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ZMIANY W WYKONYWANIU ZAWODU PIELEGNIARKI I POLOZNEJ

W zwiazku z wejSciem w zycie ustawy z dnia 14 sierpnia 2020 r. o zmianie
niektorych ustaw w celu zapewnienia funkcjonowania ochrony zdrowia w zwigzku
z epidemia COVID-19 oraz po jej ustaniu (Dz. U. z 2020 r., poz. 1493), ustawodawca
wdrozyl w Zycie istotne dla wykonywania zawodow pielegniarki i poloznej zmiany
dotyczace:

1) udzielania Swiadczen zdrowotnych przez polozne w okresie stanu
epidemii,

W ustawie o zawodach pielegniarki i poloznej w art. 5 po ust. 1 dodaje si¢ ust. la
w brzmieniu:

»la. W przypadku ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii
wykonywanie zawodu poloznej moze polega¢ réwniez na udzielaniu pacjentom
Swiadczen zdrowotnych w zakresie:

1) rozpoznawania warunkow i potrzeb zdrowotnych,

2) rozpoznawania problemow pielegnacyjnych,

3) planowania i sprawowania opieki pielegnacyjnej,

4) samodzielnego udzielania w okreslonym zakresie Swiadczen zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych,

5) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji,

6) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia

— zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami i umiejetnosciami zawodowymi.”;

2) wprowadzenia mozliwosci ksztalcenia na odleglosé¢é z wykorzystaniem
systemow teleinformatycznych w okresie stanu epidemii,

W ustawie o zawodach pielegniarki i poloznej w art. 78 dodaje sie¢ ust. 6-8
w brzmieniu:

»,0. W przypadku ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii
ksztalcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych moze by¢ prowadzone:

1) z wykorzystaniem metod i technik ksztalcenia na odleglos¢ w odniesieniu do
zajeC teoretycznych, niezaleznie od tego, czy zostalo to przewidziane w programie
ksztalcenia,

2) w formie indywidualnej w odniesieniu do szkolenia praktycznego, takze
w podmiocie, w ktorym aktualnie pielegniarka, polozna uczestniczaca w ksztalceniu
jest zatrudniona, przedtuzony o czas trwania danego stanu oraz o kolejne 90 dni od
dnia jego odwotania”

7. W sytuacji, o ktorej mowa w art. 6 pkt.1, weryfikacja osiagnietych efektow
ksztalcenia, z wylaczeniem egzaminu panstwowego, o ktorym mowa w art. 67 ust.
2, moze odbywac sie z wykorzystaniem technologii informatycznych zapewniajacych
kontrole jej przebiegu i rejestracje.

8. Z dniem rozpoczecia ksztalcenia w sposob, o ktorym mowa w ust. 6, organizator
ksztalcenia informuje Centrum o stosowanych metodach i technikach ksztalcenia
na odlegtos¢ oraz o zmianach dotyczacych placowek szkolenia praktycznego
wskazanych w harmonogramie ksztalcenia, o ktorym mowa w art. 80 ust. 2 pkt. 2.
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W ustawie o zawodach pielegniarki i poloznej w art. 81 w pkt. 2 kropke zastepuje
sie Srednikiem i dodaje sie pkt. 3 w brzmieniu:

»3) rejestrowac przebiegu zaje¢ teoretycznych prowadzonych z wykorzystaniem
metod i technik ksztalcenia na odleglos¢, w zakresie obejmujacym dzwiek; nosnik
z zarejestrowanymi zajeciami stanowi integralna czes¢ dokumentacji przebiegu
ksztalcenia podyplomowego.”

3) postepowan konkursowych na niektore stanowiska w podmiocie
leczniczym niebedacym przedsiebiorca w okresie stanu epidemii,

W ustawie o dzialalnosci leczniczej w art. 49 po ust. 6 dodaje sie ust. 6a
w brzmieniu:
»,0a. W przypadku ogloszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stan zagrozenia
epidemicznego lub stanu epidemii, okres, o ktéorym mowa w ust. 6, zostaje
przedluzony o czas trwania danego stanu oraz o kolejne 90 dni od dnia jego
odwotania.”

4) kalendarza wyborow do organéw izb w okresie stanu epidemii,

W ustawie o samorzqdzie pielegniarek i poloznych w art. 8 dodaje sie ust.
4 w brzmieniu:

»24. Jezeli kadencja organow izby, o ktérej mowa wust. 1, uplywa w okresie
ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii, o ktérych mowa
w ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen
i choréb zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2019 r. poz. 1239, z p6zn. zm.), lub do 30 dni
po odwotaniu danego stanu, podlega ona przedluzeniu do czasu wyboru organow
izby na nowa kadencje, jednak nie dluzej niz do 60 dni od dnia odwotlania
stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii. Zdanie drugie wust.
1 stosuje sie.”;

5) sposobu uchwalania rocznego budzetu okregowej izby oraz zasad
gospodarki finansowej w okresie stanu epidemii,

W ustawie o samorzadzie pielegniarek i potoznych wprowadza sie nastepujace
zmiany: Po art. 31 dodaje si¢ art. 31a w brzmieniu:

SArt. 3la. W okresie ogloszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii,
o ktorych mowa w ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i chorob zakaznych u ludzi, okregowa rada, po podjeciu uchwaty o braku
mozliwosSci przeprowadzenia okregowego zjazdu w zwiazku z ogloszeniem
takiego stanu, realizuje zadania, o ktorych mowa w art. 30 pkt. 1, w danym
roku.”



CZY PIELEGNIARKA MOZE ZASTAPIC POLOZNA? CZY POLOZNA MOZE
ZASTAPIC PIELEGNIARKE?

Komentarz do art. 13 do ustawy z dnia 14 sierpnia 2020 r. o zmianie
niektorych ustaw w celu zapewnienia funkcjonowania ochrony zdrowia
w zwiqzku z epidemiq COVID-19 oraz po jej ustaniu

przygotowala:

dr hab. Dorota Karkowska, prof. nadz., radca prawny

Zagadnienie

Do Prezesa Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych naplywaja niepokojace
informacje, iz niektorzy kierownicy podmiotow leczniczych - uwazaja,

ze ustawodawca poprzez dodanie ust. la do art. 5 do ustawy z dnia 15 lipca 2011
r. o zawodach pielegniarki ipotoznej (Dz. U. z 2020 r. poz. 562 ze zm., dalej:
u.z.p.p.) w brzemieniu odpowiadajacym art. 4 ust. 1 u.z.p.p. — rozszerza zakres
przedmiotowy definicji zawod poloznej. Innymi slowy, osoba majaca prawo
wykonywania zawodu potoznej w okresie stanu epidemii — moze wykonywac¢ zawod
na stanowisku pielegniarki.

Stan prawny:

Art. 13 w ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U.
z 2020 r. poz. 562, 567 i 945) wprowadza sie nastepujace zmiany:

1) w art. 5 po ust. 1 dodaje sie ust. 1a w brzmieniu: , Ia. W przypadku ogloszenia
stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii wykonywanie zawodu potoznej
moze polegaé rowniez na udzielaniu pacjentom sSwiadczen zdrowotnych w zakresie:
1) rozpoznawania warunkéw i potrzeb zdrowotnych,

2) rozpoznawania probleméw pielegnacyjnych,

3) planowania i sprawowania opieki pielegnacyjnej,

4) samodzielnego udzielania w okreslonym zakresie Swiadczenn zapobiegawczych,
diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych,

5) realizacji zleceri lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacyi,

6) edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia

- zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami i umiejetnosciami zawodowymi.”.

KOMENTARZ

Wykladnia, ze na podstawie ust. la doart. 5 u.z.p.p. osoba majaca prawo
wykonywania zawodu poloznej w okresie stanu epidemii — moze wykonywac¢ zawod
na stanowisku pielegniarki — jest caltkowicie mylna i absolutnie niedopuszczalna,
juz chocby z uwagi na zapis, ze potozna wykonuje czynnosci o ktéorych mowa w tym
ustepie, 2zgodnie z posiadanymi kwalifikacjami i umiejetnosciami
zawodowymi.

Zagadnieniem zasadniczym przy wykladni tego =zapisu jest rozstrzygniecie,
czy polozna, ktora uzyskata w toku ksztalcenia przeddyplomowego kwalifikacje
i umiejetnosci zawodowe w zakresie zgodnym z systemem ksztalcenia moze legalnie
udziela¢ swiadczeri zdrowotnych w takim samym zakresie jak pielegniarka.
Przyjecie, ze w okresie trwania epidemii — ustawodawca mocg przepisu prawa,
wbrew dotychczasowym przepisom o systemie ksztalcenia przeddyplomowego
oraz wbrew obecnie obowiazujacym regulacjom prawnym okreslajacym kompetencje
osob wykonujacych zawod potoznej — ,,czyni z potoznych” osoby mogace wykonywac
te same czynnosci co ,pielegniarki” — Swiadczyloby o nieracjonalnosci ustawodawcy.
Ponadto, taka interpretacja jest wewnetrznie sprzeczna logicznie i wbrew przepisom
prawa zatrudnieniowego, ktore zobowiazuje pracodawcow i zleceniodawcow
do zatrudniania os6b wykonujacych zawody medyczne zgodnie z posiadanymi
przez nich kwalifikacjami zawodowymi. Wlasciwe zatrudniania lacza sie takze
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z innymi zobowiazaniami podmiotéow zatrudniajacych co do warunkow pracy i ptacy
i przepisow prawa ubezpieczenia spolecznego.

Zgodne z prawem uprawnienia do udzielania Swiadczeri zdrowotnych uzyskuje sie
poprzez uzyskanie prawa wykonywania zawodu medycznego, np. prawa
wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej. Tylko osoba posiadajaca takie
prawo jest uprawniona do wykonywania czynnosci medycznych, wynikajacych
z odpowiednich aktéw prawnych. Osoba chcaca wykonywac zawod poloznej,
przystapila do przeznaczonego wylacznie dla potoznych systemu ksztalcenia
w szkole poloznych izdala przewidziany egzamin, uzyskujac stosowne urzedowe
potwierdzenie. Posiadany przez poloznga dyplom ukonczenia szkoly potozniczej,
chociaz potwierdza on nabycie stosownej wiedzy teoretycznej i umiejetnosci
praktycznych w zakresie metod, technik i Srodkoéw wykorzystywanych w realizacji
zadan zawodowych pielegniarek i poloznych, nie stanowi dokumentu, na podstawie
ktorego potozna uzyskala uprawnienie do wykonywania czynnosci leczniczych w
zakresie pielegniarstwa zgodnie z systemem ksztalcenia w szkotach pielegniarskich.
Rzecz bowiem w tym, ze ukonczenie ksztalcenia przeznaczonego wylacznie dla
potoznych nie moglo dac¢ poloznej wiekszych uprawnien w zakresie podejmowania
czynnosci pielegniarskich ponad te, ktére zwigzane sa z posiadanym przez nig
prawem wykonywania zawodu potozne;.

Zapis ust. la art. 15 u.z.p.p. stanowiacy, ze w stanie zagrozenia epidemicznego lub
stanu epidemii wykonywanie zawodu potoznej moze polega¢ réowniez na udzielaniu
pacjentom §wiadczen zdrowotnych w zakresie: 1) rozpoznawania warunkow
i potrzeb zdrowotnych, 2) rozpoznawania problemoéw pielegnacyjnych, 3) planowania
i sprawowania opieki pielegnacyjnej, 4) samodzielnego udzielania w okreslonym
zakresie Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych
i rehabilitacyjnych, 5) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia
i rehabilitacji, 6) edukacji zdrowotnej ipromocji zdrowia - nie czyni osoby
wykonujacej zawod poloznej — osoba wykonujaca zawod pielegniarki na okres
epidemii. Przytoczony powyzej zapis, jest tylko potwierdzeniem tego co osoby
wykonujace zawdd poloznej mialy imaja nadal prawo wykonywaé, zgodnie
z nabytymi kwalifikacjami iumiejetnoSciami nabytymi w systemie ksztalcenia.
Dostownie przekopiowanie ust. 1 art. 4 u.z.p.p. doust. la art. 15 - niczego
w dotychczasowym stanie prawnym nie zmienia.

Interpretacja ,zamiennie” traktujaca osoby wykonujace zawdod poloznej
z osobami wykonujacymi zawod pielegniarki - jest absolutnie bledna -
z wykladnia historyczna, systemowa, celowoscia i funkcjonalna. A przeciez
ustawodawca jest racjonalny i zna obecny stan prawny w omawianym zakresie.

Niewatpliwie w trosce o interesy i bezpieczenstwo pacjentow akty prawne rangi
ustawowej i podstawowej szczegdtowo i rygorystycznie okreslaja warunki nabywania
uprawnien do udzielania Swiadczen leczniczych. Nie bez powodu sam tytul ustawy
z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (tj. Dz. U. z 2020 r., poz.
562) swiadczy o zréoznicowaniu tych zawodow, wynikajacym ze specyfiki ksztalcenia,
w przypadku poloznej ukierunkowanej na umiejetnosc opieki nad kobieta w okresie
ciazy, porodu, pologu icalego okresu zycia zwiazanego z chorobami kobiecymi
oraz opieka nad noworodkiem (art. 15 ust. 1 u.z.p.p.).

Wywodzac, ze z art. 15 ust. la ustawy wynika, iZ w ramach uprawnien zawodowych
posiadanych przez polozng mieSci sie wykonywanie wszystkich Swiadczen
zdrowotnych, ktore mieszcza si¢ w ramach wykonywania zawodu pielegniarki
prowadzi do wniosku, iz zbior uprawnien w zakresie Swiadczeri zdrowotnych
posiadanych przez pielegniarke miesci sie w calosSci w zbiorze uprawnien
zawodowych posiadanych przez polozna. Takie podejscie trudno uznaé za
prawidlowe, skoro abstrahuje od ustawowego zroznicowania wspomnianych
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zawodow pielegniarki i poloznej oraz nie dostrzega, ze istotne odmiennosci w toku
ksztalcenia powoduja, Ze polozna nie posiada wiedzy i umiejetnosci niezbednych
do prowadzenia skutecznego i bezpiecznego dla pacjentéw procesu pielegnacyjnego
we wszystkich jednostkach chorobowych i nie wspiera argumentacji odwotanie sie
do stanu epidemii. Z wprowadzonego ust. la art. 15 wcale nie wynika, ze
dopuszczalne jest udzielanie przez polozne Swiadczert zdrowotnych zastrzezonych
dla pielegniarek.

Nie sa jednak zupelnie pozbawione znaczenia uwagi dotyczace nakladania
sie kompetencji pielegniarki i potoznej w udzielaniu Swiadczer zdrowotnych.

