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Plany Sztuki Pielegnowania na rok 2013

Komunikacja i asertywnos¢ w zawodzie pielegniarki
Warszawa, 19.01.2013

Wyktadowca Monika Kuliga

Jakie problemy napotykamy w zwi
dzie pielggniarki jest tak wazna? Jak pop
podczas naszych styczniowych warsztat
zanudzisz sie tutaj wywodami na temat réznoro:
proces porozumiewania sig z ludzmi i zobaczysz, ja
dowe, jak i osobiste.

azku z porozumie
rawi¢ jako$¢ naszego porozumiewania si
6w ,,Komunikacja i asertywn
dnych teorii komunikacj

e? Odpowiedzi na

Pozycje wertykalne - pordd aktywny II edycja
Warszawa, 27-28.01.2013

Wyktadowca Agnieszka Herzig

Zapobieganie przemocy W ochronie zdrowia
Warszawa, 2-3.02.2013

Wyktadowcy Jarostaw Pekara i Wojciech Nyklewicz
Oddziat Mazowiecki Polskiego Towarzystwa
dwudniowy kurs (interaktywne zajgcia, ¢éwiczenia praktyczn
toznych, ktére musza skutecznie zapanowac nad sytuacjg prz
w przyszfosci.
Sa to intensywne zajgcia warsztatowe, pral
kursu pielegniarka odczuje wyraznie wieksze k

i kiedy zrobi¢, aby ochroni¢ siebie i innych.

emocy i agresji w miejscu pracy oraz

ktyczne w zastosowaniu, O sprawdzonej skuteczn
ompetencje w zakresie zapobiegania przemocy,

7astosowanie dramy w pielegniarstwie.

Warsztat dla nauczycieli pielegniarstwa
Warszawa, 16 i 23.02.2013

Wyktadowca Wojciech Nyklewicz

Zagranie kilku rél w etiudach daje mozliw:
zagrania rél w dramach przygotowanych przez nauczycieli.
scenariuszy dram dydaktycznych. Poprzez obserwacje i doswia
niajacej postawy wobec uczestnikéw zajgc.

Przygotowanie wiasnego scenariusza, dobér ,aktoréw” i rezyseria wiasnej dramy i po
okazja do praktycznego zastosowania nauczania metoda dramy w laboratoryjnych warun
zwrotnych od ,,aktoréw” i L widzéw” o tym, jak bylismy postrzegani w roli rezysera i jal
dobre i co mozna jeszcze poprawi¢ we wiasnym warsztacie nauczania metoda dramy.

o$¢ wytworzenia empatii wobe
Staje sie okazja d

o zainspirowania sig

oé¢ w zawodzie pielegniarki’
i, za to Nauczysz sig PRAKTYCZNIE usprawniac
k wiele korzysci potrafi on wnies¢ w Twoje zycie — zaréwno zawo-

waniem sie z innymi ludzmi? Dlaczego komunikacja w zawo-

te pytania poznasz
’. Z pewnoscia nie

Tematyka szkolenia:
(1) Rola szkoty rodzenia w przygotowaniu do porodu — przygotowanie kobiety do aktywnego udziatu w porodzie.
"2} Wspétpraca potoznej z rodzaca i jej partnerem na sali porodowej w | okresie porodu.
‘3| Wspieranie fizjologii porodu.
‘4, Pozycje porodowe | i Il okresu porodu — zajecia praktyczne.
‘5 Jak unika¢ patologizowania porodu i jak sobie z nig radzic.
(6 ) Techniki wspierajace spontaniczne parcie — niebezpieczenstwa parcia kontrolowanego.
‘7, Znaczenie pierwszego kontaktu ,skora do skéry” — noworodek na sali porodowe;j.
‘8 Inne niezmedykalizowane spojrzenie na poréd.

Pielegniarskiego i Wydawnictwo Sztuka Pielegnowania zapraszaja na
e, nie tylko wyktady) przeznaczony dla pielegniarek i po-

musza zapobiega¢ jej

osci. Po zakonczeniu
bedzie wiedzie¢, co

¢ studentow, zachecanych w przysztosci do

i stworzenia wiasnych

dczanie relacii z facylitatorem mozna nauczy¢ sie nieoce-
tym nastepujacy debriefing sa

kach oraz zebrania informacji
kie wywotalismy emocje, co byto

Szczegoty na: sztukapielegnowania.pl
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,Problemy wspolczesnego pielggniarstwa

1 marca 2013, godz. 10.00-15.00
szawskiego Uniwersytetu Medycznego, ul. Ksiecia Trojdena 2, sala nr 231

Wydawnic

Centrum Dydaktyczne War
Proponowane tematy wystapien:

e Prawo i etyka w zawodzie pielegniarki

w codziennej praktyce?)

e Ryzyko zawodowe, narazenie na stres, wypa

(czy znamy akty prawne regulujace wykonywanie zawodu, czy przestrzegamy ich

Od redakcji

No i stato sie. Mamy Nowy 2013 Rok, a w nim nowe plany
i nowe nadzieje. Niezaleznie od tego, czy postanowilismy zmie-
ni¢ co$ w swoim zyciu, czy tez nie — zawsze mozemy nauczyc
sie startowac z kazdej pozycji, w ktérej aktualnie sie znajdujemy.
Wiasnie takiego pieknego startu w Nowy 2013 Rok zyczymy na-
szym Czytelniczkom i Czytelnikom. Oprécz tego, mamy ciepte,
pachnace kutia i radosne zyczenia Wesotych Swiat Bozego Naro-
dzenia dla naszych prawostawnych Kolezanek i Kolegow.

A w noworocznym podarku prosze przyjaé kolejne wyda-
nie czasopisma Sztuka Pielegnowania. Na jego tamach mozemy wyruszyé w podréz
W czasie i przestrzeni wspodlnie z Madeleine Leininger. Bedzie to wedréwka po basenie
Morza Srédziemnego i Europie, poprzez starozytnosé az do wspotczesnosci, whasnie
w czasie wielkich $wiat okresu przesilenia zimowego. Oprocz tego, zapraszam réwniez
na bardzo wspofczesng wyprawe poza granice Polski, aby zobaczy¢, jak wyglada praca
pielegniarki w innych krajach. Gdy juz zorientujemy sie w réznorodnosci zawodowych
kompetencji naszych zagranicznych kolezanek i kolegdw, warto bedzie przysiasc¢ fat-
dow i zaplanowac $ciezke wiasnej kariery zawodowej, a potem zaczaé ja realizowac.
Przeciez Nowy Rok jest szczegdlnie sprzyjajaca okazja do wprowadzania pozytywnych
zmian. Przydatne temu bedzie przeprowadzenie inwentaryzacji swoich Mocnych Stron.
Znajac juz swoje atuty, zupetnie na nowo mozemy napisac List Motywacyjny — jesli nie
dla przysztego pracodawcy, to chociaz dla siebie, dla wiasnego dobrego samopoczucia.
Pisanie takiego listu zwykle jest dodatkowa okazja do blizszego zapoznania sig z samym
sobg i do nawigzania wspaniatej przyjazni. W czasie takiego spotkania by¢ moze odnaj-
dziemy w sobie wiele zasobéw przydatnych w Telepielegniarstwie? Czytajac Sztuke
Pielegnowania mozemy odnalez¢ w sobie dar udzielania informacyjnego wsparcia, np.
w dziedzinie sztuki zycia intymnego po zabiegu wymiany stawu biodrowego. Z cata
pewnoscia bedziemy mogli szlifowaé nasza troskliwa opiekunczosé w mysl teorii Jean
Watson. Na poczatku Nowego Roku dobrze bedzie siggna¢ pamigcia do przesztosci —
a to w celu odnalezienia wspomnien mtodzienczych radosci, a to w poszukiwaniu solid-
nych podstaw praktyki zawodowej. Pamietnik Studentéw swoja rzeskoscia wprowadzi
nas w klimat tego, co byfo i tego, co jest.

Wraz z Czytelniczkami i Czytelnikami wkraczamy w Nowy 2013 Rok. Niechaj be-
dzie on szczesliwy, a my spetniajmy w nim swoje marzenia.

Foto. Maciej Krajewski

Wszystkiego najlepszego na Nowy Rok w imieniu Redakgji zyczy
Wojciech Nyklewicz

S

I

cznego Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego oraz )
Naukowo-Szkoleniowa
»

lenie zawodowe, choroby zawodowe, czynniki biologiczne i inne.

Od redakcji

Planowanie i realizowanie $ciezek kariery. . y
o Zespoly terapeutyczne, rola pielegniarki, samodzielnos¢ zawodowa. )
i Z i i i igganie wnioskow.

+  Zdarzenia niepozadane, monitorowanie, raportowanie, wyciagani W, -
Czas wystapienia |5 minut. Komitet organizacyjny poinformuje autorow o przyjeciu pracy do wystapienia
Terminy nadsylania zgloszen: ‘

|. Udziat czynny — zgtoszenie oraz streszczenie p

Il. Udziat bierny — zgtoszenie do 20 lutego 2013 r
Karte zgtoszenia prosimy przesta¢ na adres: konferencja

racy do 20 stycznia 2013 r., cata praca do 31 stycznia 2013 r. /

@sztukapielegnowania.pl

Optaty konferencyjne:

I.  Udziat czynny — bez opfat.

Il. Udziat bierny — 75 zi. -

ll. Studenci — 35 zt, w zgtoszeniu prosimy wpisac nazwe u ' neldef.
nia przyjmowania zgtoszen jest potwierdzeniem uczestnictwa | obejmuije: certyfikat, m

czelni i numer legitymaciji studenckiej.

aterialty konferen-
Optata konferencyjna dokonana dod
cyjne, przerwe na kawe.

Przelewu nalezy dokonac¢ na nr konta: 60 2340 0009 0040 2400 0000 0590 (w tytule przelewu prosze podac imig i nazwisko Uczestnika)
rz :


http://www.sztukapielegnowania.pl
mailto:info%40sztukapielegnowania.pl?subject=
http://www.grantprojekt.pl
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trescij | tologicznym

6 Aktualnosci
7 Nadchodzace wydarzenia
8 Relacje z wydarzen

9 Co nowego w czeskim pielegniar-
stwie reumatologicznym

Rozwdj zawodowy

12 Cechy dobrego listu
motywacyjnego

14 Praca za granica - wyzwanie,
przygoda, przyszlosc?

Praktyka zawodowa

17 Seks po wymianie stawu
biodrowego, o co wstydzi
sie zapytac pacjent

18 Telepielegniarstwo

Pielegniarstwo transkulturowe

19 Swiateczna podroz w czasie
i przestrzeni - wielokulturowos¢
w pielegnowaniu czlowieka*



4
or={
=]
=
U
or={
£
(31
A~

«
or={
-
o
-
%
o
an

Projekt praygotowany
£ Fundacjy Rozwaofu
E E;mmnﬁhmrumu{}pi

4

Swiateczna Wizerunek Moje
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i przestrzeni czy fikcyjna
postac
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ABC pielegnowania

22 Filozofia humanistycznej troskli-
wosci Jean Watson, po prostu
ludzka teoria pielegniarstwa (cz. 2)

24 Wizerunek pielegniarki,
moj autorytet czy fikcyjna
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25 Moje mocne strony...
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stwa Polskie-
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Historia zawodu
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31 Sprawdz sie
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&3 Test na HIV.

Test na odpowiedzial-
nos¢. 1 grudnia Swiato-
wym Dniem AIDS

Sytuacja epidemiologiczna w Polsce

W Polsce kazdego dnia statystycznie
3 osoby dowiaduja sie o fakcie zakazenia
HIV. Sa to zazwyczaj zakazenia, ktérych
mozna by unikna¢, stosujac odpowied-
nig profilaktyke.

W pierwszych latach epidemii w Pol-
sce gtéwng droge rozprzestrzeniania
sie zakazen HIV stanowito stosowanie
dozylnych s$rodkéw psychoaktywnych
(IDU). Od roku 2001 obserwuije sie od-
wroécenie tych trendéw epidemii. Zaka-
Zenie coraz czesciej jest wynikiem ryzy-
kownych zachowan seksualnych u oséb
bez epizodéw narkomanii dozylne;j.
Obecnie niepokojaco wzrasta liczba za-
kazen w populacji mezczyzn majacych
kontakty seksualne z mezczyznami
(MSM) — wskazujg na to dane NIZP-
-PZH, jak réwniez dane z punktéw kon-
sultacyjno-diagnostycznych (PKD).

Wspdlna cecha epidemii na catym
$wiecie jest fakt, ze HIV dotyka gtéwnie
osoby miode. W Polsce jest podobnie:
36% wszystkich zakazen HIV wyste-
puje w populacji miedzy 20. a 29. ro-
kiem zycia. Dominujaca grupe (85%)
wsréd zakazonych HIV stanowity osoby
w wieku tzw. produkcyjnym (20-49 lat).

W roku 2011 do NIZP-PZH zgfo-
szono 1333 przypadki zakazenia HIV
(w tym liczba mezczyzn — 1020, ko-
biet — 184, brak danych dotyczacych
pici — 129). Czes¢ z tych zakazen HIV,
zgtoszonych w 2011 roku, stanowia
przypadki rozpoznane w latach wczes-
niejszych, ktérych zgtoszenie nastapito
dopiero w ubiegtym roku.

Natomiast liczba przypadkéw no-
wych zakazen HIV, rozpoznanych
w roku 2011, wynosita 992, w tym licz-
ba: mezczyzn — 808, kobiet — 142, brak
danych — 42. W roku 2011 ws$réd nowo
zakazonych zdecydowanie dominowa-
li mezczyzni (829%), natomiast udziaf
kobiet byt zdecydowanie mniejszy

6

i wynosit 14%. Osoby, wsréd ktérych
rozpoznano zakazenie HIV w 2011 roku
to tzw. miodzi dorosli, w przedziale
wieku 20-29 (36%) oraz 30-39 (35%).

Z danych NIZP-PZH wynika, ze
w 2011 roku (dane wg roku rozpozna-
nia zakazenia) prawdopodobna droga
transmisji wirusa HIV w 228 przypad-
kach byty kontakty seksualne miedzy
mezczyznami, co stanowito prawie 23%
wszystkich zgloszonych przypadkéw.
W 70 przypadkach zakazen HIV (7%)
jako prawdopodobna droge zakazenia
wskazano kontakty heteroseksualne,
natomiast w 45 przypadkach — stoso-
wanie $rodkéw odurzajacych w iniek-
cjach (stanowi to niecate 5%). Brak da-
nych w zakresie prawdopodobnej drogi
zakazenia dotyczyto 645 przypadkow
(stanowito to 65% zgtoszen).

W roku 2011 odnotowano najwiecej
nowych zakazen HIV w wojewddztwie
mazowieckim (240 przypadkow), co
stanowito 24% wszystkich zakazen, na-
stepnie w wojewodztwie $laskim — po-
nad 13% oraz w wojewddztwie dolno-
$laskim — 13% wszystkich zakazen.
Informacja prasowa ze strony:
http://aids.gov.pl/

e PTP namawia ,,Zrob
test na HIV”

Podczas wykonywania codziennych
obowiazkéw zawodowych pielegniar-
ki/pielegniarze spotykaja si¢ z osoba-
mi, ktére stanowia potencjalne zrédio
zakazenia. Z okazji Swiatowego Dnia
Walki z AIDS Polskie Towarzystwo Pie-
legniarskie apeluje: ,,Pielegniarko/ Pie-
legniarzu — badz $wiadomy zagrozen.
Zrob test na wirusa HIV — i Ty mozesz
by¢ nieswiadomym nosicielem”. Przy
okazji organizacja zwraca uwage na po-
trzebe wprowadzenia do praktyki pol-
skich pielegniarek tzw. , bezpiecznego
sprzetu”. Pozwoli on zminimalizowac¢
ryzyko zaktu¢ wsrod naszej grupy za-
wodowej. W konsekwencji spowoduje
to zmniejszenie ryzyka zakazen patoge-
nami chorobotwérczymi.

e Nowa wersja Kodek-
su Etyki Pielegniarek
Miedzynarodowej Rady
Pielegniarek

Miedzynarodowy Kodeks Etyki
dla Pielegniarek zostat przyjety po raz

pierwszy przez Migedzynarodowa Rade
Pielegniarek (ICN) w roku 1953, jest
on przewodnikiem dla pielegniarek
w ich pracy zawodowej, przygotowa-
nym w oparciu o wartosci i potrzeby
spoteczne. W roku 2012 zostat znowe-
lizowany, nowa wersje (na razie tylko
w jezyku angielskim) mozna znalez¢ na
stronie ICN.

e Dyrektywa 32
na Komisji Trojstronnej

Przedstawicielka toédzkiego Od-
dziatu PTP — Pani Katarzyna Babska,
uczestniczyta w posiedzeniu Komisji
Troéjstronnej. Celem rozmoéw byto zain-
teresowanie forum sprawg implemen-
tacji Dyrektywy 32 — dokumentu, dzieki
ktéremu juz od maja przysziego roku
placéwki ochrony zdrowia beda musia-
ty wprowadzi¢ tzw. bezpieczny sprzet
medyczny (m.in. bezpieczne igty, zesta-
wy do pobran krwi). Podczas spotkania
udato sie uzyskaé poparcie ze strony
wszystkich organizacji zwigzkowych,
ktore uczestniczyty w posiedzeniu. Na
kolejnych obradach zagadnienia zwia-
zane z ekspozycja zawodowa maja by¢
wtaczone jako odrebny punkt.

e Stanowisko PTP

W sprawie norm zatrud-
nienia personelu pieleg-
niarskiego

Wydane w kontekscie Stanowi-
ska Zwiazku Powiatéw Polskich z dnia
12 listopada 2012 r. W dokumencie tym
Zwiazek ,,stanowczo sprzeciwia sie pro-
pozycjom podwyzszania norm zatrud-
nienia pielegniarek”. W wydanej opinii
PTP powotuje sie na dowody naukowe
zgodnie z zasadami EBNP. Koreluja one
pomiedzy obsada personelu pieleg-
niarskiego a takimi ,,parametrami” jak
np. bezpieczenstwo czy tez satysfakcja
pacjentéw. Warto zwréci¢ uwage na
wazne zdanie zawarte w dokumencie
PTPu: ,Istnieja dowody naukowe na
to, ze zatrudnienie pielegniarki, mimo
iz generuje koszty, jest w konsekwencji
optacalne z uwagi na redukcje kosztéw
zwiazanych z leczeniem wynikajacym
ze zdarzen niepozadanych (Landon et
al., 2006).
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@ ewus

Juz od | stycznia 2013 r. wejdzie w zy-
cie Elektroniczna Weryfikacja Upraw-
nien Swiadczeniobiorcéw ,eWUS”, na
stronie Narodowego Funduszu Zdrowia
mozemy przeczytaé, ze obecnie trwajg
testy i wdrazanie systemu. Co nam da
eWUS? Przede wszystkim zastapi ksia-
zeczki i druki RMUA potwierdzajace
dotychczas uprawnienia do otrzymania
$wiadczen zdrowotnych.
Szczegoty na stronie:
http://www.nfz.gov.pl

e Propozycje kwalifi-
kacji pielegniarek i po-
loznych

Na naszej stronie znajdziecie ,,Pro-
pozycje kwalifikacji pielegniarek i po-
toznych bedacych wymogiem przy re-
alizacji $wiadczen opieki zdrowotnej”
opracowane przez Komisje Prawa i Le-
gislacji NRPiP. Do 20 stycznia mozna
zgtasza¢ swoje uwagi odnosnie doku-
mentu, przesyfajac je na adres mailowy
Okregowej lzby Pielegniarek i Potoz-
nych w Poznaniu.

Nadchodzace wydarzenia

3 son1

Czy wiesz, ze w Lublinie pobito re-
kord Ksiegi Guinnessa w pomiarach cis-
nienia? W ciagu jednego dnia, a byto to
9 grudnia, wykonano wtasnie 8911 pomia-
réw, z tego zatwierdzonych przez Komi-
sje 8707. Do pobicia rekordu wystarczy-
toby 8027. Poprzedni rekord (w Polsce)
nalezat do studentéw z todzi. ®

Wiecej na: sztukapielegnowania.pl

conference
room

conference
room

Problemy
Wspolczesnego
Pielegniarstwa
Warszawa, 1.03.2013

Kolejna konferencja Zaktadu Pie-
legniarstwa Klinicznego Warszawskie-
go Uniwersytetu Medycznego i Sztuki
Pielegnowania odbedzie sie | marca,
planowane tematy wystapien:

* Prawo i etyka w zawodzie pie-
legniarki (czy znamy akty prawne
regulujace wykonywanie zawodu,
czy przestrzegamy ich w codzien-
nej praktyce?).

* Ryzyko zawodowe, narazenie
na stres, wypalenie zawodowe,
choroby zawodowe, czynniki
biologiczne i inne.

*  Planowanie i realizowanie $ciezek
kariery.

e  Zespoty terapeutyczne, rola pie-
legniarki, samodzielno$¢ zawodo-
wa.

*  Zdarzenia niepozadane, monitoro-
wanie, raportowanie, wyciaganie
whnioskow.

