zwtfaszcza poprzez dotyk pozostaje waznym elemen-
tem zawodowe] dziatalnosci pracownikéw medycznych, a empatia
i umiejetnos¢ wobec chorego cztowieka w stanie terminalnym nieraz
decyduje o mozliwosci nawigzania dobrego kontaktu z pacjentem,
»ZMieniajacego” sie w naszych profesjach na — dotyk.

Kontakt dotykowy jest najstarszym, pierwotnym rodzajem za-
chowania spofecznego. Dotyk stanowi jedng z niewerbalnych
form miedzyludzkiego porozumiewania sie. Stanowi podstawe

R

RADIO

T relacji miedzy bliskimi sobie osobami,
poprzez wejscie w najbardziej bliskg
[i przestrzeni osobowa, okreslana mia-
nem przestrzeni intymne;j.
KIELCE

Dotyk — to jeden z najwazniejszych
zmystéw. Jego organem jest cafa po-
wierzchnia skéry, w ktérej znajduje sie
ok. 5 min zakonczen nerwowych, petf-
nigcych role odbiorcéw czucia dotyku.
Receptorem czucia dotyku sg ciatka
dotykowe Meissnera. Gestos¢ wyste-
powania receptoréw czuciowych jest zréznicowana dla poszcze-
golnych okolic ciata. Najwieksze zageszczenie tych receptorow wy-
stepuje w skdrze konca nosa, opuszkéw palcéw i warg, najmniej
w skdrze okolicy grzbietu, ud i ramion. Dotyk moze by¢ odbierany
przez cafe ciato pacjenta. Najistotniejszym instrumentem dotyku
w pielegnowaniu jest dton. Stad w dotykaniu istotne jest rowniez
czucie m. in. zimna, ciepfa towarzyszace kontaktowi dotykowemu
miedzy pielegniarkg /opiekunem a pacjentem, zwtaszcza podczas
wykonywania czynnosci opiekuriczo-pielegnacyjnych.

Pielegnowanie pacjenta terminalnie chorego wymaga starannego
zaplanowania, uwzgledniajgc rézne jego problemy wynikajgce z wie-
ku, zaburzen wynikajacych z jednostki chorobowej, przyjmowanych
lekéw itp. Wymaga cafo$ciowego podejscia, ktére wyraza sie w dba-
fosci 0 wszystkie sfery funkcjonowania cztowieka: fizyczng, psychicz-
ng, spoteczng i duchowg — zwtaszcza w momentach zaostrzenia za-
burzen w przebiegu stanu terminalnego. | tak dla przyktadu jednym
z istotnych problemdéw wynikajacych w codziennej opiece jest - brak
zrozumienia komunikatéw przez chorego. Tak wiec pielegniarka/opie-
kun powinien w trakcie komunikacji skierowa¢ do pacjenta proste,
krétkie zdania wypowiadane bardzo wolno i wyraznie, nie Spieszac
sie dajac choremu czas na zrozumienie. Wazng ,technikg” jest komu-
nikowanie sie¢ w linii wzroku, nawigzywanie kontaktu wzrokowego,
dotykowego i pozostanie w zasiegu wzroku. Pomocne moze tez by¢
positkowanie sie komunikacjg niewerbalng np. pokazujac przedmiot
o ktéry nam chodzi, wspomaganie wypowiedzi gestami i mimika.

W pielegnowaniu kontakt dotykowy stanowi nieodfaczny ele-
ment wszystkich dziatart podejmowanych przez pielegniarke/ opie-
kuna. Trudno wyobrazi¢ sobie jakiekolwiek dziatanie pielegnacyjne
bez mozliwosci celowego dotknigcia czy dotykania pacjenta. Jest
to bardzo specyficzna sytuacja z kilku powodoéw. Po pierwsze, pie-
legniarka, czy opiekun jest dla pacjenta osobg obcg, wkraczajacag
w jego intymna strefe, ktdra z punktu widzenia kontaktéw interper-
sonalnych jest zastrzezona tylko dla osoby bardzo bliskiej pacjen-
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towi. Po drugie, pacjent poddajac sie pielegnowaniu, dobrowolnie

rezygnuje z prawa do nietykalno$ci w zamian za okre$lone ustugi

na rzecz jego zdrowia i zycia. Sytuacja taka moze powodowac
dyskomfort psychiczny pacjenta.
Celami kontaktu dotykowego w pielegnowaniu jest:

* Nawigzanie, wspomaganie kontaktu interpersonalnego z pa-
cjentem i/lub jego rodzing, np. poprzez podanie reki pacjento-
wi dorostemu, pogtaskanie gtowy dziecka;

e Gromadzenie informacji do okre$lenia stanu pacjenta, np.
diagnozowanie stanu skory, wrazliwosci receptoréw na dotyk,
ucisk, bdl, temperature, wykonanie pomiaréw, m. in. tetna;

* Pielegnowanie pacjenta poprzez dziafania obejmujace takze
jego najintymniejszg strefe, np. toaleta miejsc intymnych;
oklepywanie;

* Wspieranie i dodawanie otuchy; tagodzenie leku i niepokoju,
np. poprzez przytrzymanie za reke podczas rozmowy, objecie
ramieniem, przytulenie, zwtaszcza dziecka;

* tagodzenie dolegliwosci bdlowych, np. masowanie, rozciera-
nie i inne.

Nalezy podkresli¢, ze zaprezentowane sposoby klasyfikacji dotyku

w pielegnacji majg charakter umowny. W praktyce bowiem trudno

jest wyizolowaé pojedynczy kontakt dotykowy z jednym okre$lonym

celem. Najczesciej wykonywana czynno$¢ (np. wykonywanie toalety

w tézku) oparta na dotyku spetnia zaréwno role pielegnacyjng (dbanie

0 czystos¢ skory), jak i emocjonalng (w czasie wykonywania tej czyn-

nos$ci mozna wiecej czasu poswieci¢ na rozmowe z pacjentem), pro-

filaktyczng (zapobieganie odlezynom), terapeutycznag (np. w przypad-
ku zaopatrywania istniejacych zmian na skorze ). Stad pielegniarka/
opiekunka powinna posiada¢ wiedze i umiejetnos¢ w zakresie szeroko

rozumianego komunikowania sig (w tym takze dotyku), co umozliwi
jej rozpoznanie stanu i Swiadome wykorzystanie dotyku z uwzglednie-
niem réznych zmiennych takich jak: (wiek, pte¢, stan pacjenta i jego
nastawienie), majacych wptyw na postrzeganie dotyku zaréwno przez
pacjenta, jak i pielegniarke /opiekuna.

Gtéwnym problemem w wykorzystywaniu dotyku w pielegno-
waniu jest réznica w podejsciu do tej formy kontaktu z pacjentem.
Ot6z dla nas jako oséb pielegnujacych czesto dotyk jest trakto-
wany jako czynno$¢ rutynowa. Natomiast pacjent ma prawo do
zachowania intymnosci i poszanowania Jego godnosci. Dlatego
nalezy bardzo ostroznie analizowaé kazda sytuacje, indywidualnie
traktowac potrzeby i prawa pacjenta w tym zakresie.

Zalecana jest celowa i aktywna postawa pielegniarki/ opiekuna,
ktéra wspodlnie z pacjentem przygotowuje go do tego typu czyn-
nosci, przy ktérych dotyk jest niezbedny. Podstawowym krokiem
w tej sytuacji jest poinformowanie pacjenta o celowosci, koniecz-
nosci i sposobie wykonywania danej czynnosci.

Przyktad dotyku
e Prosty masaz stép pomaga cztonkom rodziny i przyjaciotom

okaza¢ mitos$¢ Smiertelnie choremu.

Na zakonczenie swoje wystapienie chciatbym zakonczy¢ stowa-
mi Jana XXIII:

Sa w zyciu chwile, kiedy czyjas pomocna dfon jest niezbedna;

czyjas obecnosc¢ jest ratunkiem, wybawieniem od bélu,

otucha w cierpieniu, pocieszeniem w umieraniu.

Jak dobrze, ze jest ktos do kogo mozna zwrdcié¢ sie o pomoc.

Jak dobrze, ze Ty jestes, by komus przyjs¢ z pomoca,

po prostu przy nim badz gdy tego potrzebuje.

Jak dobrze, ze jestes...

Problem pielegniarek zatrudnionych w DPS nie jest nowy
a wrecz w ostatnim czasie nabrzmiewa. Jest to zwigzane miedzy
innymi ze zbyt matg iloscig personelu pielegniarskiego, w stosunku
do stanu zdrowia pensjonariuszy oraz z wynagrodzeniami (,OWU”
nie objeto pielegniarek zatrudnionych w DPS).

Istnieje realne zagrozenie, ze Panie pielegniarki bedg opusz-
czaty DPS-y poszukujac lepszego wynagrodzenia w podmiotach
leczniczych.

Problem braku pielegniarek w DPS zostat dostrzezony przez Dy-
rektoréw DPS oraz Ministerstwa.