Natomiast trzeba mie¢ na uwadze, kiedy polozna moze wspieraé¢ system opieki
zdrowotnej w walce z epidemia, nie posiadajac przygotowania do opieki nad
pacjentami chorymi zakaznie. Tak jak do wytlacznej kompetencji potoznych
nalezy opieka nad kobietq inoworodkiem, tak opieka nad pacjentami z innych
dziedzin medycyny nalezy do pielegniarek. Majac na uwadze poczynione w sprawie
ustalenia faktyczne, zatrudnianie poloznych na innych oddziatach szpitalnych niz
oddzialy polozniczo - ginekologiczne nie znajduje prawnego potwierdzenia.
Natomiast w sytuacji ekstremalnej moze mie¢ miejsce delegowanie polozne;j
do opieki na pacjentem z COVID-19 po spelnieniu przestanek o ktérych mowa
w stanowisku z dnia 8 kwietnia 2020 r. w sprawie przeniesienia lub skierowania
poloznej do pracy na stanowisko pielegniarki w zwiqzku z przeksztalceniem
dotychczasowego szpitala wielospecjalistycznego w jednoimienny szpital zakazny
i likwidacji oddziatéw ginekologicznych i potozniczych — dr hab. Marii Kozki, prof. UJ
Konsultanta Krajowego w dziedzinie pielegniarstwa, dr hab. Grazyny Iwanowicz-
Palus Konsultanta Krajowego w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicznego
i polozniczego, ktore jest zgodne z opinig prawna sporzadzona przez prof. nazdw.
dr hab. n. prawn. Dorote Karkowska, radca prawny.

Resumujac pragniemy zwréci¢c uwage podmiotom, ktoére chca wykorzysta¢ okres
epidemii do zatrudniania na stanowisku pielegniarki inne zawody medyczne, ze
zachodzi  niebezpieczenistwo  odpowiedzialnoSci  prawnej, gdzie osobami
pozywajacymi podmioty lecznicze moga by¢ zarowno osoby wykonujace zawody
medyczne w zwigzku z doznanymi szkodami w trakcie wykonywania pracy, jak
pacjenci — ze wskazaniami, iz $Swiadczenie zdrowotne zostalo im udzielone
niezgodnie z aktualna wiedza medyczna z uwagi na osobe nie majaca wymaganych
kwalifikacji i umiejetnosci zawodowych.

Zalecenia dla pielegniarek Srodowiska nauczania i wychowania/
higienistek szkolnych dotyczace bezpieczenstwa opieki nad uczniami
w okresie epidemii koronawirusa SARS-CoV-2.

Aktualizacja z dnia 08.09.2020r.

Rekomendacje: Konsultant Krajowy w Dziedzinie Pielegniarstwa Pediatrycznego
dr n. med. Krystyna Piskorz-Ogorek

1. Gabinet profilaktyczny powinien by¢é wyposazony w Srodki do dezynfekcji
powierzchni, Srodek do dezynfekcji rak, rekawice diagnostyczne, maseczki
chirurgiczne, maski z filtrem FFP2 lub FFP3, okulary ochronne lub przylbice,
fartuchy flizelinowe ochronne, fartuchy barierowe wodoodporne.

2. W ramach udzielanych swiadczen w gabinecie profilaktycznym powinien przebywac
tylko jeden uczen, ktéry powinien zdezynfekowac rece po wejsciu do gabinetu.

3. W czasie realizacji Swiadczen profilaktycznych takich jak: realizacja testow
przesiewowych, sprawowanie opieki poprzesiewowej oraz czynne poradnictwo nad
uczniami z problemami zdrowotnymi, pielegniarka poza rutynowymi zasadami
higieny rak, powinna zastosowac¢ nastepujace S$rodki ochrony osobistej: maska

6



chirurgiczna, okulary ochronne lub przylbica, rekawice, jednorazowy fartuch
flizelinowy.

4. W ramach udzielania pomocy przedlekarskiej w przypadku naglych zachorowan,
urazéw i zatrué oraz sprawowania opieki nad uczniami z chorobami przewleklymi
i niepelnosprawnoscia, w tym w ramach realizacji Swiadczen pielegniarskich,
zabiegow i1 procedur leczniczych koniecznych do wykonania u ucznia w trakcie
pobytu w szkole, pielegniarka poza rutynowymi zasadami higieny rak, powinna
zastosowac nastepujace Srodki ochrony osobistej: maska chirurgiczna, okulary
ochronne lub przylbica, rekawice, jednorazowy fartuch flizelinowy.

5. Realizowany przez pielegniarke/higienistke szkolna program edukacji zdrowotnej
powinien poza standardowymi treSciami zawiera¢ przede wszystkim zasady
minimalizacji ryzyka transmisji infekcji wirusowych w tym infekcji koronawirusem
SARS-CoV-2. Szkola powinna zabezpieczy¢ srodki do dezynfekcji rak dla uczniow
i pracownikow.

6. W kontaktach bezposrednich (innych niz udzielanie $wiadczenn zdrowotnych)
w Srodowisku szkoly naleZy przestrzega¢ dystansu min. 1,5 - 2 m. W kontaktach
z gronem pedagogicznym, rodzicami w miare mozliwosci minimalizowa¢ kontakty
bezposrednie zamieniajac je na porady telefoniczne. W kontaktach bezposrednich
stosowac¢ maske chirurgiczna.

7. Nalezy opracowac zasady sprzatania gabinetu profilaktycznego i dezynfekcji
powierzchni ( w tym m.in. dezynfekcji blatéw, klamek, uzywanego sprzetu
medycznego, telefonu z czestotliwoscia 2 razy dziennie). Nie stosowac aerosoli.
Stosowac czeste wietrzenie gabinetu.

8. W przypadku stwierdzenia objawow infekcji sugerujacych podejrzenie zakazenia
koronawirusem SARS-CoV-2 u ucznia, pracownika szkoly tj. goraczka pow. 38
stopni, kaszel, dusznosé¢, inne objawy infekcji gornych drég oddechowych, nalezy
skierowa¢ osobe chorg do domu oraz zaleci¢ kontakt telefoniczny z lekarzem POZ,
ktory pokieruje dalszym postepowaniem. Uczen/pracownik nie powinien opuszczac
budynku podczas przerwy miedzylekcyjnej lub jesli to mozliwe opusci¢ budynek
innym wyjSciem znajdujacym sie najblizej pokoju, w ktérym zostal odizolowany.

9. W przypadku wymagajacym pilnej interwencji medycznej nalezy zadzwoni¢ pod nr
112- dyspozytor podejmie decyzje o transporcie pacjenta dedykowanym
transportem,COVID-19”. Ucznia nalezy odizolowa¢ do czasu przybycia opiekuna.
Pielegniarka/higienistka powinna poleci¢ uczniowi/pracownikowi szkoly natozenie
maseczki.

10. Dyrektor szkoly powinien wyznaczy¢ pokédj/ pomieszczenie do izolacji, w ktérym
uczen bedzie odizolowany do czasu przybycia opiekuna. Pokojem do izolacji nie moze
by¢ gabinet profilaktyczny pielegniarki srodowiska nauczania i wychowania, tylko
wyznaczone pomieszczenie przeznaczone tylko do tego celu. Pomieszczenie to nie
powinno by¢ nazywane izolatorium, gdyz izolatorium zgodnie z Rozporzadzeniem MZ
z dnia 26 marca 2020 z pd6zniejszymi zmianami jest dedykowane dla pacjentow nad
ktorymi opieke sprawuje podmiot leczniczy wykonujacy dziatalnos¢ lecznicza
w rodzaju leczenie szpitalne — czyli szpital. Pomieszczenie do izolacji, po opuszczeniu
go przez ucznia/dziecko, powinno by¢ przewietrzone i zdezynfekowane.

11. Podczas udzielania $swiadczenn u ucznia/pracownika, u ktérego objawy sugeruja
podejrzenie zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2, pielegniarka poza rutynowymi
zasadami higieny rak, powinna zastosowac nastepujace srodki ochrony osobistej:
maska z filtrem FFP2 lub FFP3, okulary ochronne lub przylbica, rekawice,
jednorazowy fartuch ochronny barierowy. Po udzieleniu $wiadczenia gabinet
powinien by¢ wywietrzony i poddany dezynfekcji zgodnie z opracowanymi zasadami.
Do czasu zakonczenia procesu dekontaminacji gabinetu, inne $§wiadczenia nie
powinny by¢ realizowane.

12. W przypadku potwierdzenia zakazenia koronawirusem SARS-CoV-2 , u ucznia/
pracownika — sposob postepowania z osobami z kontaktu okresla Powiatowy
Inspektor Sanitarny, z ktérym pielegniarka i dyrektor szkoly powinni by¢ w kontakcie
i realizowaé¢ jego zalecenia. 14. Nie rekomenduje sie stosowania u uczniow
profilaktyki fluorkowej metoda nadzorowanego szczotkowania zebéw preparatami
fluorkowymi w warunkach szkolnych.

Dr n. med. Krystyna Piskorz-Ogoérek



Apel
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
z dnia 24 czerwca 2020 roku
w sprawie edukacji polskiego spoleczenstwa w zakresie szczepien ochronnych

skierowany do Piel¢gniarek i Poloznych

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych dzialajac w ramach kompetencji samorzadu
zawodowego pielegniarek i potoznych wynikajacych z ustawy z dnia 01 lipca 2011 r.
o samorzadzie pielggniarek i potoznych (tj. Dz. U. z 2018 r. poz. 916) obejmujacych edukacje
zdrowotng i promocj¢ zdrowia oraz kierujac si¢ troskg o zdrowie i Zycie polskiego
spoteczenstwa, zwraca si¢ z apelem do wszystkich Pielggniarek i Poloznych

o0 zaangazowanie w powszechng edukacj¢ zdrowotng wakcynologiczng.

Szczepienia ochronne zabezpieczajg zaréwno dzieci, jak i osoby doroste przed niektérymi
chorobami zakaznymi oraz minimalizujg ryzyko zachorowania i wystgpowanie groznych
powiklaf. Szczepienie ochronne to inwestycja w zdrowie naszego spoleczenstwa, w
szczegblnoéci w zdrowie naszych dzieci. Szczepienia ochronne sa najskuteczniejszym i
najbardziej efektywnym sposobem zapobiegania chorobom zakaznym. Dzigki szczepieniom
w wielu krajach Swiata albo wyeliminowano niektére choroby zakazne, albo zmniejszyla sig
zachorowalno$¢ na okres$lone choroby zakazne i tym samym zmniejszono liczbg zgonéw i

powiklan po przebytych chorobach zakaZznych.

Jak Wam Kolezanki i Koledzy wiadomo, szczepionki powodujg powstanie czynnej
odporno$ci przez stymulowanie systemu odpornosciowego organizmu do produkcji
przeciwcial i odpornosci komorkowej, ktéra chroni przed czynnikiem zakaznym. Dlatego
niezaprzeczalnie szczepienia ochronne to jedno z najpotgzniejszych narzedzi wplywajacych
na zdrowie publiczne. Obecnie sg jedyna metodg powszechnie akceptowang na Swiecie
i w Polsce zapobiegania zachorowaniom na choroby zakazne, zarGwno w wymiarze prewencji
indywidualnej, jak rowniez w zakresie ksztaltowania odpornosci calej populacji (prewencji
zbiorowej).

Osoby wykonujagce medyczne zawody zaufania publicznégo sg zobowigzane w interesie
publicznym do dzialania zgodnie z przyjetymi merytorycznie, prawnie i etycinie zasadami,

a powierzenie pielggniarkom i poloznym misji publicznej w demokratycznym pafistwie prawa
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nie jest przypadkowe. Pielegniarki i polozne nabywajs w trakcie ksztalcenia przed
1 podyplomowego szerokg wiedzg w zakresie wakcynologicznym i jako samodzielny zawdd
medyczny sg uprawnione i zobowiazane do edukacji zdrowotnej, w tym w zakresie roli
i znaczenia szczepien ochronnych we wsp6iczesnym spoleczeristwie.

Pielggniarkom i potoznym przypadta wazna rola w propagowaniu wiedzy na temat szczepief
zardwno przez podejmowanie aktywnych dzialan edukacyjnych na rzecz indywidualnych
osdb, jak i grup spolecznych oraz calego spoleczenstwa - kierujgc si¢ zasadami
bezpieczeristva zdrowotnego, nalezytej starannosci i wskazaniami aktualnej wiedzy
medycznej.

Jak wiemy, to my mamy najblizszy i praktycznie nieustanny kontakt z pacjentami i ich
osobami bliskimi. Spotykamy si¢ w swojej pracy zawodowej zaré6wno z osobami chorymi, jak
i zdrowymi.

Dlatego apelujemy do kazdej pielegniarki i poloznej o zaangazowanie siec w rzetelne
informowanie polskiego spoleczenstwa na temat profilaktyki choréb zakaznych
i koniecznosci przeprowadzania szczepiefi ochronnych. Ksztaltowanie postaw spotecznych
dotyczgcych zachowania zdrowia i zapobiegania chorobom zakaznym w duzej mierze zalezy
od posiadanej wiedzy i doswiadczenia 0s6b wykonujacych te zawody. Majg one decydujacy
wplyw na zmiang tych postaw oraz na przetamywanie obaw zwigzanych z brakiem akceptacji
dla szczepien ochronnych. Jak wynika z badan, w sferze decyzji dotyczacych szczepien to
personel medyczny, w tym pielegniarki i polozne sa najbardziej wiarygodnym Zrédtem
informacji na temat zasadnosci ich wykonywania. Miejmy wigc realny wplyw na
przelamywanie barier, czgsto wynikajacych z niewiedzy, zwiazanych z brakiem akceptacji

w zakresie szczepien ochronnych wérdd polskiego spoleczenstwa.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
,
bl i,
oanna Walewander Zofia Malas
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Stanowisko Nr 36
z dnia 24 czerwca 2020 roku
Naczelnej Rady Piel¢gniarek Poloznych
Skierowane do Ministra Zdrowia

w sprawie bezplatnych szczepiei przeciw grypie dla personelu medycznego

Naczelna Rada Pielggniarek i Potoznych dziatajac w ramach kompetencji samorzadu
zawodowego pielggniarek i poloznych wynikajacych z ustawy z dnia 01 lipca 2011 r.
o samorzadzie pielegniarek i poloznych (tj. Dz. U. z 2018 r. poz. 916) obejmujgcych
w szczegllnosci zajmowanie stanowiska w sprawach stanu zdrowia spoleczenstwa, polityki
zdrowotnej panistwa oraz organizacji ochrony zdrowia wnosi o wprowadzenie zmian
legislacyjnych umozliwiajgcych osobom wykonujacym zawéd pielegniarki i poloznej
bezplatne poddanie si¢ szczepieniom ochronnym przeciw grypie.

Uzasadnienie

Grypa jest jedng z czgstszych infekcji drog oddechowych, zachorowania na nig wystgpuja we
wszystkich grupach wiekowych wsréd ludnosci na calym $wiecie, jak rowniez wérdd
personelu medycznego. Mimo licznych rekomendacji eksperckich stan wyszczepialnosei oséb

zatrudnionych w systemie ochrony zdrowia jest w dalszym ciagu bardzo niski.