Zachecamy do nadsytania zgfoszen wy-
stapien, adres: info@sztukapielegno-
wania.pl

conference
room

ICNP
Od teorii do praktyki
Bydgoszcz, 9.01.2013

Wydziat Nauk o Zdrowiu CM
w Bydgoszczy im. L. Rydygiera Uniwer-
sytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu,
Okregowa lIzba Pielegniarek i Pofoz-
nych w Bydgoszczy, Toruniu i Wioc-
tawku oraz Akredytowane Centrum
Badania i Rozwoju ICNP®UM w to-
dzi maja zaszczyt zaprosi¢ do udziatu
w Konferencji Naukowo-Szkoleniowej
nt. ,ICNP — od Teorii do Praktyki:
Mozliwosci wdrozenia w wojewodz-
twie kujawsko-pomorskim. Szczegéty
i mozliwo$¢ zapiséw na stronie Okre-
gowej lzby Pielegniarek i Potoznych
w Bydgoszczy.

conference
room

Kadry
medyczne dla misji
Poznan, 10-13.01.2013

Fundacja Pomocy Humanitarnej
,Redemptoris Missio” Medicus Mundi
Poland, Katedra i Klinika Choréb Tro-
pikalnych i Pasozytniczych Uniwer-
sytetu Medycznego w Poznaniu oraz
Wielkopolska Izba Lekarska zapraszaja
wszystkich zainteresowanych do udzia-
tu w Kursie ,,Kadry medyczne dla misji”.

Kurs jest wprowadzeniem w za-
gadnienia medyczne w krajach roz-
wijajacych sie i misyjnych dla oséb

zamierzajacych wyjecha¢ do tropiku
lub tam pracujacych. Szczegdlng uwage
zwrdci sig na trzy aktualne plagi tropiku:
AIDS, malarig i gruzlice, zasady podsta-
wowej opieki medycznej oraz postgpo-
wanie w przypadku katastrof. Kurs be-
dzie prowadzony przez wysmienitych
fachowcow, pracownikéw naukowych
Uniwersytetu Medycznego w Poznaniu
od lat zwiazanych z Fundacja.
Informacja pochodzi ze strony organi-
zatora:
http://www.medicus.amp.edu.pl

conference
room

Pielegniarka
Roku 2012 r.

Jak co roku konkurs odbywaé sie
bedzie w trzech etapach. Terminy:

*  Wylonienie uczestnikéw Konkursu
w poszczegdlnych ZOZ-ach do
dn. 31.01.2013 r.

*  Eliminacje w Oddziatach Woje-
wodzkich PTP —dn. 01.03.2013 r.
godz. 12:00.

¢ |ll etap — prezentacja wtasna
w czasie konferencji w czerwcu,
szczegoty wkrotce.

conference
room

Wez kurs
na wielokulturowos¢

Lublin, styczen

Helsinska Fundacja Praw Cztowieka
w ramach projektu ,Wez kurs na wie-
lokulturowos$c” organizuje warsztaty
»Wrazliwa kulturowo opieka zdro-
wotna” oraz ,Kompetencje kulturo-
we w opiece zdrowotnej”’. Warsztaty
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odbeda sie¢ w styczniu w Lublinie,
szczegoly znajduja sie na naszej stronie.

conference
roorm

Pielegniarstwo:
Prawo-Praktyka-Etyka
Warszawa, 14-16.02.2012

Organizatorem konferenciji jest Na-
czelna Rada Pielegniarek i Potoznych,
planowane sesje w czasie konferencji:

I. Pielegniarstwo w swietle prawa pol-
skiego i miedzynarodowego.

Il. Zarzadzanie w pielegniarstwie.

lll. Praktyka pielegniarki i potoznej.

IV. Etyka i odpowiedzialnos¢.

V. Varia.

conference
paalggl

XVI Zjazd
Polskiego
Stowarzyszenia
Pielegniarek
Epidemiologicznych
XV lecie Stowarzyszenia
Wista, 13-16.04.2013

Jak co roku, Polskie Stowarzyszenie
Pielegniarek Epidemiologicznych zapra-
sza na Zjazd, ktéry jest doskonata oka-
zja wymiany doswiadczen, wspdlnego
poszukiwania rozwiazan w pielegniar-
stwie epidemiologicznym. Tegoroczny
Zjazd jest szczegdlny ze wzgledu na
XV rocznice istnienia Stowarzyszenia.

Polskie Towarzystwo Pielegniarskie
P OGEASZA
1 OGOLNOPOLSKI KONKURS

dla studentow
na Najlepszy Film
Promujacy Zawod Pielegniarki w Polsce

<Freedmiotem Konkursu jest wylonlenle najlepszych flmow promujacych zawid plelegniarki

w Polsce, Film powinben swracad uwage na role spolecrno-rawodowy plelegniarkifplelegniarza omae
pielggmiarskie funkcje sawodowe , byd forma preekaru informacji o znaczenio zawodu pielegniarki
w nchronle zdmwla spolecrenstwa, ok riwnle? powlnlen stanowle prihe sschecenka mbsdych hoded

do studiowania plelegniarstwa wraz  ukazaniem rdinych mozliwoscl rozwoju zawodowedgoe,”

Regulemin koakersy et na stronke www,pip.oal pl
Lirresrnicy kombursy, powinal wypelmd femmlarr sglosseniowy | preestad wraz r filmem nagranym ne mownika DV orar
inrymi dekumeatami wymagaaymi preer regelamin konkurar oz adres

Al Reymonas 8 lok. 12, 00-242 Warszaws
2 dopiaiiem Skl kenks flmows™

)

e
-
i 'j “ Orpanizators Kook puw ptpeel ol

conference
room

Dlugoterminowej
Kielce, 19.04.2013

19 kwietnia odbedzie sie Konferen-
cja Naukowo-Szkoleniowa dla Pieleg-
niarek ,Terapia i Pielegnacja Chorych
w Opiece Dtugoterminowej”.

Wsrod tematow wystapien:

Kardiologia XXI wieku, Europejski ko-
deks walki z rakiem, Rehabilitacja po ra-
dykalnym usunieciu piersi, Wplyw wiezi
rodzinnych na jakos¢ zycia w chorobie,
Zespét stabosci, Otepienie w stopniu

Termin nadrylents spfoared preadiutasy do 2802 2003 10
Wimuki konkuray roreng aglosrone napddnie) do daie 51 mares 2005 roks ae seronie

Terapia i Pielegnacja Chorych w Opiece

zaawansowanym oraz Stres i wypalenie
zawodowe wsréd personelu pielegniar-
skiego

Sztuka Pielegnowania ma zaszczyt
by¢ Patronem Medialnym Woydarze-
nia, ktére towarzyszy |l Targom Reha-
bilitacji, Terapii i Pielegnacji Chorych
REHMED-PLUS w dniach 18-20 kwiet-
nia.

Wiecej informacji oraz linki do stron organizatoréw na stronie: sztukapielegnowania.pl

Ogodlnopolskie Studenckie Dni Pediatrii

mgr Maria Nowak
Zakdad Pielegniarstwa Klinicznego
Warszawski Uniwersytet Medyczny

W  dniach 06-07 grudnia 2012,
w Auli Centrum Dydaktycznego War-
szawskiego Uniwersytetu Medycz-
nego, odbyfa sie konferencja ,Ogodl-
nopolskie Studenckie Dni Pediatrii”.
Konferencje zorganizowat Zaktad Pie-
legniarstwa Klinicznego WUM oraz
Studenckie Koto Naukowe Pielegniar-
stwa Klinicznego.

W konferencji wzieto udziat ponad
170 oséb w tym 36 prelegentow.

Pierwszy dzien to dzien specja-
listéw. W sesji ekspertéw wysta-
pili prof. dr hab. n. med. Andrzej
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Radzikowski, dr hab. n. med. Beata Py-
rzak oraz dr n. med. Grazyna Miszkur-
ka, dr n. med. Agnieszka Mazur.

Sesja Il zdominowana byta przez
magistréow pielegniarstwa zatrudnio-
nych na WUM oraz innych uczelniach
warszawskich.

Dzien drugi to dzien studencki.
Swoje prace przedstawiali studen-
ci studiow licencjackich z Warszawy
i Rzeszowa, studiéw magisterskich
oraz studiow doktoranckich. W sesji
plakatowej goscilismy gosci z Gdanska.

Zdecydowana wigkszos¢ osob
byta bardzo zadowolona z mozliwosci
uczestniczenia w konferencji. Mamy
nadziejg, ze stanie si¢ ona cykliczna

i spotkamy sie réwniez za rok w troche
szerszym gronie.

Konferencja
wsparciu sponsora strategicznego, fir-
my Nutricia. ®

odbyta sie dzieki
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Co nowego w czeskim
pielegniarstwie reumatologicznym

rozmowa Wojciecha Nyklewicza z Jana Korandova

Woijciech Nyklewicz

Foto. Maciej Krajewski

ajwazniejszym wydarzeniem
Nwspéfpracy polsko-czeskiej

w dziedzinie pielggniarstwa reu-
matologicznego w ciggu minionych trzech
lat byta robocza wizyta w Polsce Jany Ko-
randovej — naczelnej pielegniarki Instytutu
Reumatologii w Pradze, bytej wiceprze-
wodniczacej Komitetu Wykonawczego
Profesjonalistéw Zdrowia Europejskiej
Ligi Przeciwreumatycznej (EULAR) w Zu-
rychu, obecnie ekspertki pielegniarstwa
reumatologicznego w EULAR, a takze
laureatki konkursu Pielegniarka Roku
2009. We wrzesniu 2010 roku pani Ko-
randova odwiedzita Okregowe lzby w to-
dzi i w Warszawie, Instytut Reumatologii
w Warszawie oraz byta uczestniczka Il
Krajowych Spotkan Reumatologicznych
w Sopocie. Wizyta w Polsce zaowocowata
pobytem polskich pielegniarek w praskim
Instytucie Reumatologii w 2011 r. Podczas
spotkan w naszym kraju, Jana Koran-
dova zachecata do utworzenia organiza-
cji profesjonalistéw zdrowia w dziedzinie
reumatologii — organizacji, ktéra byfaby
cztonkiem EULAR. Pojecie ,profesjona-
lisci zdrowia” obejmuje wszystkich spe-
cjalistéow zajmujacych sie opieka i terapia,
niebedacych lekarzami. Stworzenie takiej
organizacji dafoby mozliwos¢ szerszego
uczestnictwa pielegniarek na europejskiej
arenie pielegniarstwa reumatologicznego.
Mozna np. korzysta¢ z dofinansowania
udzialu w Europejskich Kongresach Reu-
matologicznych, a takze bra¢ udziat az
w |0 programach stypendialnych, organi-
zowanych przez EULAR. Celem stypen-
diow jest m.in. doskonalenie warsztatu
pracy badawczej w pielgegniarstwie oraz
podnoszenie jakosci opieki i wzmacnianie
wzajemnej wspofpracy pomiedzy euro-
pejskimi o$rodkami reumatologicznymi
(1.

Pod koniec 2010 r. w ramach kam-
panii EULAR, prowadzonej w krajach
cztonkowskich, a zatytutowanej ,,Zatoz-
cie swoja niezalezna od lekarzy organi-
zacje i zostarncie oficjalnymi cztonkami”,

czeskie pielegniarki i inni profesjonalisci
zdrowia przystapili do rejestracji swojego
stowarzyszenia. Czeskie Towarzystwo
Profesjonalistow Zdrowia w Reumato-
logii (CAZR) powstato 27 listopada 2010
r., a jego przewodniczacg zostala Jana
Korandova (2). W Statucie Towarzystwa
odnajdujemy polski watek. Jednym z ce-
6w organizacji jest: ,nawigzanie wspot-
pracy z organizacjami o podobnym profilu
dziatalnosci w Czechach i za granica (np.:

Czeskie Towarzystwo Pielegniarskie,
Czeskie Towarzystwo Reumatologiczne,
Czeski Urzad Ziotolecznictwa, Naczelna
Izba Pielegniarek i Potoznych w Warsza-
wie itp.)” (3). Wybrane fragmenty Statutu
mozna przeczyta¢ w ramce.

W chwili obecnej, na polu czeskiej
reumatologii dziafaja dwie wazne organi-
zacje, stowarzyszone w EULAR, w kto-
rych ogromny udzial maja pielegniarki.
Jest to wtasnie Czeskie Towarzystwo

| Cele i zadania Towarzystwa: [

* zjednoczy¢ profesjonalistow zdrowia, pracujacych lub $wiadczacych pomoc w ob-
szarze lecznictwa reumatologicznego, a poprzez ich dziatalno$§¢ zmniejsza¢ wptyw
reumatologicznych i kostno-stawowych schorzen na jednostki i spotecznosci, a takze
polepsza¢ spoteczna i socjalng sytuacje oséb reumatycznie chorujacych.

* wspiera¢ zawodowy rozwoj oraz ksztatcenie profesjonalistdw w reumatologii oraz
w obszarach powiazanych, tj. w profilaktyce, badaniach naukowych w pielegniar-
stwie, w diagnostyce laboratoryjnej, rehabilitacji, ergoterapii, stuzbach socjalnych
i prawnych oraz w innych grupach zawodowych, dziafajacych w obszarze reumatolo-

gii.

* wspiera¢ rozwdj naukowy i uczestniczy¢ w badaniach naukowych (badania podsta-
wowe, badania w pielegniarstwie, badania kliniczne).

* organizowac¢ edukacje dla profesjonalistow i laikéw (seminaria, konferencje, warszta-

ty, kursy, a takze kongresy).

* zwieksza¢ jakos¢ edukaciji i ksztatcenia w reumatologii.

* dogodnymi sposobami zapoznawa¢ profesjonalistéw i laikow nie tylko z aktywnos-
ciami Czeskiego Towarzystwa Profesjonalistéw Zdrowia w Reumatologii (CAZR),
Czeskiego Towarzystwa Pielegniarskiego (CAS), Czeskiego Towarzystwa Reumato-
logicznego (CRS), EULAR, ale takze z nowymi wynikami badan naukowych, w tym
dostarcza¢ informacji nt. wdrazania i zastosowania wynikéw badan w praktyce na
terytorium Czech (np. standardowe procedury operacyjne, metrologia itp.).

* wspiera¢ wspoétprace Towarzystwa z Czeskim Towarzystwem Reumatologicznym

oraz EULAR.

* nawiazywa¢ wspotprace z organizatorami ksztatcenia w Czechach i za granica
(np.: | Wydziat Medyczny Uniwersytetu Karola w Pradze, Il Wydziat Medyczny Uni-
wersytetu Karola w Pradze, Narodowy Instytut Pielegniarstwa i Nielekarskich Spe-
cjalnosci Medycznych w Brnie, EULAR Centres of Excellence itd.).

* nawiazywac wspotprace i wspierac¢ aktywnosci pacjenckich i spotecznych organizacji
oraz stowarzyszen samopomocy dla pacjentéw (np.: Czeska Liga Reumatykéw, Cze-
skie Towarzystwo Reumatycznie Chorych, Klub Chorujacych na Chorobe Bechtere-
wa, Kloubik — Stawik, EULAR PARE, ILAR itd.).

* nawiazywac¢ wspotprace z organizacjami o podobnym profilu dziatalnosci w Cze-
chach i za granica (np.: Czeskie Towarzystwo Pielegniarskie, Czeskie Towarzystwo
Reumatologiczne, Czeski Urzad Ziotolecznictwa, Naczelna Izba Pielegniarek i Potoz-

nych w Warszawie itp.).

* stac sie petnoprawnym cztonkiem EULAR — Europejskiej Ligi Przeciwreumatyczne;.

Ttumaczenie: Wojciech Nyklewicz

Zrédto: strona internetowa Czeskiego Towarzystwa Profesjonalistéw Zdrowia
w Reumatologii. Pobrano dnia 13.12.2012 z http://cazr.phorum.cz/

[eemmy|
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Profesjonalistow Zdrowia w Reumatolo-
gii oraz Czeska Liga Reumatykéw — spo-
teczne stowarzyszenie oséb reumatycznie
chorujacych.

Jana Korandova wyijasnia, ze ,w ra-
mach Towarzystwa organizowane s3 re-
gularne szkolenia dla profesjonalistow
zdrowia z Instytutu Reumatologii w Pra-
dze oraz dla pracownikéw zewnetrznych.
Takie kursy odbywaja sie 3-4 razy w roku.
Oprocz tego organizujemy seminaria
i warsztaty podczas reumatologicznych
kongreséw, odbywajacych w Czechach.
Sa to zazwyczaj |-2 imprez w roku. Od
kilku lat prowadze zajecia z pielegniarstwa
reumatologicznego dla studentéw pieleg-
niarstwa studiéw licencjackich Wydziatéw
Medycznych Uniwersytetu Karola w Pra-
dze. A od niedawna udato sie wprowadzi¢
modut pielegniarstwa reumatologicznego
w ramach specjalizacji dla pielegniarek.
Zajecia odbywaja sie w Narodowym In-
stytucie Pielegniarstwa i Nielekarskich
Specjalnosci Medycznych w Brnie. Jest
to najstarszy i najwiekszy organizator
ksztatcenia podyplomowego w Czechach.
Oczywiscie, jako Towarzystwo wspot-
pracujemy z organizacjami pacjenckimi,
a ta wspotpraca jest nierozdzielna czescia
naszej dziatalnosci. Kluczowym hastem
naszych aktywnosci jest: ,Dla tych, kto-
rzy chca wiedzie¢ wiecej”. To oznacza, ze
udziat w naszych aktywnosciach jest do-
browolny, cho¢ oczekujemy, aby wiedza-
cych wigcej byto jak najwiece;.

Wojciech Nyklewicz: No wtasnie, a ja-
kie ostatnio prowadziliscie szkolenia,
kursy czy zajecia dla pacjentow?

Jana Korandova: W lutym 2012 roku
w ramach dziafalnosci Czeskiego Towa-
rzystwa Profesjonalistéw Zdrowia w Reu-
matologii odbyt sie kurs ,,Leczenie i goje-
nie sie ran”, przeznaczony dla pielegniarek.
W naszej pracy czgsto mamy do czynienia
z uktadowym zapaleniem naczyn jako po-
wikfaniem reumatoidalnego zapalenia sta-
wow. Dlatego takie kompetencje pieleg-
niarek s3 niezwykle wazne. A juz w marcu
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realizowali$my modut pielegniarstwa reu-
matologicznego w Narodowym Instytucie
Pielegniarstwa i Nielekarskich Specjal-
nosci Medycznych w Brnie. Uwazam, ze
wiedza o problemach oséb chorujacych na
schorzenia reumatyczne jest tym potrzeb-
niejsza, ze sa to choroby ogélnoustrojo-
we, a nasi pacjenci trafiaja do os$rodkéw
wszystkich specjalnosci medycznych. Kaz-
da pielegniarka powinna mie¢ podstawo-
wa wiedze z tego zakresu. Dlatego wspdl-
nie z doktor Marta Olejarova napisatysmy
,Leksykon reumatologii dla pielegniarek”,
ktéry ukazat sie drukiem w 2011 r.

Wojciech Nyklewicz: Tak, czytatem
te ksiazke i jednoczesnie dziekuje za
sprezentowanie jej. Uwazam, ze jest
bardzo przydatna w codziennej pracy.
Zreszta jej forma jest bardzo przyja-
zna dla pielegniarek, bowiem moz-
na ja z tatwoscia zmiesci¢ w kieszeni
fartucha. Zaleta jest takze mozliwos¢
szybkiego dotarcia do potrzebnych
informacji. Catkiem niedawno mia-
tem okazje skorzystac z ,,Leksykonu”,
udzielajac rady moim znajomym. Czy
jako wspétautorka ksiazki zgodzitabys
sie na jej publikacje w Polsce?

Jana Korandova: Oczywiscie, masz
juz wystarczajace kompetencje jezykowe
W czeszczyznie, aby przettumaczy¢ Leksy-
kon na jezyk polski.

Wojciech Nyklewicz: Zatem, wstepnie
jesteSmy na to przedsiewziecie umo-
wieni. Wracajac do tematu, chciatbym
Ciebie zapyta¢ o jeszcze inne dziata-
nia Towarzystwa, np. czy organizuje-
cie konferencje? Czy w tych konferen-
cjach moga uczestniczy¢ pielegniarki
z Polski?

Jana Korandova: Woijtku, przeciez
wiesz, ze ja lubie organizowa¢ réwniez
wielkie formy szkoleniowe. Jesli chodzi
o udziat polskich pielegniarek w czeskich
konferencjach — nie ma zadnych przeciw-
wskazan do tego typu spotkan, jesli jezyk
czeski nie jest bariera komunikacyjna. To
juz Wy, jako organizatorzy grup z Polski,
powinniscie zadba¢ o pokonanie tej prze-
szkody. A konferencji organizujemy duzo.
Na przyktad, w kwietniu 2012 r. bylismy
wspotorganizatorami duzego zjazdu dla
pielegniarek  reumatologii  dzieciecej,
ktérego wiodacym tematem byta eduka-
cja matego pacjenta. My przywiazujemy
ogromnga uwage do edukacji oséb choruja-
cychiich rodzin —to w Czechach robia pie-
legniarki. Dlatego musimy mie¢ rozliczne
kompetencje pedagogiczne, umiejetnosci
edukacji indywidualnej i grupowej, a takze
wspotpracy z rodzing i osobami bliskimi.
Podobna konferencje zorganizowalismy

w maju 2012 r., tym razem skoncentro-
wana na edukacji dorostych pacjentéw.
W jej ramach odbyty sie warsztaty z ko-
munikacji i edukacji przeznaczone takze
dla pielegniarek reumatologii dzieciece;.
Jak wiesz, warsztaty zawsze dostarczaja
mnéstwa ciekawego materiatlu do dal-
szej pracy. | tym razem zebralismy wiele
pomystéw na funkcjonowanie naszego
Towarzystwa, réwniez na zredagowanie
specjalnych ulotek dla pacjentéw, a takze
wiele pomystéw na prowadzenie dalszych
szkolern dla chorych i profesjonalistow.
Podczas warsztatéw zawsze przywiazuje
ogromng uwage do tematéw i wypowie-
dzi, poruszanych przez uczestnikéw. Jest
to zrodto inspiracji do tworzenia progra-
mow nastepnych szkolen. W ten sposéb
wychodzimy naprzeciw oczekiwaniom
pielegniarek i pacjentéw oraz ich rodzin.