Podczas ostatniego posiedzenia NRPiP, w ktérym brafa udziat
Pani Beata Cholewka i przedstawiciel Ministerstwa Rodziny, Pra-
cy i Polityki Spotecznej dyskutowano mozliwosci wprowadzenia
nowych rozwigzan dla zapewnienia opieki pielegniarskiej w DPS.

Ewa Mikotajczyk

Rozwazono wiele pomystow:

1) Wyodrebnienie ZOL/ZOP w ramach DPS i kontraktowanie
Swiadczen z NFZ.

2) Kontraktowanie $wiadczen pielegniarskich w ramach NFZ (na
zasadach podobnych jak pielegniarki $rodowiska nauczania
i wychowania tylko catodobowych)

3) Inne szczegbtowe rozwigzania wymagajace porozumienia sie
dwdch Ministerstw.

Jedno jest pewne — brak nowych rozwigzan w tym obszarze moze
doprowadzi¢ do pozbawienia chorych ludzi przebywajacyach w DPS
opieki pielegniarskiej, co bedzie stanowito zagrozenie ich bezpieczen-
stwa zdrowotnego. Przykre jest to, ze nie wszystkie osoby odpowie-
dzialne za zabezpieczenie opieki mieszkaricom swojego powiatu, czy
gminy dostrzegaja problem i widzg konieczno$¢ wprowadzenia zmian.

w sprawie podjecia dziatan przez Ministerstwo Zdrowia i Narodowy Fundusz Zdrowia majacych na
celu opracowanie nowego produktu swiadczen zdrowotnych realizowanych przez pielegniarki za-
trudnione w domach pomocy spotecznej na rzecz mieszkancow tych doméw.

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych apeluje o niezwtoczne
podjecie dziatan majacych na celu zapewnienie osobom niepet-
nosprawnym, niezdolnym do samodzielnej egzystencji i wyma-
gajacym dfugotrwatej opieki pielegnacyjnej réwnego dostepu do
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Swiadczen zdrowotnych, realizowanych przez pielegniarki w do-
mach pomocy spofeczne;.

Dom pomocy spotecznej, jako jednostka organizacyjna pomocy
spotecznej nie jest $wiadczeniedawcg w rozumieniu art. 5 pkt 41




ustawy o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze $rod-
kéw publicznych (t.j . Dz. U. z 2017 r., p0z.1938.) w zw. z art.
4 ust.l ustawy z dnia 15.04.2011 r. o dziatalnosci leczniczej (tj.
Dz.U. z 2018 poz. 160 z pdz. zm.). W konsekwencji powyzszego,
nie jest mozliwe finansowanie i rozliczanie przez Narodowy Fundusz
Zdrowia $wiadczen pielegnacyjnych i opiekunczych, w tym $wiad-
czen zdrowotnych w czasie choroby, udzielanych przez pielegniarki
zatrudnione w domach pomocy spofecznej. Wedtug obowigzujgcego
wykazu podstawowych ustug, ktéry zostat okreslony w rozporzadze-
niu Ministra Polityki Spotecznej z dnia 22 sierpnia 2012 r. w spra-
wie doméw pomocy spofecznej (tj. Dz. U. z 2018 r., poz.734)
dom pomocy spofecznej niezaleznie od typu $wiadczy m.in. ustugi
opiekuncze polegajace na pielegnacji. Obecnie w domach pomocy
spotecznej coraz mniegj jest mieszkancéw samodzielnych, a coraz
wiecej osob powyzej 75 roku zycia z coraz bardziej ograniczong
sprawnoscig funkcjonalng, oséb lezacych z koncentracjg problemoéw
zdrowotnych (wielochorobowos$ci) w zakresie zdrowia somatyczne-
g0, psychicznego lub z niepetnosprawnoscia intelektualng. Taki stan

Warszawa, dnia 10-07-2018 r.
Pani Zofia Matas
Prezes Naczelnej Rady
Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani Prezes!

Odpowiadajac na pismo z dnia 5 lipca 2018 r., znak: NIPIP-
-NRPIP-DS.015.124.2018.MG, przy ktérym przekazane zostato
stanowisko nr 18 Naczelnej Rady Pielegniarek i Pofoznych z dnia
19 czerwca 2018 r. w sprawie podjecia dziatanh majacych na celu
opracowanie nowego produktu $wiadczen zdrowotnych realizowa-
nych przez pielegniarki zatrudnione w domach pomocy spotecznej
na rzecz mieszkancéw tych doméw oraz w nawigzani u do pisma
zdnia 21 maja 2018 ., znak: NIPIP-NRPIP-DM.002.51.2018.TK,
Departament Pielegniarek i Potoznych przedstawia ponizej nastepu-
jace informacje w przedmiotowej sprawie.

Odnoszac sie do pisma znak: NIPIP-NRPIP-DM.002.51.2018.
TK, ktére zwierato wnioski z Ogdlnopolskiej Konferencji na temat
»Zabezpieczenia mieszkancéw doméw pomocy spotecznej w $wiad-
czenia pielegniarskie” oraz pro$be o rozwazenie zorganizowania spo-
tkania Pana Ministra z przedstawicielami Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych oraz Panig Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spofecznej,
Departament informuje, ze odpowiedz na przedmiotowg korespon-
dencje zostata udzielona Pani Prezes pismem z dnia 28 czerwca
2018 r,, znak: PPA.0762.8.2018/BW (kopia pisma w zatgczeniu).

W odniesieniu do przedstawionego stanowiska nr 18, doty-
Czacego opracowania nowego produktu $wiadczen zdrowotnych
realizowanych przez pielegniarki zatrudnione w domach pomo-
cy spotecznej na rzecz mieszkancéw tych doméw, Departament
uprzejmie wyjasnia, ze w Swietle przepisdw ustawy z dnia 27 sierp-
nia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
$rodkéw publicznych (Dz. U. z 2017 r. poz. 1938, z pdzn. zm.),
osoby przebywajace w domach pomocy spofecznej mogg korzystac
z kontraktowanych przez Narodowy Fundusz Zdrowia $wiadczen
opieki zdrowotnej na zasadach ogélnych, dotyczacych wszystkich
Swiadczeniobiorcéw. Mieszkancy doméw pomocy spotecznej , kto-
rzy dokonali wyboru pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej na
podstawie deklaracji wyboru, mogg by¢ objeci kompleksowg i odpo-

wymaga od pielegniarek zatrudnionych w domach pomocy spotecz-
nej, nie tylko pielegnacji, ale realizowania $wiadczen zdrowotnych
w zakresie zapobiegania i profilaktyki powikfan, ograniczenia nie-
dotestwa starczego, diagnozowania i leczenia w ramach posiada-
nych kwalifikacji i na zlecenie lekarza. Czynno$ci wykonywane przez
pielegniarki w domach pomocy spotecznej w rzeczywistosci nie
roznig sie od tych, ktére podejmowane sg w zaktadach opieki dtu-
goterminowej. W ocenie Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
Swiadczenia zdrowotne realizowane przez pielegniarki zatrudnione
w domach pomocy spotecznej powinny by¢ kontraktowane i finan-
sowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia jako odrebny produkt
zapewniajgcy catodobowg opieke pielegniarska.

W zwigzku z powyzszym, Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych
whnioskuje o jak najszybsze opracowanie, rzetelng wycene i wdrozenie
dodatkowego produktu zapewniajgcego catodobowe $wiadczenia pie-
legniarskie na rzecz mieszkancdéw domow pomocy spotecznej.

Prezes NRPiP Zofia Mafas
Sekretarz NRPiP, Joanna Walewander

wiednig do stanu zdrowia opieka pielegniarska, zgodnie z zakresem
kompetencji pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej.
Swiadczenia pielegniarki podstawowej opieki zdrowotnej realizo-
wane sg zgodnie z ustalonym dla $wiadczeniobiorcy indywidualnym
planem opieki. Zgodnie z § 16 ust. 5 zarzadzenia nr 122/2017/DS0Z

Prezesa Narodowego Funduszu Zdrowia z dnia 15 grudnia 2017 r.

w sprawie warunkéw zawarcia i realizacji uméw o udzielanie $wiad-

czenh opieki zdrowotnej w zakresie podstawowe] opieki zdrowotnej,

sprawowanie przez pielegniarke poz opieki nad zadeklarowanymi
$wiadczeniobiorcami przebywajgcymi w DPS obejmuije:

1) wspdtudziat w uzgodnieniu i tworzeniu przez zespét opiekun-
czo-terapeutyczny DPS indywidualnych planéw opieki dla
jego mieszkancow;

2) edukacje personelu DPS w zakresie wynikajacym z potrzeb
ustalonych planami opieki;

3) realizacje $wiadczen pielegnacyjno-leczniczych i leczniczych
wynikajacych z diagnozy pielegniarskiej oraz zlecen lekarskich.