Pielegniarki i polozne majg co do zasady najblizszy i praktycznie nieustanny kontakt
z pacjentami i ich osobami bliskimi, przez co szczegdlnie sg narazone zaréwno na
zainfekowanie, jak i czgsto same mogg sig sta¢ Zrodiem infekcji przenoszonej na pacjentéw
czy personel z nimi wspdipracujgcy. Taka sytuacja ma miejsce zaréwno w sytuacji udzielania
$wiadczen zdrowotnych w opiece ambulatoryjnej, domowej czy ratownictwa medycznego, ale

réwniez w zdrowotnej opiece stacjonarne;.

Konieczne jest zatem wdrozenie rozwigzan prawnych i organizacyjnych, ktére zwieksza

wyszezepialno$¢ przeciwko grypie w populacji personelu medycznego co  pozytywnie
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wplynie na bezpieczefistwo zdrowotne wszystkich oséb spotykajacych sie w ztozonym
procesie udzielania $wiadczen zdrowotnych, obnizy wskaznik $miertelnoéci wéréd oséb

zakazonych grypa oraz przyczyni si¢ do zmniejszenia liczby zakazeri wewnatrzszpitalnych.

W ocenie NRPiP optymalnym rozwigzaniem jest wprowadzenie mozliwosci bezplatnych
szczepien ochronnych przeciw grypie. Tym samym, majgc na uwadze zaréwno zdrowie
personelu medycznego, jak i bezpieczenstwo zdrowotne naszych pacjentow i spoleczefistwa

wnosimy o dokonanie stosowanych zamian legislacyjnych.

W tym celu wnosimy o nowelizacj¢ rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 16 wrzeénia
2010 r. w sprawie wykazu zalecanych szczepier ochronnych oraz sposobu finansowania
i dokumentowania zalecanych szczepieri ochronnych wymaganych miedzynarodowymi
przepisami zdrowotnymi (Dz. U. z 2010 r., Nr. 180, poz. 1215) i dodanie zatgcznika nr 3 —
wskazujgcy na zalecenie szczepien ochronnych przeciwko grypie pielegniarek i potoznych,

oraz innych 0séb wykonujgcych zawody medyczne i personel pomocniczy.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
Lot ;
cet BV
Joanna Walewander Zofia Malas
Strona2z2
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Stanowisko Nr 37
Z dnia 24 czerwca 2020 roku
Naczelnej Rady Piel¢gniarek Poloznych
Skierowane do Ministra Zdrowia

w sprawie zwig¢kszenia uprawnien pielegniarek do kwalifikacji do szczepien przeciw
grypie u doroslych

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych dzialajac w ramach kompetencji samorzadu
zawodowego pielggniarek i poloznych wynikajacych z ustawy z dnia 01 lipca 2011 r.
o samorzadzie pielegniarek i poloznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 916) obejmujacych
zajmowanie stanowiska w sprawach stanu zdrowia spoteczenstwa, polityki zdrowotnej
panstwa oraz organizacji ochrony zdrowia, wnosi o wprowadzenie zmian legislacyjnych
w ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeh i choréb
zakaznych u ludzi (Dz. U. z 2019r. poz. 1239 ze zm.) przewidujacych uprawnienie
pielggniarek do przeprowadzenia badania kwalifikacyjnego w celu wykluczenia
przeciwwskazaft do wykonania zalecanego szczepienia ochronnego przeciwko grypie
u dorostych.

Majac na uwadze zdrowie spofeczeristwa polskiego jako najwyzsze dobro NRPiP uwaza, ze
szczepienie przeciw grypie powinno byé ponawiane corocznie, a proponowane powyzej
rozwigzanie zwigkszy dostep pacjentéw do profilaktyki przeciwgrypowej. Zmiana ta
rownocze$nie pozwoli wykorzystaé wiedzg i umiejetnosci pielegniarek w zakresie
samodzielnego udzielania §wiadczen zapobiegawczych i diagnostycznych, ktéra nabyly w
trakcie ksztalcenia przeddyplomowego i podyplomowego. Pielggniarki sg przygotowane do
wykonywania badania fizykalnego i oceny stanu pacjenta oraz wykonywania iniekcji, w tym
szczepien, a takze monitorowania stanu pacjenta przed, w trakcie i po podaniu szczepionki

oraz realizacji procedur zwigzanych z identyfikacj i rejestracja odezynéw poszczepiennych.

W zwiazku z powyzszym NRPiP proponuje, aby w ustawie z dnia 5 grudnia 2008 r.
0 zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazef i choréb zakaznych u ludzi art. 19 otrzymat

nastepujace brzmienie:
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»HArt. 19,

1. Osoby lub grupy oséb mogg poddawaé sig szczepieniom ochronnym przeciw chorobom
zakaznym, innym niz szczepienia obowigzkowe, zwanym dalej "zalecanymi szczepieniami
ochronnymi".

2. Wykonanie zalecanego szczepienia ochronnego jest poprzedzone lekarskim lub
w przypadku szczepienia przeciwko grypie u dorostych pielegniarskim badaniem
kwalifikacyjnym w celu wykluczenia przeciwwskazan do wykonania zalecanego szczepienia

ochronnego.

3. Zalecane szczepienia ochronne i lekarskie oraz pielegniarskie badania kwalifikacyjne
ubezpieczonych przeprowadzaja §wiadczeniodawcy, z ktérymi Narodowy Fundusz Zdrowia
zawar! umowe o udzielanie tych §wiadczen.

3. Koszty przeprowadzenia zalecanych szczepiefi ochronnych i lekarskich oraz
pielegniarskich badan kwalifikacyjnych oraz konsultacji specjalistycznych ubezpieczonych
sa finansowane na zasadach okreslonych w przepisach o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
finansowanych ze §rodkéw publicznych.

4. Koszty przeprowadzenia zalecanych szczepien ochronnych i lekarskich oraz
pielegniarskich badan kwalifikacyjnych oraz konsultacji specjalistycznych o0s6b
nieposiadajacych uprawnien z tytulu ubezpieczenia zdrowotnego ponosza osoby poddajace
si¢ zalecanym szczepieniom ochronnym i lekarskim oraz pielegniarskim badaniom
kwalifikacyjnym.

5. Jezeli ubezpieczony wykona zalecane szczepienie ochronne lub lekarskie oraz
pielegniarskie badanie kwalifikacyjne u innego $wiadczeniodawcy niz wskazany w ust. 2,
ponosi koszty badania i przeprowadzenia szczepienia.

6. Do przeprowadzania zalecanych szczepien ochronnych stosuje si¢ odpowiednio przepisy
art. 17 ust. 2-6,

7. Osoba poddajaca si¢ zalecanemu szczepieniu ochronnemu ponosi koszty zakupu
szczepionki.

8. Osoby przeprowadzajace zalecane szczepienie ochronne prowadza dokumentacje
medyczng, o ktérej mowa w art. 17 ust. 8, oraz:

1) wydajg osobie poddawanej szczepieniu za$wiadczenie o wykonaniu zalecanego
szczepienia ochronnego;

2) informuja osobe poddawana szczepieniu o mozliwosci wydania -na jej koszt

Miedzynarodowej Ksiazeczki Szczepien.
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9. Informacje na temat wykonanych szczepien ochronnych, zalecanych przez Swiatowg
Organizacj¢ Zdrowia, wymaganych na podstawie migdzynarodowych przepiséw
zdrowotnych, u oséb udajacych sie poza granice Rzeczypospolitej Polskiej, sa
dokumentowane w Miedzynarodowe;j Ksiazeczce Szczepien.

10. Minister wlaéciwy do spraw zdrowia okredli, w drodze rozporzadzenia:

1) wykaz zalecanych szczepien ochronnych,

2) sposéb finansowania i dokumentowania zalecanych szczepien ochronnych wymaganych
migdzynarodowymi przepisami zdrowotnymi,

3) wzér Miedzynarodowej Ksiazeczki Szczepien oraz sposéb jej wydawania i dokonywania
W niej wpisow,

4) sposéb prowadzenia dokumentacji z wykonanych zalecanych szczepief ochronnych

- uwzglednisjac  zalecenia  Swiatowej Organizacji Zdrowia i cele nadzoru

epidemiologicznego.”
Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
|
Joaleln Wy
Joanna Walewander Zofia Malas
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Stanowisko 38

Sprzeciw
Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych

z dnia 24 czerwca 2020 roku w sprawie

nowelizacji art. 37a Kodeksu karnego

ustawg z dnia 19 czerwca 2020 r. o doplatach do oprocentowania kredytow
bankowych udzielanych przedsigbiorcom dotknietym skutkami COVID-19
0raz o uproszczonym post¢powaniu o zatwierdzenie ukladu w zwigzku z
wystapieniem COVID-19, czyli Tarcza antykryzysowa 4.0 (Dz.U. z 2020 B
poz.1086).

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych dzialajac w ramach kompetencji samorzadu
zawodowego pielegniarek i poloznych wynikajacych z ustawy z dnia 01 lipca 2011 r.
0 samorzadzie pielegniarek i poloznych (fj. Dz. U. z 2018 r. poz. 916) w zakresie
sprawowania pieczy nad nalezytym wykonywaniem zawodow, obrong godnosci zawodowej,
oraz  reprezentowania i ochrong zawodéw wnosi o uchylenie w trybie pilnym

znowelizowanego art. 37a Kodeksu karnego.

Zgodnie z przywolang ustaws przepis art. 37a Kodeksu karnego otrzymat brzmienie:

"drt. 37a. § 1. Jezeli przestgpstwo jest zagrozone tylko karg pozbawienia wolnosci
nieprzekraczajqcq 8 lat, a wymierzona za nie kara pozbawienia wolnosci nie bylaby surowsza
od roku, sqd moze zamiast tej kary orzec karg ograniczenia wolnosci nie nizszq od 3 miesigcy
albo grzywng nie nizszq od 100 stawek dziennych, jezeli réwnoczesnie orzeka $rodek karny,

S§rodek kompensacyjny lub przepadek.

§ 2. Przepisu § 1 nie stosuje si¢ do sprawcow, kidrzy popeiniajq przestepstwo dziatajge
w zorganizowanej grupie albo zwigzku majgcych na celu popeinienie przestepstwa lub

przestgpstwa skarbowego oraz sprawcéw przestepstw o charakterze terrorystycznym.";

Mamy peilng $wiadomos$¢, iz zmieniany przepis art. 37a Kodeksu karnego bezposrednio
wplywa na mozliwo$¢ stosowania przez sady powszechne innych $rodkéw karnych niz kara

pozbawienia wolnodci, przy rozpatrywaniu spraw o czyny, ktérych przedmiotem jest
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nieumy$lne spowodowanie $mierci (art. 155 k.k.) i narazenie na niebezpieczefistwo utraty
zycia, czy tez cigzkiego uszczerbku na zdrowiu (art. 160 § 1i 2 k.k.).

Podobna proba nowelizacji Kodeksu karnego, na skutek ktérej mialo doj$¢ do zmiany
przepisow skutkujacych zwigkszeniem represyjnosci przepiséw mogacych znajdowaé
zastosowanie wobec 0s0b wykonujacych zawody medyczne - miala miejsce w ubieglym roku.
Wowczas to samorzgd zawodowy pielegniarek i potoznych, solidaryzujgec sie z innymi
samorzgdami reprezentujagcymi osoby wykonujace medyczne zawody zaufania publicznego

zajal zdecydowanie negatywne stanowisko wobec projektowanej zmiany regulacji karnych.

Ponownie solidaryzujemy si¢ z aktualnie wyraZonym stanowiskiem przedstawicieli
samorzadu lekarskiego, odnoszacym si¢ do zaostrzenia represji kamej bezposrednio
skicrowanej przeciwko przedstawicielom zawodéw medycznych. Uzasadniajgc prezentowane
stanowisko m.in. wskazano, iz: ,Nowelizacja art. 37a kodeksu karnego budzi olbrzymi
sprzeciw calego Srodowiska lekarskiego, poniewaz przepis ten moze znalezé zastosowanie
takze w sprawach dotyczqcych tzw. bledow medycznych.

Z uwagi na charakter podejmowanych czynnosci zawodowych podejmowanych w celu
ratowania zycia i zdrowia swoich pacjentow lekarze sq grupg zawodowg, ktéra nie jest wolna
od ryzyka ponoszenia odpowiedzialnosci karnej. Lekarz, ktory dopuscit sig bledu medycznego,
musi wprawdzie liczy¢ sig z poniesieniem konsekwencji swego czynu, wymierzana sankcja
powinna by¢ jednak sprawiedliwa, adekwatna do stopnia zawinienia, okolicznosci, w jakich
doszto do popelnienia czynu i postawy lekarza. Sqd orzekajgcy musi mieé¢ zatem pozostawiong
szerszq swobode wymiaru kary wolnosciowej.”

Powyisze tezy znajduja pelne zastosowanie rowniez w odniesieniu do pielegniarek
i poloznych jako samodzielnych zawodéw medycznych zaufania publicznego. Pragniemy
zauwazy¢, iz w ostatnich latach osoby wykonujace te zawody uzyskaty mozliwoéé nabywania
w trakcie ksztalcenia przed i podyplomowego szerokich kwalifikacji zawodowych
uprawniajacych do podejmowania samodzielnych decyzji medycznych, a tym samym
narazonych na popelnienie nieumy$lnego bledu medycznego. Pielegniarki i polozne s3
obecnie czgsto cztonkami wielodyscyplinarnych zespoléw terapeutycznych i w szczegdlnosei
wspélnie z lekarzami, farmaceutami i diagnostami laboratoryjnymi wspétdecyduja
o przebiegu skomplikowanego procesu przywracania pacjentow do zdrowia. Natomiast
wiadomym powszechnie jest, ze wraz z bardzo dynamicznym postgpem nauk medycznych,
rozwojem nowych metod diagnozy, leczenia, pielegnacji, rehabilitacji oraz nieznanych

dotychczas dziedzin nauk wzrasta¢ zaczgla liczba zagrozen i coraz powazniejszych szkdd.
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Dlatego wiele krajow, zaréwno w kregu prawa kontynentalnego, jak i common law, podjeto
proby skonstruowania nowych rozwigzan prawnych zaréwno w zakresie odpowiedzialnosci
karnej, jak i cywilnej. Natomiast wprowadzona zmiana w art. 37a Kodeksu kamego stoi
W sprzecznosci z rozwigzaniami wspélczesnych krajéw w zakresie zasad nadzoru nad
personelem medyczny w celu minimalizowania i weryfikacji przyczyn niepowodzenia
terapeutycznego.

Popierajgc koniecznosé ponoszenia odpowiedzialnosci karnej przez sprawcow przestgpstwa,
ponownie podkre$lenia wymaga to, ze zaostrzenie prawa, ktére jak sie wydaje ma shuzy¢
m.in. zwigkszeniu ochrony najistotniejszych débr jakimi sa zdrowie i zycie czlowieka,
W sposob paradoksalny w swoich skutkach w przypadku opieki nad pacjentami przyniesie
najprawdopodobniej zgota odwrotny efekt. Zamiast wypracowaé regulacje prawne
mobilizujace §rodowisko medyczne do powszechnego raportowania kazdego zdarzenia
niepozgdanego zaistnialego w procesie pracy personelu medycznego, wprowadzone Zmiany
doprowadza do hamowania inicjatyw w tym zakresie i nasila ,,strach” i nieufno$é w relacjach
pacjent — personel medyczny. Ponadto, pragniemy takze zwrocié uwage, iz zaostrzanie
przepisow odpowiedzialnosci karnej personelu medycznego, jest tez probag odwrécenia uwagi
od probleméw nieefektywnie dziatajacego w Polsce systemu opieki zdrowotnej, barkéw
kadrowych, brakéw bezpiecznych warunkéw pracy w podmiotach leczniczych oraz braku
kompleksowego rozwigzania zréznicowanych form zatrudnienia i zasad wynagradzania
personelu medycznego, co prowadzi do wieloetatowosci pracy zaréwno pielegniarek
i poloznych, jak i lekarzy, fizjoterapeutéw, ratownikéw medycznych, diagnostow

laboratoryjnych, a tym samym przemeczenia psychofizycznego i wypalenia zawodowego.