Wojciech Nyklewicz: No wtasnie, a co
robicie, jako Towarzystwo, dla pacjen-
toéw i ich rodzin?

Jana Korandova: Na przykiad,
w pazdzierniku 2012 r. zorganizowali$my
,Piatkowe Spotkanie” z pacjentami z cafe-
go kraju, ktére odbyto sie w Instytucie Reu-
matologii w Pradze. Sktadato si¢ ono z wy-
ktadu o Instytucie, potem byto zwiedzanie
szpitala, a na koniec spotkanie i rozmowa
z pracownikami. Celem tej akcji byto przy-
blizenie reumatologii w ogdle, a takze za-
poznanie pacjentéw z Instytutem niejako
,»,0d kuchni”. Rezultaty tego spotkania sa
niesamowite. Gdy pacjenci moga obej-
rze¢ wszystkie specjalistyczne pracownie
i zakamarki, gdy postuchaja pracownikéw
tam pracujacych i do tego moga zapytac
o szczegoty, gdy moga potozy¢ sie na fote-
lu do podawania lekéw biologicznych, gdy
moga sprobowac swoich sit w pracow-
ni ergoterapii, gdy postuchaja wyjasnien
co i po co sie robi w ktoérej pracowni, to
znacznie lepiej rozumieja, dlaczego cza-
sami wystarczy leczenie ambulatoryjne,
a w jakim celu niekiedy trzeba potozy¢ sie
na kilka dni do szpitala. Najwazniejsze jest
to, ze pacjent dobrze przygotowany do
leczenia i pielegnacji mniej si¢ boi i lepiej
wspotpracuije.

Wojciech Nyklewicz: To fakt, lek
przed nieznanym $rodowiskiem jest
dla pacjentéw na tyle paralizujacy, ze
zaczynaja catkowicie koncentrowa¢d
sie na obronie przed zagrozeniem.
Wtedy nie stuchaja nas uwaznie i to
jest problem. Czesto dziwimy sie, dla-
czego chory nie zastosowat sie do na-
szych zalecen, cho¢ tak bardzo stara-
liSmy sie wszystko mu wyttumaczyg...

Jana Korandova: No wtasnie, bfedy
w sposobie komunikowania sie s3 fizycznie
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niezauwazalne, ale skutkujace fizycznie.
O tym musimy zawsze pamigta¢. Dla-
tego druga czescia tej samej akcji, czyli
,Piatkowego Spotkania”, byta sobotnia
konferencja dla pielegniarek i innych pro-
fesjonalistéw zdrowia. Cieszy nas to, ze
poza pielggniarkami, uczestniczyto w niej
50 specjalistow nielekarzy z catych Czech.
Tematem zjazdu byta wtasnie komunika-
cja. Cho¢ to byta konferencja, to jednak
$wietnie poprowadzona metodg interak-
tywna, wiec uczestnicy musieli aktywnie
wykonywaé rézne zadania.

Wojciech Nyklewicz: Takie zaktywizo-
wanie uczestnikow utatwia zapamie-
tywanie przekazywanej wiedzy. To po
prostu dtugo sie pamieta. Jano, ostat-
nio pisatas mi w mailu o bardzo cieka-
wych zajeciach w ramach dziatalnosci
Czeskiej Ligi Reumatykow. Mogtabys
opowiedzie¢ o tym spotkaniu?

Jana Korandova: Tak, chetnie to
uczynig, bowiem mam wiele sympatii
do tego stowarzyszenia i chetnie z nim
wspotpracuje. Pod koniec listopada
2012 r. odbyto sie spotkanie pt. ,Ergote-
rapia w codziennym zyciu”. Uczestnikami
byli gtéwnie pacjenci z praskiej filii, ale
takze zaproszono innych chorych, aktu-
alnie przebywajacych na leczeniu w na-
szym Instytucie. Na poczatku byt wykfad
Wszystko o reumatoidalnym zapaleniu
stawow”. Potem byta mowa o fizjoterapii
i ergoterapii — czym sig zajmuja oraz w ja-
kim celu. W trakcie tej czesci zaje¢ odby-
waly sie ¢wiczenia praktycznego zastoso-
wania kompensacyjnych i lokomocyjnych
urzadzen pomocniczych. Nasi specjalisci
omowili zasady uzycia takiego sprzetu,
gdzie mozna go dostaé, jakie sg zasady
odpfatnosci za sprzet, kiedy pacjent pfa-
ci, a kiedy dostaje za darmo, wreszcie kto
moze przepisac sprzet. Przede wszystkim
pokazano i oméwiono, jak nalezy i jak nie-
nalezny uzywac sprzetu pomocniczego.
Nasi specjalisci wyjasnili, jak chronic¢ sta-
wy przed przedwczesnym zuzyciem lub
uszkodzeniem. Podczas tego spotkania
rozmawialismy takze o architektonicz-
nych barierach oraz o tym, jak zmniejszy¢
ryzyko upadkéw. Profilaktyka upadkéw
jest ciagle aktualnym i nieustajaco kon-
tynuowanym tematem spotkan, bowiem
zagrozenie jest realne i ciggle zmieniajace
sie. Wtasnie w tym czasie musimy przygo-
towaé pacjentéw na zimowe warunki po-
ruszania si¢ po ulicach. Wielkim zagroze-
niem jest $nieg i oblodzenie, a takze chtéd.
Ale najbardziej zabawna czescig zajec byty
popofudniowe warsztaty. Nie uwierzysz,
czego dotyczyly.

Wojciech Nyklewicz: Niech zgadne.
Komunikacji?

Jana Korandova: Komunikacja byta
tylko posrednim i jakby nieplanowanym
efektem. Te warsztaty dotyczyly Bozego
Narodzenia, a wiasciwie przygotowan do
Swiat. Boze Narodzenie w Czechach, to
stodkie smakotyki, smazony karp, ubrana
choinka i prezenty. Przeciez tym wszyst-
kim beda zajmowali sie nasi pacjenci.
Zwazywszy na kolosalne utrudnienia ru-
chomosci i znieksztatcenia ich stawdw,
przygotowania do Swiat sa dla nich szcze-
golnie inne niz dla ludzi zdrowych. Pa-
cjentéw podzielono na 4 grupy, a kazda
z nich zajmowata sig innymi czynnosciami.
Pierwsza grupa ,pracowata z ciastem”.
Nalezato przygotowac sktadniki, wymie-
szac je, nalezato rozrobi¢ ciasto na pierni-
ki, a potem je wywatkowa¢ i ulepi¢ ozdo-
by, wiacznie z przygotowaniem cukrowej
polewy. Wszystko zostato upieczone
i ozdobione polewa, a uczestnicy mogli
te wyroby na koniec zjes¢ albo zanies¢
do domu. Medycznym celem dla tej gru-
py warsztatowej byto to, ze ,praca z cia-
stem” wzmachnia site miesni oraz zwieksza
mikrokoordynacje palcow rak.

Grupa 2 zajmowata sie produkcja
ozdéb choinkowych z tkanin, koralikéw
i papieru. | znéw chodzito o usprawnianie
palcow reki, ktore przy sktadaniu papieru
musiaty ¢wiczy¢ precyzyjne ruchy i mikro-
koordynacje. Oczywiscie, pacjenci mogli
zabra¢ ozdoby do domu, ale wielkim po-
zytkiem byto i to, ze wielu z nich nauczy-
to sie nowych umiejetnosci. Teraz moga
w swoich domach sami wypetni¢ sobie
czas przygotowywaniem ozdéb, pochwa-
li¢ sie tym, czego inni, zdrowi ludzie nie
potrafia robic.

Trzecia grupa ,,pracowata z karpiem®.
Takimi umiejetnosciami jak $ciaganie sko-
ry z karpia czy oddzielanie osci od migsa
nie kazda, nawet dobra gospodyni, potrafi
zaimponowac. Nasi pacjenci wtasnie tego
uczyli sie pod okiem specjalistow. Karpie
zostaly przez chorych ,odarte” ze skory,
osci zostaty wyjete z migsa, a przyprawio-
ne do smaku i obtoczone panierka ryby
zostaty usmazone. Na zakoriczenie odbyfa
sie prawdziwa uczta. Catos$¢ warsztatow
byta tak przygotowana, aby wszystkie
robocze grupy spotkaly sie na zakoncze-
nie przy wspélnym stole, aby skosztowac
wigilijne smakotyki i poopowiada¢ swoje
wrazenia. Tak wiec, podczas warsztatéw
uczyliSmy sie wspétdziatania w grupie,
czyli wzajemnej komunikacji.

Wazne jest to, ze zajecia w grupach
»piernikowej* i ,karpiowej“ wspodtpro-
wadzili profesjonalni kucharze, zeszto-
roczni zwyciescy Swiatowego Konkursu
Kulinarnego w Tajlandii. Byli to znakomici

eksperci w swoim zawodzie, a przy tym
niezwykle cierpliwi i z poczuciem humoru.
Na prawde, bardzo duzo nas nauczyli.
Oprocz tego, absolutnie wszyscy zna-
komicie sig¢ bawilismy, nie tylko pacjenci,
ale takze pielegniarki i terapeuci. A obser-
wujac pacjentéw w tak naturalnych sytu-
acjach, nauczylismy sie wielu ciekawych
rzeczy, ktore przydadzg sig pielegniarkom
w opiece na osobami reumatycznie cho-
rujacymi. | znédw mam wiele spostrzezen
— materialu do prowadzenia kolejnych
zaje¢ dla profesjonalistow zdrowia. Dla-
tego uwazam, ze pacjent jest najlepszym
nauczycielem. Ciesze sie, ze moge tego
doswiadcza¢ na wtasnej skorze.

Wojciech Nyklewicz: To piekna opo-
wies¢ o zyciu i pielegnowaniu czfo-
wieka w sposdb holistyczny. Okazuje
sie, ze martwy karp moze ozdobi¢
Swiateczny stét i sprawi¢ podniebien-
na rados¢, ale najwazniejsze, ze moze
réwniez pielegnowa¢ stawy reumaty-
kéw i cieszy¢ ich dusze. Jano, bardzo
dziekuje za rozmowe oraz w imieniu
Redakcji Sztuki Pielegnowania zycze
Tobie i wszystkim czeskim pielegniar-
kom i pielegniarzom Wesotych Swiat
i Szczesliwego Nowego Roku.

Jana Korandova: Dziekuje bardzo.
Roéwniez Tobie, Woijtku, i polskim pie-
legniarkom i pielegniarzom oraz redak-
cji Sztuki Pielegnowania zycze na Swieta
i Nowy Rok wszystkiego najlepszego. B

Pismiennictwo:
I. Informacja o stypendiach EULAR. Pobrano
dnia 13.12.2012 z http://cazr.phorum.cz/
informace.htm.

2. Staskova V.: Predstavuje se Ceskd asociace
zdravotnikd v revmatologii. FLOREN-
CE - Odborny &asopis pro osetfovatelstvi
a ostatni zdravotnické profese. Wydanie
internetowe, 24.06.201 I.

3. Cele i zadania Czeskiego Towarzystwa
Profesjonalistéw Zdrowia w Reumatologii.
Pobrano dnia 13.12.2012 z http://cazr.
phorum.cz/.
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ist motywacyjny ma sens tylko wte-
I dy, gdy jest stworzony w odpowiedzi
na konkretng oferte pracy. Indywi-
dualny list motywacyjny, nie pozostawia-
jacy watpliwosci, ze zostat napisany do
jednego pracodawcy, moze zadecydowaé
o tym, czy zostaniemy zaproszeni na roz-
mowe kwalifikacyjng. Zachecamy do prze-
analizowania poszczegélnych elementéw
dobrego listu motywacyjnego i stworzenia
wtasnego, ktory przekona pracodawce do
naszej kandydatury.

Jedna strona A4 to maksymalna obje-
to$¢ listu motywacyjnego. Nalezy takze
pamieta¢ o zachowaniu odpowiedniej for-
my i niezbednych elementéw, takich jak
dane kontaktowe, bezposredni zwrot do
pracodawcy, akapity i podpis. W dobrym
liscie motywacyjnym btedy ortograficzne
i stylistyczne sa niedopuszczalne. Wazny
jest takze odpowiedni jezyk. List motywa-
cyjny, ktérego forma nie jest tak ,,sztywna”
jak CV, to wciaz jednak list formalny. Z tego
wzgledu uzywany w nim jezyk powinien by¢
grzeczny, wywazony i pozbawiony zwro-
téw potocznych. Zachecamy do zwrdcenia
szczegdlnej uwagi na spdjnos¢, co pomoze
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skupi¢ uwage pracodawcy oraz zwiekszy
nasze szanse na to, ze list zostanie przeczy-
tany do korica.

List motywacyjny nie jest powtdrzeniem
informacji zawartych w CV, lecz ich uzupet-
nieniem ukierunkowanym na konkretng
oferte pracy. Znajdujace sie w nim informa-
cje powinny by¢ indywidualnie dopasowane
do stanowiska, na jakie aplikujemy. Warto
zastanowic sig, co bedzie istotne dla poten-
cjalnego pracodawcy i pomina¢ niemajace
znaczenia szczegoty. W przeciwienstwie do
CV, zawierajacego $ciezke edukaciji i kariery,
list motywacyjny jest idealnym miejscem,
pozwalajacym na przedstawienie rekrutu-
jacemu cech charakteru i innych umiejetno-
$ci. Tutaj warto jednak doda¢, w jaki sposob
moga sie przydac one na stanowisku, o kté-
re sie ubiegamy. Co powinno sie znalez¢
w liscie motywacyjnym?

* adres zamieszkania — w lewym gor-
nym rogu strony,

* miejsce i data sporzadzenia -
umieszczone w prawym goérnym rogu
na wysokosci adresu,

* imie i nazwisko osoby, do ktoérej jest
kierowany lub stanowisko i nazwa in-
stytucji, ktora reprezentuije,

* zwrot grzecznosciowy — Szanowny
Panie, Szanowna Pani — w przypadku,
gdy dane personalne rekrutujacego nie
s znane: Szanowni Paristwo,

* wstep — informacja o stanowisku, na
ktore aplikujemy, zrédio oferty pracy
oraz wyrazenie checi zgloszenia kan-
dydatury, w kolejnym zdaniu warto za-
wrze¢ tez kilka stow o sobie, o zdoby-
tym wyksztatceniu (nalezy jednak skupic¢
sie na najistotniejszych faktach i nie po-
wtarza¢ calego CV) oraz o wykonywa-
nym obecnie zajeciu,

* rozwinigcie — ta czes¢ listu powinna
przekona¢ pracodawce, ze jesteSmy
osobg, ktéra warto zaprosié¢ na rozmo-
we kwalifikacyjna: nalezy napisa¢ o swo-
ich sukcesach, osiagnieciach, o cechach
naszej osobowosci, ktére mogtyby
okaza¢ si¢ przydatne do wykonywania
pracy, o ktora sig ubiegamy, a takze o in-
nych posiadanych umiejetnosciach i pre-
dyspozycjach,

* zakonczenie — w tym miejscu warto
zasugerowac rekrutujacemu cheé spot-
kania na rozmowie kwalifikacyjnej,

* podpis — przed nim nalezy doda¢ zwrot
grzecznosciowy, np. ,,Z powazaniem”,
»Z wyrazami szacunku”.

Warto pamigta¢ o tym, zeby nasz list
motywacyjny byt zwiezly i zawieral tylko
informacje, ktére moga zaciekawi¢ pra-
codawce i wzbudzi¢ jego zainteresowanie
nasza osobga. Takiego kandydata rekrutujacy
Z pewnoscia zaprosi na rozmowe kwalifika-

cyjna. B



Setuka ]_)ielegnowania Styczen 2013 Rozwoj zawodowy

miejsce i data

sporzadzenia listu

dane kontaktowe .
W prawym gérnym rogu

w lewym gérnym
Anna Kowalska rogu Warszawa, 1 grudnia 2012

ul. R6zana 1

00-001 Warszawa adresat listu: nazwa placowki
tel. 987 654 321 medycznej oraz dziatu, do ktdérego

kierowana jest aplikacja

Wojewddzki Szpital Chirurgii Urazowej $w. Anny
ul. Barska 16/20, 02-315 Warszawa
Dziat Kadr

list nalezy rozpoczaé
informacjg o tym, skad
wiemy o stanowisku

Szanowni Panstwo,

nawigzujac do informacji zamieszczonej na stronie internetowej szpitala, chciatabym

WSTEP

zgtosi¢ moja kandydature na stanowisko pielegniarki na Oddziale Chirurgii Ogdlnej,

Onkologicznej i Gastroenterologiczne;j.

Jestem absolwentka pielegniarstwa Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego,
a ponadto posiadam dziewiecioletnie do$wiadczenie w zawodzie, ktére zdobytam,

pracujac na oddziale chirurgii Szpitala Bielanskiego w Warszawie.

Oprocz wieloletniego doswiadczenia w pracy z pacjentami odznaczam sie wieloma

cechami pomagajagcymi mi w profesjonalnym wykonywaniu swoich obowigzkéw.

ROZWINIECIE

Jestem osobg zawsze chetng do pomocy i pelng empatii, przy tym jednak silna
psychicznie i odporng na stres. Wiele lat pracy w zawodzie pielegniarki nauczyto mnie
réwniez indywidualnego podej$cia do pacjentéw, ktorzy cenig sobie moj spokoj

i opiekunczos¢.

Jestem przekonana, Ze moje doSwiadczenie i zaangazowanie w prace pielegniarki moze
by¢ wartosciowym wktadem w rozwdj oddziatu chirurgii w Panistwa szpitalu.

Z checia spotkam sie z Panistwem w celu blizszego zaprezentowania moich kwalifikacji

ZAKONCZENIE

i kompetencji.

nalezy pamietac 7 powazaniem,

0 wyrazeniu gotowosci do

spotkania na rozmowie Anna Kowalska

kwalifikacyjnej
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Praca za granicq
wyzwanie, przygoda, przyszlosc?

Praca za granicq kojarzy sie gtownie z wiekszymi zarobkami, lepszym, tatwiejszym Zyciem,
w dalszej kolejnosci z docenianiem naszej profesji, wyzszym statusem zawodu, szacunkiem i po-
wazaniem. Ale jak uzyskac rejestracje w innym kraju uprawniajqcq do pracy w zawodzie, jak
zorganizowac wyjazd do nowego miejsca, jak pokonywac bariery, ktore napotkamy na naszej
drodze. Jakie sq roznice w pracy pielegniarek ,,tu” i ,tam”, jakie sq zarobki, czy faktycznie tak
wysokie, jak myslimy? Pierwszym i jednoczesnie najmozolniejszym etapem w przygotowaniu
do pracy za granicq jest gormadzenie dokumentow, czekanie na ttumaczenie i rejestracje. Ten
okres moze zajqc kilka miesiecy do roku. A co nas czeka po uzyskaniu wpisu do rejestracji i przy-
byciu na miejsce przeznaczenia? O tym piszq nasze kolezanki, ktore podjely wyzwanie i praco-
waty, pracujq lub niebawem zacznq pracowac w innym kraju.

Finlandia

Kamila Kupisz

,Olen my6s suomalaisia sairaanhoitaja —
Jestem réwniez finska pielegniarka.”

Mam na imi¢ Kamila. Jestem pielegniar-
ka. Ukonczytam Uniwersytet Medyczny
w Lublinie. Mam za soba studia magister-
skie, przed sobg tylko obrone pracy.

Jestem réwniez pielegniarka w Finlandii.
Mam finskie prawo do wykonywania zawo-
du i w zawodzie tez udato mi sie znalezé

prace.

Jak sie stato, ze trafitam do Finlandii? Hi-
storia jest bardzo banalna. Na mojej uczelni
mozliwa jest wymiana studencka w ramach
programu ,,Socrates Erasmus”. Od poczatku
studiéw miatam ogromna ochote wyjechac
na wymiane. Studia pielegniarskie jednak
pochfaniaja mnéstwo czasu, dlatego wiec na
wyjazd zdecydowatam sig na ostatnim roku
studiéw magisterskich, kiedy wiedziatam, ze
moge sobie na to pozwoli¢. Na UM Lublin
mamy kilka mozliwosci wyboru krajéw, do
ktérych mozemy wyjechaé ,,na wymiane”.
Padio na Finlandie, bo stuzba zdrowia na
wysokim poziomie, bo dla nas egzotyczny
kraj, bo powodéw byfo mnéstwo. Trafitam
do mafego miasta na wschodzie kraju, poto-
zonego czesciowo na wyspach (wszak Fin-
landia — kraj tysiaca jezior!), malowniczego,
ale i bardzo odludnego. Na uczelni miatam
niewiele zaje¢. Odbytam za to zdecydowa-
nie bardzo duzo praktyk.

14

Koniec koncéw stato sie, ze poznatam
chtopaka. | tak juz zostato. Uradzilismy
z moim Finem, po moim powrocie do kraju,
ze latanie do siebie na tydzien co miesiac —
dwa, jest zupetnie bez sensu. Tak powstata
idea przeprowadzki na pétnoc.