Nalezy takze zauwazy¢ fakt, ze $wiadczenia pielegniarki pod-
stawowej opieki zdrowotnej finansowane sg w oparciu o roczng
stawke kapitacyjng korygowang wspétczynnikiem odpowiednim dla
grupy wiekowej $wiadczeniobiorcy albo charakteru miejsca pobytu
$wiadczeniobiorcy. W odniesieniu do oséb przebywajgcych w DPS
lub placdwce socjalizacyjnej, interwencyjnej lub resocjalizacyjnej —

stawka kapitacyjna korygowana jest wspétczynnikiem 3,5.

Natomiast wobec os6b wymagajacych wzmozonej opieki udzie-
lane sg $wiadczenia pielegniarskiej opieki dfugoterminowe;j realizo-
wanej w domu $wiadczeniobiorcy tj. w domu pomocy spoteczne;j.

Departament nadmienia, ze zgodnie z przepisami ustawy z dnia 27

sierpnia 2004 r. o $wiadczeniach opieki zdrowotnej finansowanych ze
srodkéw publicznych, podstawg udzielania $wiadczen opieki zdrowot-
nej finansowanych ze $rodkéw publicznych przez Fundusz jest umowa
0 udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej, zawarta pomiedzy Swiad-
czeniodawcg, a dyrektorem oddziatu wojewddzkiego, w postepowa-
niu przeprowadzonym w trybie konkursu ofert lub rokowan. Umowa,
okresla m.in.: rodzaj i zakres udzielanych $wiadczer opieki zdrowotnej,
warunki ich udzielania, zasady rozliczen pomiedzy Narodowym Fundu-
szem Zdrowia, a $wiadczeniadawcami oraz kwote zobowigzania Naro-
dowego Funduszu Zdrowia wobec $wiadczeniodawcy.
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Biorac pod uwage powyzsze, nalezy zauwazy¢, ze dom pomocy spo-
fecznej, ze wzgledu na podleganie innemu, niz podmiot leczniczy, rezi-
mowi prawnemu nie zawiera z Narodowym Funduszem Zdrowia uméw
na udzielanie $wiadczen zdrowotnych, ma jednak obowigzek umozliwie-
nia i zorganizowania mieszkancom pomocy w korzystaniu ze $wiadczen
zdrowotnych przystugujacych im na podstawie odrebnych przepisow.

W sytuacji gdy dom pomocy spotecznej decyduje sie na $wiad-
czenie ustug pielegniarskich na swoim terenie, a wiec takze na
zatrudnianie pielegniarek, stajg sie one pracownikami samorza-
dowymi i podobnie jak pozostali pracownicy podlegajg przepisom
ustawy z dnia 21 listopada 2008 r. o pracownikach samorzado-
wych (Dz. U. z 2016 r. poz. 902.) oraz przepisom rozporzgdzenia
Rady Ministréw z dnia 15 maja 2018 r. w sprawie wynagradzania

Warszawa, dnia 28-06-2018 r.

Pani Zofia Matas
Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani Prezes!

Nawiazujac do pisma z dnia 21 maja 2018 r., znak: NIPIP-
-NRPIP-DM.002.51.2018.TK, w ktérym zostaty przedstawione
whnioski z Ogoblnopolskiej Konferencji na temat ,Zabezpieczenia
mieszkancow domoéw pomocy spotecznej w Swiadczenia pielegniar-
skie” oraz prosba o rozwazenie zorganizowania spotkania Pana Mi-
nistra z przedstawicielami Naczelnej Rady Pielegniarek i Pofoznych
oraz Panig Minister Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej, Departa-

ment Pielegniarek i Potoznych uprzejmie informuje, ze Ministerstwo

Warszawa, 14 czerwca 2018 .
Pan Andrzej Jacyna
Prezes Narodowego Funduszu Zdrowia

Szanowny Panie Prezesie

W zwigku z licznymi zapytaniami, jakie wptywajg od pielegniarek
do Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych w zakresie zasad finan-
sowania pielegniarskiej opieki dtugoterminowej domowej, zwracam
sie z uprzejma prosha o potwierdzenie informacji, czy od dnia 1
lipca 2018 roku zostanie ujednolicona we wszystkich oddziatach

Warszawa, 22.06.2018 .

Pani Zofia Malas
Prezes NRPiP

W odpowiedzi na pismo z dnia 14 czerwca 2018 r. znak:
NRPiP-P011.64.2018 w sprawie ujednolicenia we wszystkich
oddziatach wojewodzkich NFZ taryfy w pielegniarskiej opiece dtu-
goterminowej domowej, prosze przyja¢ nastepujace wyjasnienie.

Po ukazaniu sie 29 czerwca 2016 r. Obwieszczenia AOTMIT
w sprawie taryfy $wiadczen gwarantowanych w rodzaju $wiadczenia
pielegnacyjne i opiekuncze w ramach opieki dtugoterminowej, zgod-
nie z przepisami ustawy z dnia 27 sierpnia o $wiadczeniach opieki
zdrowotnej finansowanych ze $rodkéw publicznych (Dz.U z 2017 r.
poz. 1938, z p6zn. zm.) zwanej dalej ,ustawg”, taryfy ustalone dla
Swiadczen pielegniarskiej opieki dtugoterminowej domowej, zostaty
uwzglednione w zarzadzeniu nr 60/2016/DSOZ Prezesa NFZ z dnia
29 czerwca 2016 r. w sprawie okreslania warunkéw zawierania i re-
alizacji umow w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuricze w ra-
mach opieki dtugoterminowej. Taryfy obowigzujg od stycznia 2017 r.

W tym miejscu nalezy podkresli¢, ze zawieranie i rozliczanie
umow o udzielanie $wiadczen opieki zdrowotnej ze Swiadczenio-
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pracownikéw samorzadowych (Dz. U. z 2018 r. poz. 936).

Niezaleznie od powyzszych informacji Departament wskazuje, ze ma-
jac na uwadze przekazywane do Ministerstwa Zdrowia wnioski dotyczace
uregulowania zasad finansowania opieki pielegniarskiej w domach pomo-
cy spofecznej, Ministerstwo Zdrowia podjeto wspétprace z Ministerstwem
Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej oraz Narodowym Funduszem Zdrowia
w zakresie przeprowadzenia prac analitycznych na temat zabezpieczenia
opieki pielegniarskiej mieszkarcom domdw pomocy spofeczne;.

Z uwagi na poczatkowy etap prac oraz roboczy charakter dzia-
tan, w chwili obecnej nie jest mozliwe przekazanie szczegétowych
informacji na temat projektowanych rozwigzan w tym obszarze.

Z powazaniem

Dorota Zinkowska, radca ministra

Zdrowia podjeto wspotprace z Ministerstwem Rodziny, Pracy i Po-

lityki Spotecznej oraz Narodowym Funduszem Zdrowia w zakresie

przeprowadzenia prac analitycznych na temat zabezpieczenia opieki
pielegniarskiej mieszkancom doméw pomocy spoteczne;.

Z uwagi na poczatkowy etap prac oraz roboczy charakter dzia-
tan, w chwili obecnej nie jest mozliwe przekazanie szczegétowych
informacji na temat projektowanych rozwigzan w tym obszarze.

Majac na uwadze powyzsze, Departament uprzejmie dziekuje
za przekazane informacje oraz wyrazong gotowo$¢ do wspdlnej
pracy w zakresie realizacji postulatow zgtoszonych przez uczest-
nikéw Konferencji.

Dyrektor Departamentu Pielegniarek i Potoznych
dr n. o zdr. Beata Cholewka

wojewodzkich NFZ taryfa za osobodzien w wysokosci 30,08 zt.

Zapytanie w powyzszej sprawie kierujemy w zwigzku z informacja,
jaka otrzymali przedstawiciele Naczelnej Rady Pielegniarek i Pofoznych
podczas spotkania w dniu 12 marca 2018 roku od Prezesa NFZ.

Z uwagi na duze niezadowolenie $rodowiska zawodowego
Z panujacych rozbieznosci w taryfie w poszczegélnych oddziatach
wojewodzkich NFZ, zwracam sie z uprzejma pro$bhg o udzielenie
odpowiedzi w powyzszej sprawie.

Z wyrazami szacunku

Prezes NRPiP. Zofia Mafas

dawcami, jak réwniez efektywne i bezpieczne gospodarowanie

srodkami finansowymi, zgodnie z przepisami ustawy, nalezy do

zadan dyrektoréw oddziatfow wojewodzkich NFZ. Prezes Funduszu

nie ma uprawnien do decydowania o wysokosci ceny oczekiwa-

nej okreslanej w postepowaniach konkursowych lub rokowaniach,

ogtaszanych przez dyrektorow OW NFZ, niemniej jednak zwraca

sie do dyrektorow OW NFZ o pilne zaimplementowani taryf ustalo-
nych przez AOTMIT w przedmiotowym rodzaju $wiadczen.

W zwigzku z art. 139 ustawy, zawieranie uméw o udzielanie $wiad-
czen opieki zdrowotnej, odbywa sie po przeprowadzeniu postepowania
w trybie konkursu ofert albo rokowan. Poréwnywanie ofert w toku po-
stepowania w sprawie zawarcia umowy o udzielanie $wiadczen doko-
nuje sie wedfug kryteriow wyboru ofert, do ktérych m.in. nalezy cena.
Tak wiec cena w danym zakresie Swiadczen bedzie zréznicowana mie-
dzy Swiadczeniodawcami oraz miedzy oddziatami wojewodzkim NFZ.