W naszej ocenie, zmiana zasad wymiaru kary de facto skutkujgca jedynie zaostrzeniem
represji kamej - majaca w zalozeniu powodowaé zwigkszenie stopnia starannosci
podejmowanych  dzialan  zawodowych przez m.in. pielegniarki i potozne,
a tym samym prowadzi¢é do minimalizacji iloéci popelnianych  bled6w
i wystgpowania tzw. zdarzen niepozadanych zamierzonego skutku nie wywotla, natomiast
w ocenic NRPiP najprawdopodobniej spowodowuje dalsze zmniejszenie liczby oséb
decydujgcych si¢ na wykonywanie zawodu pielggniarki lub poloznej.

Catkowicie niezrozumialym w koiicu jest réwniez to, iz w ramach uchwalania szczeg6lnych
rozwigzan prawnych zwigzanych ze zwalczaniem zagrozen rozprzestrzeniania si¢ wirusa

SARS-CoV-2,
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* z jednej strony do porzadku prawnego wprowadzono regulacie umozliwiajgce
funkcjonariuszom publicznym uniknigcie odpowiedzialnosci kamej w zwigzku
z naduzyciem uprawniefi przy dokonywaniem zakup6w i ustug majacych stuzyé walce
z epidemig,

* z drugiej za§ strony w tym samym czasie zaostrzeniu maja ulec zasady
odpowiedzialno$ci  karnej  skierowane  przeciwko m.in.  pielegniarkom
i potoznym tj. osobom codziennie ryzykujagcym wlasnym zdrowiem i zyciem
w zwigzku ze zwalczaniem epidemii, nawet w sytuacji niedoboréw srodkéw ochrony

osobiste;.

Wobec powyzszego NRPiP wnosi jak na wstepie i wzywa do podjecia kompleksowych

prac nad warunkami pracy i placy oraz nad nowym modelem weryfikacji przyczyn

zdarzen niepozgdanych.
Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
L iz,
7l
Joanna Walewander Zofia Matas
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Warszawa, 29 czerwca 2020 r.
Ministerstwo Zdrowia

Sekretarz Stanu
Jozefa Szczurek-Zelazko

PPWA.024.95.2020.R/
Pani
o Zofia Matas
TNACZELNA [ZBA Prez
PIELEGNIAREK | POLOZNYCH n
w WARSZAWIE Naczelnej Rady
220 -06- 29 Pielegniarek i Potoznych

WPEYNELD

Szanowna Pani Prezes,

w zwigzku z pismem z dnia 16 czerwca 2020 r. (znak: NIPiP-NRPiP-DS.015.92.2020)
W sprawie propozycji zmiany przepiséw ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samorzadzie
pielegniarek i potoznych (Dz. U. z 2018 r. poz. 916) w zakresie przedtuzenia kadenciji
organow izb samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych, uprzejmie prosze
0 przyjecie ponizszych wyjaénien.

Nalezy podkreslic, iz zgodnie z art. 14h ustawy z dnia 2 marca 2020 r. 0 szczegoinych
rozwigzaniach zwigzanych z zapobieganiem, przeciwdziataniem i zwalczaniem COVID-
19, innych choréb zakaZnych oraz wywofanych nimi sytuacji kryzysowych
(Dz. U. poz. 374, z pbzn. zm.), zwanej dalej: ,ustawg z dnia 2 marca 2020 r.”, w okresie
obowigzywania stanu zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii ogtoszonego
z powodu COVID-19, kolegialne organy samorzadéw zawodowych, a takze ich organy
wykonawcze oraz inne organy wewnegtrzne mogg podejmowaé uchwaly przy
wykorzystaniu Srodkéw bezposredniego porozumiewania sig na odlegtoéé lub w trybie
obiegowym. Uchwata podjeta w takim trybie, jest wazna, gdy wszyscy czlonkowie
danego organu zostali powiadomieni o tresci projektu uchwaty i terminie oddania gtosu
oraz w gtosowaniu wzigta udziat co najmniej potowa cztonkéw tego organu. W przypadku
gdy ustawa szczegblna wymaga podjgcia uchwaty w glosowaniu tajnym, powyzsze
organy moga w trybie okreslonym w art. 14h ust. 1 ustawy z dnia 2 marca 2020 r., znie$é
wymog tajnosci glosowania w okreslonej sprawie.

Ministerstwo Zdrowia Telefon: (22) 63 49 440
ul. Miodowa 15 e-mail: kancelaria@mz.gov.pl ‘(/” /Cb /\/\7
00-852 Warszawa www.mz.gov.pl o

19



W zwigzku z powyzszym, z uwagi na aktualng sytuacje epidemiczng w kraju, samorzad
zawodowy pielegniarek i potoznych moze juz teraz skorzystaé z regulacji okreslonych
w art. 14h ustawy z dnia 2 marca 2020 r. w celu przeprowadzenia wyboréw do organéw
izb. W trybie art. 14h ustawy z dnia 2 marca 2020 r. wiasciwe organy samorzadu
zawodowego pielegniarek i potoznych moga réwniez podjgé uchwate dotyczaca
uchwalenia rocznego budzetu.

W gestii samorzagdu zawodowego pielegniarek i potoznych pozostaje tylko kwestia
praktycznego dostosowania wewnetrznych regulaminéw wyboréw do organéw izb
okreslonych przez samorzad zawodowy w formie uchwaty.

Nalezy wskaza¢, ze wydtuzenie kadencji organéw w okresie obowigzywania stanu
zagrozenia epidemicznego albo stanu epidemii na terenie kraju wprowadzono w art. 14i
ustawy z dnia 2 marca 2020 r., ale tylko dla organu statutowego organizacji samorzgdu
gospodarczego rzemiosta i to tez tylko wtedy, gdy nie da sie przeprowadzi¢ wyboréw.
Oznacza to, ze ustawodawca nadal wskazuje, ze reguty jest jednak przeprowadzenie
wyboréw do organéw. Podobnie sytuacja przedstawia sie z regulacjg, o ktérej mowa
w art. 15zzzc ustawy z dnia 2 marca 2020 r. dotyczacej kadencji organéw zwigzku
sportowego. Ustawa w powyzszym zakresie ustanawia graniczng date wydtuzenia
kadencji organéw niezalezng od trwania stanu epidemii, tj. do dnia 30 wrzeénia 2021 r.

Z powazaniem,

Jézefa Szczurek-ZelazkoSekretarz Stanu
/dokument podpisany elektronicznie/
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Minister Zdrowia

Warszawa, 02 czerwca 2020

.IK:2008102.MG

Pani

Zofia Matas

Prezes

Naczelnej Izby
Pielegniarek i Potoznych

Szanowna Pani,

odpowiadajgc na Pani pismo znak: NIPiP-NRPiP-DM.0025.63.2020.MK z dnia 6 kwietnia 2020
r., przekazane drogg e-mail, uprzejmie prosze o przyjecie ponizszego.

W ramach zawartej z PZU S.A. umowy zbiorowego ubezpieczenia nastepstw zakazenia po
ekspozycji na koronawirus SARS- COV- 2, ochrong ubezpieczeniowg objeto w pierwszej
kolejnosci personel medyczny szpitali jednoimiennych, ktérych zadaniem jest wylgcznie opieka
nad pacjentami podejrzanymi o zakazenie koronawirusem.

W zwigzku z naplywajgcymi do Ministerstwa wnioskami o rozszerzenie ubezpieczenia
o personel medyczny pozostatych placowek, niezwtocznie podjeto prace nad stworzeniem
warunkéw do objecia rzeczonym ubezpieczeniem jak najwiekszej liczby pracownikéw stuzby
zdrowia. W wyniku podjetych dziatan, w dniu 1.06.2020 r. podpisano aneks do umowy zawartej
z PZU S.A., ktory znacznie poszerza krag oséb objetych ubezpieczeniem od nastepstw
zakazenia koronawirusem.

Zgodnie z obecnie obowiazujgcymi warunkami umowy, oprocz personelu szpitali
jednoimiennych, ubezpieczeniu podlegajg takze lekarze, pielegniarki, potozne, farmaceuci,
salowe i pozostaly personel medyczny oraz szpitalny, w oddziatach zakaznych szpitali
mieszanych. Dodatkowo, ubezpieczeniem objeto lekarzy, pielegniarki, potozne, farmaceutéw,

salowe i pozostaty personel medyczny oraz szpitalny, skierowanych do pracy przy zwalczaniu

Ministerstwo Zdrowia Telefon: {(22) 63 49 460
ul. Miodowa 15 e-mail: kancelaria@mz.gov.pl e 4 é
00-952 Warszawa www.mz.gov.pl v

21



epidemii zgodnie z art. 47 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu
zakazen i choréb zakaznych u ludzi (Dz.U. z 2019 r. poz. 1239, z pézn. zm.).

Z powazaniem

Jarostaw Kieszek
Dyrektor

/dokument podpisany elektronicznie/

Szanowni Panstwo, milo nam poinformowac, ze ruszyla strona internetowa dla
pielegniarek szkolnych: www.medycynaszkolna.imid.med.pl

BARDZO PROSIMY PIELEGNIARKI SZKOLNE O WYPELNIENIE ANKIETY

Zapraszamy zarowno pielegniarki srodowiska nauczania i wychowania jak
i higienistki szkolne do zapoznania sie z treScia, wypelnienie ankiety i przekazanie
nam uwag zarowno do strony jak i do ankiety.

Pozdrawiamy Wszystkich Panstwa bardzo serdecznie,
zZ powazaniem

prof. IMID, dr hab. med. Anna Oblacifiska
mgr Wislawa Ostrega

starszy asystent, specjalista

Zaklad Zdrowia Dzieci i Mlodziezy
Instytut Matki i Dziecka

ul. Kasprzaka 17a, 01-211 Warszawa

tel: 223 277 410

mail: wislawa.ostrega@imid.med.pl
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ZASTEPCA
GtOWNEGO INSPEKTORA SANITARNEGO

EP.NE.743.111.2020 Warszawa, dnia 22 czerwea 2020

- ™ Pani
e T V.4 - .z
r-/"’@;#%{‘ P ‘*‘Einvm‘ Mariola Lodzinska
| :>|E|.F,G‘\:"\‘,:‘Amz AWIE
'. s Wiceprezes
7020 V" =7 Naczelnej Izby Pielegniarek i Potoznych

WPLYNELD

Szanowna Pani Prezes,

w odpowiedzi na pismo znak: NIPiP-NRPiP-DM.0025.117.2020.JP z dnia 19.06.2020 r. dotyczgce
wydania opinii w zakresie planowanych posiedzef/spotkari/zebran pielegniarek i potoznych
W czasie trwania epidemii prosze o przyjecie ponizszych informacii.

Zgonie z § 16. ust. 9 rozporzgdzenie Rady Ministréw z dnia 19 czerwea 2020 r. w :cprawie
ustanowienia okreslonych ograniczen, nakazéw i zakazéw w 2wigzku z wystqpieniem stanu epidemii
(Dz. U. 22020 r. poz. 1066) do odwolania zakazuje si¢ organizowania innych niz okreslone w ust.1
imprez, spotkan i zebran niezaleznie od ich rodzaju, z wytgezeniem imprez, spotkat i zebrasi do 150
oséb. W zwigzku z powyzszym, jesli istnieje koniecznosé zorganizowania spotkania to jest taka
mozliwos¢, jednak z liczbg uczestnikéw nie wickszg niz 150 oséb. Nie mniej jednak zalecamy, o ile
to mozliwe, realizowanie posiedzen/ spotkaf/ zebrait w formie zdalnej.

Najwazniejsze zasady bezpieczefistwa podczas spotkar stacjonarnych to:

I. Zorganizowanie zebrania/ spotkania na otwartym powietrzu z zachowaniem, o ile to
mozliwe, odlegtosci co najmniej 2 m miedzy osobami, badz zakrycia przez uczestnikéw ust
i nosa, przy pomocy odziezy lub J€j czgsei, maski, maseczki, przytbicy.

2. W przypadku zorganizowania zebrania/ spotkania w pomieszczeniu zaleca sig:

zachowanie odlegtoéé, co najmniej 2 m migdzy osobami z réwnoczesnym
ostonigciem ust i nosa przez uczestnikow,

zapewnienie srodka do dezynfekcji rak (badz rekawiczek Jjednorazowych),
= uzywanie przedmiotéw wiasnych (np. dtugopisu),

dezynfekeje przedmiotow uzywanych wspélnie, jezeli nie sg to materialy
Jjednorazowe,

——

GLOWNY INSPEKTORAT SANITARNY

7 serLana ul. Torgowo 65 | 03-729 Warstawa
/a STULEOIE DOXVEKANIA fol. 448 22 536 13 00 | fax +48 22 635 61 94

“ 4 HitroBLEOLORal inspekicral@gis.gov.pl | www.gis.gov.pl
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aby drzwi do sali oraz wszystkie drzwi do pomieszczeti, po ktérych poruszajg sie
osoby uczestniczgce w zebraniu byly otwarte, w miar¢ mozliwosci tak, aby nie
trzeba bylo ich otwieraé (dotykad). Jezeli ze wzgledéw bezpieczenstwa drzwi nie
mogg by¢ otwarte, klamki/ uchwyty i powierzchnie, ktére moga byé dotykane
powinny by¢ regularnie dezynfekowane,

W pomieszczeniu, w ktorym odbywa si¢ zebranie otwarcie okien w celu
zapewnienia doptywu $wiezego powietrza. Jesli jest to niemozliwe np. ze wzgledu
na pogod¢ pomieszczenie powinno byé regularnie wietrzone w tym, przed
zebraniem, nie rzadziej, niz co godzinne w trakcie zebrania.

3. Dbalos¢ o przestrzeganie zasad higieny rak i oddychania:

umy¢ rece wodg z mydiem tuz po przyjiciu na miejsce spotkania; czgsto my¢ rece
wodg z mydiem lub dezynfekowaé je srodkiem na bazie alkoholu,
kastaé i kicha¢ w zgiecie fokciowe lub chusteczkg, ktorg nalezy nastepnie usungé do
kosza i zdezynfekowa¢ rece,

= nie méwi¢ glosno, nie kastaé, nie kichaé w strong innych oséb,

- stara¢ sig nie rozmawiaé blisko twarzg w twarz.
Ponadto zalecam korzystanie z umieszczonych na stronie internetowe;j:

https://www.gov.pl/web/rozwoi/s otkania-biznesowe-szkolenia-konferencie-i-kongres

»Wytycznych dla organizatoréw spotkati biznesowych, szkolet, konferencji i kongreséw w trakcie
epidemii SARS-CoV-2” opracowanych przez Ministerstwo Rozwoju z Gléwnym Inspektoratem
Sanitarnym.