Jeszcze w kraju postaratam sig o ttuma-
czenie potrzebnych mi dokumentéw dzigki
ktorym mogtam dostac¢ firiskie prawo wyko-
nywania zawodu. Bowiem pielegniarki pol-
skie, ktore ukonczyty studia (bodajze, ale nie
jestem pewna) po 2005 roku majg réwno-
wazne dyplomy (licencjackie — gdyz one dajg
prawo wykonywania zawodu) z innymi pie-
legniarkami w catej Unii Europejskiej. Polska
podpisata umowe wraz z innymi krajami
o wzajemnym porozumieniu w tej kwestii.
Z tego tez wzgledu, aby otrzymac finskie
prawo wykonywania zawodu nie musimy
dokonywa¢ zadnych szkolen ani kursow
uzupefniajacych. Nie wiem natomiast jak
wyglada kwestia pielegniarek ze starszym
dyplomem.

Papiery przettumaczone, wszystko po-
zbierane oraz wystane do finskiej naczelnej
izby. W Finlandii izba pielegniarska i lekar-
ska, to jedna organizacja. Nazywa sie ten
twor Valvira. Poza tym, ze bardzo dtugo
czekatam na decyzje (okoto 4 miesiecy — te
finskie urzedy...) i miatam niewielkie prob-
lemy techniczne, w koncu zarejestrowano
mnie w krajowym rejestrze pielegniarek
i pofoznych (w Finlandii mozna sprawdzi¢
przez Internet, czy dana osoba ma aktywne
prawo wykonywania zawodu, poprzez spe-
cjalng wyszukiwarke Valviry). Po dokonaniu
opfaty na poczcie (niestety bardzo wysokiej
— 400 euro, ktore ptaci sig Valvirze za pro-
cedure, etc.), mogtam odebra¢ swoj wycze-
kany papierek. Radosci nie byto korica. Te-
raz pozostata wbrew pozorom trudniejsza
czes¢ — znalezienie pracy.

Pielegniarstwo w Finlandii stoi na bar-
dzo wysokim poziomie, a powinnam raczej
powiedzie¢ — system stuzby zdrowia, ktéry

zawiera w sobie calg opieke pielegniarska,
po prostu dziata!

Zapotrzebowanie na pielegniarki i pie-
legniarzy jest bardzo duze. Praktycznie
zawsze mozna znalez¢ prace w zawodzie
w miejscu, ktére bedzie nam pasowafo.
Problem jest tylko jeden, ale bardzo duzy —
jezyk. Mozna mie¢ niemal pewnos¢, ze bez
znajomosci co najmniej komunikatywnej fin-
skiego o pracy mozemy zapomnie¢. Nauka
jezyka, to temat na osobng historie...

Poniewaz moj Fin jest réwniez pieleg-
niarzem, a poznalismy sie na studiach, mam
szerokie spojrzenie na finski system edukacji
pielegniarek i pielegniarzy oraz system pra-
cy.

Musze twardo i zdecydowanie powie-
dzie¢, ze polskie studia pielegniarskie sa na
znacznie wyzszym poziomie, niz finskie.
Dzieki wyjazdowi do Finlandii pozbytam sig
jakichkolwiek komplekséw na temat swojej
edukacji. Finskie studia sa jednopoziomowe
— licencjackie. Trwajg 3,5 roku i koricza sie
tylko egzaminem licencjackim, gdzie praca
licencjacka jest pisana w grupach. Ale to nie
jedyna znaczna réznica. Na studiach finscy
studenci nie naucza sie dobrze anatomii, fi-
zjologii, patologii, bowiem wszystkie te trzy
niezwykle wazne przedmioty sa potaczone
w jeden wspolny.

Ponadto fakultety pielegniarskie s3 na
tzw. Ammatikorkeakoulu, czyli naszym
odpowiedniku politechniki. Studenci moga
zapomnie¢ o jakichkolwiek zajeciach klinicz-
nych (¢wiczeniach albo zajeciach praktycz-
nych z pielegniarstwa), bo nie ma do nich
zaplecza szpitalnego. Owszem sale dydak-
tyczne s3 wyposazone rewelacyjnie, w (dla
nas) niewyobrazalnie realistyczne fantomy,
ktore niestety pozostaja zawsze... fantoma-
mi. Ponadto na finskim pielegniarstwie nie
ma ZADNYCH zaje¢ klinicznych. Studenci
maja tylko zajecia z przedmiotéw pieleg-
niarskich, gdzie uczy ich sig¢ bardzo ogélni-
kowo (na moich praktykach w oddziale kar-
diologii moja opiekunka chciafa uczy¢ mnie
jak wyglada rytm zatokowy, gdyz firiscy stu-
denci, ktorzy trafiaja do niej na praktyki, nie
wiedza tego).

Duzo jest natomiast praktyk, ale odby-
Waja sig one zazwyczaj tylko w trzech gtéw-
nych klinikach — interna, chirurgia, pediatria.
Miatam znajomych, ktérzy tuz przed zakon-
czeniem studiéw nigdy nie odwiedzili inten-
sywnej terapii, albo innych specjalistycznych
oddziatow.
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Znacza rdznica jest to, ze studenci po
uzyskaniu odpowiedniej liczby punktéw
ECTS (nie pamietam dokfadnie ile), moga
pracowa¢ we wszystkich osrodkach, gdzie
zatrudniane s3 pielegniarki. W ten sposob
rozwiazuje sie tutaj bardzo dotkliwy prob-
lem dyzuréw w okresach urlopowych.
Mimo, ze studenci nie maja mozliwosci wy-
konywania wszystkich zlecen, jak na przy-
kfad podawanie lekéw dozylnych, s3 oni
niezastapieni, gdy brakuje personelu. Praca
taka jest bardzo czesto ratunkiem dla stu-
denckiego budzetu — student pielegniarka
dostaje niewiele mniejsza pensj¢ od pie-
legniarki zatrudnionej na state. O réznicach
w edukacji mogtabym pisa¢ bardzo diugo.
Zazwyczaj jednak z korzyscia dla systemu
polskiego.

Jak wiec jest mozliwe, ze pielegniarstwo
mimo bardzo widocznych brakéw w edu-
kacji pielegniarek, ma sie¢ w Finlandii tak
dobrze? Jest to kwestig centralnego planu
odnosnie opieki zdrowotnej. Pielegniarki
specjalizuja sie raczej wasko (na oddziat rano
przychodzi pielegniarka, ktorej zadaniem
jest roztozenie lekéw na caly dzien oraz
inna — z laboratorium, ktéra pobiera wczes-
niej zlecone badania). Kazdy ma swoje mafe
poletko na ktérym stara sie wykonaé swoja
prace jak najdokfadniej. Moze troche z nu-
déw?;), bo obtozenie personelem na jedne-
go pacjenta, mimo ze (jak twierdza wszyscy
w rzadzie) niewystarczajace, to jest duzo
wyzsze niz w Polsce. Jest po prostu zgodne
ze standardami. Nie ma tutaj mozliwosci,
aby na oddziale takim jak neurologia byty na
zmianie 3 pielegniarki z czego jedna na 8 go-
dzin. Gdyby tak sie stato, gdzie$ poleciatyby
gtowy! Stanowi to bowiem niebezpieczen-
stwo i zagrozenie zycia dla pacjentéw. Fino-
wie sa narodem bardzo prawdoméwnym
i praworzadnym. Tu sie nie kombinuje, nie
mataczy, nie stara zrobi¢ tak, zeby ,jako$
byto”. Odzwierciedla sie to we wszystkich
dziedzinach zycia Findw.

Jak juz wspomniatam, opieka zdrowotna
dziafa. Niemal w catym kraju nie uzywa sie
juz papieru do zapisywania dokumentacji.
Jest do tego kilka réznych programow (za-
lezy od czesci kraju, ktérego akurat sie uzy-
wa) komputerowych. Wszystkie informacje
trafiaja do centralnego systemu, do ktérego
kazda pielegniarka ze swoja karta czipowa
ma dostep. Sa w nim zachowane cate histo-
rie choroby pacjentéw ze wszystkich miejsc,
w jakich udzielono mu $wiadczen leczni-
czych albo pielegniarskich. Ale nie tylko.
Sa w nim réwniez wszystkie wyniki badan,
cata historia lekéw, historie postepowania
pielegniarskiego, stowem absolutne wszyst-
ko na temat pacjenta. Przed spotkaniem
z takim programem, nie sadzitam, ze ,pa-
pierologia” moze by¢ tak prosta, mita i mato

czasochfonna. Jest tez kolejny ogromny plus
takiego systemu — diagnoza idzie za pacjen-
tem i nie wazne do jakiej przychodni czy
szpitala on trafi. Pielegniarka i lekarz prowa-
dzacy beda mieli mozliwos¢ zastosowania
ciaglosci pielegnowania i leczenia.

Krétko podsumowujac. Obcokrajowiec
nie ma lekko w Finlandii — bardzo trudny
jezyk do nauki, zupetnie odmienna men-
talnos¢ ludzi i inna, bardzo dziwna kultura,
niskie temperatury i brak storica zima. Jezeli
jednak masz cos, co jest polskim dyplomem
pielegniarskim, jest to juz bardzo duzo. Nie
wiem czy polecitabym innej polskiej pieleg-
niarce wyjazd do Finlandii. Chyba bym ra-
czej zaproponowata Szwecje lub Norwegie
(praca znacznie lepiej ptatna, jezyki bardziej
»ludzkie”;) oraz podobny skandynawski sy-
stem opieki zdrowotnej). Finlandia zdecy-
dowania lezy w kategorii — ,bardzo duze
wyzwanie, na ktorego pozytywne efekty
przyjdzie czeka¢ ogromng ilos¢ czasu”.

Jezeli kto$ chciatby uzyska¢ dodatkowe
informacje, zapraszam do korespondenc;ji
poprzez e-mail; kamilakupisz@tlen.pl.

Szwecja
Alicja Kozfowska

Praca pielegniarki w Szwecji

Aby zosta¢ pielegniarka w Szwecji na-
lezy posiada¢ co najmniej tytuf licencja-
ta pielegniarstwa. Wszelkie formalnosci
zwiagzane z uznaniem kwalifikacji mozna
zafatwi¢ przez Internet. Nalezy wejs¢ na
strong internetowa Socialstyrelsen (De-
partament Spraw Spotecznych Wydziat
Zdrowia i Opieki Medycznej) http://www.
socialstyrelsen.se/. Znajduje sie tam wykaz
dokumentéw niezbednych do nostryfikacji
dyplomu: dokument stwierdzajacy pobyt
na terenie Szwecji, odpis dyplomu, wypet-
niony formularz zgfoszeniowy, metryka uro-
dzenia, uwierzytelniona kopia certyfikatu
kompetencji zawodowych, prawo wykony-
wania zawodu, $wiadectwo przebiegu pracy
zawodowej. Wazne jest, aby pamieta¢, ze
wszystkie dokumenty nie moga by¢ starsze
niz trzy miesiace (nie dotyczy dyplomui pra-
wa wykonywania zawodu). Dokumenty mu-
sz3 by¢ przetfumaczone na jezyk szwedzki/
angielski, potwierdzone notarialnie (lub
tlumaczenie przysiegte). Na odpowiedz So-
cialstyrelsen czeka sie¢ do trzech miesiecy.
Niezbedna do podjecia pracy jest réowniez
znajomos¢ jezyka szwedzkiego, co najmniej
na poziomie SFI.

W Szwecji pracuje od siedmiu lat. Na
stanowisku pielegniarki pracuje od péttora
roku, wczesniej bytam pomoca pielegniarki.
Praca diametralnie rézni sie od tej w Polsce.
Gradacja stanowisk opieki pielegniarskiej

powoduje, ze zakres wykonywanej pracy
przez pielegniarke jest nieco ograniczony.
Wszelkie zabiegi pielegnacyjno-higieniczne,
Zmiany pozycji oraz opieke wykonuja po-
moce pielegniarskie. Do zakresu obowiaz-
kéw pielegniarki nalezy miedzy innymi:
odpowiedzialnos¢ za stan lekéw (kontrola,
stan, zamawianie), podzial lekéw, delego-
wanie pomocy do podawania lekéw, wy-
konywanie zlecen lekarza, przygotowy-
wanie skierowan oraz pacjenta na badania
diagnostyczne, przyjmowanie pacjentéw na
oddziat (wywiad, tworzenie i prowadzenie
dokumentacji medycznej), iniekcje, farma-
koterapia dozylna, pobieranie krwi, plan
pielegnowania ran, wykonywanie specjali-
stycznych opatrunkéw, kontakt z lekarzem
i innymi specjalistami. Ponadto pielggniarki
maja dostep do specjalistycznego sprzetu,
ktéry z krwi wtosniczkowej wykonuje po-
miary takich parametréw jak m.in.: poziom
sodu, potasu, kreatyniny, CRP. Wazna jest
réwniez kontrola pracy personelu pomoc-
niczego. Pielegniarka jest odpowiedzialna
Zaréwno za swoja prace, jak i za prace osob,
ktore jej pomagaja.

Poza zakresem obowigzkéw zdecydo-
wana réznica wystepuje réwniez w wyna-
grodzeniu za wykonywana prace. Srednie
wynagrodzenie szwedzkiej pielegniarki to
okoto 25 000 koron szwedzkich (I korna ~
0,47 zt). Zapotrzebowanie na personel pie-
legniarki jest w Szwecji bardzo duze. Pracy
nie brakuje, zatem zachgcam do wyjazdu.

Hiszpania

Jolanta
Dynarska

Pielegniarka z Polski musi przej$¢ pro-
cedure homologacji czy tez rozpoznania
dyplomu. Taka procedure rozpatruje Mini-
sterstwo Edukacji w Madrycie. Od poziomu
polskiego licencjata pielegniarstwa dyplom
jest uznawany przez prawo hiszpanskie.
Z moich informacji wynika, ze przynalez-
nos¢ do izb pielegniarskich nie jest obowiaz-
kowa, jednak uczestnictwo w tych struktu-
rach bardzo utatwia zycie zawodowe. Prace
mozna znalez¢ osobiscie lub tez poprzez tak
zwang internetowy portal pracy ,Bolsa de
trabajo / empleo”.

Réznice w pracy sa znaczne, gdyz orga-
nizacja opieki nad pacjentem jest procesem

15

Rozwdj zawodowy



Styczen 2013 | Sztuka ]_)ielegnowania

Rozwoj zawodowy

ciagtym. Pacjent w szpitalu, w ktérym

I Przydatne linki dotyczace pracy w USA: _

pracowatam jest przydzielony konkretnej
pielegniarce, a ta z kolei majac 10-ciu pa-
cjentdw jest w stanie by¢ jego mecenasem
zdrowia i rzecznikiem w zespole terapeu-
tycznym. Nie ma pielggniarek zadaniowych
np. opatrunkowej, czyli pacjent tam rzeczy-
wiscie jest objety opieka holistyczng. Poja-
wiaja sie nowe profesje np. ,Celador”, czyli
z reguty mezczyzna, ktéry zajmuije si¢ trans-
portem chorych. Nie ma wspdlnych wizyt
z zespotem lekarskim-kazdy pracuje osob-
no, ale w poszczegélnych elementach prze-
nikaja si¢ zakresy czynnosci zawodowych.
Praca zespotu, a konkretnie poszczegolnych
profesji jest bezkolizyjna. W roku 2005
spotkatam sie¢ w Barcelonie z bezpiecznym
sprzetem w pracy pielegniarki. Pielegniar-
stwo jest fantastyczna praca, ktéra daje
bardzo duza satysfakcje. Wymaga duzych
kwalifikacji i wiedzy z zakresu wielu nauk
i jest nacechowana odpowiedzialnoscia za
konkretnego chorego.

Doswiadczytam pozytywnych wrazen,
cho¢ mozna wspomnie¢ o tym, ze pomimo
iz zawdd pielegniarki cieszy si¢ duzym sza-
cunkiem i uznaniem spotecznym to pienig-
dze za t3 prace s3 na $rednim poziomie, co
jednak pozwala na normalna egzystencje.

A gdy zamarzy nam sie pojechac jeszcze
dalej ...

Poczatki polskiej pielegniarki
w USA, czyli nie taki diabel
straszny

Natalia Sak-Dankosky

Od lat panuje przekonanie, ze nostryfi-
kacja polskiego dyplomu pielegniarki w Sta-
nach Zjednoczonych graniczy z cudem.
Okazuje sie, ze nie jest to jednak niemoz-
liwe. Trzeba sie przede wszystkim uzbroi¢
w cierpliwo$¢, bo wszystko zajmuje duzo
czasu oraz przygotowac sie na uciazliwa
prace papierkowa i koszty, co faktycznie
potrafi zniecheci¢. Nie zgadzam sie z pogla-
dem, ze przygotowanie merytoryczne do

http://www.ncbon.com/content.aspx?id=2 |4 -wymagania dla pielegniarek z zagranicy, na przy-

ktadzie Pétnocnej Karoliny

*  http://www.cgfns.org/, http://www.jsilny.com/ -agencje zajmujqce sie ewaluacjq dyploméw

* http:/[allnurses.com/ -forum, na ktérym pielegniarki dzielq sie doswiadczeniami dotyczqcymi

min. pracy za granicq

*  http://www.uscis.gov/ -oficjalna strona U.S Citizenship and Immigration Services, na ktérej moz-
na znalez¢ informacje na temat mozliwosci pracy oraz réznych typéw wiz

*  http://www.visajourney.com/forums/forum/ | 35-finding-work-in-america/ -forum, na ktérym
mozna znalez¢ informacje i cenne porady dotyczqce pracy w USA

nostryfikacji jest bardzo trudne, bo wycho-
dze z zalozenia, ze kazda okazja na posze-
rzenie wiedzy zwiazanej z pielegniarstwem
ma tylko pozytywne strony. Polska pieleg-
niarka solidnie wykonujaca swoj zawod jest
$wietnie przygotowana do pracy zaréwno
w kraju, jak i za granica.

Na poczatku drogi bardzo wazne jest
zapoznanie si¢ z regutami odpowiednimi dla
stanu, w ktérym planujemy podja¢ prace,
poniewaz czesto bardzo sie one réznig, co
wplywa na sktadowe catego procesu. Nie
istnieja jednolite zasady dla catej Ameryki.
Rézne zarzady pielegniarskie akceptuja inne
egzaminy oraz maja inne wymaganie co do
firm zajmujacych sie ewaluacja dyploméw.
Dlatego dokfadne poznanie algorytmu po-
stepowania dla danego stanu jest kluczowe,
gdyz pozwala unikna¢ niepotrzebnych prob-
lemow.

Aby zrealizowa¢ marzenia pracy w za-
wodzie pielegniarki za oceanem, nalezy
zacza¢ od dwodch podstawowych kwestii:
znajomos¢ jezyka angielskiego oraz status
imigracyjny, ktéry pozwoli nam na legalne
podijecie pracy i zycie w Stanach.

Planujac prace w USA musimy mieé
$wiadomos¢, ze znajomos¢ jezyka angiel-
skiego jest obowiazkowa i mozemy by¢
pewni, ze jego poziom bedzie sprawdzony.
Najczesciej wymagane sa egzaminy TOFEL
(Test of English as a Foreign Language) albo
IELTS (International English Language Test-
ing System), ktére sprawdzaja umiejetnos¢
praktycznego postugiwania sie jezykiem.

Kolejna kwestia jest status imigracyjny.
Problemu nie maja osoby, ktére sa w po-
siadaniu zielonej karty. Wtedy legalnie
moga ubiegac sie o prace i bez wiekszych
problemdw przej$¢ przez proces nostryfi-
kacji dyplomu. Osoby, ktére nie maja karty
rezydenta, moga ubiegac sie o wize pra-
cownicza. W tym wypadku podstawa jest

gwarancja zatrudnienia w konkretnym miej-
scu. Przyszly pracodawca daje poswiadcze-
nie, w ktérym zobowiazuije sie sponsorowac
osobe starajaca sie o wize. Istnieja progra-
my, ktére pomagaja pielegniarkom spoza
Stanéw Zjednoczonych znalez¢ prace przed
otrzymaniem licencji oraz przej$¢ przez
proces wizowy.

Podstawa starania sie¢ o licencje Regi-
stered Nurse jest ewaluacja naszego pol-
skiego dyplomu. Istnieja zewnetrzne firmy,
ktore sie tym zajmuja. Przygotowuja one
szczegdtowy raport dotyczacy edukacji na
podstawie przetfumaczonych dokumentéw
oraz formularzy, ktére nalezy wysta¢. Tutaj
we znaki daje sie kwestia zmudnej pracy
papierkowej, czestych wizyt w Izbach Pie-
legniarskich i szkole, z ktérej mamy dyplom.
Ten etap jest przyczyng najwiekszych prob-
lemow, ale jak najbardziej jest to do prze-
brniecia.

Jezeli pozytywnie przejdziemy proces
ewaluacji i raport zostanie zaakceptowany
przez konkretny zarzad pielegniarski (tj. go-
dziny poszczegélnych przedmiotéw, beda
odpowiadaty standardom danego stanu),
bedziemy mogli zaczaé przygotowania do
egzaminu NCLEX-RN. Egzamin ten ma za
zadanie sprawdzi¢ nasza wiedze z réznych
dziatéw pielegniarstwa. Jest to ostatni etap
procesu ubiegania sie o licencje pielegniarki
w Stanach.

Po pozytywnym zdaniu egzaminu mu-
simy udowodni¢, ze jesteSmy w posiadaniu
waznego Social Security Number (SSN).
Kazda osoba legalnie przebywajaca w Sta-
nach Zjednoczonych moze go bez proble-
mu otrzymac. Po pozytywnym zakonczeniu
wszystkich formalnosci otrzymujemy licen-
cje Registered Nurse i mozemy rozpoczaé
kariere pielegniarki w USA. B
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Seks po wymianie stawu biodrowego
0 co wstydzi sie zapytac pacjent

Operacja wymiany stawu biodrowego, niezaleZnie od zastosowanej metody jest dla pa-
cjenta duzym obciqzeniem. Jesli wezmiemy pod uwage dolegliwosci wystepujqce przed za-
biegiem, wsrod nich bol, dyskomfort, problemy z poruszaniem sie, to tatwo sie domyslic,
Ze sprawnosc pacjenta przez diugi okres czasu odbiega od normalnej sprawnosci osob bez

problemow tego typu.

mgr piel. Barbara Aniotkowska, Carolina
Medical Center, pielegniarka oddziatowa

Bardzo waznym tematem, ktérego
pacjenci unikaja, a ktéry niewatpliwie za-
przata ich mysli, jest aktywnos¢ seksualna
i czas, kiedy jej rozpoczecie po zabiegu be-
dzie mozliwe.