Réwnoczesnie uprzejmie informuje, ze Narodowy Fundusz Zdrowia
stara sie zapewnic jak najlepszg dostepnos$¢ do Swiadczen i w miare
mozliwosci zwigksza $rodki finansowe na realizacje $wiadczen zdro-
wotnych. Srodki finansowe jakimi dysponuje NFZ i jakie kieruje na
finansowanie $wiadczen opieki zdrowotnej sg ograniczone, bowiem
pochodzg zwlaszcza ze skfadek na ubezpieczenie zdrowotne. Dlatego



tez zaden podmiot dziatajgcy w zakresie ochrony zdrowia nie moze
wykroczy¢ poza $rodki przyznane na ten cel. Jest to sektor finansow
publicznych, w ktérym obowigzuje dyscyplina finansowa i odpowie-
dzialno$¢ za jej naruszenie przewidziana jest w przepisach ustawy

Kielce 09 lipca 2018

Pani
Malgorzata Kiebzak
Dyrektor Swietokrzyskiego Oddziatu Wojewodzkiego NFZ

Z uwagi na zapytania kierowane przez naszych Cztonkéw a zwigza-
ne z wejsciem w zycie Zarzadzenia nr 45/2018/DS0Z z 30.05.2018
uprzejmie prosze o udzielenie informacji, w jakim terminie bedzie wy-
petniony obowigzek wprowadzenia do obowigzujacych uméw o udzie-

Kielce, 16.07.2018 .
Sz.P. Ewa Mikolajczyk
Przewodniczaca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Kielcach

dotyczy: pismo znak SIPIP/ORPiP/DS./0l 12/2018

W zwigzku z Panstwa pismem znak SIPIP/ORPiP/DS./01
12/2018 Swietokrzyski Oddzial Wojewodzki NFZ informuje, ze ak-
tualnie jest w trakcie aneksowania uméw celem implementacji Za-
rzadzenia nr 45/2018/DS0OZ Prezesa NFZ z dnia 30 maja 2018 r.
w sprawie okre$lenia warunkéw zawierania i realizacji uméw w ro-
dzaju $wiadczenia pielegnacyjne i opiekuncze w ramach opieki
dfugoterminowej (SPO), z mocg obowigzywania od 1 lipca 2018 r.

Powyzsze skutkuje przede wszystkim zmiang, w stosunku do
okresu poprzedzajgcego, sposobu rozliczania $wiadczen w zaktadzie
pielegnacyjno-opiekunczym/opiekunczo-leczniczym — Oddzial podpi-
sat ze Swiadczeniodawcami w ww. zakresie stosowne porozumienia,
ktére aktualnie formalizowane sg w postaci anekséw do umoéw. Co

o0 odpowiedzialno$ci za naruszenie dyscypliny finanséw publicznych
(Dz. Uz2017 r. poz. 1311 t.j.).

Leszek Szalak

p.o. Dyrektora Departamentu

lanie $wiadczen opieki zdrowotnej w rodzaju $wiadczenia pielegnacyjne

i opiekuncze w ramach opieki dfugoterminowej zmian, wynikajgcych

z wejscia w zycie przywofanego Zarzadzenia, a w szczegélnosci ujed-

nolicenia kosztu $wiadczenia bazowego wskazanego w obwieszczeniu
Prezesa Agencji Oceny Technologii Medycznych i Taryfikacji.

Z wyrazami szacunku

Przewodniczgca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

w Kielcach

Ewa Mikotajczyk

nosci stawki bazowej) wzrostem finansowania ww. zakresu $wiad-
czen w kazdym kolejnym roku tj. 2019-2022. W kwestii rozliczania
pozostatych zakreséw $wiadczen Oddzial informuje, ze taryfy AOTMIT
wprowadzono w 2016 i 2017 roku, odpowiednio do terminéw pu-
blikowanych do stosowania w tym zakresie zarzadzen Prezesa NFZ.
W odniesieniu do rekomendowanej przez Agencje Oceny Techno-
logii Medycznej i Taryfikacji stawki bazowej 30,08 zl, jednolitej dla
wszystkich zakresow rodzaju SPO, Oddzial informuje, iz z uwagi na
ograniczone $rodki finansowe bedzie dazyt do jej osiggniecia w kolej-
nych latach. Aktualne stawki wynikajg z cen wynegocjowanych przez
$wiadczeniodawcow w toku postepowan konkursowych poprzedza-
jacych wprowadzenie do umoéw ww. taryf, ktére jednoczesnie byty
podstawg do zawarcia umowy wedtug okreslonego poziomu finanso-
wania i jednoczes$nie sg nizsze niz stawka rekomendowana AOTMiT.
Z powazaniem
Barbara Osman, p.o. z-cy dyrektora ds. ekonomiczno-finansowych
Swietokrzyskiego Oddziafu Wojewddzkiego NFZ

Problem uznania kwalifikacji pielegniarek, ktére ukonczyty ,stu-
dia z tzw. opieki paliatywnej” na Akademii Swietokrzyskiej w Kiel-
cach poruszany byt przez wiele lat, a z uwagi na okre$lone uwa-
runkowania prawne rozwigzanie go sposéb definitywny napotykato
i napotyka na okreslone trudnosci .

Panie pielegniarki, ktére go ukonczyty (posiadanie wyksztatce-
nia pielegniarskiego byto warunkiem uczestnictwa) stusznie upo-
minaty si¢ 0 uznanie swojego wyksztatcenia jako poréwnywalne ze
studiami magisterskimi na kierunku pielegniarstwo.

Ustawa o sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia pracow-
nikéw ochrony zdrowia istniejacy problem dodatkowo uwypuklita.

Prébe rozwigzania problemu podjety Panie pielegniarki ze
Staszowa umawiajac spotkanie w Departamencie Pielegniarek
i Potoznych Ministerstwa Zdrowia w ktérym uczestniczytam jako
Przewodniczaca SIPiP wspdlnie z przedstawicielem UJK panig
Matgorzatg Kaczmarczyk.

Efektem tego spotkania oraz analizy przestanych dokumentow
i pism byfo stanowisko Ministerstwa Zdrowia w omawianej spra-
wie, ktére prezentujemy ponizej.

Dodatkowo zamieszczamy réwniez opinie dotyczacg uprawnien
ww. pan pielegniarek do uczestnictwa w tzw. ,kursie receptowym”.

Ewa Mikotajczyk

Warszawa, 15.05.2018 r.

Pani Ewa Mikotajczyk
Przewodniczaca
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w Kielcach

Szanowna Pani Przewodniczaca

W odpowiedzi na prosbe przekazang podczas spotkania w Mi-
nisterstwie Zdrowia w dniu 6 kwietnia 2018 r., w sprawie wyra-
Zenia opinii w kwestii dotyczacej uznania wyksztatcenia wyzszego
zdobytego przez pielegniarki na kierunku pedagogika ze specjal-
noscig pedagogika medyczna — opieka paliatywna za wyksztatce-
nie podnoszace kwalifikacje zawodowe w zawodzie pielegniarki
na réwni ze studiami pielegniarskimi, Departament Pielegniarek

i Potoznych przedstawia ponizej nastepujace stanowisko w przed-
miotowej sprawie.

Departament wskazuje, ze podstawowym aktem prawnym okre-
$lajgcym i regulujgcym zasady wykonywania zawoddw pielegniarki
i pofoznej oraz wskazujacym na role i kompetencje pielegniarek i po-
foznych jest ustawa z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i potoznej (Dz. U z 2018 r. poz.123) oraz akty wykonawcze wydane
do tej ustawy. Nalezy podkresli¢, ze rozwo6] medycyny i zwigzane
z tym zmiany w systemie ochrony zdrowia oraz potrzeby zdrowot-
ne spoteczenstwa polskiego determinujg potrzebe ustawicznego
podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez pielegniarki i pofozne
w réznych obszarach pielegniarstwa i pofoznictwa.

Minister wtasciwy do spraw zdrowia, Kierujac sie bezpieczen-
stwem pacjentéw oraz potrzebg zapewnienia efektywnosci zatrud-
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nienia, na podstawie art. 50 ust. 5 ustawy z dnia 15 kwietnia
2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz. U. z 2018 r. poz. 138),
wydat rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 20 lipca 2011 roku
w sprawie kwalifikacji wymaganych od pracownikéw na poszcze-
gblnych rodzajach stanowisk pracy w podmiotach leczniczych nie-
bedacych przedsiebiorcami (Dz. U. Nr 151, poz. 896).

Zgodnie z przepisami ww. rozporzadzenia dla os6b, ktére za-
mierzajg podja¢ prace na stanowisku np. starszej pielegniarki lub
przetozonej pielegniarek wymagane kwalifikacje to m.in. ,tytuf za-
wodowy magistra w zawodzie, w ktérym moze by¢ uzyskiwany
tytut specjalisty w dziedzinie majgcej zastosowanie w ochronie
zdrowia i licencjat pielegniarstwa lub $rednie wyksztafcenie me-
dyczne w zawodzie pielegniarki.”