Jednoczesnie informuje, ze Gléwny Inspektor Sanitarny na stronie www.gis.gov.pl na biezaco
publikuje informacje dotyczace biezacej sytuacji epidemiologicznej oraz komunikaty dotyczace
wymagan, jakie powinny zastaé spetnione w celu ograniczenia skutkéw zdrowotnych

epidemii. Zachgcam réwniez do korzystania ze strony

internetowej https://www.gov.pl/web/koronawirus/ jako zZrédia wiarygodnych informacji w sprawie

zagadnien zwigzanych z koronawirusem oraz innych instytucji rzagdowych.

Z powazaniem
Izabela Kucharska

Zastgpca Gtéwnego Inspektora Sanitarnego
/dokument podpisany elektronicznie/
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LoCee & foloink

ADWOKACI | RADCOWIE PRAWNI

Opinia nt.: "Czy w obecnej sytuacji stopniowe niejszania o 1 wobec zeromadzeri

moga sie odbywa¢d posiedzenia NRPiP i ORPiP”,

Sporzqdzajqcy opinie:

dr hab. prof. nadzw. Dorota Karkowska, radca prawny
Joanna Lazer, adwokat

Lazer & Hudziak Adwokaci i Radcowie Prawni S.K.A.

Zgodnie z § 16 ust. 1 rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 19 czerwca 2020 r.
W sprawie ustanowienia okreslonych ograniczen i zakazéw w zwiqzku z wystgpieniem stanu
epidemii (Dz. U. z 2020 r., poz. 1066), eyt.: Do odwolania zakazuje si¢ organizowania
zgromadzeri w rozumieniu art. 3 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. - Prawo o zgromadzeniach
(Dz. U. z 2019 r. poz. 631), z wylgezeniem zgromadzes organizowanych na podstawie
zawiadomienia, o ktdrym mowa w art. 7 ust. I, art. 22 ust. I albo decyzji, o ktérej mowa
w art. 26b ust. 1 tej ustawy, przy czym maksymalna liczba uczestnikéw nie moze by¢ wigksza
niz 150 0séb.

Zgodnie z art. 3 ust. 1 Prawa o zgromadzeniach, cyt.: Zgromadzeniem jest
zgrupowanie 0séb na otwartej przestrzeni dostepnej dla nieokreslonych imiennie 0s6b w
okreSlonym miejscu w celu odbycia wspélnych obrad lub w celu wspolnego wyrazenia
stanowiska w sprawach publicznych.

W zwiazku z powyzszym od dnia 20 czerwca 2020 r. (data wejscia w zycie ww.,
rozporzgdzenia) dopuszczalne jest organizowanie zgromadzen spelniajacych kryteria
wymienione w art. 3 ust. 1 Prawa o zgromadzeniach, aczkolwiek ich liczebnosé nie moze
przekroczyé 150 oséb. Nadto konieczne jest zachowanie odpowiedniego rezimu sanitarnego,
okreslonego w § 16 ust. 2 oraz § 19 ust. 1 ww. rozporzadzenia, tj. m. in. zachowania
odstgpéw wynoszacych minimum 2 metry pomiedzy uczestnikami, obowigzku zakrywania
ust i nosa, etc.

W kontekscie posiedzen organizowanych przez organy samorzadu pielggniarek i
poloznych powyzsze przepisy nie znajduja jednakze zastosowania, poniewaz posiedzenia nie
spelniajg kryteriow wynikajgcych z art. 3 ust.1 Prawa o zgromadzeniach - przede wszystkim
nie sg organizowane na otwartej przestrzeni dostgpnej dla nieokre$lonych imiennie oséb.

Niemniej zwréci¢ nalezy uwage na brzmienie § 16 ust. 9 ww. rozporzadzenia, cyt.:
Do odwolania zakazuje si¢ organizowania innych niz okreslone w ust. 1 imprez, spotkan i
zebran niezaleznie od ich rodzaju, z wylgczeniem imprez, spotkan i zebran do 150 osob.

Strona | 1
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ADWOKAC! | RADCOWIE PRAWNI
Obowigzku, o ktérym mowa w § 19 ust. 1, nie stosuje si¢ w przypadku przyjeé $lubnych,
konsolacji lub przyje¢ komunijnych, a takze innych przyje¢ okolicznosciowych.

Niewatpliwie w tym ujeciu posiedzenia organdéw samorzadu pielegniarek i potoznych
nalezatoby traktowa¢ jako inne, niz zgromadzenia, cyt.: imprezy, spotkania i zebrania,
ktorych organizowanie jest dopuszczalne, o ile w posiedzeniu nie bgdzie uczestniczy¢ wiecej,
niz 150 oséb oraz zostanie zachowany obowigzek zakrywania ust oraz nosa ustanowiony
w § 19 ust. 1 rozporzgdzenia.

Konkludujge wydaje si¢ dopuszczalne zorganizowanie posiedzen organéw
samorzgdu zawodowego na podstawie § 16 ust. 9 ww. rozporzadzenia, aczkolwiek tylko i
wylgcznie przy zalozeniu, Ze wezmie w nich udzial nie wigcej, niz 150 os6b oraz zostanie
dochowany obowigzek zakrywania ust i nosa. Zasadne jest natomiast pytanie czy
wszgdzie takie posiedzenie bedzie mozliwe do przeprowadzenia, majac na uwadze
ograniczenie jego uczestnikéw. Nalezy wziaé pod uwage réwniez praktyczny aspekt
organizowania tego typu posiedzen i zagroienmia z nich wynikajgce. Nie ulega
watpliwosci, Ze personel medyczny, majgcy bezposrednig styczno§é z osobami
zarazonymi, sam znajduje si¢ w grupie podwyiszonego ryzyka zakazenia COVID-19.
Grupowanie w jednym miejscu tak wielu przedstawicieli pielegniarek i poloznych,
nawet przy dochowaniu wszelkich mozliwych §rodkéw bezpieczefistwa, zawsze niesie ze
sobg zagroZzenie wystapienia ogniska zakaZnego.

Nadto, Ustawodawca majgc na uwadze funkcjonowanie m. in. organéw samorzadu
zawodowego udostepnit tymze organom rozwigzania umozliwiajace podejmowanie uchwat z
wykorzystaniem $rodkéw porozumiewania si¢ na odleglo$é lub w trybie obiegowym -
art. 14h ust. 1 ustawy z dnia z dnia 2 marca 2020 r. o szczegélnych rozwigzaniach zwigzanych
z zapobieganiem, przeciwdzialaniem i zwalczaniem COVID-19, innych chordb zakaznych
oraz wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (Dz. U. z 2020 r., poz. 374 ze zm.). Znana jest
takze praktyka- Ustawodawcy, ktéry cheac zapewnié funkcjonowanie poszczegdlnym
samorzgdom przedtuza kadencje ich organéw do czasu zakofczenia epidemii poprzez
nowelizacje poszczegdlnych aktéw prawnych.

ol

prof. dr hab. Dorota Karkowska

radca prawny

¢ Jomone. oz

Joanna Lazer, adwokat

Strona | 2

Lazer & Hudziak Adwokaci i Radcowie Prawni S.K.A.
Biuro w Warszawie: Panska 98/105, 00-837 Warszawa
tel. 536 007 001 | www.lazer-hudziak.pl | kancelaria@lazer-hudziak.pl
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Odcinek X.
Sylwetki poloznych Starego Szpitala w latach 1950 - 1991

Na wstepie dzisiejszego odcinka
przypomne, ze oddzial potozniczo-
ginekologiczny w szpitalu w Sieradzu
powstal w 1932r. pod kierownictwem
dr Tomasza Szamoty, ktory
prowadzit go przez okres kolejnych
pieciu lat. W latach 1937 - 1949,
wiemy, ze oddzial istnial, ale nie
wiemy nic o lekarzu prowadzacym,
ani o poloznych. Opieke nad
kobietami zapewniaty zapewne
siostry szarytki, w okresie wojny
takze siostry urszulanki oraz jedna
potozna, Polka Helena Binczyk, o czym pisze we wspomnieniach Wtadystawa
Kedzierska /patrz odc. IX/. Od 1 lipca 1949r. obowiazki ordynatora przyjmuje doc.
Wiadystaw Milewicz, ktory pelni je do 1954r. iprzyjmuje do pracy pierwsze
»,Cywilne” polozne. Jedna z pierwszych jest Stanistawa Chrabelska, ktora do pracy
zostata przyjeta 04.06.1950r. i od niej zaczne prezentacje sylwetek potoznych.

Stanislawa Chrabelska - z/d Grenda ur.
16.11.1895r. w Teklinie, powiat taski. Szkotle
podstawowa ukonczyla w Lodzi. W dniu
20.12.1917r. ukonczyla Szkole Akuszerek dr
Rajsa w Warszawie uzyskujac tytul potoznej II
rzedu. W latach 1925 - 1932 prowadzi wolng
praktyke poloznej w Lodzi, w latach 1932 - 1939
wolna praktyke poloznej w Sieradzu. W latach
1939 -1945 przesiedlona z rodzing do Lukowa
woj. lubelskie. Po wojnie, 04.06.1950r.
rozpoczyna prace w oddziale potozniczym
. szpitala w Sieradzu, gdzie pracuje do chwili
przejsScia na emeryture w roku 1966.
, Zmarta 02 listopada 1981r.
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Swiadectwo ukoficzenia szkoly poloznych Stanistawy Grendy z dnia
20.12.1917r.

Swiadectwo w oryginale wykonane jest na papierze czerpanym, o wymiarach 40 x
60 cm. W lewym dolnym rogu swiadectwa znajduje sie zdjecie adeptki naniesione
na mase plastikowa, przytwierdzone do podloza i opatrzone lakiem i pieczecia.

Zdjecie dyplomowe Stanistawy Grendy — Chrabelskiej - miata wtedy 22 lata.
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Ponizej zdjecia z okresu pracy p. Stanistawy Chrabelskiej. Przychodzac do pracy
w sieradzkim szpitalu miata 55 lat i pracowata do 71 roku Zycia.

Pani Stanislawa Chrabelska pierwsza z prawej, pozostale osoby nieznane.
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Telefon by? jeden na pietrze, Stanistawa Chrabelska w towarzystwie by¢ moze
umieszczony na korytarzu. owczesnych lekarzy ginekologow

-v‘y1

Rok 1966 dzien odejScia na emeryture p. Stanislawy Chrabelskie;.
Od lewej strony: Irena Jarosz, Janina Szewczyk, Stanistawa Chrabelska, Zofia Obiegala,
Czeslawa Wolak, Stefania Wrabel.
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Gorny rzad polozne: I. Dominiak, Danuta Tyczynska, Irena Szmaj, Maria Drézdz, Zofia
Piotrowska, NN, Czeslawa Wolak, Zofia Obiegala, Danuta Rzenca, Hanna Adamczyk,
Stanistawa Szewczyk, Stefania Wrabel, NN, Irena Jarosz, Bogustaw Salij.

Dolny rzad: Wiestawa Ciborska, Janina Szewczyk, Stanislawa Chrabelska, Irena Rybialek,
Jerzy Kozanecki — lekarz.

Pielegniarki/Polozne oddzialowe oddzialu polozniczego

Sabina Sulifiska - Pierwsza Pielegniarka oddzialowa
oddzialu polozniczego w okresie od 01.10.1953r. do
30.09.1958r.,, z/d Bartodziej, corka Franciszka ur.
19.03.1934r. w Czarnozytach. Szkole podstawowa
ukonczyla w Czarnozylach, nastepnie uzyskata tzw.
mata mature w Liceum Ogolnoksztalcacym w Wieluniu.
W  roku 1953 uzyskala dyplom  pielegniarki
w Panstwowej Szkole Pielegniarstwa nr 2 w Lodzi, przy
ul. Szterlinga. W dniu 01.10.1953r. rozpoczyna prace
w szpitalu w Sieradzu, w oddziale polozniczym, gdzie
pracuje jako pielegniarka oddziatowa do 30.09.1958r.
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Od lewej: gorny rzad: Czeslawa Wolak, Stawomira Sarzynska, Natalia Kowalska, Stefania

Wrabel.

Dolny rzad od lewej : Stanistawa Katuziak, Sabina Sulifiska, Irena Jarosz, Zdzislawa Swirog

Pierwsza Oddzialowa Polozna oddzialu polozniczego w latach

1958 - 1962

Natalia Kowalska - z/d Szuster c. Jozefa i Jozefy ur.
19.07.1903r. w Dobroslawiu, powiat wielunski. Szkole
podstawowa oraz tzw. mala mature ukonczyla
w Wieluniu. W roku 1921 wyszla za maz za Stanistawa
Kowalskiego - kolejarza. W dniu 25.10.1926 r. ukonczyta
Szkote Poloznych w Lodzi przy Sanatorium i Lecznicy
ysunitas”. W latach 1926 - 1928 pracuje jako potozna
w gminie Osjakow, w latach 1928 - 1931 prowadzi
prywatna praktyke potoznej w Wieluniu. W latach 1931-
1940 nadal prowadzi prywatna praktyke poltoznej, ale
w Ostrowie Wielkopolskim. W dniu 01.06.1943r. zostaje
aresztowana i osadzona w wiezieniu w Lodzi, W dniu
22.06.1944r. zostaje aresztowany réwniez jej maz, ktory

zostaje stracony w wiezieniu na Radogoszczu, a dzieci Natalii i Stanistawa trafiaja
do obozu pracy w Sudetach. Nie znamy powodu tak ostrych sankcji wobec rodziny
Kowalskich. Po wojnie i zwolnieniu z osadzenia nie podejmuje pracy ze wzgledu na
zly stan zdrowia. Zajmuje sie dzie¢mi, ktére wroécily do domu. Dnia 06.06.1951r.
rozpoczyna prace jako polozna w szpitalu powiatowym w Sieradzu. Od 01.12.1958r.
do 05.02.1962r. pelni obowiazki poloznej oddzialowej sali porodowej. Ponizej
zachowany tekst przysiegi zlozonej przez Natalie Kowalska w dniu otrzymania

dyplomu.