Choroba zwyrodnieniowa stawu bio-
drowego z powodu towarzyszacego jej
bélu znacznie obniza komfort zycia pa-
cjentdw i sita rzeczy dotyka najbardziej
wrazliwej strony ludzkiego zycia — sfery
intymnej. Wiasciwe podejscie personelu
medycznego do tego tematu daje pacjen-
towi szanse na poprawe tej sfery i powrot
do satysfakcjonujacego zycia seksualnego
po zabiegu.

Sfera intymna jest zwykla czescia zycia
kazdego z nas, dlatego poruszanie tego te-
matu nie powinno dziwi¢ czy zawstydzac
lekarzy, pielegniarek i fizjoterapeutow.

Pacjenci po zabiegu endoprotezoplastyki
licza na to, iz po zabiegu beda mogli po-
wroci¢ do normalnej aktywnosci seksual-
nej i ze uzyskaja od personelu wiedze na
temat bezpiecznych pozycji seksualnych.

Z badan przeprowadzonych przez
amerykanskich reumatologéw i ortope-
déw wynika, ze az 81% pacjentéw nie
otrzymato od lekarza wystarczajacej in-
formacji na temat powrotu do aktywnosci
seksualnej po zabiegu oraz, ze az 80%
badanych lekarzy nigdy nie rozmawiato
z pacjentem na ten temat albo poswigcato
temu problemowi nie wigcej niz 5 minut
rozmowy.

Takie podejscie personelu do tematu
aktywnosci seksualnej nie pozwalalo pa-
cjentowi uzyska¢ wyczerpujacych infor-
macji, a w momencie powiktan zwigzanych
z przemieszczeniem stawu tylko 20% chi-
rurgéw dowiadywalo sie o tym, ze nastapi-
to to w wyniku uprawiania seksu.

Ryciny - Przyktady bezpiecznych pozycji wspolzycia piciowego

Pozycja zaakceptowana przez
lekarzy: dla mezczyzn

|

Pozycja zaakceptowana przez
lekarzy: dla kobiet
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Bezpieczna pozycja:
na boku operowanym

Pozycja zaakceptowana przez
lekarzy: dla obojga pfci

Wiekszos¢ chirurgéw zaleca pacjen-
tom powrét do zycia intymnego po ok.
I-3 miesiacach po zabiegu. Diuzszy czas
wstrzemiezliwosci zalecany jest jedynie
pacjentom, u ktérych wykonano korek-
cyjng operacje protezoplastyki. Z punktu
widzenia rehabilitacji, po 8-12 tygodniach
od zabiegu staw biodrowy jest juz stabil-
ny, a sity dziatajace na staw rozktadaja sie
wokot miesni otaczajacych staw biodrowy.

Podsumowujac — lekarze, fizjotera-
peuci oraz pielegniarki majacy kontakt
z pacjentem po zabiegu powinni posiadaé
wiedze na temat bezpiecznych pozycji
seksualnych, aby méc udzieli¢ pacjentowi
odpowiednich informacji. ®

Pis$miennictwo:
I. Dahm D.L, Jacofsky D, Lewallen D.G.
Surgeons rarely discuss sexual activity with
patients after THHA. Survey of Members
of the American Association of Hip and
Knee Surgeons. Clin Orthop Relat Res
2004; 428: 237-240

2. Glowacka P Zak E, Gtowacka M, Przy-
fudzki K. Rola fizjoterapeuty w edukacji
bezpiecznego zycia seksualnego u pacjen-
tow po endoprotezoplastyce. Rehabilitacja
Praktyczna 2010; 4: 42-44

Bezpieczna pozycja:
na boku zdrowym

Bezpieczna pozycja: na plecach

Zrédto: Glowacka P, Zak E, Gtowacka M, Przytudzki K. Rola fizjoterapeuty w edukaciji bezpiecznego zycia seksualnego u pacjen-
tow po endoprotezoplastyce. Rehabilitacja Praktyczna 2010; 4: 42-44
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Telepielegniarstwo

mgr Lena Kozfowska, pielegniarka, dokto-
rantka w Zakfadzie Pielegniarstwa Klinicznego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

mgr Katarzyna Pawfowska, pielegniarka,
doktorantka w Zaktadzie Pielegniarstwa
Klinicznego Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego

W 2004 roku American Association
of Ambulatory Care Nursing (AAANC)
zdefiniowalo telepielegniarstwo jako do-
starczanie, zarzadzanie oraz koordy-
nowanie opieka za pomoca technologii
telekomunikacyjnych w domenie pie-
legniarstwa [I].

Pewnie niewiele oséb wie, ze profe-
sjonalna rola pielegniarki w teleustugach
istnieje juz od ponad 38 lat. Pierwsze do-
niesienia pochodza z Bostonskiego Cen-
trum Medycznego, gdzie wprowadzono
telekonsultacje z lekarzami specjalistami.
Pacjenci mieszkajacy w mniejszych miejsco-
wosciach, bez dostepu do specjalistycznej
opieki zdrowotnej, mieli mozliwos¢ kontak-
tu z odpowiednim specjalista — mogli odby¢
wizyte za posrednictwem technologii tele-
komunikacyijnej. Pielegniarka Mary Quinn,
pracujaca z lekarzami, ktérzy udzielali tych
ustug w Bostonskim Centrum Medycznym,
odnalazfa wielozadaniowa role pielegniarki
w telemedycynie. Byfa wsparciem lekarza,
technikiem, koordynatorem oraz edukato-
rem, a tym samym coraz bardziej zazna-
czafa istotnos¢ telepielegniarstwa w opiece
nad chorymi. Realizowane wéwczas tele-
konsultacje, staty sie poczatkiem rozwoju
telepielegniarstwa na $wiecie [2].

Za posrednictwem telepielegniarstwa
mozna monitorowac¢ stan zdrowia pacjen-
téw, kontrolowaé objawy choroby oraz
edukowac zaréwno chorych, jak i ich opie-
kunéw. Telepielegniarstwo moze wspierac
rodzing w opiece nad bliskimi oraz do-
starcza¢ interdyscyplinarng opieke w in-
nowacyjny sposéb. Jednoczesnie stanowi
narzedzie do ogélnej poprawy efektywno-
$ci $wiadczen realizowanych w sektorze
ochrony zdrowia [3]. Jest to szczegélnie
istotne w obecnej sytuacji, kiedy uwidacz-
nia sie coraz wiekszy niedobér personelu
pielegniarskiego. Miedzynarodowa Rada
Pielegniarek (ICN) ostrzega, ze w najbliz-
szych 10-13 latach wiele z obecnie pracu-
jacych pielegniarek przejdzie na emeryture,
co znacznie zwigkszy niedobér personelu
[4]. Ponadto telepielegniarstwo pomaga
W rozwiazywaniu powyzszego problemu
poprzez oszczedno$¢ czasu dojazdu do
chorego oraz minimalizacje liczby chorych
przebywajacych w szpitalach [5].
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Swiadczenia telepielegniarskie najczes-
ciej realizowane sa miedzy innymi za po-
$rednictwem [6]:

*  Komputera/Internetu

*  Telefonu stacjonarnego, komérkowe-
go badz faxu

* Telerobotow

*  Video i audio konferencji

e Sprzetu uzywanego w radiologii

*  Komputerowego systemu informa-
tycznego.

Korzystanie z technologii informacyjnej
pozwala pacjentom mie¢ dostep do $wiad-
czeniodawcy opieki zdrowotnej szybciej
i prosciej niz w opiece tradycyjnej. Nie
musza czekaé na osobiste spotkanie z pie-
legniarka oraz jezdzi¢ do kliniki [7,8]. Co
wiecej, wedtug Zamaron i wspof. telepie-
legniarstwo pomaga redukowa¢ domowe
wizyty pielegniarskie oraz utrzyma¢ dobra
kontrole w opiece domowej nad chorymi
z przewlektymi chorobami uktadu odde-
chowego [9]. Uzyskiwanie konsultacji bez
wychodzenia z domu jest szczegdlnie waz-
ne w przypadku oséb przewlekle chorych,
u ktérych czesto wystepuija niepetnospraw-
nos¢ i problemy z poruszaniem sie [7,10].

Jezeli pacjent nie potrzebuje natych-
miastowej odpowiedzi na swoje pytania,
pielegniarka moze skonsultowac¢ problem
z innymi specjalistami w celu dostarczenia
jak najlepszej odpowiedzi. Wyniki badan,
zdjecia lub inne dane diagnostyczne moga
by¢ przesytane do ekspertéw na calym
$wiecie w celu konsultacji i postawienia jak
najlepszej diagnozy. Ponadto pielegniarki
moga kontrolowa¢ skuteczno$¢ leczenia
ran za pomoca telekonferencji z pacjentem
lub przesytania zdjec.

Badanie Grady i Schlacheta-Fairchild
przeprowadzone posréd  pielegniarek,
ktére realizuja $wiadczenia przy uzyciu te-
leustug wykazato, ze najwieksza grupe ich
podopiecznych stanowia przewlekle cho-
rzy — 16% oraz pacjenci z chorobami ukfa-
du krazenia — 9% [11].

W wielu krajach telepielegniarstwo roz-
wija sie gtéwnie, dlatego ze: redukuje kosz-
ty opieki zdrowotnej, zwigksza sie liczba
pacjentéw w wieku podesztym, niepetno-
sprawnych oraz z chorobami przewlekty-
mi, ktérzy otrzymuja odpowiednia opieke,
zwieksza dostepnos¢ opieki w rejonach
odlegtych, zwieksza efektywnos¢ pracy
personelu, w tym oszczedza czas dojazdu
do chorego [5].

Oceniajac  telepielegniarstwo, nale-
zZy wspomnie¢ réwniez o jego wadach.
Jest to rozwigzanie przyczyniajace si¢ do

minimalizowania bezposredniego kontaktu
pomiedzy chorym a personelem pieleg-
niarskim. Ponadto istotng bariera podczas
wprowadzania systemu s3 wymuszone
wydatki na sprzet, brak odpowiedniej infra-
struktury, niepewne regulacje prawne oraz
opor spoteczenstwa przed zmianami [12].
Ludzie rzadko maja neutralne podejscie
do telemedycyny: ich nastawienie jest entu-
zjastyczne, albo sa zaciektymi przeciwnika-
mi tego rozwiazania. Zwolennicy uwazaja,
ze telepielegniarstwo to nasza przyszio$é
oraz ze prowadzi do zwigkszania jakosci
opieki, jednoczesnie obnizajac jej koszty.
Przeciwnicy argumentuja, ze jest to niebez-
pieczna droga realizowania $wiadczen me-
dycznych, ktéra zaburza bardzo wazny bez-
posredni kontakt pielegniarki z pacjentem.
Jedno jest pewne: szybki rozwoj spotecznej
oraz medycznej komunikacji przy uzyciu
sprzetu elektronicznego zmierza ku catko-
witej zmianie sektora opieki zdrowotnej. B
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W czasie i przestrzeni
melokulturowosc
w pielegnowaniu czlowieka*

Wojciech Nyklewicz

Foto. Maciej Krajewski

ielokulturowosé¢ w pieleg-
nowaniu cztowieka ma na
celu dostarczenie takiego

rodzaju opieki, aby pacjent i/lub gru-
pa spoteczna mogli te opieke przyjac¢
jako adekwatna do swoich mozliwosci
percepcyjnych. Innymi stowy, opieka
powinna by¢ ,zjadliwa” dla odbiorcy
ustug pielegniarskich. Wiara w uniwer-
salizm pielegniarstwa zachodniego jest
niebezpieczna w takim samym stopniu,
jak jego przedstawicielom grozne wy-
daja sie zabiegi zdrowotne, $wiadczone
przez znachoroéw i szeptuchy. Wielo-
kulturowos¢ w pielegnowaniu cztowie-
ka daje mozliwos¢ zoptymalizowania
opieki, a poprzez to moze wptyna¢ na
zwiekszenie jej skutecznosci bowiem
to, co dla jednego cztowieka jest pie-
legnacyjne w najwyzszym stopniu, dla
innego moze nie mie¢ zadnej wartosci.

Wspoétczesne podejscie do wielo-
kulturowosci wymaga od pielegniarki
pewnej erudycji w zakresie antropolo-
gii kulturowej, bowiem rozwdj spote-
czenstw, kultur’ i wzajemna dominacja
jednych nad drugimi: na przestrzeni
dziejow spo&o'dowafy taka, a nie inng
ich konstelac]"é; 'w terazniejszosci. Dlate-
g0 sprébujmy wyobrazi¢ sobie wyima-
ginowana podréz Madeleine Leininger
W czasie i przestrzeni, czyli po $wiecie
antycznym az po wspoéiczesnosé, od
basenu Morza Srodznemnego po odle-

do starozytnego Egiptu, w ktérym spo-
tykata znakomitych lekarzy-kaptanow
znajacych sie nawet na chirurgii. Przez
kolejne tysiaclecia ‘zauwazyta, ze cy-
wilizacje potnocnej Afryki dynamicznie
rozwijaja sie, a obok siebie mieszkaja
ludzie wierzacy w rézne béstwa i nie
wywotuje to konfliktéw $wiatopogla-
dowych, o ktérych wiedziata z pézniej-
szych podroézy. Ich wspdlna kulturowa
cechg byto to, ze swigtowali mniej wie-
cej w tym samym czasie —'wiasnie wte-
dy, gdy dzien stawat sie coraz dtuzszy.

Gdy w analogicznym okresie wy-
brafa sie do starozytnej Grecji i Rzymu
dostrzegta, ze s3 one znacznie mniej
rozwiniete niz cywilizacje Bliskiego
Wschodu. Lecz juz w VII w. p. n. e.
potega basenu Morza Srédziemnego
staje sie Grecja, sktadajaca sie z auto-
nomicznych Polis. Jest to okres, w kto-
rym Grecy zbrojnie zdobywaja nowe
terytoria. Madeleine Leininger zauwa-
za potencjalne konflikty kulturowe, ale
nie maja one znaczenia w.owczesnej
,opiece zdrowotnej”’, bowiem tak jak
wojny prowadza mezczyzni, réowniez
rannymi opiekuja 'sie mezczyzni tego
samego kregu kulturowego. Najbardziej
skutecznymi na polu walki wojownika-
mi byli homoseksualni kochankowie,
ktérzy jednoczesnie swiadczyli sobie
wzajemnie najwyzszej jakosci opieke.
W razie choroby, mogli oni skorzysta¢
z pomocy lekarskiej.

Instytucjami ochrony zdrowia sta-
rozytnej Grecji sa $wiatynie Asklepio-
sa, w ktérych kaptani-lekarze stosuja
najnowoczesniejsze metody leczenia.
Natomiast intuicyjna i zupetnie natural-
na opieka domowa zajmuja sie osoby
bliskie. Dostep do swiadczen lekarskich
maja (wolni) obywatele, za$ choruja-
cych niewolnikéw zabija sie, gdy staja
sie nieprzydatni. Zreszta Grecy (Spar-
tanie), dbajac o kondycje zdrowotna
spoteczenstwa, dokonuja selekg;ji, zabi-
jajac chore, kalekie i brzydkie dzieci. Na
ten fakt Madeleine Leininger nie moze
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zareagowad wspotczuciem, badz w ja-
kikolwiek sposdb przeciwstawi¢ sie tym
praktykom, poniewaz jest osoba z innej
kultury i jest Swiadoma'tego, ze wiasnie
takim postepowaniem -mogtaby spo-
wodowac transkulturowy konflikt. Po
prostu, akceptuje'te praktyki wiedzac,
Ze sa one dla Spartan dobre. Dzieki
Swiatopogladowej neutralnosci i posta-
wie humanizmu uszanowata spartanski
system wartosci, w ktérym nadrzedna
role petnia cnoty postuszenstwa i po-
$wiecenia sie w obronie ojczyzny-oraz
sita i mestwo. Matlo tego, jako kobieta
rozumiejaca otaczajaca rzeczywistosé
i wspotdziatajaca z 'tubylcami, zyska-
ta ich akceptacje. Mozna powiedzie¢,
ze po okresie szoku kulturowego, za-
adoptowata sie w nowym srodowisku
spotecznym. W okresie grudnia i stycz-
nia wspolnie ze starozytnymi Grekami
uczestniczyta w Dionizjach Matych na
czes¢ boga Dionizosa. Podczas uroczy-
stosci odbywaty sie zabawy i pocho-
dy taneczne, $piewano wesote piesni
i przystrajano posagi przedstawiajace
boga. Gtéwnym s$wiatecznym napojem
byto mfode wino zmieszane z woda.
Wierzono i dysponowano licznymi do-
wodami na to, ze odpowiednie uczcze-
nie Dionizosa zapewni urodzaj.

Madeleine Leininger bardzo sobie
cenita zréznicowane osiagnigcia miesz-
kancow Hellady w dziedzinie sztuki,
medycyny, filozofii, ale tez byfa ciekawa
ich stosunku do ludéw podbitych. Wie-
dziata, w jaki sposéb spartanskie woj-
sko uczy sie zabijania ludzi, éwiczebnie
mordujac mezczyzn w podbitych wio-
skach. Pewnego razu udata sie¢ w po-
dréz do Judei. Zauwazyta, ze Zydzi maja
zupetnie inng religie niz te, ktére do tej
pory poznata. Byta to jedyna wtedy mo-
noteistyczna religia, w ktérej nie czczo-
no zjawisk przyrody, jak robili to Grecy
czy Egipcjanie, lecz czczono jedynego
Boga — stworce tej przyrody. Dla Gre-
kow byto to zbyt abstrakcyjne i nie-
pojete. Ponadto, zauwazyta kolosalng
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réznice w stosunku do chorych i kale-
kich, ktérych Zydzi otaczali szczegding
troska. Talmud uznawat dbatos$¢ o zdro-

wie za religijny obowigzek. Dowiedziata _

sie rowniez;“iz’w jednym z Mojzeszo-
wych Przykazan, Bég oznajmit cztowie-
kowi zakaz zabijania. A przeciez Grecy
(Spartanie)  stosowali ‘zabijanie stabych,
chorych i kalekich jako forme dbatosci
o ,,zdrowie publiczne”.

W czasie jej pobytu w Judei trwata

wiasnie agresywna hellenizacja Zydow.

W 169 r. p. n. e. Antioch IV :Epifanes
kazat zburzy¢ mury Jerozolimy, a Swia-
tynie spladrowat w poszukiwaniu skar-
bow, po czym wprowadzit'w Judei kult
Zeusa Olimpijskiego. Aby sprofanowac
swiete miejsce Zydow na ottarzu Swia-
tyni sktadano ofiare ze $wini. Te dziata-
nia bezposrednio wywotaty powstanie
Machabeuszéw, ktore w. 160 r. p.n.e.
zakonczyto sie sukcesem. Po odzyska-
niu Swiatyni Jerozolimskiej, Zydzi zna-
lezli naczynie z oliwa, ktoérej ilos¢ byta
obiektywnie zbyt mata, by podtrzymac
Swiety ogien do czasu sprowadzenia
nowych zapaséw. Podzielono wiec oli-
we na 8 czesci, aby kazdego dnia pali¢
kolejna porcje. | wtedy:stat sie cud. Tak
mata ilos¢ oliwy utrzymata ptomien
lampy oliwnej -nieprzerwanie - przez
8 dni. Madeleine Leininger byta $wiad-
kiem ogromnej radosci starozytnych
Zydéw z cudownego przetrwania $wie-
tego ognia i juz wtedy domyslafa sie,
Ze bedzie to wazne zydowskie $wieto.
Na pamiatke tego wydarzenia Zydzi
na catym s$wiecie obchodza Chanuke
— Swieto Swiatet, ktére celebrowane
jest przez 8 dni poczawszy od 25 dnia
miesigca Kislew (wg kalendarza grego-
riariskiego jest to okres przypadajacy na
listopad lub grudzien; $wieto ruchome
w kalendarzu gregorianskim). Madelei-
ne Leininger uznata takze, iz znajomos¢
tej tradycji bedzie miata kapitalne zna-
czenie w transku'lturo'wym pielegnowa-
niu cztowieka .ponad 2 tys.. lat pdzniej,
bowiem zquqstwo Zydow. nad .sta-
rozytnymi Grekami ocalito jedyna na
$wiecie monoteistyczna religie, z kto-
rej wywodzi sie chrzescijanstwo oraz
uchronito odmienng — w poréwnaniu
z greckq postawe wobec uiorpnych

- s;frawnych cechu-
" roskll osaq, a nie zabijaniem
4 dz%fa, ze bez te
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Po tych wydarzeniach Madeleine
Leininger odetchneta z ulga i wrécita do
Hellady, by odda¢ sie swoim ulubionym
Zajeciom;-np: uczemzeﬁm'?l:
taklach  greckiego teatru_klasycznego.
Pewnego razu, podczas przedstawienia
komedii pt. ,Ciklope” Epicharma do-
wiedziata sie od znajomych, ze zamor-
ska prowincja Rzym zaczyna podbijac¢
kolejne terytoria, w tym takze nalezace
do starozytnej Grecji. ,,Wkrétce”, czyli
w |I-i 1I'wieku-p. n. e. Republika Rzym-
ska zaczeta rosna¢ w potege. Madelei-
ne Leinihger postanowita przenies¢ sie
W samo centrum nowo_powstajacego
imperium.