Natomiast przepisy rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 13
czerwca 2017 r. w sprawie specjalizacji w dziedzinach majacych
zastosowanie w ochronie zdrowia (Dz. U. z 2017 r. poz. 1217),
okreslaja, ze osoby, ktdre pos iadajg tytut zawodowy magistra pe-
dagogiki uprawnione sg do rozpoczecia specjalizacji w dziedzinie
promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej, a wiec w dziedzinie spe-
cjalizacji majacej zastosowanie w ochronie zdrowia.

Jednoczesnie nalezy zaznaczy¢, ze z wyjasnien przedstawionych
przez Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach Wydziat Lekar-
ski i Nauk o Zdrowiu — pismo z dnia 27 lutego 2017 r. wynika, ze
po utworzeniu Wydziatu Nauk o Zdrowiu, ksztatcenie na kierunku
Pedagogika specjalnos¢ pedagogika medyczna — opieka paliatywna
odbywato sie w strukturze Instytutu Pielegniarstwa i Potoznictwa. Stu-
dia realizowano w oparciu o standardy nauczania zgodnie z Uchwatg
nr 7/200 Rady Gtéwnej Szkolnictwa Wyzszego z dnia 27 stycznia
2000 roku w sprawie minimalnych wymagan programowych na kie-
runku pedagogika (Dz. Urz. MEN nr 1 z 2000 r.). Uchwata okreslata
wymagania ogblne, w tym liczbe godzin zaje¢, sylwetke absolwen-
ta, tresci nauczania przedstawione dla poszczeg6lnych przedmiotow
w poddziale na grupy przedmiotéw ksztatcenia ogolnego, podstawo-
we i kierunkowe. Przedmioty specjalistyczne realizowane byty wedtug
autorskiego programu nauczania opracowanego przez Uczelnie.

Departament podkre$la, ze ze szczegétowego programu na-
uczania na kierunku studiéw pedagogika, specjalnos¢ pedagogika
medyczna — opieka paliatywna, wynika, ze zostaty zrealizowa-
ne przez absolwenta tego kierunku zagadnienia dotyczace wielu

16 lipca 2018 .

Pani

mgr Ewa Mikotajczyk
Przewodniczaca Okregowej Rady
Pielegniarek i Potoznych w Kielcach

Szanowna Pani Przewodniczaca

W odpowiedzi na pismo z dnia 10 lipca 2018 r., znak: SIPIP/
ORPiP/WPP/9/2018/017 w sprawie udziatu pielegniarek, ktére
sg absolwentkami kierunku pedagogika ze specjalnoscig peda-
gogika medyczna — opieka paliatywna w kursie specjalistycznym
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aspektow odnoszacych sie do opieki nad pacjentem przewlekle
chorym, m.in. opieka paliatywna w chorobach nowotworowych,
opieka paliatywna w chorobach internistycznych z éwiczeniami
praktycznymi, opieka paliatywna w chorobach krazenia z ¢wicze-
niami praktycznymi, opieka paliatywna w chorobach neurologicz-
nych z ¢wiczeniami praktycznymi, opieka paliatywna w chorobach
psychiatrycznych, rehabilitacja oséb przewlekle chorych, geriatria
i opieka geriatryczna, zywienie i dietetyka w chorobach przewle-
ktych. Majac na uwadze powyzsze, nalezy podkresli¢, ze uzyskane
przez pielegniarke, w ramach nowego zawodu, kwalifikacje moga
by¢ w petni wykorzystane przez pracodawce do podnoszenia ja-
kosci udzielanych $wiadczen opieki zdrowotnej oraz do uznania
tego rodzaju wyksztatcenia do dokonania zmiany stanowiska pracy
pielegniarki, ktéra podniosta swoje kwalifikacje poprzez zdobycie
nowego zawodu majgcego zastosowanie w ochronie zdrowia. Po-
nadto, uzyskane wyksztatcenie wyzsze pedagogiczne moze mieé
takze zastosowanie na stanowiskach kierowniczych pielegniar-
skich w podmiotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami.

Niemniej jednak Departament informuje, ze zgodnie przepisami
art. 46 ust. 1 z ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. o dziatalnosci
leczniczej odpowiedzialno$¢ za zarzadzanie podmiotem leczni-
czym niebedgcym przedsigbiorcg ponosi kierownik. Zatem decyzje
o sprawach kadrowych podejmuje kierownik podmiotu leczniczego
i on odpowiada za zatrudnienie na danym stanowisku pracy osoby
posiadajacej wymagane przepisami kwalifikacje.

Majac na uwadze zachodzace zmiany w systemie ochrony
zdrowia, w ocenie Departamentu istnieje mozliwosé¢ wykorzysta-
nia uzyskanych kwalifikacji przez pielegniarki w podmiocie lecz-
niczym, nie tyko do podniesienia jakosci udzielanych $wiadczen
opieki zdrowotnej, ale takze do zmiany stanowiska pracy piele-
gniarce zatrudnionej w danego pracodawcy.

W zwigzku z powyzszym istnieje tez mozliwo$¢ przyznania
adekwatnego wynagrodzenia analogicznie do zapiséw ustawy
0 sposobie ustalania najnizszego wynagrodzenia zasadniczego pra-
cownikow wykonujgcych zawody medyczne zatrudnionych w pod-
miotach leczniczych.

Z powazaniem
dr n. o zdr. Beata Cholewka
Dyrektor Departamentu Pielegniarek i Potoznych
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Ordynowanie lekéw i wypisywanie recept dla pielegniarek i po-
toznych cz. | lub cz. 11. Centrum Ksztatcenia Podyplomowego
Pielegniarek i Pofoznych informuje, ze zgodnie z art. 15a ust. 1
i 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i po-
toznej (Dz. U. z 2018 r. poz. 123, 650 i 1000) ww. kurs prze-
znaczony jest: Cze$¢ | dotyczaca ordynowania lekéw i wypisy-
wania recept dla pielegniarek i potoznych posiadajgcych dyplom
ukonczenia studidw drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo
lub potoznictwo oraz pielegniarek i potoznych posiadajgcych tytut
specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa, Cze$¢ Il dotyczaca wypi-
sywania recept w ramach kontynuacji leczenia przeznaczona dla
pielegniarek i potoznych posiadajgcych dyplom u konczenia stu-

didéw, co najmniej pierwszego stopnia na kierunku pielegniarstwo
lub potoznictwo oraz pielegniarek i potoznych posiadajgcych tytut
specjalisty w dziedzinie pielegniarstwa.

W obecnych przepisach regulujagcych ksztatcenie podyplomowe
pielegniarek potoznych nie ma zapisu, dotyczacego posiadania przez
pielegniarke tytutu magistra pedagogiki ze specjalnoscig pedagogika
medyczna — opieka paliatywna, uprawniajagcego do odbywania kur-
su Ordynowania lekéw i wypisywania recept.

Z powazaniem
Dyrektor Centrum Ksztafcenia Podyplomowego
Pielegniarek i Poloznych

dr n.med. Krystyna Piskorz-Ogérek, Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa pediatrycznego,

Wojewodzki Specjalistyczny Szpital Dzieciecy

W procesie antybiotykoterapii, realizowanej u dzieci w warun-
kach ambulatoryjnych i w domu chorego przedstawiam nastepu-
jaca opinie:

Wiekszo$¢ zakazen u dzieci ma etiologie wirusowg i nie wy-
maga stosowania antybiotykow. Wystepujg jednak zakazenia
bakteryjne, na ktére lekarz przepisuje antybiotyk. Bezpieczna
antybiotykoterapia u dzieci w warunkach domowych to nie tylko
dobdr odpowiedniego antybiotyku i dawki, ale rowniez wybor
doustnej drogi podania leku. W przypadku podejrzenia zakaze-
nia u dziecka, ktére wymaga antybiotykoterapii dozylnej - dziec-
ko winno by¢ skierowane do szpitala. Zlecenie przez lekarza
domies$niowe] antybiotykoterapii u dzieci jest, w mojej ocenie
nieetyczne, wywotujgce niepotrzebng traume u dziecka, pomi-
jajac juz ryzyko powiktan.

Wg. wspdtczesnej wiedzy medycznej i dostepnych metod le-
czenia dzieci, powinno sie wybiera¢ najbardziej bezpieczne leki
i drogi podawania lekoéw, czyli: droga doustna realizowana w wa-
runkach ambulatoryjnych, a tym bardziej w warunkach domo-
wych, a w przypadku przeciwskazan — droga dozylna, stosowana
warunkach szpitalnych (niezaleznie od produktu leczniczego).