32



o M podpiatme. Qb E'MMWM'
1 e ot odco. y\nwufr):&@.
pw{,{ggﬁwm f o %ooﬂu ’dmdy/wwo{wrm» C Nf.ucﬂ»w:cdmmw -
M %arpob;l:% %?Mmd‘ noue £ wda  peveer ladi i de
Aoearei; | A mdﬁno& wolupay ooy bl ot [ traohasgape
poloitean £ Mawovodkorn POy sy Qolm}wﬁw‘w Jun
mrthdy ML ywaopodatiee  Maane K bt d,o'!wmm%oé
b Yob wy pocdhinamn lfwéu Myaga grouiendh /xuwwwm\'
Po@o’iw.\ %QA}N\,

Tok d/)?\:w(c'm Dper Deie 4 Jm.u»ha : '-*:w»'w'

() Kouadshe Trokolue

$odh dme. 26 3. A926n- dn Yeodah:

Lata 60-te minionego stulecia. Zesp6l poltoznych, od lewej: Wiestawa Ciborska, Czestawa
Wolak, Stawomira Sarzynska, Zdzistawa Swirog, Helena Szewczyk - pielegniarka, Stefania
Wrabel, Stanistawa Chrabelska, Natalia Kowalska, Zofia Piotrowska, Grazyna Nawrocka-—
pielegniarka.
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Od lewej: Natalia Kowalska — potozna, Jerzy Strzemieczny — lekarz, Grazyna Nawrocka —
pielegniarka, Stanistawa Kaltuziak — pielegniarka

Polozna Oddzialowa oddzialu polozniczego w latach 1965 - 1998r.,
w tym od roku 1991 w Szpitalu przy ul. Armii Krajowej.

Wieslawa Ciborska z/d Wrobel, corka Stanistawa
iJozefy, ur. 11.01.1937r. w Sieradzu. W roku 1952
ukonczyla 7-klasowa szkole podstawows i rozpoczeta
nauke w Liceum Ogolnoksztalcacym. Po uzyskaniu
Swiadectwa malej matury, w dniu 10.05.1955r.
podjeta prace w Przychodni Obwodowej przy ul.
Orzechowej 2. W roku 1957 rozpoczela nauke w
Panstwowej Szkole dla Poloznych w Pabianicach,
dyplom potoznej wuzyskata 02.07.1959r. Z dniem
01.09.1959r. rozpoczeta prace w charakterze poltoznej
w oddziale polozniczym. W roku 1966 konczy Liceum
Ogolnoksztalcace dla pracujacych w Zdunskiej Woli.
Z dniem 01.02.1965r. powierzono jej obowiazki
potoznej oddziatowej oddziatu potozniczego, ktore pelni
do 31.12.1998r. w tym do 1991 w szpitalu przy ul.
Nenckiego 2.
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Od lewej: Wiestawa Ciborska, Stanislawa Katuziak, Natalia Kowalska, Danuta Pawlik,
Marianna Kurek.

Od lewej: Irena Jarosz, Kazimiera Matusiak - salowa, Zdzislawa Swirog, Stefania Wrabel,
Natalia Kowalska, salowa NN, salowa NN, Zofia Kasprowicz - salowa.
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Od prawej salowe: Zybert, Zofia Kasprowicz, Kazimiera Matusiak, NN, NN, Polozne: Stefania
Wrabel, Zdzistawa Swirog, z przodu — Ochedalska - Bogustawska - lekarz
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Od lewej Stawomira Sarzynska, Stefania Wolak, Stanistawa Chrabelska, Borowska - lekarz,
Stanistawa Kaluziak, Irena Jarosz, Zdzistawa Swirog, Stefania Wrabel, salowa NN,
Ochedalska - Bogustawska - lekarz, Wiestawa Ciborska.
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Od lewej: Stanistawa Chrabelska, Natalia Kowalska, Borowska - lekarz, Stanistawa
Kaluziak, Sabina Sulinska, Irena Jarosz, Zdzistawa Swirog, Stefania Wrabel, salowa NN,
salowa NN, salowa NN, Zofia Kasprowicz - salowa, Zybert - salowa, Grazyna Nawrocka,
Ochedalska - Bogustawska - lekarz, Wiestawa Ciborska, Zofia Piotrowska

Od lewej rzad gorny: Zybert - salowa, Zofia Kasprowicz - salowa, Wiestawa Ciborska,
Kazimiera Matusiak - salowa, Ochedalska - Bogustawska - lekarz

Rzad dolny: Stanistawa Chrabelska, Natalia Kowalska, Borowska - lekarz, Stanistawa
Katuziak

37



Od lewej: Zofia Piotrowska, Grazyna Nawrocka Od lewej: Stawomira Sarzynska, Czestawa Wolak

Rzad gorny: Grazyna Nawrocka, Zofia Piotrowska, Zybert -salowa, Zofia Kasprowicz -
salowa, Wiestawa Ciborska, Kazimiera Matusia - salowa.

Rzad dolny: Stawomira Sarzynska, Czeslawa Wolak, Stanistawa Chrabelska, Natalia
Kowalska.
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Od lewej: I. Dominiak, Zofia Obiegata - Walczak, Irena Szmaj, Janina Szewczyk, NN

Od lewej goérny rzad: Janina Szewczyk, Wiestawa Ciborska, NN, NN, Halina Krawczyk -
kadrowa, Jerzy Warzecha - lekarz, Maria Dro6zdz, Zofia Piotrowska, Barbara Drezner,
Danuta Tyczynska, NN, Irena Szmaj, NN, NN.

Dolny rzad od lewej: Jerzy Rusiecki, I. Kielbaska, Irena Rybialek, NN, Jerzy Strzemieczny.
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Gorny rzad od lewej: I. Dominiak, Danuta Tyczynska, Wiestawa Ciborska, Zofia Piotrowska, Irena
Szmaj, NN, Barbara Drezner, NN.
Dolny rzad od lewej: Janina Szewczyk, Maria Drézdz, I. Kietbaska, Irena Rybiatek, NN, NN, NN

Dolny rzad od lewej: Zbigniew Grundmeyer — lekarz, Wiestawa Ciborska, Stanistawa Chrabelska, Jerzy
Klejny - lekarz, Irena Rybiatek, Jerzy Kozanecki — lekarz, Zofia Pawlak, NN.

Gorny rzad: Zemta -lekarz, I. Dominiak, Danuta Tyczynska, Irena Szmaj, Janina Szewczyk, Maria
Droézdz, Zofia Piotrowska, NN, Czeslawa Wolak, Zofia Obiegata - Walczak, Danuta Rzenca, NN, Stefania
Wrabel, Teresa Kawa, Stanistawa Szewczyk, Hanna Adamczyk, Bogustaw Salij.
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Od lewej: Zemta - lekarz, polozne - Wieslawa Ciborska, Teresa Szewczyk, Zbigniew
Grundmeyer - lekarz, Teresa Kawa — pielegniarka.

Od lewej: dr Jerzy Kozanecki - ordynator, Wiestawa Ciborska, Jerzy Klejny — lekarz
ginekolog, Natalia Kowalska.
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Od lewej: Jerzy Kozanecki - lekarz, Natalia Kowalska - polozna, Borowska - lekarz,
Stanistawa Kaluziak — pielegniarka
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Dolny rzad od lewej: Janina Wrabel — salowa, Ochedalska - Bogustawska - lekarz, Wiestawa
Ciborska — potozna, Ryszard Kaczmrek — lekarz.

Gorny rzad od lewej: Maria Raszka — lekarz, Jerzy Klejny — lekarz, Grazyna Nawrocka —
pielegniarka

/
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Od lewej: Jerzy Kozanecki — lekarz, doc. Wladystaw Milewicz
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Od lewej: lekarz NN, Sabina Sulinska, Jerzy Strzemieczny, Jerzy Kozanecki, wyzej
Stanistawa Chrabelska, Irena Jarosz, Jerzy Klejny — lekarz, Teresa Szewczyk, Szydlowski,
Ryszard Kaczmarek - lekarz. Po srodku doc. Wtadystaw Milewicz, Barbara Wiencierz,
Borowska - lekarz, NN, Natalia Kowalska, NN, NN, powyzej Bogumil Salij - lekarz, Ryszard
Kaczmarek - lekarz, Urszula Napieralska - lekarz, Krystyna Pukszto - lekarz.

< < ~ " T -

Od lewej polozne: Irena Jarosz, Wieslawa Ciborska, Stanislawa Chrabelska, Janina
Szewczyk, lekarze: Bednarek lub Szydlowski, Jerzy Klejny, Jerzy Strzemieczny, Jerzy
Kozanecki, doc. Wladystaw Milewicz.
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- Irena Jarosz ur. 02.05.1938r. w Sieradzu, c. Mariana
i Marianny Kikowskich. Szkole Podstawowa i Liceum
Ogolnoksztalcace im. K. Jagiellonczyka ukonczyla
w Sieradzu, a nastepnie Panstwowg Szkole Poloznych
w Pabianicach w latach 1955-1957. Prace rozpoczela
w 1957r. na bloku porodowym, gdzie pracowala do 1991r.
Na  emeryture przeszia 30.09.1995r. bedac juz
pracownikiem Wojewodzkiego Szpitala przy ul. Armii

| Krajowej. Swoje wspomnienia z pracy opublikowala

w kwartalniku: ,Na Sieradzkich Szlakach” nr 2 z 2014r.

Janina Szewczyk, z d. Joachimiak ur. 08.09.1938r.
w Dzierzaznie, powiat sieradzki, c. Wladystawa i Janiny. Do
szkoly podstawowej uczeszczala w Warcie, nastepnie w
latach 1953 - 1955 do Liceum Ogo6lnoksztalcacego
w Sieradzu. W 1957r. ukonczyla 2-letnia Szkote Poloznych
w Pabianicach. W dniu 01.01.1958r. rozpoczela prace
w szpitalu w Sieradzu w oddziale potozniczym, gdzie
pracowala do 1969r. W roku 1978 ukonczyta Liceum
Ogodlnoksztatcace dla pracujacych w Sieradzu. Od roku 1969
~ do przejscia na emeryture w 2000r. pracowala w poradni dla

¢« kobiet w  przychodni rejonowe;. Byla  prezesem

Stowarzyszenia Kobiety Kobietom w latach 1995 - 2000.

Zofia Piotrowska ur. 06.04.1939r. w Lodzi. Dyplom
potoznej uzyskala 29.07.1958r. w Szkole Poloznych
w Pabianicach. Prace zawodowsg rozpoczelta w Szpitalu
Powiatowym w Sieradzu w dniu 01.09.1958r. w oddziale
potozniczym, gdzie pracowala do 1964r. Kolejne cztery lata
pracowala w Przychodni Obwodowej w Sieradzu, a od
01.06.1968r. w Przychodni Obwodowej w Burzeninie, gdzie
pracowala do chwili przejScia na emeryture.

Jadwiga Kasperska z/d Krawczynska, corka
Mieczystawa i Stanistawy, ur. 30.01.1939r. w Wojkowie
w powiecie sieradzkim. Szkole podstawowa ukonczyla
w 1953r. i dwa lata pozniej Zasadnicza Szkole Zawodowa.
W roku 1955 rozpoczeta nauke w Panstwowej Szkole
Poloznych w Pabianicach. Dyplom poloznej uzyskala
w 1957r. Od dnia 01.09.1957r. rozpoczeta prace w oddziale
potozniczym, w ktorym pracowatla do roku 1991 i po
reorganizacji w Szpitalu Wojewodzkim do roku 1994 tj. do
przejScia na emeryture.
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Czeslawa Wolak z/d Kusmirek ur. 22.03.1940r.
w Oraczewie. Liceum Ogélnoksztalcace ukonczyta w Bielawie.
Dyplom poloznej uzyskata 31.07.1959r. w Szkole Poloznych
w Pabianicach. Prace w sieradzkim szpitalu w oddziale
polozniczym rozpoczeta 15.09.1959r., gdzie pracowala do
28.02.1991r. i po reorganizacji w Szpitalu Wojewodzkim do
dnia przejsScia na emeryture w 1995 r.

Stefania Wrabel - z/d Bednarek, corka Stefana i Jadwigi,
ur. 19.01.1941r. W roku 1960 wukonczyta Liceum
Ogoblnoksztalcace w Zdunskiej Woli, a nastepnie 2,5 letnig
Szkole Potoznych w Pabianicach, uzyskujac 23.01.1963r.,
dyplom potoznej. W dniu 01.03.1963r. rozpoczela prace
w szpitalu w Sieradzu, gdzie pracowala w oddziale
potozniczym i sali porodowej do roku 1991, a po reorganizacji
w Szpitalu Wojewodzkim do 31.01.1997r., do dnia przejScia
na emeryture. Zmarta w roku 2006.

' Slawomira Sarzyiiska - z/d Zdunek, ur. 20.12.1942r.
w Prochnach. Po ukonczeniu Liceum Ogolnoksztatcacego
w Sieradzu, rozpoczela nauke w Szkole Poloznych w
Pabianicach, gdzie 26.01.1963r. uzyskata dyplom polozne;.
W dniu 01.02.1963r. rozpoczeta prace w Przychodni
Obwodowej w Brzezniu, a od 01.10.1963r. w szpitalu w
Sieradzu, gdzie pracowala do dnia 28.02.1991r., a po
 reorganizacji, w Szpitalu Wojewodzkim w Sieradzu, do dnia
| przejScia na emeryture.

Zdzistawa Swirog z/d Osetek, ur. 26.08.1943r.
w Tomislawicach. Liceum Ogolnoksztalcace ukonczyla
w Zdunskiej Woli, a nastepnie Panstwowa Medyczna
Szkote Potoznych we Wroctawiu, gdzie 15.02.1964r.
uzyskata dyplom potoznej. Prace zawodowa rozpoczeta
01.04.1964r. w oddziale potozniczym w Szpitalu Miejskim
w Sieradzu. Od 01.10.1977r. pracowala jako starsza
potozna w Izbie Przyje¢, a od 01.10.1985r., w wyniku
konkursu, powierzono jej funkcje oddzialowej Izby Przyjec.
Z dniem 01.03.2000r. powierzono jej stanowisko Z-cy
Przelozonej Pielegniarek, z jednoczesnym pelnieniem
obowiazkow oddzialowej Izby Przyje¢c. Od 01.10.2001r.
zajmowala stanowisko Kierownika Dzialu Pielegniarstwa.
Z dniem 31.08.2003r. odeszla na emeryture.
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Janina Luterek ur. 29.10.1943r. w Tuwalczewie. W roku
1966 ukonczyta Panstwowag Szkote Poloznych
w Pabianicach. Prace w oddziale polozniczym w szpitalu
przy ul. Nenckiego rozpoczela w dniu 01.10.1970r., gdzie
pracowala do 28.02.1991r., a nastepnie po reorganizacji,
w Szpitalu Wojewodzkim przy ul. Armii Krajowej 7 do dnia
29.02.2000r.

Wieslawa Raj z/d Nowak, ur. 19.03.1944r. w Sieradzu.
W lutym 1967r. ukonczyla Panstwowa Szkole Poloznych
w Pabianicach. Od 01.03.1967r. do 31.12.1986r. pracowala
w szpitalu w Sieradzu przy ul. Nenckiego. Od 01.01.1987r. w
poradni dla kobiet, przy Szpitalu Wojewodzkim w Sieradzu,
ul. Armii Krajowej 7.

Wiestawa Podwysocka z/d Szlachcic, ur. 08.08.1945r.
w Zloczewie. W 1966r. ukonczyla Panstwowag Szkote
Poloznych w Szczecinie. Od kwietnia 1966r. do maja
1968r. pracowata w szpitalu w Pyrzycach, woj.
szczecinskie. Od 01.05.1968r. do 28.02.1991r. pracowata
| w szpitalu w Sieradzu.