Do starozytnego Rzymu przybytfa
I5 grudnia w czasie zimowych Consu-
aliéw, czyli $wigta na czes¢ boga opie-
kujacego sie ziarnem zgromadzonym
w spichlerzach. Nim rozgoscita 'si¢ na
dobre, juz za dwa dni rozpoczeto sie
wielkie $wieto — Saturnalia, trwajace od
17-23 grudnia. | znéw przezyta szok kul-
turowy, bowiem Rzymianie charaktery-
zowali sie inng mentalnoscia niz Grecy.
W korowodach weselacych 'sie ludzi,
ktérzy przemierzali miasto na uczty
i zabawy, obok wolnych obywateli wi-
dziata réwniez niewolnikéw. To byto
nie do pomyslenia w starozytnej Gre-
cji, a zwlaszcza w Sparcie. Saturnalia
poswiecone byty bogowi rolnictwa, ale
ich wybitnym akcentem byto pojedna-
nie i réwnos¢ wszystkich ludzi, co byto
wida¢ na ulicach miast oraz w miejscach
uczt i wesotych zabaw. W tych dniach
mozna byto robi¢ wszystko, czego du-
sza zapragnie, jes¢ i pi¢ do woli, bez
ograniczen wynikajacych ze stanu spo-
tecznego. Organizowano kolorowe pa-
rady przebierancéw, obdarowywano
sie podarkami i pieniedzmi, prezenty
otrzymywali takze niewolnicy. Przy-
strajano zielone rosliny na czes¢ boga
Saturna. Taka rownos¢ wszystkich ludzi
wobec siebie Madeleine Leininger przy-
padfa do gustu. Byt to zwiastun tego, co
spotkata w $wiecie zachodnim 2 tys. lat
poSzniej, choé nie wszedzie.

W  czasie trwania Saturnalidw,
19 grudnia, starozytni Rzymianie $wie-
towali takze Opalia, na czes¢ bogini
ptodnosci, urodzaju i bogactwa, mat-
zonki Saturna. Natomiast 25 grudnia
obchodzili urodziny boga Mitry (Ston-
ce Niezwyciezone). Grudniowe $wie-
ta w starozytnym Rzymie byty nie-
zwykle wesofe. Mozna powiedzie¢,
iz antyczni Rzymianie mieli typowo
rozrywkowy charakter, co z perspek-
tywy ochrony zdrowia niesie pewne
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niebezpieczenstwa urazéw i choréb
przenoszonych droga piciowa. Madele-
ine Leininger.zauwazyta; ze nie Wszyst-
kim obywatelom miasta podoba sie taki
chaos. Giéwnie obawiano sie wybuchu
powstania niewolnikéw, ktérym mogto
spodobac sie zycie wolnego obywatela.

Kolejne wieki starozytnosci Madele-
ine Leininger spedzita, udajac si¢ w po-
droz na daleka potnoc — do Skandyna-
wii. Zamieszkujace te ziemie plemiona
réowniez $wietuja w okresie przesilenia
zimowego. Okres $wiateczny obejmu-
je koniec grudnia i poczatek stycznia,
aludnos¢ bawi sie wokot przystrojonych
jodet, uczestniczy w ucztach, sciany do-
mostw przybiera gatazkami jemioty lub
ostrokrzewu. Madeleine Leininger za-
uwaza réznice nie tylko w klimacie;.ale
takze w sposobie odzywiania sie miej-
scowej ludnosci, co ma zwiazek z okre-
sami wegetacyjnymi i dostepem do
zywnosci okreslonego rodzaju. Wtasnie
rozpoczeta sie $wiateczna uczta zwana
Jul. ‘Do pomieszczenia wprowadzono
knura, a biesiadnicy podeszli do niego
i ktadac reke na jego grzbiecie zfozy-
li przysiege wierzac, ze ustyszy ja bog
Frejr. Nastepnie 'dokonano rytualnego
uboju, a upieczone mieso podano na
uczte. Starozytni mieszkaricy Skandy-
nawii podczas $wieta Jul wesoto bawia
sig, $piewaja okolicznosciowe piosenki,
obdarowuja sie podarkami i odwiedzaja
sie wzajemnie.

Madeleine Leininger byfa urzeczo-
na kulturowym podobienstwem spo-
sobéw obchodzenia waznych $wiat
w réznych rejonach antycznego swiata.
Byta to przede wszystkim wesota zaba-
wa, sktadanie ofiary i prezenty. Podob-
ne rytuaty $wiateczne spotkata podczas
podrézy do krainy Stowian. Cho¢ ich
bog nazywa sie zupetnie inaczej, petni
jednak podobne funkcje. Swardg rza-
dzi niebem, storicem i ogniem, a ludzie
sktadaja mu pokion na poczatku kazde-
go dnia. Podczas przesilenia zimowego
starozytni Stowianie celebruja Gody
— $wieto zwyciestwa nad ciemnoscia.
Na ten czas przystrajane s3 domostwa
gatazkami drzew iglastych, a w kacie
ustawia sie ostatni z tegorocznych zbio-
row snop zboza, ktéry przystraja sie
orzechami, jabtkami i innymi ozdobami.
W czasie uczty, pod nakryciem utozo-
ne sa sfoma lub siano dla zapewnienia
urodzaju. Swieto Godowe dla Stowian
jest najwazniejsza okazja do spotkan
z duchami przodkéw. W tym okresie na
cmentarzach rozpala sie ogniska i odby-
waja sie tam rytualne uczty. Madeleine



Sztuka Pielegnowania

Leininger zauwaza, ze stosunek Stowian

_do zmartych-jest pozytywny. Na koniec
Godoéw iona w prezencie dostata glinia-
na figurke.

W czasie wyraznie wydtuzajacych
sie¢ dni wyruszyta w podréz do staro-
zytnego Rzymu, by uczestniczy¢ po raz
pierwszy w nowym s$wiecie. Okazato
sie bowiem, ze w 313 r. n. e. edyktem
mediolanskim, Konstantyn Wielki uczy-
nit chrzescijanstwo religia réwnopraw-
na z innymi. Wtedy tez zauwazyta, ze
jest to jeden z licznych odtaméw ju-
daizmu, ktére powstaty w starozytnej
Judei. Od pozostatych rézni sie tym, ze
jego-wyznawcami oprécz Zydéw moga
by¢ takze inne narodowosci. W ten spo-
soéb idee jedynej monoteistycznej religii
w éwczesnym $wiecie — judaizmu — zo-
staly zaimportowane takze do Impe-
rium Rzymskiego. Boze Narodzenie —
$wieto upamietniajace narodziny Jezusa
Chrystusa — wyznaczono na dzien na-
rodzin boga Mitry, uwielbianego w Im-
perium. Wybér daty byt tym fatwiejszy,
bowiem w zadnej Ewangelii nie widnie-
je data narodzin Chrystusa.

Madeleine Leininger obserwowata
poczatkowo bezkrwawy proces za-
wiaszczania® dotychczasowych rytu-
atéw sSwiat solarnych na rzecz nowej
religii. Lecz juz kilkaset lat pézniej byta
$wiadkiem agresywnej chrystianizacji
ludéw Europy, polegajacej na zaste-
powaniu rodzimych $wiat $wigtami
chrzescijanskimi, a na miejscu $wietych
gajéw budowano koscioty. Europa bytfa
wtedy poligonem wielkiego transkultu-
rowego konfliktu, zabijania nienawré-
conych, niszczenia zabytkéw kultury
materialnej podbitych spotecznosci po-
ganskich. Madeleine Leininger przezyta
kolejny szok kulturowy. Zauwazyta, ze
podbite narody, np. Stowianie, chroniac
sie¢ przed pewna S$miercia, rezygnuja
z czczenia rodzimych bogoéw i deklara-
tywnie zmieniaja poglady, przyfacza-
jac sie do swoich przesladowcéw. We
wspolnych szeregach z nimi niszcza
jeszcze nienawréconych wspétplemien-
céw i rodzima kulture w imie osobiste-
go ocalenia. Zastanawiata sig, czy przy-
padkiem te wydarzenia nie przyczynia
sie do powstania syndromu kata i ofiary,
z ktérym spotkata sie ok. 500 lat poz-
niej. Ten agresywny proces by¢ moze
wptynat na wytworzenie sie przekona-
nia nawréconych plemion, ze wszyscy
Inni sg gorsi od nich — katolikéw, nawet
chrzescijanie rytu wschodniego.

-~ [
5 T,
W 1054 r., w wyniku wielkiej schi=
zmy wschodniej doszio do rozpadu
chrzescijanstwa na wschodnie i zachod-
nie. Juz wczesniej, na ziemiach Stowian
widoczna byfa rywalizacja Kosciota Bi-
zantyjskiego z Rzymskim o to, ktéry
z nich zapanuje nad kulturg i terytorium
Stowianszczyzny. Ostatecznie, Stowia-
nie potudniowi i wschodni podporzad-
kowali sie biskupom prawostawnym,
za$ zachodni ulegli prymatowi biskupa
Rzymu. Wprowadzony w 1582 r. kalen-
darz gregorianski zdecydowanie zrézni-
cowat daty obchodzenia $wiat Bozego
Narodzenia w prawostawiu i katolicy-
zmie. W miare jednolity etnicznie $wiat
Stowian podzielony zostat ze wzgledu
na przynalezno$¢ religijna, czyniac sa-
siadéw wrogami, wywotujac ciagia ry-
walizacje.

Wiele politycznych decyzji, pod-
jetych na przestrzeni tysiacleci, ma
wplyw na wspotczesnosé. Nasilajace
sie obecnie migracje i przenikanie sie
kultur sktonito Madeleine Leininger do
stworzenia idei i praktyki pielegniar-
stwa wielokulturowego; ktorego jed-
nym z elementéw  jest- umozliwienie
kultywowania zwyezajéw. pacjentom
pochodzacym z réznych kregéw kultu-
rowych i religijnych. Wspoétczesne cele-
browanie $wiat przesilenia zimowego
ma swoja bogata geneze. Jej znajomosé
pozwala zrozumie¢, z jakiego powodu
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pacjent ze Skandynawii spozywa szynke
w Wigilie Bozego Narodzenia, zwanego
Jul; skad wzieta sie tradycja obktadania
sianem polskich stotéw wigilijnych, a po
co w okresie Swiat Czesi odwiedzaja
groby przodkéw; dlaczego swieta pra-
wostawne przemilczane sa w Polsce,
a w innych krajach Europy moéwi sie
o nich tak samo gfosno jak o $wietach
katolickich, muzutmarniskich czy zydow-
skich. Wiele z tych pominiec¢ i zaniechan
jest przejawem trwajacej ciagle $wiato-
pogladowej wojny, w ktoérej jak dotad
nie ma zwycigezcdw i z cata pewnoscia
nigdy nie bedzie.

Wielokulturowe pielegnowanie
cztowieka moze by¢ sprawowane wy-
tacznie przez pielegniarke wolna od
doktrynalnych przymuséw. Natomiast,
deklarowanie transkulturowosci z po-
zycji wymuszonej tolerancji wyznawcy
jakiegokolwiek $wiatopogladu jest ob-
tuda.

* Podréz Madeleine Leininger
W czasie i przestrzeni jest imaginacja au-
tora artykutu. Celem ,reportazu” jest
ukazanie ' postawy" humanizmu i $wia-

topogléidéwéj?héui;falnos'é:i’ W relacjach =
z przedstawicielami réznych kultur oraz.. .,
zachecenie czytelnikow do pogtebiania

wiedzy. z zakresu wielokulturowosci
W pielegnowaniu czfowieka. ®
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Filozofia humanistycznej
troskliwosci Jean Watson

po prostu ludzka teoria pielegniarstwa

Beata Dobrowolska
Uniwersytet Medyczny
w Lublinie

W niniejszej czesci tekstu na temat
humanistycznej troskliwosci

Jean Watson zamierzam oméwi¢ 10 czyn-
nikéw opiekunczych (carative factors), kto-

re

stanowia istote tej teorii. [J. Watson,

2008, s. 7 i dalsze]. Kazdy z tych czynni-
kéw tworzy harmonijng cato$é z pozosta-
ta reszty i wtasnie dzieki ich urzeczywist-
nieniu w praktyce pielegniarskiej mozemy
realizowac zatozenia mysli Jean Watson.
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Formowanie wtfasnego humani-
styczno-altruistycznego systemu
wartosci. Realizacja humanistycznej
troskliwosci opiera sie na uniwersal-
nych wartosciach, jak dobro¢, troska,
mitos$¢ do siebie i innych, ktére kazda
pielegniarka poznaje w trakcie swo-
jego osobistego rozwoju, jak row-
niez w trakcie edukacji zawodowe;.
Uksztaltowany w ten sposob system
wartosci pozwala na zaangazowanie
sie w realizacje opieki dajac jednoczes-
nie poczucie ,satysfakcji otrzymywania
w dawaniu”. Ponadto, ten system war-
tosci umozliwia okazywanie toleranc;ji
dla odmiennosci oraz postrzegania in-
nych przez pryzmat ich wtasnych war-
tosdci, a nie poprzez pryzmat tego, co
jest dla nas wazne. Taki rodzaj umiejet-
nosci ma istotne znaczenie szczegélnie
w pielegniarstwie. Warto nadmieni¢,
ze dla Jean Watson urzeczywistnianie
wspomnianych wartos$ci w praktyce
nie oznacza samoposwiecenia, zapo-
mnienia o sobie i wyparcia si¢ siebie.
Chodgzi bardziej o uksztattowanie pew-
nego rodzaju gotowosci na realizacje
troski o innych.

. Podtrzymywanie wiary i nadziei.

Opieka  pielegniarska  przekracza
ograniczenia medycznego podejscia
otwierajac sie na inne, pozamedyczne
wymiary. Pielegniarstwo od zawsze

Czesc I1

wykorzystywato znacznie szersze wi-
dzenie osoby ludzkiej i poprzez to szer-
sze mozliwosci terapeutyczne. Wiemy
z doswiadczenia, ze w bardzo wielu
przypadkach medyczne, konwencjo-
nalne sposoby leczenia zawodza, nie
oznacza to jednak, ze juz nic nie mozna
zrobi¢. W takich sytuacjach do kornca
realizowana jest pielegniarska troska
ze swoim holistycznym postrzeganiem
pacjenta.

. Pielegnowanie wrazliwosci w sto-

sunku do siebie i innych. Jean Wat-
son podkresla, ze to, co wyréznia czto-
wieka to uczucia. Jednoczesnie, bardzo
czesto cztowiek nie pozwala sobie na
prawdziwe, szczere odczuwanie swo-
ich uczu¢, a poddaje je analizie, mysli
uczucia zamiast je czué¢. Rozwijanie
wrazliwosci na drugiego cztowieka
wiaze sie z przezyciem uczué, zaréw-
no tych, ktére sa przyjemne, jak i tych,
ktore sg bolesne. Tylko woéwczas, zda-
niem Watson, jeste§my w stanie praw-
dziwie otworzy¢ sie na druga osobe
i zrozumie¢ j3. Jean Watson obrazuje
swoje rozwazania przyktadem porodu
mtodej kobiety, ktéra w trakcie diugiej
i bolesnej akcji porodowej dowiaduje
sie, ze rodzi martwe dziecko. Mimo
aktywnego udziatu kobiety w poro-
dzie, w ostatnim momencie personel
zakrywa jej twarz, twierdzac, ze w ten
sposob ochroni kobiete, przed przy-
krymi doznaniami. Zdaniem Jean Wat-
son, powdd takiego zachowania moze
by¢ zgota inny — potozne chcg w ten
sposéb ochroni¢ siebie przed swoi-
mi lekami. W takiej sytuacji, zaréwno
nauka jak i intuicja podpowiada nam
jednak, ze te przykre, bolesne uczucia
powinny by¢ przezyte, aby w przyszto-
$ci nie przerodzi¢ sie w co$ destruk-
cyjnego.

. Budowanie relacji opartych na po-

maganiu i zaufaniu. Humanistyczna
troskliwos$¢ zaktada poznanie pacjen-
ta, z ktorym pielegniarka wchodzi

w relacje, jego osobowo$¢ i sposéb
postrzegania $wiata. Istotne jest, aby
pielegniarka zdafa sobie sprawe z tego,
jak traktuje pacjenta, czy jako obiekt,
ktérym mozna manipulowac, czy jako
istote ludzka, ktérg nalezy zrozumieé.

Jean Watson proponuje, aby w pro-

cesie budowania relacji opartych na

pomaganiu pamigta¢ o nastepujacych
kwestiach:

a. Stosownos¢ — oznacza szczero$c
w stosunku do siebie i przez to
szczero$¢ w odniesieniu do innych.
Pielegniarka, ktéra ukrywa praw-
dziwy obraz siebie przed sobg
oraz innymi, moze w negatywny
sposéb wptywac na jakos¢ proce-
su opieki.

b. Empatia — jest to umiejetnosé do-
$wiadczenia prywatnego $wiata
i uczu¢ pacjenta oraz komuniko-
wania mu naszego zrozumienia.
Zdaniem Watson, pielegniarka
empatyczna rozpoznaje i akceptu-
je uczucia drugiego czlowieka bez
dyskomfortu, leku czy gniewu.

c. Niezaborcze ciepfo — jest to rodzaj
uczucia, ktére nie nosi znamion pa-
ternalizmu czy maternalizmu. Taki
rodzaj ciepta mozna okazywac pa-
cjentowi poprzez gesty, ton glosu,
dotyk czy ekspresje twarzy.

Trzeba podkresli¢, ze w urzeczywist-

nianiu w praktyce pielegniarskiej tego

czynnika opiekunczego bardzo istotne
znaczenie odgrywa efektywna komu-
nikacja interpersonalna.

. Akceptowanie i zachecanie do wy-

razania pozytywnych i negatyw-
nych uczué. Jean Watson podkresla,
nawiazujac do weczesniejszych czyn-
nikéw opiekunczych, ze emocje — za-
réwno pozytywne jak i negatywne —
odgrywaja bardzo duza role w zyciu
kazdego cztowieka, dlatego tak wazne
jest ich zrozumienie i przyzwolenie
na ich wyrazanie. Swiadomos$¢ uczu¢
wtasnych, jak réwniez uczué¢ drugiej
osoby pozwala zrozumien sposoéb,
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w jaki sie¢ zachowujemy, a to z kolei
umozliwia zapanowanie nad niektoéry-
mi irracjonalnymi reakcjami w przy-
sztosci.

Warto doda¢ na marginesie, ze kwe-
stia refleksji nad odczuciami i zwia-
zanymi z nimi reakcjami pielegniarek
w realizacji procesu opieki odgrywa
w pielegniarstwie zachodnim wazng
role. Miedzy innymi dlatego zwraca sie
uwage na praktykowanie superwizji
klinicznej, ktoéra pozwala na wyrazenie
odczu¢ towarzyszacych pielegniarce
podczas jej pracy i w zwiazku z tym na
wieksza $wiadomos¢ tych aspektow,
nad ktérymi nalezy jeszcze popraco-
waé w jej praktyce zawodowej. Mowi
sie o dwoch podstawowych pozytyw-
nych efektach superwizji klinicznej
w pielegniarstwie: zapobieganie wypa-
leniu zawodowemu pielegniarek oraz
poprawa jakosci $wiadczonych ustug
pielegniarskich.

. Systematyczne stosowanie meto-
dy naukowej w procesie rozwia-
zywania probleméw decyzyjnych.
Proces opieki pielegniarskiej musi by¢
oparty na osiggnieciach nauk, i to nie
tylko medycznych. Pielggniarki powin-
ny zrozumie¢, ze proces pielegnowania
powinien stanowi¢ jednoczesnie syste-
matycznie realizowany proces badaw-
czy, w ramach ktérego wykorzystuje
sie metody naukowego postrzegania
i rozwigzywania probleméw. Zdaniem
Jean Watson, kiedy poréwnamy pro-
ces pielegnowania oraz proces badania
naukowego w pielegniarstwie, docho-
dzimy do wniosku, ze oba te procesy
sa bardzo podobne. Na etapie diag-
nozowania, dzieki skrupulatnie zgro-
madzonej wiedzy i analizie literatury
mozemy dokona¢ oceny stanu pacjenta
(postawi¢ diagnoze pielegniarska) lub
analogicznie — oceny stanu problemu
naukowego, ktéry nas interesuje (po-
stawi¢ hipotezy badawcze). Na etapie
planowania, podejmujemy decyzje
kto i jakimi metodami bedzie realizo-
wal okreslone dziatania odnoszace sie
do okreslonych celéow opieki lub —
w przypadku procesu badawczego —
do weryfikacji (falsyfikacji) postawio-
nych hipotez badawczych. Na etapie
interwencji pielegniarskich realizujemy
ustalony plan dziatan opiekunczych,
lub — w przypadku procesu badawcze-
go — gromadzimy materiat badawczy.
| wreszcie w ramach ostatniego etapu,
oceny podjetych dziatan, interpretu-
jemy to, co udato nam sie osiagnac.
W konsekwencji, w obu przypadkach
wyciggamy whnioski, ktére stuza do

. Promowanie

dalszych prac i w efekcie stanowia
poczatek kolejnego procesu. Istotne
jest to, ze oba procesy — proces pie-
legnowania i proces badan naukowych
w pielegniarstwie w zasadzie zmierza-
ja do jednego celu: do poprawy jakosci
opieki pielegniarskie;j.

interpersonalnego
nauczania i uczenia sie. Zdaniem
Jean Watson, bardzo istotnym elemen-
tem opieki pielegniarskiej jest edukacja
zdrowotna. Jednym z jej wymiardw jest
informowanie pacjenta na temat po-
dejmowanych wzgledem niego dziatan.
Zrozumiata i wyczerpujaca informacja
redukuje stres, jaki zwykle towarzyszy
pacjentowi w zwiazku z procedurami
medycznymi, ktérym jest poddawany.