Pragne poinformowac Kolezanki i Kolegéw, ze na wniosek Swieto-
krzyskiej Izby Pielegniarek i Potoznych wskazujacy na pilng potrzebe
reprezentowania problemoéw pielegniarstwa psychiatrycznego. Woje-
woda Swietokrzyski wskazat i powofat na to stanowisko Panig Marze-
ne Barucha, ktdrej sylwetke zawodowg prezentujemy ponize;j.

Pielegniarka specjalistka z 25-letnim stazem pracy. Dane do
kontaktu: marzenab1972@gmail.com
2015 - specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa psychiatryczne-
go — Osrodek ksztatcenia Podyplomowego w Rzeszowie/o Tar-
nobrzeg
2011 - studia podyplomowe — Zdrowie publiczne i $Srodowiskowe
— Uniwersytet Jana Kochanowskiego w Kielcach

Opisywane powiktania u dzieci po podawaniu lekéw droga
miesniowg w postaci np. uszkodzen nerwu kulszowego, uszko-
dzen miesni posladkowych, do zanikéw wtacznie, jak rowniez
reakcji alergicznych od wysypki uczuleniowej do wstrzgsu
anafilaktycznego wtacznie oraz trauma i bél spowodowany
statymi, czestymi iniekcjami, sg wystarczajgcym powodem do
niestosowania tej formy leczenia u dzieci. O mozliwych zda-
rzeniach niepozgdanych powinni byé poinformowania opieku-
nowie dziecka.

Artykut 12 punkt 2,3,4 Ustawy o zawodach pielegniarki
i pofoznej, daje pielegniarce prawo odmowy wykonania zlecenia
lekarskiego, w przypadku, gdy jest ono niezgodne z jej sumie-
niem lub zakresem kwalifikacji pielegniarki oraz jesli zagraza
zyciu chorego. W takiej sytuacji pielegniarka wskazuje pisem-
nie przyczyne odmowy wykonania zlecenia, z jej uzasadnieniem
oraz informuje o tym fakcie rodzicéw. Rodzice w takiej sytuacji
winni uda¢ sie do lekarza w celu zmiany metody leczenia lub
zmieni¢ lekarza, ktéry potraktuje dziecko profesjonalnie i z em-

patia.

2010 - studia podyplomowe — Organizacja i zarzadzanie w ochronie
zdrowia — Uniwersytet Humanistyczno-Przyrodniczy w Kielcach

2009 — magister pielegniarstwa — Uniwersytet Humanistyczno —
Przyrodniczy w Kielcach

2007 - licencjat pielegniarstwa — Akademia Swietokrzyska Kielce

1996 - Studium Pomocy Psychologicznej w Warszawie

Doswiadczenie:

od 1994 — nadal — Swietokrzyskie Centrum Psychiatrii w Morawi-
cy — aktualnie — zastepca pielegniarki koordynujacej — Oddziat
Terapii Uzaleznienia od Alkoholu

od 2014 - nadal - zajecia praktyczne — psychiatria i pielegniarstwo
psychiatryczne — dla studentéw pielegniarstwa — WSEPiINM.
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Informujemy, ze na stronie internetowej SIPIP: http://www.sipip.kielce.pl/ w zaktadce Os$rodek Ksztatcenia znajduja sie informa-
cje: podstawowe zadania i zasady funkcjonowania osrodka ksztatcenia podyplomowego kadr medycznych SIPIP w Kielcach, plany
ksztatcenia na Il péfrocze 2018r., oferta szkoleniowa, zasady dziatania systemu SMK, zasady rekrutacji na szkolenia specjalizacyjne,
kursy kwalifikacyjne, specjalistyczne, doksztatcajace realizowane w Osrodku Ksztatcenia Kadr Medycznych SIPIP w Kielcach, zasady
ptatnosci/dofinansowania za udziat w ksztatceniu podyplomowym, zasady wydawania zaswiadczen po zakonczonym ksztafceniu
podyplomowym pielegniarek i potoznych.

Osoby zainteresowane szkoleniem wymienionym w ofercie prosimy o skfadanie do Os$rodka Ksztatcenia Podyplomowego Kadr Me-
dycznych Swietokrzyskiej Izby Pielegniarek i Potoznych wniosku w wersiji papierowej. Wniosek dostepny pod adresem: http://www.
ksztalcenie.sipip.kielce.pl/wnioski-do-pobrania. Termin kursu zostanie ustalony po zebraniu grupy chetnych oséb. Przypominamy, ze

zgodnie z Regulaminem dofinansowaniu podlegaja kursy organizowane przez Swietokrzyska Izbe Pielegniarek i Potoznych.

Przypominamy, ze Osrodek Ksztatcenia posiada w ofercie bezptatne kursy doksztatcajgce i warsz-
taty szkoleniowe. W opinii dotychczasowych uczestnikow sg bardzo wysoko oceniane jako formy
ksztatcenia przydatne w doskonaleniu praktycznych umiejetnosci pielegniarki i potoznej.

Kursy doksztatcajgce, ktore wymagajg logowania sie w sys-

temie SMK::

1. ,Podstawy pielegniarstwa infuzyjnego z kaniulacjg naczyn” —
w SIPIP lub w miejscu pracy

2. ,Dtfugoterminowe dostepy naczyniowe — uzytkowanie portdw
naczyniowych” w SIPIP lub w miejscu pracy.
Szkolenia prowadzi mgr Maria Budnik-Szymoniuk.

3. ,Komunikacja interpersonalna w praktyce pielegniarki i pofoz-
nej” w SIPIP lub w miejscu pracy.
Kurs obejmuje zajecia teoretyczne wspoéine catej grupy oraz
konsultacje indywidualne wedtug harmonogramu ustalonego
z prowadzacym.
Szkolenie prowadzi mgr psychologii Katarzyna Dzwonek.

Warsztaty szkoleniowe z nastepujacych zakreséw tema-

tycznych nie wymagajg logowania sie w systemie SMK:

1. ,Techniki opiekufczo-rehabilitacyjne wspomagajace rozwoj wcze-
$niaka, noworodka i niemowlecia” dla pielegniarek i potoznych.

Informacje o szkoleniach
specjalizacyjnych w roku 2018
finansowanych ze srodkow
Ministra Zdrowia

1. Szkolenie specjalizacyjne ,Pielegniarstwo neonatologiczne”
dla pielegniarek i potoznych oraz

2. Szkolenie specjalizacyjne ,Pielegniarstwo rodzinne” dla potoznych
Organizator VITAL-MED. Sp z.0.0., ul. Niepodlegfosci 59,
39-200 Przeworsk, telefon: 696 767 850 lub 696 831 420.

3. Szkolenie specjalizacyjne ,Pielegniarstwo rodzinne” dla pie-
legniarek
Organizator Akademia Zdrowia lIzabela tajs, ul. Al. IX Wie-
kéw Kielc 8/24, 25-516 Kielce, telefon: 41 368 00 66.

4. Szkolenie specjalizacyjne ,,Pielegniarstwo internistyczne” dla
pielegniarek
Organizator Wyzsza Szkota Biznesu i Przedsiebiorczosci, ul. Aka-
demicka 12, 27-400 Ostrowiec Sw., telefon: 41 260 40 40.

Zainteresowane osoby ww. szkoleniami specjalizacyjnymi na-

lezy kontaktowac sie z Organizatorami szkolen.
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Szkolenie prowadzi dr n. med. Agata Michalska — fizjote-
rapeuta.

»Najczestsze problemy wystepujace w stosowaniu farmako-
terapii pacjentdw w miejscu zamieszkania” dla pielegniarek
i potoznych.

Szkolenie prowadzi mgr Bozena Pejas specjalista farmacji ap-
tecznej, szpitalnej oraz klinicznej.

»Opieka nad dzieckiem chorym na cukrzyce leczonym CPWI /
Ciagty podskérny wlew insuliny/” dla pielegniarek i potoznych.
Szkolenie z naukg obstugi pompy insulinowej prowadzi mgr
Danuta Pyczek Konsultant Wojewddzki w dziedzinie piele-
gniarstwa diabetologicznego.

»Opieka nad osobami chorymi na cukrzyce leczonym ciggtym
podskdérnym wlewem insuliny (CPWI)" dla pielggniarek i po-
toznych.

Szkolenie z naukg obstugi pompy insulinowej prowadzi mgr
Danuta Pyczek Konsultant Wojewddzki w dziedzinie piele-
gniarstwa diabetologicznego.

Informacja o wystawianych PIT-8C
przez Swietokrzyska Izbe
Pielegniarek i Potoznych

Szanowni Panstwo, Kolezanki i Koledzy

Mam przyjemnos$¢ poinformowac, ze Swietokrzyska Izba Pie-
legniarek i Potoznych otrzymata Interpretacje Indywidualng prze-
piséw prawa podatkowego dotyczacg podatku dochodowego od
os6b fizycznych w zakresie skutkéw podatkowych uczestnictwa
w nieodptatnych lub czesciowo odptatnych kursach i szkoleniach
organizowanych, finansowanych w cafosci lub czesci przez Swie-
tokrzyska Izbe Pielegniarek i Potoznych ze sktadek cztonkowskich.