Zofia Walczak z/d Obiegata, ur.16.10.1945r. w Debinie,
powiat sieradzki. W roku 1963 wukonczyla Liceum
Ogolnoksztalcace w  Sieradzu i rozpoczela nauke
w Panstwowej Szkole Poloznych w Pabianicach. Po
otrzymaniu dyplomu potoznej 03.06.1966r. rozpoczeta
prace w oddziale polozniczym w szpitalu w Sieradzu, gdzie
pracowata do 09.09.1990r.
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Mirostawa Nijak wur. 30.09.1946r. w Wojcicach,
c. Jozefa. Licem Ogolnoksztalcace ukonczyta w Blaszkach,
dyplom potoznej uzyskata w lutym 1968r. w Panstwowej
Szkole Poloznych w Poznaniu. W kolejnych latach
pracowala w Kaliszu i Izbie Porodowej w Blaszkach.
W oddziale polozniczym w szpitalu w Sieradzu pracowala
od 01.10.1975r. do 01.05.1984r., po czym przeszta do
pracy w Przychodni Rejonowej w Blaszkach.

Maria Konieczna ur. 13.09.1948r. w Sieradzu. Po
ukonczeniu Liceum Ogolnoksztalcacego w Sieradzu podjeta
nauke w Panstwowej Medycznej Szkole Poloznych
w Poznaniu, gdzie 12.03.1969r. uzyskata dyplom polozne;j.
Prace zawodowa rozpoczeta 15.04.1969r. w Sierakowie
w ZOZ Szamotuly, a od 24.11.1980r. do 28.02.1991r.
w oddziale potozniczym w szpitalu w Sieradzu.

Maria Noweta ur. 28.01.1949r. w Rzetni. Po ukonczeniu
w 1971r. Panstwowej Medycznej Szkoly Poloznych
w Ostrowie Wielkopolskim, rozpoczela, w marcu tego roku,
prace w Szpitalu Powiatowym w Kepnie, gdzie pracowata do
grudnia 1971r. Od Ilutego 1972r. do lutego 1991r.
pracowala w szpitalu w Sieradzu, a nastepnie do roku
2003r. w Przychodni Rejonowej w Blaszkach.

Miroslawa Jeziorek ur. 23.09.1951r., c¢. Zenona
i Marianny Koczynskich. Ukonczyla Szkole Podstawowa
. wMece i Liceum Ogoélnoksztalcace im. Kazimierza
Wielkiego w Zdunskiej Woli. W roku 1973 ukonczyla
Panstwowg Szkole Poloznych w Pabianicach. W dniu
08.03.1973. rozpoczela prace w oddziale polozniczym
i Sali Porodowej, gdzie pracowala do roku 2006, w tym
na terenie starego szpitala do roku 01.02.1991r.
Wspomnienia swoje z okresu pracy w sieradzkim szpitalu
opublikowatla w kwartalniku: ,Na Sieradzkich Szlakach”
nr 2 z 2014r.
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Anna Kubik z/d Olejniczak, ur. 23.07.1955r.
w Blaszkach. Po ukonczeni Liceum Ogolnoksztalcacego
rozpoczela nauke w Medycznym Studium Zawodowym na
Wydziale Poltoznych w Ostrowie Wielkopolskim, gdzie
01.02.1979r. uzyskata dyplom poloznej. Prace zawodowa
rozpoczeta 01.04.1979r. w Szpitalu w Sieradzu przy ul.
Nenckiego 2, gdzie pracowala do dnia 28.02.1991r.

Barbara Krysztofiak z/d Walczak, ur. 05.04.1957r.
w Blaszkach. W 1979r. ukonczyla Medyczne Studium
Zawodowe wydzial Poloznych w Ostrowie Wielkopolskim.
Od 01.03.1979r. do 28.02.1991r. pracowala w szpitalu
w Sieradzu przy ul. Nenckiego.

Na zakonczenie jeszcze jedno wspéolne zdjecie z poczatku lat 80-tych
minionego stulecia.

Od lewej rzad pierwszy: Zofia Pawlak, NN, Jerzy Rusiecki, Irena Szmaj, Elzbieta Wojnarowicz, Irena
Rybiatek, NN, NN. Rzad drugi: Halina Kupis, Sabina Sulinska, Barbara Drezner, Janina Szewczyk,
Wiestawa Ciborska, NN, Stanistawa Kaluziak, NN. Rzad trzeci: Anna Machala, Lech Jankowski, NN,
Jadwiga Kasperska, NN, Jozef Marcinkowski, Danuta Tyczyniska. Rzad czwarty: Anna Cicha, NN,
Janina Pisarska, NN, NN, NN. Rzad piaty: Wieslawa Podwysocka, NN.
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Zapewne nie sa to wszystkie kolezanki potozne, ktore pracowaly w oddziale
potozniczym i sali porodowej w latach 1950 — 1991, ale tylko o wymienionych
uzyskalam informacje. Kolezanki, ktore nie zostaly ujete, a chciatyby znalez¢ sie
W powyzszym opracowaniu prosze o kontakt.

Pozostancie na chwile w klimacie tamtych lat i przeczytajcie ponizsze wspomnienia

Ireny Jarosz i Mirostawy Jeziorek.

Serdecznie pozdrawiam
Elzbieta Pokora

Ze wspomnien poloznej Ireny Jarosz

Cale moje dziecinstwo, czas nauki szkolnej i dlugie lata pracy na oddziale
potozniczym sieradzkiego szpitala, obfitowaly w wielkie bogactwo glebokich przezyc,
niezwyktych, czesto dramatycznych wydarzen. Gdy je teraz wspominam, wydaje mi sie,
ze przesuwa sie przed moimi oczami, jakby na tasmie filmowej - cale moje
dotychczasowe zycie. Pisalam te wspomnienia, zeby przypomnie¢ sobie i uswiadomic
z jakiej ziemi wyrostam, co uksztaltowalo méj umysl, charakter i wyobraznie. Moje
wspomnienie nie jest informacja historyczna, ale przedstawia sSwiat, ktérego juz nie
ma... i ktéry nigdy nie wréci. Pragne go przywota¢ by zrozumiec siebie, by sprawdzic¢
korzenie, tkwiace tam ciagle w sieradzkim gruncie, chociaz wiekszoS¢ tego naszego
gruntu nie zyje juz wlasnym zyciem ani nie jest pobudzana chlopska praca mych
rodzicow czy rodzenstwa, gdyz zostala ,zabita” wielkim gmachem nowego szpitala,
asfaltem drog, stacji benzynowej, szachownica ulic o historycznie brzmiacych nazwach:
Armii Krajowej, gen. Sikorskiego czy 3 Maja. Tam bylo kiedys nasze pole... Czasem stoja
mi przed oczami prawie tréjwymiarowe obrazy kwitnacych tubinéw, falujacych zboz
i miodnych ziél na rozgrzanych stoncem miedzach. Pisze¢ wigec to wspomnienie — by
zrozumie¢ wlasne przemijanie... M6j rodzinny dom stat przy ul. Stodolnianej
w Sieradzu. Stal... bo juz go nie ma... Jego dach i kawalek ogrodu byt widoczny z okien
sieradzkiego szpitala. Spogladatam tam czesto w chwili wytchnienia. Ten widok ciagle
trwa we mnie. W tym domu mieszkali do lat osiemdziesiatych moi rodzice Marianna
i Marian Kikowscy, dla ktorych praca na roli byla sensem zycia... Tu przysztam na swiat
2 maja 1938 roku jako drugie dziecko z czworga rodzehnstwa. Pamietam, ze szczegblng
opieka otoczony byl mo6j maleniki braciszek, ktorego przyjela polozna, pani Tomkowska.
Nie bylo woéwczas inkubatorow, wiec jako wczesniaka mamusia otulata go watg
nasaczong ciepla oliwa, za rada dr Marka Zalewskiego. Brat wyrést na zdrowego
mezczyzne.

Od dziecinstwa bylam opiekurnicza i czula na bél i cierpienie... i chyba wtedy
krystalizowaly sie moje marzenia kim chcialabym by¢é w przysztosci. Do I klasy
chodzitam do Szkoly Podstawowej nr 1 przy ul. Kosciuszki. Od klasy III do Szkoly
Podstawowej nr 2 przy klasztorze Siéstr Urszulanek. Ostatnig klase VII ukonczylam
w Szkole Podstawowej TPD przy ul. Kosciuszki w Sieradzu. Po maturze w Liceum im. K.
Jagiellonczyka w Sieradzu dostalam sie do Panstwowej Szkoly Poloznych
w Pabianicach. Nauke rozpoczelam 1 X 1955r. Po odbyciu nauki teoretycznej
i praktycznej zlozylam, w lipcu 1957 r., egzamin koncowy z wynikiem bardzo dobrym
i uzyskatam tytul poloznej. To byta wspaniata szkota. Mimo wysokiego poziomu wiedzy,
a wiec ciaglej nauki, rygoru i dyscypliny — bardzo mile ja wspominam. Lubitam sie uczy¢
i miatlam bardzo dobre oceny. Czulam, ze mnie lubiano. Pani Dyrektor Stodulna byla
wyjatkowym cztowiekiem. Jej postawe i rady udzielane uczennicom zapamietalam na
cale zycie. Wpajano nam, ze zawod potoznej to szczegdlny zawdd. Cale zycie bedziemy
obcowac z bdlem, cierpieniem, ale tez bedzie rados¢ z dobrze spelnionego obowiazku,
bowiem nagroda za nasz trud bedzie zdrowe malenstwo, ktoremu pomozemy przyjS¢ na
Swiat. Nie wzietam udziatu w balu dyplomowym, gdyz ze wzgledu na brak personelu od
razu podjetam prace w Szpitalu w Sieradzu na bloku porodowym. Byly wowczas trzy
potozne: Stanistawa Chrabelska, Jadwiga Krawczynska (pozniej Kasperska) i ja Irena
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Kikowska (p6zniej Jarosz). PracowalySmy (przez rok) 24 godziny, potem byly dwa dni
wolne od pracy. Na oddziale Potozniczym pracowaly wtedy panie pielegniarki. Praca byla
bardzo ciezka ze wzgledu na ograniczona ilos¢ sprzetu wielorazowego uzytku. Byly tylko
trzy komplety do porodu, ktére trzeba bylo niemal na okraglo gotowaé¢ (dwa komplety do
kleszczy, trzy komplety do szycia krocza i do wylyzeczkowania jamy macicy). Ciagle
gotowalySmy rowniez strzykawki i kroplowki. Przez pewien okres czasu odbieralySmy
porody w rekawiczkach bawelnianych, ktore trzeba bylo pra¢ i oddawac do sterylizacji.
Gumowe rekawiczki byly stosowane pozniej. Pamietam, ze same je kleiltySmy gdy zrobita
sie dziurka. Gaze otrzymywalySmy w ,metrach”, ktéra musialySmy same ciac
i sktadac... od tego robily sie zgrubienia i pecherzyki na palcach. Lignine tez (w ptatach)
musialySmy sktada¢ same. To wszystko pakowalySmy do puszek (serwetki i podktady),
ktore panie salowe zawozily do sterylizacji. Bardzo mile wspominam te panie. Pracowaly
ciezko i sumiennie, dbaly o czysto§¢ i pomagaly nam. Szczegdlnie pamietam
p. Kazimiere Matusiak z pochodzenia Bulgarke, Zofie Kubiaczyk, Zofie Kasprowicz,
Stanistawe Abrysiewicz, Helene Kowalska, Stefanie Gajos i Marie Marciniak.

Brak bytlo ,porodowki” septycznej, rodzity wiec kobiety z chorobami wenerycznymi,
gruzlica... a wyniki z Poradni przychodzity dopiero po porodzie. Ciezko dzi§ wspominac
nasz trud i prace w dawnym szpitalu. Porodéw byto bardzo duzo, na oddziale brakowato
l6zek. PozyczalySmy je z innych oddzialéow. Bywalo, ze zastawiano nimi caly hol, réwniez
wykorzystywano 16zka polowe. Brak odpowiedniego sprzetu do odsluzowywania
noworodka po porodzie powodowal, ze wiele razy napilam sie brudnych wéd plodowych,
czynno$¢ ta bowiem odbywala sie za pomocg gumowego wezyka. Nie bylo ani USG, ani
urzadzenia do shuchania tetna plodu... tylko metalowe stuchawki poloznicze. Nie byto
pelnej obsady ginekologow, wiec dyzurowali chirurdzy, ortopedzi jak np. wspanialy
lekarz Stanislaw Korzeniowski. Ze wzgledu na brak lekarzy ginekologow i z tym
zwigzanego braku opieki nad ciezarng byly przypadki wystepowania rzucawki porodowej
- najciezsza postaé¢ podznego zatrucia ciazowego, a takze psychoz potogowych. Sala
przedporodowa byla na oddziale polozniczym blisko sali porodowej. Tu roéwniez
opiekowalySmy sie ciezarnymi shuchajac tetna plodu rano i popotudniu. Pamietam, ze
kiedys wystuchatam zaburzenia w tetnie plodu u pani dr stomatolog Stanistawy J. -
mojej kolezanki z liceum. Zglositam to natychmiast i wykonano cesarskie ciecie. Urodzit
sie zdrowy chlopczyk. Gdy ja spotkalam pézniej zawsze mi dziekowala za tego
pierwszego synka. To taki mily akcent w szarym, ciezkim zyciu. Byly takze pamietne
dyzury - kiedys bylo 15 porodéw. Pracowatam 12 godzin bez przerwy. Nie bylo kiedy iS¢
do toalety ani sie¢ napi¢ herbaty. Pomagatla mi woéwczas p. salowa Zosia Kubiaczyk.
Urodzily sie wtedy trojaczki silami natury, 3 dziewczynki wazace po 2 kg!!

Wiele czasu zabierala dokumentacja prowadzona na Dbiezaco... Gdy
rozpoczynalam prace ordynatorem oddzialu potozniczego byt doc. dr Wiadystaw
Milewicz, a p6zniej kolejno sprawowali te funkcje lekarze: Jerzy Kozanecki (zm.1967r.),
Jerzy Rusiecki, Stefan Warzecha i ponownie Jerzy Rusiecki. Wspélpracowali z nimi
Ryszard Kaczmarek, Bogdan Salij i Marian Wroblewski. Wielkim przezyciem bylo dla
mnie przejscie i kontynuacja pracy w nowo wybudowanym w Sieradzu Wojewodzkim
Szpitalu Zespolonym im. Prymasa Kard. Stefana Wyszynskiego od 1 II 1991 roku. Mimo
tego ,luksusu” - jak mozna bylo okresli¢c jednym slowem nowe warunki pracy -
tesknilam za starym miejscem i atmosfera jaka panowata w dawnym szpitalu. Tutaj
w nowym szpitalu brudne narzedzia zbierano i przywozono czyste w odpowiednich
opakowaniach. Podobnie bylo z materiatami opatrunkowymi. Tu juz byly nowoczesne
urzadzenia medyczne... Wokél nowi ludzie, nowe otoczenie.