. Zapewnienie wspierajacego, chro-

niacego lub korygujacego srodo-
wiska psychicznego, fizycznego,
socjokulturowego i duchowego.
Zdaniem Jean Watson, zapobieganie
niepotrzebnemu stresowi, zapewnie-
nie komfortu, ochrona prywatnosci,
zapewnienie bezpieczenstwa, czyste
i estetyczne otoczenie to te elementy,
ktére pozwalaja zapewnié pielegniarce
wspierajace, korygujace i chronigce pa-
cjenta srodowisko.

Wsréd dziatan, jakie moze podijaé
pielegniarka, aby zapewni¢ komfort pa-
cjentowi znajduja sie¢ m.in.: eliminacja
nieprzyjemnych bodzcéw z otoczenia,
np. glosnych dzwiekdw, ostrych $wia-
tet itd.; zwrécenie uwagi na wygodna
dla pacjenta pozycje ciafa; odpowied-
nie przygotowanie tézka; eliminacja
napiecia miesni poprzez masaz lub
¢wiczenia; realizacja wiasciwych do
stanu pacjenta procedur np. inhalacja,
medytacja, relaksacja, podanie lekéw
itd.; modyfikowanie podejmowanych
dziatan w zaleznosci od natezenia ob-
jawéw choroby. Jean Watson podkre-
$la, ze planujac dziatania zapewniajace
komfort pacjentowi pielegniarka po-
winna zna¢ jego upodobania czy war-
tosci.

Zapewnienie prywatnosci jest prze-
jawem szacunku dla godnosci pacjenta,
dotyczy dziatari zaréwno chroniacych
jego cielesnos¢ jak i jego sfere psychicz-
na. Ochrona prywatnosci pozwala na
zachowanie poczucia autonomii; emo-
cjonalnego uwolnienia od streséw dnia
codziennego; daje mozliwos¢ refleksiji
nad wiasnym zyciem i tym, co nas ota-
cza; zezwala réwniez na zakreslenie
granic komunikacji migdzyludzkie;.

Zagwarantowanie pacjentowi po-
czucia bezpieczeristwa stanowi jedno

z podstawowych zadan pielegniarki.
Jean Watson podkresla, ze pielegniarka
powinna pamietaé, ze bezpieczenstwo
ma wiele wymiaréw i wiele znaczen
w zaleznosci od okresu rozwoju czto-
wieka oraz jego stanu biopsychospo-
tecznego.

Zapewnienie czystego i estetyczne-
go otoczenia w praktyce pielegniarskiej
oznacza znacznie wigcej, anizeli tylko
dobre warunki sanitarne. Jean Watson
traktuje to zadanie pielegniarki bardzo
szeroko, odnosi je do tych aktywnosci,
ktore pozwalaja cztowiekowi osiaga¢
komfort fizyczny i psychiczny, a wiec
wtasciwa kolorystyka otoczenia, mu-
zyka, ale takze mozliwos¢ oddziatywa-
nia poprzez literature i sztuke.

. Asystowanie i zaspokajanie ludz-

kich potrzeb. Watson wyrdznia po-
trzeby nizszego rzedu: biofizyczne (je-
dzenia i picia, wydalania i oddychania)
i biopsychiczne (np. aktywnosci i od-
poczynku) oraz potrzeby wyzszego
rzedu: psychosocjalne (osiagniec¢ i afi-
liacji) oraz intra- i interpersonalne (sa-
morealizacji), w ktérych zaspokojeniu
moze pomdc pielegniarka. Jean Wat-
son podkresla, ze mimo hierarchicznej
struktury potrzeb, nie mozna potrzeb
nizszego rzedu traktowaé w zupefnym
oderwaniu od potrzeb wyzszego rze-
du. Dbanie o jako$¢ zycia pacjenta oraz
holistyczna wizja czlowieka wymusza
na pielegniarce aby myslata o wszyst-
kich potrzebach jednoczesnie, bowiem
jedna zawiera sie w drugiej.

10.Uwzglednianie wymiaru egzysten-

—_

cjalno-fenomenologicznego.  Jean
Watson podkresla, ze pielegniarka po-
winna starac sie otworzy¢ na egzysten-
cjalny wymiar zaréwno zycia wiasnego
jak i pacjenta. Perspektywa choroby,
cierpienia i $mierci powoduje, ze czto-
wiek zadaje pytania dotyczace sensu
istnienia, sensu dalszego zycia. Niejed-
nokrotnie rozmiar tragedii przyttacza
pacjenta, chce sie poddaé. Zdaniem
Jean Watson, poznanie jego historii;
tego, co miafo i ma dla niego znaczenie;
zainteresowanie si¢ jego strategiami
radzenia sobie w sytuacji trudnej moze
by¢ pomocne w procesie przepraco-
wywania tzw. sfabych stron pacjenta.
[J. Watson, 2008]. =

Pismiennictwo:

. Watson J., Nursing. The philosophy and

science of caring, University Press of Colo-
rado, Colorado 2008.
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Wizerunek pielegniarki
moj autorytet czy fikcyjna postac

Klaudia Massalska, Ania Sykut
i Aneta Maciejko
Studenckie Koto PTP, Lublin

Zanik autorytetu jest réwnoznaczny
ze zrujnowaniem podstaw Swiata... tymi
stowami Hannah Arendt udowodnita,
ze bycie czyim$ autorytetem wiaze sie
z wielka odpowiedzialnoscig. Osoba ta
powinna inspirowa¢, stymulowaé zapat,
wyobraznig i intelekt. Musi tez konstruk-
tywnie wptywac na postgpowanie oséb,
mobilizujac je do inicjatywy i podejmowa-
nia samodzielnych dziatan. Bezstronnos¢,
mitos¢, prostolinijnosé, inteligencja, ma-
dros¢ — tak zdobywa sie uznanie, prestiz
i kredyt zaufania do profesjonalizmu. Na
osobie cieszacej sie uznaniem spoczywa
ogromny ciezar, poniewaz kazda podej-
mowana przez nig decyzja moze stac
sie dla kogo$ wzorem do nasladowania.
Istnieje jednak niebezpieczenstwo, ze
zamiast oddziatywac¢ wyzwalajaco, auto-
rytet moze dziata¢ ujarzmiajaco.

Przed Pielegniarstwem

Nie miatam stycznosci z Pielegniarka
pracujaca na oddziale szpitalnym. Jedy-
nym skojarzeniem, na ktérym opieratam
swoja wiedze w temacie tego zawodu
byta ,,Pani w czystym, btekitnym mundur-
ku”, ktora podczas wizyt u lekarza rodzin-
nego pobierata mi krew do badania mor-
fologicznego. Nigdy nie dopatrywatam sie
szczegotdw jej wygladu i czynnosci przez
Nia wykonywanych. A moze powinnam?

I rok Pielegniarstwa
Moj autorytet

Pamigtam to jak dzis. Wszystkie mysli
z tamtego dnia sa dokfadnie uporzadko-
wane w mej pamiegci. Doktor przytaczat
fragmenty wielkiej, niebieskiej ksiegi —
podrecznika Podstaw Pielegniarstwa.
Méwit o historii jego rozwoju, o kobie-
tach, ktore swojg postawa i dziataniem
sprawity, ze zaistniat ten zawdéd. Stucha-
tam i prébowatam poja¢, czym jest sztu-
ka pielegnowania. Poznatam cechy, ktére
powinna posiada¢ profesjonalna Pieleg-
niarka.

Podczas zaje¢ teoretycznych zostaf
przedstawiony mi jej idealny wizerunek.
Wtedy wedtug moich wyobrazen byta to

24

z podrecznika?

osoba w czystym, wyprasowanym mun-
durku, ze spédniczka siegajaca do kolan.
Witosy upiete. Na nadgarstkach widniat
niezbedny maty zegarek, bez dodatko-
wej bizuterii. Paznokcie czyste, krétko
przyciete. Byta to kobieta przyjmujaca
postawe niebudzaca kontrowersji wsréd
pacjentéw oraz reszty personelu me-
dycznego. W tym okresie mojego zycia
Pielegniarka byta niczym ideatl — uprzej-
ma, o odpowiednich zdolnosciach ma-
nualnych, szerokiej wiedzy, ktora czesto
wykorzystywata do rozwiazywania prob-
leméw pacjentéw. Byta to osoba, ktéra
cieszy sie dobrymi relacjami interper-
sonalnymi. Nie przeszfo mi nawet przez
mysl, ze jakakolwiek pracujaca Pielegniar-
ka na oddziale mogtaby wyglada¢ i zacho-
wywac sie inaczej. Taki obraz zachowat
sie w mej pamieci, do momentu majacego
miejsce pewnego poranka...

IT rok Pielegniarstwa

Praktyki zawodowe

Moj autorytet to postac fikcyjna
z podrecznika?

Zaczynatam wraz z moja grupa stu-
dencka praktyki zawodowe na jednym
z oddziatéw szpitalnych w naszym miescie.
Petne zapatu i entuzjazmu byty$smy przko-
nane, ze kazda doswiadczona Pielegniar-
ka bedzie realnym odzwierciedleniem
podrecznikowej definicji jej wizerunku.
Po drodze rozmawiaty$my o jego specyfi-
ce i czekajacych nas nowych wyzwaniach.
Na poczatku Oddzialowa zapoznata nas
z topografia oddziatu oraz z pacjentami.
Przedstawita nam plan pracy i obowia-
zujacy regulamin. Nastepnie zaczety$my
wiaczaé sie¢ w czynnosci pielegniarskie
pod jej czujnym okiem. To wtasnie wtedy
zobaczytam kobiete, ktéra swoja postawa
i wygladem zwracata wszystkich uwage.
Czym? Wizerunkiem. Byfa to Pielegniar-
ka pracujaca na oddziale. Mocny makijaz,
burza czarnych lokéw opadajacych ciagle
na oczy, utrudniajacych wykonywanie
czynnosci, specyficzne pobrzekiwanie
ztoto-srebrnej bizuterii, dtugie paznokcie
w kolorze perfowego rézu, bardzo krot-
ka spodnica — wszystko to sprawito, ze
bytam w ogromnym szoku. Nie mogfam
skupi¢ sie na wykonywanych czynnos-
ciach, poniewaz przed oczami widniat mi

obraz Pielgegniarki poprawiajacej pukiel
wiloséw opadajacych na twarz. Przypo-
minata mi sie bizuteria, ktéra ocierala sie
o jednego pacjenta, a nastepnie przekazy-
wata patogeny sasiadowi. Pani Pielegniar-
ka stafa si¢ tematem dnia w naszej grupie
studenckiej. Z niedowierzaniem patrzyty-
$my na nia, myslac: ,,Przeciez to nie tak
nas uczono!”. Wtasnie nie tak nas uczono!
Nie tak!

II rok Pielegniarstwa
Moj dom i chwile refleksji

Po powrocie z praktyk usiadfam w fo-
telu. Zaczetam rozmysla¢ nad tym, czy
tamta Pielegniarka ma $wiadomos¢, jaki
daje przyktad studentom i czy zdaje sobie
sprawe z wielkosci niebezpieczenstwa
i idacych za tym konsekwencji. Zadatam
sobie pytania odnosnie hierarchii war-
tosci, przyjetych zasad, akceptacji regu-
laminu, kodeksu etyki — nie znalaztam
odpowiedzi. Nie kazda pracujaca Pieleg-
niarka o tym wie, ale dla nas — studentéw
wchodzacych na oddziat to wiasnie ona
staje sie autorytetm. To ona ma doswiad-
czenie zawodowe i lata szlifowania swego
wizerunku. Studenci chca wprowadzaé
tresci poznane na zajeciach w praktyke —
to klucz do sukcesu. Jednak niezmiernie
potrzbuja autorytetéw! Nasz wizerunek
jest w naszych rekach, wiec nalezy o nie-
go dbac.

Zanik autorytetu jest réwnoznaczny ze
zrujnowaniem podstaw swiata... Jestem
gleboko przekonana, ze bycie czyims au-
torytetem jest wielka odpowiedzialnos-
cia. JesteSmy Pielegniarkami. Jestesmy
autorytetami. Powinny$my inspirowaé,
stymulowacé zapat, wyobraznig i intelekt.
Powinny$smy konstruktywnie wptywa¢
na postepowanie studentéw i kolezanek,
mobilizujac je do inicjatywy i podejmowa-
nia samodzielnych dziatan. Bezstronnos¢,
mitos¢, prostolinijnos¢, inteligencja, ma-
dros¢ — tak zdobywamy uznanie, prestiz
i kredyt zaufania do profesjonalizmu. Czy
jestesmy $wiadome tego, jak wielki ciezar
na nas spoczywa! Czy jestesmy $wiado-
me tego, ze kazda nasza decyzja moze
stac sie dla kogo$ wzorem do nasladowa-
nia? Czy zdajemy sobie sprawe z tego, ze
zamiast oddziatywa¢ wyzwalajaco moze-
my dziafa¢ ujarzmiajaco? ®
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je Redakcji

W imieniu Redakcji proponuje Wam zrobienie krotkiego
¢wiczenia, ktorego celem jest poznanie i przemyslenie swoich
pozytywnych cech i waznych, cenionych umiejetnosci. Nazy-
wajq sie one ,mocnymi stronami”, Dlaczego ,,mocne strony”?
Otoz, przepetniony krytykaq sposob wychowania dostarcza
nam negatywnej wiedzy na nasz temat. Dlatego tatwiej jest
wymienic swoje wady niz zalety. Dzis jest okazja, by zrobic¢
cos zupeinie innego. Wystarczy znalez¢ dla siebie 30 minut,
w czasie ktorych nikt i nic nie powinno Cie rozpraszac. Wczes-
niej nalezy przygotowac sobie jakis dobry napdj lub ulubiony
owoc, i usiqsc wygodnie w fotelu z kartkq papieru lub przed
komputerem. Jesli masz ochote zapali¢ papierosa - trudno,
przeciez ma byc przyjemnie, wiec nie odmawiaj sobie tego. Za-
tem, usiqdZ wygodnie w fotelu, napisz nagtowek ,, Moje mocne

Moje
mocne strony...

-

strony” i... zacznij pisac, co Ci mysl przyniesie na pioro lub
klawiature. Wytqcz swojego Wewnetrznego Krytyka, ktory
chetnie zabratby gtos w Twojej sprawie. Lecz dzis, to Ty je-
stes najwazniejsza/najwazniejszy. Zapisz tylko pozytywne ce-
chy i umiejetnosci, z ktorych jestes dumna/dumny. Zachowaj
te notatki na pdzniej, by mdc do nich powrocic, kiedy tylko
zechcesz. Mozesz je w kazdej chwili uzupeinic. Pobqdz tak ze
sobq przez 30 minut i ciesz sie ze sSwojego towarzystwa.

Jesli chcesz, mozesz teraz lub pozniej przeczytac notatki

o naszych mocnych stronach. Moze bedq dla Ciebie wskazow-
ka, a moze usmiechniesz sie przy ktorejs z nich.

Zycze powodzenia,

Wojciech Nyklewicz

Od czaséw szkoty sredniej wielokrot-
nie ludzie méwia mi, ze potrafie uwaz-
nie stucha¢. Ale nie wiedza, ze wzieto
sie to z matczynego nakazu ,masz by¢
postuszny”. Widocznie, zdaniem mojej
Matki, w dziecinstwie bytem nieztym roz-
rabiaka. Nie lubitem tego strofowania, ale
pozostata po nim ceniona przeze mnie
umiejetnosé.

Aby jak najszybciej uniezalezni¢ sig od
rodzicielskiej wiadzy, w pierwsze waka-
cje w szkole podstawowej (po ukorncze-
niu | klasy), na koloniach samodzielnie
wypratem sobie spodnie i odkrytem, ze
pranie wiasnych rzeczy daje mi poczucie
decydowania o sobie. Za tym poszto pra-
sowanie, ktére oprécz wolnosci, kojarzy
mi sie z przeksztalcaniem rzeczywistosci
z pogniecionej w gtadka. Tak wigc lubie
pra¢ — teraz wiaczaé pralke, ktéra za
mnie to robi — oraz lubie prasowac.

Z niezaleznoscia kojarzy mi sie takze
taniec, ktéry zawsze w jaki$ sposéb lu-
bitem. Lecz dopiero po zajeciach z Olga
Raut, ktéra uczyta nas Flamenco (Zasto-
sowanie tanca w terapii), uwolnitem sie
od wdrukowanych we mnie kulturowych
zakazéw i nakazéw dotyczacych tanca.

Wojciech Nyklewicz

A byt to rok 1997. Od wtedy tancze zu-
petnie spontanicznie — w zasadzie samo
sie tanczy, tak jak ,samo sie grzmi i samo
sie btyska”. Jednoczesnie, nie znosze tan-
céw paralnych, bo trudno w nich , rozwi-
na¢ skrzydta”. Po prostu, potrzebuije duzo
przestrzeni. Dlatego tancze z wtasnym
Cieniem oraz czasami z Agnieszka, Aska,
Czarnulka, Miluse, Monika i Tancerka —
kobietami wewnetrznie wolnymi i krea-
tywnymi.

Moja mocna strong jest catkowita
abstynencja od srodkéw zmieniaja-
cych swiadomosé. W czwartej klasie
szkoty $redniej sprobowatem ,,smaku” ty-
toniu, ale nie przypadt mi do gustu, wiec
na jednej paczce papieroséw skornczyta
sie¢ moja przygoda z paleniem. Nigdy tez
nie smakowaty mi napoje alkoholowe,
dlatego w 1994 r. postanowitem, ze nigdy
wigcej ich nie skosztujg. Przy okazji od-
krytem, iz na trzezwo bawie si¢ znacznie
lepiej niz na lekkim rauszu.

Cenie w sobie niezaleznos$¢, bo
w niej moge by¢ kreatywny, dzigki
temu wchodze na cato$¢ w proces two-
rzenia czego$ lub wykonywaniu jakiego$
zadania, aby po jego zakonczeniu wyjsé

Cztowiek tak rzadko mysli o mocnych
stronach swojej osobowosci. Zazwy-
czaj skupiamy sie na swoich stabosciach,
z ktérymi walczymy kazdego dnia. Jednak
to nasze zalety maja najwieksze wptyw na
nasze zycie. Dzigki nimi odnosimy sukce-
sy i pozytywnie wptywamy na otoczenie.

z niego w calosci. To nastepnie daje mi
mozliwosé catkowitego zaangazowania
sie w nowa rzecz, i tak dalej, i tak dalej...

Jestem samoukiem jezyka czeskie-
go i stowackiego. Dzieki ich znajomo-
$ci mdj swiat powiekszyt sie, a kontakty
z moimi Przyjaciétmi w obu krajach daja
mi wiele radosci, a takze przysparzaja
rzeczy dobrych. Poprzez wzajemne kon-
takty, nasze znajomosci siegaja do Serbii
i Ukrainy, a wszystko w oparciu o znajo-
mos¢ jezykow stowianskich (nie rozma-
wiamy ze soba po angielsku, bo zmienia
to sens naszych intencji poprzez podwdj-
ne przetfumaczanie).

Mam jeszcze wiele innych mocnych
stron, np. biegta znajomosé¢ obstugi
komputera czy gotowania wody na her-
bate. Lecz najbardziej uniwersalng jest
umiejetnos¢ przeksztatcania w za-
lety tego, co inni nazywaja wadami.
Wszystko zalezy od tego, co, kto moéwi
i w jakim celu to robi. Czy przypad-
kiem nie po to, aby mna manipulowa¢?
Konstruktywna krytyke zas przyjmuje
z wdziecznoscia.

Kasia Pawtowska

Gdybym musiata wskaza¢ moja mocna
strone wybratabym cierpliwos¢ i wy-
trwatosé w dazeniu do celu, mimo wielu
przeszkdd, jakie spotykam na swojej dro-
dze. M&j upér tez z pewnosciag mi w tym
pomaga.

Te wszystkie cechy charakteru poma-
gaja ale najwazniejsza rzeczg jest $wiado-
mos¢ samej siebie. My pielegniarki mu-
simy wiedzie¢, ze wykonujemy zawdd,
ktéry tak naprawde jest wartoscia sama
w sobie. Ta §wiadomos¢ jest mocna stro-
na w mojej pracy zawodowe;.
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— Michat Bancerowski —

Moje mocne strony... to z pewnos-
cig upor oraz silny charakter — to z pew-
noscia one w duzej mierze pozwolity mi
przetrwac 3 lata studiéw medycznych,
a w konsekwencji uzyska¢ upragniony
tytut licencjata pielegniarstwa. Wierze,
iz pozwoli mi takze szczesliwie dotrzec
do tytutu...pdki co, na dzien dzisiejszy
— magistra pielegniarstwa. A co dalej -
pomyslimy...

Natomiast moj silny charakter do-
prowadzit do najwiekszego jak do tej
pory przefomu w moim zyciu — zrzuce-
nia w przeciagu szesciu miesiecy w roku
20l Istym, czterdziestu kilogramoéw
z przystowiowej ,wagi”. Ma on swdj
udziat w tej przemianie po dzien dzisiej-
szy, nie pozwalajac mi na dopuszczenie
do stynnego i omawianego w pismach
kobiecych ,efektu jo - jo”.