W zwiazku z powyzszym Swietokrzyska Izba Pielegniarek
i potoznych nie bedzie od 2018 roku wystawiata PIT-8C.

Dla zainteresowanych interpretacja indywidualna do wgladu
w siedzibie Swietokrzyskiej Izby Pielegniarek i Potoznych.

Z powazaniem
Ewa Mikofajczyk
Przewodniczaca SIPiP



11 sierpnia 2018 roku odeszta od nas

Urszula Krzyzanowska-tagowska

Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
pierwszej kadencji samorzadu pielegniarek i pofoznych w latach 1991-1995.
Uroczystosci pogrzebowe odbyty sie 25 sierpnia 2018 roku na Cmentarzu Komunalnym w Olsztynie.
Ostatnie pozegnanie uhonorowaty poczty sztandarowe Okregowych Izb Pielegniarek i Potoznych oraz licznie
przybyte pielegniarki i potozne.

Dr n. hum., pielegniarka, absolwentka Wydziatu Prawa i Administracji UW, stypendystka Miedzynarodowej Rady Pielegniarek
w Genewie oraz nauczyciel akademicki. Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Pofoznych pierwszej kadencji samorzadu pielegniarek
i potoznych (w latach 1991-1995). Przypadto Jej w udziale budowanie struktur samorzadu, ktéry powstat niemalze réwnolegle
z nurtem przeobrazen ustrojowych i demokratycznych w naszym kraju. Pragneta transformacji polskiego pielegniarstwa i nie
szczedzita sit, aby walczy¢ o budowanie samodzielnos$ci oraz prestizu zawodu pielegniarki i potoznej. Miata dusze pionierki oraz
wizjonerki, a przy tym odwage, by podejmowa¢ sie trudnych wyzwan. Czas tworzenia samorzadu opisywata stowami piosenki:
»10 byty piekne dni, naprawde piekne dni” i dodawata przy tym: ,Tylko do tego musielismy mieé: zdrowie, silne nerwy, motywacje
i wiare, ze podotamy”.

Byta autorka wielu publikacji, m.in. ,,Organizacja opieki pielegniarskiej w Polsce na tle poréwnawczym” (1991), ,Zna¢ swoj los”
(1994), ,Wartosci duchowe w etosie pielegniarskim” (2005), ,|dea samorzadnosci — wspomnienia, rozmowy, fakty” (2011). Wy-
data dwa tomiki wierszy: ,Wyrazi¢ siebie” (1993) i ,,Pobadz ze mng” (1995).

Niemalze do ostatnich swoich dni nie tracita kontaktu z samorzadem pielegniarek i potoznych, aktywnie uczestniczyta w wielu
samorzadowych uroczystosciach, konferencjach organizowanych w catym kraju.

Kieruj swym zyciem
e Jesli jestes pielegniarkg lub potozng niezadowolong z tego, co dzieje sie w twojej pracy,
* Jesli czujesz sie niedowartosciowana, niedoceniana i z tego powodu masz zanizone poczucie wtasnej wartosci,
o Jesli w dodatku za to wszystko winisz innych,
o Jesli w dodatku tymi innymi sg twoje kolezanki i koledzy z pracy,
e Jesli w dodatku myslisz, ze niepotrzebnie musisz co miesigc ptaci¢ sktadke 1% ze swojej pensji na rzecz samorzadu,
* | jesli uwazasz, ze samorzad nic nie zrobit dla pielegniarek i potoznych i na dodatek dalej nic nie robi,
* ATy wiesz, co nalezy zrobi¢, i marzysz o tym,
* To wiedz, ze kazdy ma marzenia, ale tylko nieliczni maja odwage, by je realizowacd.
Urszula Krzyzanowska-tagowska
Fragment ksigzki ,ldea samorzadnosci — wspomnienia — rozmowy — fakty”

Z gtebokim zalem i smutkiem zegnamy nasza kolezanke

Jadwige Gruchate

wieloletnig Pielegniarke Oddzialowa Oddziatu Anestezjologii i Intensywnej Terapii
w Wojewddzkim Specjalistycznym Szpitalu Dzieciecym w Kielcach, ktéra odeszta 10 sierpnia 2018 roku
w wieku 69 lat. Cztowieka wyjgtkowego, pielegniarke oddang dzieciom, zyczliwg kolezanke
i wspofpracownika oraz wyrozumiatego szefa.

Bedziemy Cie zawsze wspominac jako osobe, ktéra umiata nas wystuchac i zrozumieé. Dzielifas z nami chwile
smutne i radosne. Bytas dla nas i dla wielu ludzi cztowiekiem wielkiej dobroci. Doradzatas i wspieratas nas w sprawach
zawodowych, a takze prywatnych. Swoim osobistym cieptem i poczuciem humoru wywotywatas radosny usmiech na naszych
twarzach. Bytas Kobietg Zwyczajng i Niezwyczajng — takg pozostaniesz na zawsze w naszych sercach.

Kolezanki z Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii Dziecigcej
Swietokrzyskiego Centrum Pediatrii

Droga Kolezanke zegnajg rowniez cztonkowie organizacji zawodowych — Samorzadu oraz Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego,
w ktdérych Pani Jadzia aktywnie dziatata. Nalezata do grupy zastuzonych pielegniarek, ktére byty liderkami we wprowadzaniu
innowacji w pielegniarstwie. Dzieki swej aktywnosci jakg prezentowata w Swietokrzyskiej Izbie Pielegniarek i Potoznych
jako Cztonek Okregowej Rady Il i lll kadencji, Delegat na Il Krajowy Zjazd Pielegniarek i Potoznych oraz Cztonek Komisji Zmian
Systemowych, dynamicznie zmieniafta na korzy$¢ nasze $rodowisko.

Dziekujemy Ci Jadziu za Twéj wktad pracy, serce i poczucie humoru. Dziekujemy, Ze bytas...
Okregowa Rada Pielegniarek i Pofoznych w Kielcach
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Z gtebokim smutkiem i zalem zeghamy

naszg wspaniafg dfugoletnig pielegniarke koordynujaca

Terese Bednarska

Personel pielegniarski i lekarski oddziatu

Intensywnego Nadzoru Kardiologicznego

oraz Wojewddzka Poradnia Kardiologiczna
Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach

Z wielkim smutkiem i zalem zegnamy
Naszg Drogg Kolezanke, Pielegniarke

Dorote Pierzchate

wyrazy gtebokiego wspdtczucia rodzinie i bliskim

sktada:
Dyrekcja oraz pracownicy Samodzielnego Publicznego
Gminnego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Nowej Stupi

Smier¢ stawia nas w obliczu bezsilnosci, ktéra nas
obezwtadnia i zabiera w nieznane. A kiedy pojawia sie
kradnac ukochang osobe, przeszywa serce bélem
i odznacza w nim swoje pietno, ktére przypomina nam
stale jacy jestesmy wobec niej bezsilni

Z wielkim smutkiem przyjeliSmy wiadomos$¢ o $mierci Pani

Teresy Bednarskiej
dtugoletniej Pielegniarki Koordynujacej
Wojewodzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach

wyrazy gtebokiego wspofczucia Najblizszej Rodzinie

skfada:
Dyrekcja i wspétpracownicy
Wojewddzkiego Szpitala Zespolonego w Kielcach

,5g chwile, by dziafad i takie,
Kiedy nalezy pogodzi¢ sie z tym co przynosi los...”

Wspdlne chwile sg zawsze za krétkie
a nieubtagany los rozdziela nas z najblizszymi

Naszej Drogiej Kolezance

Henryce Majkowskiej

ukojenia sity do przezycia ciezkiego czasu zatoby
z powodu $mierci

MAMY

sktadajg kolezanki z Biura SIPiP

,Odszedfes cicho, bez stéw pozegnania.
Tak jakbys nie chciat, swym odejsciem smucic...
Tak jakbys wierzyt w godzine rozstania,
ze masz niebawem z dobrg wiescig wrdcic...”
/ks. Jan Twardowski/

Renacie Roszkowskiej
wyrazy gtebokiego wspétczucia z powodu $mierci
MEZA
skfadaja:

kolezanki i koledzy z Wojskowej Specjalistycznej
Przychodni Lekarskiej SPZOZ w Kielcach

,Ludzie zyja tak dfugo,
Jak dtugo inni pielegnujg pamieé
o nich, mys$lac i kochajgc”

Pani

Henryce Majkowskiej

najszczersze kondolencje z powodu $mierci

MAMY

sktada:
Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych w Kielcach

»Matka nie odchodzi nigdy
bez wzgledu na to, co sie stafo,
stoi blisko, tuz za Twoimi plecami
tylko nie mozesz sie do Niej przytulié...”.