30 IX 1995 r. odeszlam na emeryture. W ciagu minionych lat musiatam laczyé
z praca zawodowsa obowiazki zony i matki. W 1958 r. poslubilam Stanistawa Jarosza,
oficera zawodowego WP. ZamieszkaliSmy w stluzbowym mieszkaniu meza w Sieradzu
przy ul. Sienkiewicza. Wkrotce przyszly na swiat corki: Beata (1960 r.) i Agnieszka
(1963 r.). Opieke nad dzieé¢mi dzieliliSmy wspolnie: ja, maz, rodzice a p6zniej opiekunka.
Najtrudniej bylo wtedy, gdy maz wyjezdzal na d¢wiczenia. Ale przeciez to nic
nadzwyczajnego, wiele matek tak zylo wychowujac dzieci. Staralam sie, aby moje corki
zrozumialy co w Zyciu jest najbardziej wazne, ze odpowiedzialno$s¢ za dom ponosimy
wszyscy - to nasza wspolna sprawa i ze matka jest jego fundamentem.

Dawne czasy przeszly juz do historii. Wiele sie przez te lata zmienilto... Dzis
potozne nie nosza w szpitalach siateczek na wlosach, jak to bylo w pierwszych latach
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mojej pracy, nie krochmala swych czepkoéw, a biate fartuchy zastapily eleganckie
kostiumiki czy fartuszki w stonowanych, blekitnych, rézowych czy seledynowych
kolorach. Ciezka to byla praca i odpowiedzialna, ale gdy rodzit sie zdrowy noworodek
chcialo sie zy¢. Czesto spotykam dawne pacjentki, ktére rodzily przy mnie... dziekuja za
troskliwos¢ i swoje malenstwa. To chyba najpiekniejsze co sie moze czlowiekowi
zdarzyc.

»,Kobiety zamieraja kiedy poczuja w sobie ruch, mata pieta wedruje pod skéra ku gorze,
na twarzach wyraz szczeScia, utrwalony w malarstwie wiekow i zapatrzenie skosne do
zewnatrz....” (Ewa Biatous-Drescher).

Ze wspomnien poloznej Miroslawy Jeziorek

Gdy przychodzilam z nocnego dwunastogodzinnego dyzuru, bylam zmeczona
i §piaca, to méj maly synek otwieral mi oczy i méwil - mamo, S$pij, tylko miej oczy
otwarte — pisze dzi§ w swym wspomnieniu pani Mirostawa Jeziorek - polozna, ktora
w sieradzkich szpitalach przepracowata ponad 30 lat. Dzi§ na widok kobiety ciezarnej
robi mi sie ,cieplo” kolo serca i nieraz tesknie, aby przytuli¢ takie malenstwo, ktéremu
pomoglam przyjS¢ na Swiat.

Moje dziecinstwo i dorastanie bylo pasmem dlugotrwaltej walki o moje zdrowie...
Urodzitam sie w Sieradzu 23 IX 1951 r. Gdy mialam niecate pottora roku zachorowatam
na paraliz dzieciecy, chorobe Heinego Medina. Po dlugotrwalym leczeniu w Szpitalu im.
J. Korczaka w Lodzi moi rodzice Marianna i Zenon Koczynhscy poswiecili wiele czasu
i wysitlku na mojg rehabilitacje i dzieki nim... wysztam z tego bez szwanku... Szkote
Podstawowa ukonczylam w Mece. Liceum Ogélnoksztalcace im. Kazimierza Wielkiego
w Zdunskiej Woli. W 1973 r. uzyskalam dyplom potoznej w Panstwowej Szkole
Polozniczej w Pabianicach. Byla to szkola o duzych tradycjach prowadzona przez pania
dyrektor Jadwige Stodulna - osobe bardzo wymagajaca. Praktyka odbywana
w wiodacych 1odzkich szpitalach sprawila, ze wszystkie absolwentki byly $wietnie
przygotowane do zawodu. Rygorystyczne metody nauczania sprawily, ze byla duza
selekcja. Za moich czaséw nauke rozpoczetlo 46 dziewczat, a ukonczylo jedynie 24.
Mowiono nam, ze to zawod szczegdlny, ze musimy wyrézniac sie sposrod ludzi, bo to my
spelniamy wazna misje. 8 III 1973 r. rozpoczetam prace w Szpitalu w Sieradzu przy ul.
Nenckiego 2 na Oddziale Polozniczym i Sali Porodowej, o ktérej moéwilo sie zwyczajnie
sporodowka”. Oddzial Polozniczo-Ginekologiczny miescil sie na drugim pietrze szpitala.
Tu byla Sala Porodowa (4 t6zka porodowe i 2 zabiegowe). Oddziat Polozniczy (50 16zek).
Oddzial septyczny (potoznice i noworodki z infekcja) oraz Oddzial Ginekologiczny.
Wéwczas w tym szpitalu byliSmy bardzo zzyci, zarowno lekarze jak i personel, bo w tej
trudnej pracy trzeba bylo sobie pomagaé. My potozne dzielilySmy ze soba radosci
i smutki, narodzenie dzieci i odchodzenie bliskich. Tym bardziej bardzo przezywalySmy
$mier¢ naszych kolezanek i lekarzy, ktoérzy z nami pracowali. Utkwilo w mojej pamieci
pewne zdarzenie, ktore czesto wspominam po latach, szczegélnie w chwilach smutnych.
Zwiazane jest ono z moim czepkiem dyplomowym, do ktérego bylam bardzo
przywiazana. Pozyczono go ode mnie, aby polozy¢ na trumnie naszej starszej kolezanki.
Ktos pdzniej nieopatrznie wrzucit go do grobu. Bardzo to przezylam i mimo przeprosin
kolezanek ten fakt dlugo nie dawal mi spokoju. Jak wszedzie w pracy — nie dalo sie
unikna¢ konfliktéw czy wzajemnych niecheci, ale nikt nie okazywatl tego publicznie. To
byla wielka umiejetnosc, ktéra cechowala nasz zesp6t. Z perspektywy czasu stwierdzam,
ze mialam wielkie szczesScie spotka¢ na swej drodze takie kolezanki i kolegow. Ze
wzruszeniem wspominam pozegnanie pani Marii Jakubowskiej — wieloletniej salowej na
naszym oddziale. Nasz szef dr n. med. Jerzy Rusiecki z bukietem w reku dziekowat jej
za te wszystkie lata ciezkiej pracy. Jego stowa utkwily mi w pamieci - uczyliSmy sie
wszyscy nawzajem od siebie. Ja tez sie wiele od Pani nauczylem... UScisnal ja
i pocalowal w reke. To piekny gest... Tak naprawde te panie wykonywaly najgorsza
prace. Dzwigaly chore pacjentki, odnosily ciezkie worki z brudna bielizna, pomagaty
podczas porodu, sprzataly i myly nie tylko podlogi, ale wszystkie urzadzenia sanitarne.
Przy tym byly takie taktowne i zyczliwe. Przed moimi oczami przesuwaja sie dzis twarze
Wszystkich, z ktorymi dane mi bytlo pracowaé. Dr nauk med. Jerzy Rusiecki -
Ordynator Oddzialu Ginekologiczno - Polozniczego, Jerzy Klejny — Z-ca Ordynatora
Oddziatu, inni lekarze: Jerzy Stepiniski, Jadwiga Ropega, Pawel Pietruszenko, Janusz
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Urbanski, Andrzej Kozanecki, Witold Malinowski, Maria Raszka, Roman Kozak, Marek
Murawa, Zofia Jaksa, Beata Zwolinska, Janusz Sobanski, Agnieszka Krysztofinska,
Halina Skrzypinska, Andrzej Jankiewicz.

Polozne: Oddzialowa - Wiestawa Ciborska, Z-ca Zofia Piotrowska, pozniej Stefania
Wrabel, Irena Jarosz, Jadwiga Kasperska, Czeslawa Waloch, Slawomira Sarzynska,
Zdzislawa Swirog, Zofia Obiegata, Wieslawa Raj, Wiestawa Podwysocka, Janina Luterek,
Mirostawa Nijak, Barbara Krysztofiak, Anna Kubik, Maria Konieczna. Salowe: Maria
Jakubowska, Katarzyna Matusiak, Zofia Kasprowicz, Zofia Kubiaczyk, Stefania Gajos,
Janina Pyzalska, Janina Piekarczyk, Bozena Nogala, Janina Grzelczyk.

Szczegbdlna pamiecia obdarzam naszego szefa dr Jerzego Rusieckiego. To byl
cztowiek, ktory miat - jak to sie mowi - ,szosty” zmyst w reku. Wystarczylo, ze
przechodzac po sali widzial, przy ktorej pacjentce trzeba sie zatrzymac. To byla rzadkos¢
u lekarzy niezwykta. Panowatla opinia, ze gdy co$ sie powaznego dzialo, to na pewno szef
przyjdzie i zaradzi... W starym szpitalu pelnilySmy z wybranymi przez szefa Oddziatu
funkcje instruktorek szpitalnych dla shluchaczek Studium Medycznego w Sieradzu
(utworzonego na potrzeby nowo budujacego sie szpitala). MialySmy pod opieka kilka
mlodych uczennic, ktéorym przekazywalySmy nasza wiedze i doswiadczenie. Byla to
bardzo stresujaca i odpowiedzialna praca. To byly ciezkie czasy...

Do 1975 roku pracowalySmy w ten sposob, ze byla tylko jedna polozna na oddziale
ijedna polozna na sali porodowej. Kiedy zlikwidowano Izbe Porodowa w Blaszkach
wowczas przyszly nowe kolezanki i zasilily nasz zespo6l. Byly odtad dwie polozne na
zmianie. Pacjentki przywozono z roéznych okolic. Byl wowczas wyz demograficzny.
Pamietam rézne wydarzenia z tamtego okresu. Jechatam kiedys karetka pogotowia po
kobiete, u ktorej wystapily béle porodowe. Byla zima, Snieg zasypal pola i drogi. Nie
mogliSmy dojecha¢ do jej domostwa. CzekaliSmy na gléwnej drodze, a maz konmi
dowiozt jg okryta pierzynami i kocami. PrzenosiliSmy cierpiaca kobiete podczas duzego
mrozu do naszej karetki... Prace rozpoczynatam o godz. 7.00 rano, a konczytam o 19.00.
Potem caly dzienh w domu i zné6w od 19.00 do 7.00 rano. PracowalySmy na sprzecie
wielorazowego uzytku, ktory trzeba bylo ciagle sterylizowac¢, bo go brakowalo. Gdy
schodzitam z dyzuru musialam wszystko przygotowac¢ dla nastepnej zmiany. Mozna
sobie wyobrazic, jak przebiegala praca, gdy bylo S0 pacjentek. Z taca biegatam od t6zka
do t6zka. Przy oslabionej odpornosci pacjentek zdarzaly sie zakazenia. Na tamte czasy
byla penicylina, a teraz prawdziwy szal antybiotykowy... Oprocz opieki nad rodzacymi
kobietami wiele czasu pochtaniata dokumentacja medyczna wewnatrzoddzialowa. Co 2
godziny notowano i wpisywano informacje o stanie samopoczucia pacjentek. W tamtych
czasach byl zakaz odwiedzin na Oddziale. Dziecko tez bylo izolowane od rodzicéw, cho¢
porod byt wielkim wydarzeniem dla rodziny. Ojciec nie mogt odwiedzac¢ ani dziecka, ani
matki. W sprawie plci noworodka (nie takiej jaka sobie zyczono) winna byta zawsze
matka i ona musiata znosi¢ niezadowolenie meza. Podczas pracy nie bylo czasu, aby
pomysle¢ o wlasnej rodzinie, a przede wszystkim o dzieciach. W 1977 roku wyszlam za
maz, a rok pozniej urodzilam syna. Calg cigze pracowatam na oddziale. Po roku przyszla
na swiat corka. Trudno bylo taczy¢ prace i opieke nad dziec¢mi. Bardzo pomagal mi maz
i rodzice...

PrzejScie do nowego szpitala zburzyto caly swiat. To byl najgorszy dla mnie okres
ijak wiem z moich kontaktéw - dla wielu kolezanek réwniez. Daloby sie¢ to poréwnacé
z Nowg Huta pod Krakowem. Zlepek wielu nowych ludzi i zupelnie inne warunki pracy.
Mimo uciazliwosci i trudnych warunkow kochatam stary szpital i tamta atmosfere. Tam
czulam sie wartoSciowa i potrzebna... Starsze kolezanki odchodzily powoli na emeryture
i w pewnym momencie ja zostalam najstarsza.

Od 2006 r. jestem juz na emeryturze, ale ciagle interesuje si¢ moim zawodem, bo
jest on piekny... Dziekuje Bogu, ze doczekalam takiego wieku pomimo wtasnych
cierpien i smutkow. Ciagle staram sie¢ pomagac¢ innym, bo wtedy zycie ma sens, kiedy
mozesz je dzieli¢ z innym czlowiekiem i nie§¢ mu pomoc. Wierze w tancuszek dobrej woli
— jak Ty komus$ czynisz dobrze, to do Ciebie to wréci. A z serca pozdrawiam Wszystkie
moje Kolezanki, o ktérych mysle bardzo cieplo. Pragne jeszcze powiedzied, ze jestem 100
% babcig, bo sama przyjelam na swiat moje wnuki. Takie bylo Zyczenie mojej corki.
Jestem szczesliwa...
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»Umiera sie nie po to, by przestaé zydé,
lecz po to, by zyc¢ inaczej”

Z wielkim bélem przyjeliSmy wiesS¢ o Smierci naszej kolezanki,
Przewodniczacej Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych w Stupsku

ELZBIETY GRYGOROWICZ

Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych
Ziemi Sieradzkiej

~Kochany cztowiek nigdy nie umiera
Zyje wciqz w naszych myslach,
stowach i wspomnieniach”.

Z glebokim zalem zawiadamiamy, ze odeszla od nas
emerytowana Pielegniarka

KRYSTYNA RUCINSKA

kolezanki i koledzy
z powiatu taskiego

» Trudno jest powiedzie¢ —
Zegnaj na zawsze —
Komus$ najblizszemu”

Z ogromnym zalem i smutkiem przyjeliSmy wiadomosc¢ o Smierci
naszej kolezanki, emerytowanej Pielegniarki

URSZULI POLUSZCZYK

kolezanki i koledzy
z powiatu sieradzkiego
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»Nie umiera ten, kto pozostaje
w naszych sercach”

Wyrazy gltebokiego wspotczucia i wsparcia
dla naszej Kolezanki

Katarzyny Wojtysiak
z powodu Smierci

MEZA

skladajg kolezanki i koledzy, pielegniarki i potozne
ze Szpitala Wojewodzkiego w Sieradzu

»<Kochany czlowiek nigdy nie umiera
zyje wceiqz w naszych myslach,
stowach i wspomnieniach”.

Wyrazy gltebokiego wspolczucia i wsparcia
dla naszej Kolezanki

Marii Wojtysiak
z powodu Smierci

MEZA

sktadaja kolezanki i koledzy
ze Szpitala Wojewodzkiego w Sieradzu
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