Drogiej Kolezance
Henryce Majkowskiej
wyrazy szczerego wspotczucia z powodu $mierci

MAMY

sktada:
Longina Pyszniak

Naszej kolezance

Barbarze Polak

wyrazy szczerego wspotczucia
z powodu $mierci

MAMY

sktadaja:
Kolezanki z oddziatu pediatrii
Szpitala Specjalistycznego w Konskich
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XV Kongres
Pielegniarek Polskich

Kielce 2018

Wspotczesne
pielegniarstwo

- dynamika zmian

i wezwanie do dziatania

Polskie Towarzystwo Pielegniarskie oraz Wydziat Lekarski
i Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jana Kochanowskiego w Kielcach
zorganizowali w dniach 13-15 wrze$nia 2018 roku XIV Kongres
Pielegniarek Polskich pod hastem ,Wspotczesne pielegniarstwo —
dynamika zmian i wezwanie do dziafania”.

Kongres zgromadzit prawie 300 uczestnikéw z wiodacych
osrodkéw naukowych oraz z réznych placéwek ochrony zdrowia
z catej Polski. Jednym z gosci kongresu byt Paul De Raeve, dyrek-
tor zarzadzajacy Europejskiej Federacji Stowarzyszen Pielegniar-
skich (EFN).

W sesjach tematycznych i plakatowych przedstawiono ponad
150 prac z zakresu tematyki:

1. Pielegniarskie zasoby ludzkie i Srodowisko pracy
2. Pielegniarstwo w perspektywie globalnej

3. Opieka kliniczna i bezpieczenstwo pacjenta

4. Rozwoj kompetencji i roli zawodowej pielegniarek
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Pani

Irenie Dtugosz

potoznej
W zwigzKku z przejsciem na emeryture
zyczenia zdrowia, radosci, spokoju
oraz wszelkiej pomysinosci w zyciu osobistym

5. Historia i etyka pielegniarstwa
6. \Varia

Kongres byt dobrym momentem do namystu nad wspétczesnym
pielegniarstwem, jego miejscem i rolg w funkcjonowaniu obecnego
systemu ochrony zdrowia.

Whydarzenie to zostato bardzo wysoko ocenione pod wzgledem
merytorycznym i organizacyjnym zaréwno przez gremia z osrod-
kéw naukowych jak i przez praktykdw.

Kongresowi towarzyszyta wystawa ,,Pielegniarki polskie w wal- potozniczo-ginekologicznego
ce o Niepodlegtg”. Zostata ona zarejestrowana jako ,Wydarzenie } oraz caty personel
wpisujace sie w oficjalne obchody stulecia odzyskania przez Pol- Q, Z0Z Skarzysko-Kamienna
ske niepodlegtosci”. —

Wystawe te mozna oglada¢ w holu gtéwnym na WLiNoZ do 15
pazdziernika.

sktada

Dyrekcja, pielegniarka naczelna
oraz kolezanki z oddziatu

Komitet Naukowy i Organizacyjny

Kolezance

—_ Danucie Adamiec

o pielegniarce oddziatu chirurgii
TereS|e Krawczyk W zwigzku z przejsciem na emeryture
zyczenia zdrowia, radosci, spokoju
oraz wszelkiej pomysInosci
w zyciu osobistym

pielegniarce oddziatu pediatrii
W zwigzku z przejsciem na emeryture pragniemy ztozy¢
serdeczne podziekowania za dfugoletnig wspodtprace,

codzienny usmiech, zyczliwos$¢ oraz zaangazowanie .
sktadajg

Dyrekcja, pielegniarka naczelna

Dyrekcja, pielegniarka naczelna A0 ) :
oraz kolezanki ZOZ Skarzysko-Kamienna

oraz kolezanki ZOZ Skarzysko-Kamienna
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Serdeczne podziekowania dla

Barbary Zagorskiej-Sokot

za dtugoletnig wspotprace, zyczliwosé,
codzienny usmiech oraz przyjazne usposobienie

wraz z zyczeniami zdrowia, zadowolenia

i samych radosnych dni w dalszym zyciu

skfada

Przetozona Pielegniarek
oraz kolezanki z OLK SPZ0Z
w Skarzysku-Kamiennej

Kolezance

Elzbiecie Szumielewicz

pielegniarce oddziatu neonatologii
W zwigzku z przejSciem na emeryture pragniemy ztozyc
serdeczne podziekowania za dfugoletnig wspofprace,
codzienny usmiech, zyczliwo$¢ oraz zaangazowanie

Dyrekcja, pielegniarka naczelna
oraz kolezanki ZOZ Skarzysko-Kamienna

Kolezance

Teresie Krawczyk

w zwigzku z przejsciem na emeryture
pragniemy ztozy¢ serdeczne podziekowania za pefng
Zaangazowania i poswiecen prace zawodowa,
profesjonalizm, kolezenskos¢, sumiennos¢ i rzetelnosé.
Zyczymy dobrego zdrowia, pogody ducha,
ciepta i spokoju w zyciu osobistym oraz
aby wszystkie plany i marzenia spetnity sie.

Kolezanki oddziatu pediatrycznego
Z0Z Skarzysko-Kamienna

Kolezance

Barbarze Sobétce

pielegniarce oddziatu potozniczo-ginekologicznego
w zwigzku z przejsciem na emeryture
serdeczne podziekowania za mitg wspotprace,
zyczliwos¢ wraz z zyczeniami zdrowia
i samych radosnych dni w dalszym zyciu

sktadajg:

Dyrekcja, pielegniarka naczelna
oraz kolezanki ZOZ Skarzysko-Kamienna

kowaniace-
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przedsigeblorcze

FuMDUSZ POIYCEROWY
WOIRWODZTWA SWIE TORRSEILGHD

FUNDUSZ POZYCZKOWY

WOJEWODZTWA SWIETOKRZYSKIEGO
Pozyczka dla MSP

Poiyczka dla M$P
Inwestycyjna - do 100% przedsiewzigcia
inwestycyjnego brutto

Cel na jaki moina uzyskaé Poizyczke dla MSP
zakup érodkéw trwatych: maszyny, urzgdzenia, srodki
transportu, wyposatenie (w tym wdrodenie TIK
w przedsiebiorstwach)
zakup wartodci niematerialnych i prawnych
kapital na rozszerzenie driatalnosci

Warunki udzielania Poiyczki dla MSP
oprocentowanie pokyczki w wysckoscl stopy bazowe]
KE aktualnie 1,85%, state w catym okresie finansowania
dla podmictéw spelniajacych warunki umoiliwiajgce
udzielenie pomocy de minimis, a dla pozostatych na
poziomie stopy bazowe] KE oraz mariy ustalonej
w oparciu o Komunikat Komisji Europejskiej
brak prowizji za udzielenie poiyczki
wkiad wlasny na poziomie od 0% dla podmiotdw
dzialajgcych diudej nit 24 m-ce i od 10% dla
podmiotow dziatajacych krdce]
okres splaty do 60 miesiecy
brak prowizji za wezedniejszy splate pozyczki
zabezpieczenie poiyczki uzalednione od sytuacji
ekonomiczno-finansowe] podmiotu
moiliwoéé uzyskania poiyczki wylgcznie pod
oéwiadczenie o dobrowelnym poddaniu sie egrekuc]i
Poiyczkobiorcy, o ktérym mowa w art. 777 § 1 pkt 5
ustawy z dnia 17 listopada 1964 roku Kodeks
postepowania cywilnego ztozone w formie aktu
notarialnego, w przypadku kwot nieprzekraczajacych
135000,00zt brutto

Dane kontaktowe:
FPWS Sp. z 0.0.
Al. IX Wiekow Kielc 4
25-516 Kielce
(Budynek Aqua Il pietro)
tel: 41 360 02 80 fax: 41 360 02 81
e-mail: sekretariat@fpws.eu

www.fpws.eu
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Dla kogo przeznaczona jest Pozyczka dla
MSP
mikro, matych i érednich przedsiebiorcow
podmiotéw posiadajacych siedzibe lub dzialajacych
oraz planujgcych zaloienie dziatalnosci na terenie
Wojewddztwa Swigtokrzyskiego najpdiniej w dniu
zawarcia umowy poiyczki
przedsiebiorcdw nie posiadajacych zaleglofc w ZUS
i U5 oraz terminowo regulujacych zobowigzania
wabec instytucji finansowych

Czym Fundusz Pozyczkowy réini sie od
innych instytucji finansowych?

Spdtka ze 100% udziatem Wolewddztwa
Swietokrzyskiego
Motliwoié finansowania podmiotdw
rozpoczynajcych dziatalnosé gospodarczy (start-up)
Indywidualna analiza transakcji z uwzglednieniem
specyfiki braniy
Uproszczony proces decyzyiny
Profesjonalizm | doswiadczenie na rynku
Doradztwo, edukacja, wsparcie merytoryczne

Nabsdr | sidadanie wnioskiw odbywa sle w siedzible Fundusy,
Srczegdlowe informacie dostepne 53 na stronle Internetowe] www fpws.eu
oraz w blurze projeltu FFWS Sp. 2 0.0, w Klelcach, AL (X Wiekdw Kielc 4
luby pod nir 41 35 00 285 f 41 36 00 287

Informacja o pofyczkach Fundusz Poiyczkowy
41 36 00 285 T 41 3600 280
41 3600 287 ' fax 41 3600 281

= sekretariat@fpws.eu

www. fpws.eu