Trzymanie przystowiowych , ner-
wow na wodzy” tez niejednokrotnie
pozwolito mi wyj$¢ z niekomfortowych
sytuacji. Wiec opanowanie takze po-
zwole sobie wpisa¢ na te liste.

Do takowych zaliczy¢ réwniez moge
dokfadnos¢, co z pewnoscia rowniez ma
swoje pozytywne przetozenie, zaréwno
na aspekty pielegniarskie, jak i prywat-
ne zycie (zwtaszcza przy robieniu $wia-
tecznych porzadkow. Ze szczegdlnym
uwzglednieniem odkurzania dywanéw
rzecz jasna).

tatwos¢ nawiazywania kontaktow
z ludZmi — umiejetno$¢ o znaczeniu uni-
wersalnym. Zjednata mi niejedna osoba,
zaréwno wsrod pacjentéw na prakty-
kach, jak i znajomosci z Kasig Trzpiel
oraz poza ,,pielegniarskim swiatem”

Za moj3 mocng strone uwazam tak-
ze chec¢ do ciagtego samodoskonalenia
sie. Ciagte odkrywanie czego$ nowego,
poznawanie nowoczesnych metod pra-
cy, zgodnie z zasadami Evidence Based
Nursing Practice pozwala mi bezpiecz-
nie i profesjonalnie sprawowac opieke
medyczna nad pacjentem. To wtasnie
dzieki profesji pielegniarza zrozumia-
tem jak istotne w naszym zyciu jest
tzw. ksztalcenie ustawiczne, czyli nauka
przez cate zycie.

Podsumowujac moje mocne strony
staram sie wykorzystywac na co dzien,
zaréwno w swym zyciu prywatnym, jak
i zawodowym.

A co do stabosci...to juz temat na
diuzsza wypowiedz... by¢ moze w ko-
lejnym numerze ,,Sztuki Pielegnowania”.
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Agnieszka Herzig

Moje silne strony. A te, ktére wraz z rozrastaniem si¢ drzewa jeszcze dojda beda

mnie wzmacnia¢ i wzbogacaé.

.y

W jednej z moich ulubionych ksiazek,
przeczytatam te oto stowa: ,,Cokolwiek
bedzie pan robit, bedzie pan robit dobrze.
W koncu odnajdzie pan wiasciwy wyraz
i tre$¢ swego zycia. To usprawiedliwi pan-
skie zycie”. Szukamy w zyciu stéw, emo-
cji, gestow, ktére zainspiruja nas, zmoty-
wuja i nadadza sens. Cytat z ,,Pasji Zycia”
Irvinga Stone stat sie tymi stowami, ktére
raz przeczytane zostaty w mojej pamie-
ci. Tematem rozwazan sa moje dobre

Ania Sykut

strony, ktérych wymieni¢ nie umiem. Nie
wynika to z niesmiafosci, zamknigcia czy
skromnosci ale z pragnienia aby kazda
wykonywana przeze mnie czynnosé, byta
odzwierciedleniem tego cytatu. Oczywi-
$cie, nie wszystko jest takie proste. Nie-
kiedy beda potrzebne tygodnie, miesiace
a zdarzy sieg sytuacja, ze bedzie potrzebna
tylko minuta, aby doj$¢ do wyznaczonego
celu.
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Moje mocne strony? Jako kolejna
osoba przekonuje sig, jak trudno sypa¢
nimi jak z rekawa... Ale pomysimy...
dazenie do realizacji celéw? Poszukiwa-
nie wtasnego ja, rowniez zawodowego.

Katarzyna Trzpiel

Wytrwatos$¢, wiernos¢ swoim ideatom,
bycie w zgodzie ze soba, bo to wptywa
na bycie w zgodzie z innymi. Ale najwaz-
niejsze chyba, jest bycie na biezaco z naj-
wazniejszymi sprawami, nie zostawianie

Zaproponowany na styczen temat Re-
fleksji Redakcji uswiadamia mi, ze naleze do
tej grupy ludzi, ktorym fatwiej jest wskazac,
nad czym powinni pracowa¢ i co doskonali¢
w swoim charakterze, anizeli méwié o swo-
ich mocnych stronach. Tym bardziej, ze
dosy¢ czesto to, co nam sie wydaje zaleta,
inni postrzegaja jako stabos¢ lub wrecz jako
wade.

Biorac jednak pod uwage krotki $wig-
teczny sondaz wsrod bliskich mi osob (©)

ich na pézniej. Moi bliscy wiedza, ze sa mi
bliscy, nie odktadam powiedzenia najwaz-
niejszych rzeczy na kiedys...

Beata Dobrowolska

dowiedziatam sig¢, ze do moich mocnych
stron nalezy upér w dazeniu do celu. Chy-
ba co$ w tym jest, faktycznie nie jest tatwo
mnie zrazi¢, jesli uznam jakas idee za warta
realizacji. Dos¢ fatwo ,,zapalam sie” do no-
wych projektéw i zadan, a do tego umiem
zarazi¢ innych entuzjazmem w pracy nad ich
urzeczywistnieniem. Ciesze sie, kiedy moge
uczestniczy¢ w tworzeniu czegos nowego,
waznego zaréwno ze wzgledéw poznaw-
czych, jak i praktycznych. Zapewne wtasnie

Szwajcarski psychiatra i psycholog Carl
Gustav Jung powiedziat kiedys ,W kazdym
z nas jest kto$ kogo nie znamy. Przema-
wia do nas w snach i ttumaczy, ze widzi nas
zupetnie inaczej, niz my — siebie.” Samooce-
na, zawsze byta dla mnie czyms niezmiernie

MedPharm
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STAFF NURSE

dlatego biore udziat w wielu dos¢ réznych
aktywnosciach. Pomaga mi w tym fatwos¢
nawigzywania kontaktéw interpersonalnych
i otwarto$¢ na ludzi z bardzo réznych kultur
i Srodowisk. Jednoczesnie, jestem dos¢ wy-
magajacym partnerem i kiedy kto$ naruszy
wartosci wazne w relacjach miedzyludzkich,
trudno jest mi ponownie otworzy¢ sie na
taka osobe. To pewnie nalezy uznac za moja
staba strone — wszak kazdy zastuguje na dru-
ga szanse... No, ale to juz odrebny temat.

Klaudia Massalska

trudnym. Dlatego w celu odkrycia, jakie
mocne strony skrywa moj charakter, zapy-
tafam co sadza o tym moi przyjaciele. Pa-
daty rézne odpowiedzi, najczesciej chyba
jednak pojawiaty sie takie cechy jak: uczyn-
nos¢, pewnos¢ siebie i komunikatywnosc.

frs %

PIELEGNIARKA

Rzeczywiscie analizujac swoje zycie moge
powiedzie¢, ze posrdd wielu cech, jakie
mozna wymieni¢ akurat te s3 moja mocna
strong. Pomagaja mi w tatwym nawiazy-
waniu kontaktéw z ludzmi, co jest bardzo
istotne w zawodzie Pielegniarki. ®
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Staff Nurse In a quiet
street off the main
hussle of a large North

is a small Nursing Home
striving to give their 36
residents a high qual-

R t’_\ »County Cork town, there

...l wiele innych na www.MedPharm

2

ity of life and excellent
clinical care. The Nursing
home is part of a group...

Z mysla o personelu
pielegniarskim z Polski,
Szwajcarska firma Cu-
raswiss w porozumieniu
z FREI's Schulen AG

I Wyzsza Szkotg Medyczng
w Lucernie(Hohere
Fachschule Gesundheit
Zentralschweiz — HFGZ)
stwarzyta kompleksowy
program...

HCL Nursing, one of the
UK's largest suppliers
of healthcare waorkers
are currently looking for
General band 5 with an
active NMC registration
to work with ane of our
leading clients in Buck-
inghamshire with

a variety of shift
options...

pl



Historia zawodu

mgr Lena Koztowska, pielegniarka, dokto-
rantka w Zakfadzie Pielegniarstwa Klinicznego
Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego

mgr Katarzyna Pawtowska, pielegniarka,
doktorantka w Zaktadzie Pielegniarstwa
Klinicznego Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego

...to nie tylko edukacja zawodowa.
Pomimo nieustannych dazen to nadania
pielegniarstwu trwatego charakteru za-
wodowego oraz wysokiej rangi, szkofa
miafa na celu réwniez ksztattowanie oso-
bowosci przysztych pielegniarek. Uczyta
rzetelnej i wydajnej pracy. Wychowywata
oraz ksztattowata poglady i przekonania
o idei pielegniarstwa. Co ciekawe, nikt
nie méwit wéwczas o powotaniu, ale o ce-
chach, ktére moga by¢ rozwijane w trakcie
ksztatcenia.

W 1918 roku Polska odzyskata niepod-
legtos¢ po 123 latach rozbioréw. W spote-
czenstwie wyzwolito to dziatania rozwo-
jowe na polu wszystkich dziedzin zycia.
Mozna bylo woéwczas zauwazy¢ réwniez
razacy brak personelu medycznego. Byto
to szczegdlnie trudne, gdyz po wojnie
w catym kraju panowaty epidemie takich
choréb jak: dur brzuszny, plamisty, cho-
lera, czerwonka i ospa. W zwiazku z tym
podjeto wszelkie starania, aby dostarczy¢
nalezyta opieke zdrowotng i odpowiednie
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ksztatcenia kadry medycznej. W tym czasie
do Polski przybyta Misja Amerykarskiego
Czerwonego Krzyza, przywozac nie tylko
wsparcie materiale, ale réwniez personal-
ne w postaci lekarzy oraz pielegniarek.
Rozwojowi pielegniarstwa w powojennej
Polsce sprzyjata bardzo dobra praca ab-
solwentek krakowskiej Szkoty Pielegnia-
rek Zawodowych Pan Ekonomek. Gdy do
Kraju wrécili Ignacy i Helena Paderewscy
oraz Henryk Sienkiewicz dostrzegli oni
zly stan opieki zdrowotnej w szpitalach
oraz brak fachowo wyksztatconej kadry
pielegniarskiej. Do wspétpracy przy two-
rzeniu pierwszej w wolnej Polsce szkoty
pielegniarskiej zaprosili Dorote Hughes.
W organizacje szkoty wtaczyty si¢ rowniez
Amerykanski Czerwony Krzyz, wtadze
miasta Warszawy, Wydziat Lekarski Uni-
wersytetu Warszawskiego oraz Minister-
stwo Zdrowia Publicznego.

Stanowisko  pierwszej  dyrektorki
Szkoty powierzono amerykanskiej pie-
legniarce Helen Bridge. Po przyjezdzie
do Polski w maju 1921 roku osobiscie pil-
nowafa ona remontu i wyposazenia bu-
dynkéw przy ul. Smolnej 6. Tymczasowe
pomieszczenia dla szkoty stanowity dwa
pawilony szpitala PCK. Jednoczesnie na-
wiazata kontakty z wtadzami polskimi oraz
opracowata ramowy plan ksztatcenia i re-
gulamin zycia stuchaczek w internacie. H.
Bridge podjefa réwniez dziatania na rzecz
popularyzacji w polskim spoteczenstwie
zawodu pielegniarki. Przyjecia do Szkoty
odbywalty sie dwa razy w roku. Pierwsze
26 miodych kobiet rozpoczeto dwuletnia
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nauke w nowopowstatej szkole juz jesienia
1921 roku. Wymaganymi warunkami przy-
jecia byty:
*  Wiek w przedziale 18-35 lat,
Swiadectwo ukornczenia co najmniej
szesciu klas gimnazjum,
*  Swiadectwo lekarskie potwierdzaja-
ce dobry stan zdrowia,
*  Pisemna opinia charakteryzujaca
kandydatke.

Po przyjeciu do Szkoty obowiazkowe
byto zamieszkanie w internacie, dlatego
tez najubozszym przyznawano stypen-
dia. Poczatkowo szkota opierata si¢ na

Ciekawostka:

W 1920 roku w Stanach Zjednoczo-
nych bylo zarejestrowanych 11 tys.
dyplomowanych pielegniarek. Sza-
cowano wowczas, ze zapotrzebo-
wanie istnieje na okoto 50 tys. - co
dawato $rednio jedna pielegniarke
na 2 tys. mieszkancow. Wedlug
takich przeliczen w Polsce potrze-

bowano okolo 15 tys. pielegniarek.

Tymczasem Krakowska Szkota

(Szkota Pielegniarek Zawodo-
wych Pan Ekonomek) wyksztatci-
1a tylko 41 pielegniarek.
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amerykanskim programie nauczania przy-
stosowanym do polskich realiéw. Program
ksztatcenia opracowany przez Dyrektorke
przewidywat 1/3 czasu na nauke teore-
tyczng oraz 2/3 na praktyczng. H. Bridge
przygotowafa réwniez regulamin Szkoty
oraz wiele zarzadzen wewnetrznych, do
przestrzegania ktorych stuchaczki byty
zobligowane. Jedng z zasad byt obowig-
zek ciszy w sypialniach od godziny 21,
natomiast o godzinie 22% $wiatto byto ga-
szone. Ponadto uczennice miaty obowia-
zek powrotu do internatu przed godzing
22%, tylko raz w tygodniu mogty wrécié
do godziny 24%. Regulamin dotyczyt nie
tylko zycia w internacie. Ustalat réwniez
wytyczne porzadkowe, zasady wakacji
i urlopéw, odpowiednie zachowanie oraz
obowiazki stuchaczek na praktykach i wy-
ktadach.

Przez kilka lat starano sie o wybudo-
wanie wtasnego gmachu, ktéry spetniaf-
by wymagania lokalowe do prowadzenia
tego typu placéwki. Kosztem 160 tysiecy
dolarow, w kwietniu 1929 roku przyszte
pielegniarki rozpoczety nauke w nowo-
czesnym, jak na owe czasy, gmachu przy
ul. Koszykowej 78. Pieniadze na budowe
szkoty ofiarowata Fundacja Rockefellera
oraz Rzad Polski. Budynek zawierat sale
wyktadowe oraz ¢wiczeniowe, zaplecze
naukowe, pomieszczenia administracyjne
i internat dla 150 uczennic. Stuchaczki od-
bywaty praktyki zawodowe w szpitalach,
w ubezpieczalni oraz w domach chorych.

Istotnym wydarzeniem w zyciu szko-
ty byto przejecia stanowiska dyrektorki
przez Zofi¢ Szlenkieréwna, ktéra pet-
nifa te funkcje do 1936 roku. Byfa ona
uczennica angielskich i francuskich szkof
pielegniarstwa Florence Nightingale, co
niewatpliwie wptywato na wysoki poziom
nauczania oraz wymagan wobec uczen-
nic. Z. Szlenkieréwna byta tez zatozyciel-
ka szpitala dzieciecego im. Karola i Marii
w Warszawie, ktéry w tamtych czasach
byt jednym z najnowoczesniejszych szpita-
li w Europie. Pod koniec 1936 roku prze-
kazata prowadzenie Szkoty w rece Jadwigi
Romanowskiej — absolwentki pierwszego
kursu Warszawskiej Szkoty Pielegniar-
stwa.

Wybuch Il wojny $wiatowej stat sie
dla szkoty trudnym okresem — poczatko-
wo budynek miescit szpital dla rannych.
Dzigki Jadwidze Romanowskiej Szkofa,
pomimo niewoli niemieckiej, przetrwata
cafg okupacje. Niestety, nowe wiadze lu-
dowe nie zezwolity na ponowne jej uru-
chomienie. Zajety budynki na potrzeby
szpitala wojskowego i nigdy ich nie oddaty.
W 1945 roku Szkota wznowita swoja dzia-
talno$¢ przy Akademii Medycznej w Gdan-
sku, a absolwentki nadal otrzymywaty
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Stuchaczki l-ego Kursu. Zrédto: strona www.wmp.org.pl

dyplom Warszawskiej Szkoty Pielegniar-
stwa.

Pielegniarki, ktére ksztafcity sig
w WSP, zatozyty Koto Absolwentek, kto-
re nastepnie przyczynito sie do powstania
Polskiego Stowarzyszenia Pielegniarek Za-
wodowych (1925 rok). W pézniejszych la-
tach Koto to nieustannie dziatato na rzecz
przekazywania doswiadczen przysztym
pokoleniom pielegniarek. Zaszczepiona
w ich osobowosciach idea pielegniarstwa
oparta na podstawach Warszawskiej Szko-
ty Pielegniarstwa stanowita podbudowe
ich pracy oraz edukacji kolejnych pokolen
pielegniarek. W 1979 roku, po wielu latach
przerwy, Koto Absolwentek wznowito
swoja dziatalnos$¢. Pozwolito to na spotka-
nia po latach oraz wspélne zebranie mate-
riatéw to napisania ksiazki...

»Z potrzeby serca i szacunku

do whasnej przesztosci zawodowej
pisaly te ksigzke - w latach 1984 - 1989
- przechodzqc w smuge cienia” [3]

Absolwentki Warszawskiej
Szkoty Pielegniarstwa

W pazdzierniku 1991 roku ukazuje sie
pierwsza czesc ksiazki pt. ,,Pochylone nad
cztowiekiem” napisana przez absolwent-
ki Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa.
W poézniejszym okresie ukazuje sie czgs¢
druga zawierajaca wspomnienia i biogra-
fie absolwentek. Publikacja ta jest cennym
zrédiem opisujacym historie Szkoty w la-
tach 1921-1944, metody ksztatcenia i wy-
chowania stuchaczek. Szkota opierata swo-
je funkcjonowanie na czterech zasadach:
Wiedza, Wiara, Stuzba, Ojczyzna, ktére

wyryte byty na broszkach przypietych do
munduréw uczennic. Mialy przypomina¢
o ich postawie moralnej oraz obowiaz-
kach. Ponadto sfowa te byty odzwiercied-
leniem idei, jakie przyswiecaty zatozyciel-
kom Szkoty. Dzieki nim WSP osiagneta tak
ogromny sukces.

Ze wspomnien absolwentek Szkoty:

(...) to byta szkota Zycia, przygotowata
nas fizycznie i psychicznie do zawodu. Wy-
robita w nas cierpliwos¢ na cierpienia, odpo-
wiedzialnos¢ za wtasna prace, sumiennosc,
obowigzkowos¢, zyczliwos¢, ktére to cechy
zostaty nam na cafe zycie (...).

(-..) Szkota potrafita ukazac prace pieleg-
niarki w catoksztatcie wartosci spofecznych
i rozbudzac chec stuzenia ludziom. Stuchacz-
ki, ktére nie zrezygnowaty po okresie prob-
nym, staty sie patriotkami Szkofy i jej idei.
Absolwentki sprawdzaty sie w pracy na réz-
nych szczeblach jako oddane sprawom ludz-
kim (...). m

Zrédto:
|. Gorajek — J6zwik J., Kalendarium Pieleg-
niarstwa Polskiego, OVO, Warszawa 1998.

2. Maksymowicz A., Zagadnienia zawodowe
pielegniarstwa na tle historycznym, PZWL,
Warszawa 1977.

3. Jezierska M.B., Jabtkowska-Sochariska
A., Izycka-Kowalska A. i wspdt. (red.).
Pochylone nad cztowiekiem. Z dziejéw
Warszawskiej Szkoty Pielegniarstwa 192 1-
1945. Stowarzyszenie Redaktoréw. Czesc |,
Il. Warszawa 1994.

4. Poznariska S., Pielegniarstwo wczoradj i dzis,
Warszawa 1968.

5. Wirtualne Muzeum Pielegniarstwa Polskie-
go http://www.wmp.org.pl/
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Wirtualne Muzeum
Pielegniarstwa Polskiego

Nie ma jutra bez dzisiaj.

A ten to juz historia.

Dorota Jacyna
Oddziat Mazowiecki PTP
Cztonek GKH

Szanowni Panstwo,

z ogromna przyjemnoscia i duma
przypominam, iz minat juz rok od uru-
chomienia Wirtualnego Muzeum Pie-
legniarstwa Polskiego (WMPP) http://
www.wmp.org.pl/pl/.

Dzigki projektowi zrealizowanemu
przez Polskie Towarzystwo Pielegniar-
skie, pod przewodnictwem mgr Kry-
styny Wolskiej — Lipiec i zespot Giéwnej
Komisji Historycznej przy Zarzadzie
Gtownym Polskiego Towarzystwa Pie-
legniarskiego, mozemy w wirtualnym
$wiecie spotkac sie z naszymi wybitnymi
kolezankami, ktére tworzyty dzieje za-
wodu.

Historia odgrywa wazna role w zy-
ciu kazdego cztowieka, réwniez kazdy
zawdéd ma wtasne korzenie, a zawdd
pielegniarki /pielegniarza odréznia od
innych zawodéw jego specyficzny cha-
rakter. Mozemy sie¢ o tym przekonac
wedrujac po kolejnych dziatach WMPP.
Muzeum ma na celu utrwalenie pamieci,
wdziecznosci dla Kobiet, ktére w Polsce
tworzyly pielegniarstwo. Jest réwno-
czesnie odpowiedzia na zapotrzebo-
wanie $rodowiska na wiedze o historii
pielegniarstwa.

Z przyjemnoscia informuje, ze
WMPP, po roku swojej dziatalnosci
cieszy sie bardzo duzym zainteresowa-
niem i to nie tylko w kraju. Nawiazali-
$my nowe, wazne kontakty z osobami
z Anglii, Izraela. Nasza strone odwie-
dzaja réwniez pielegniarki i pielegniarze
z Czech i Stowacji.

Utworzylismy réwniez profil na
Facebooku, ktéry pomaga nam w pro-
mowaniu WMPP http://www.facebook.
com/MuzeumPielegniarstwaPolskiego,
dziekuje wszystkim fanom profilu, ze sa
Z nami.
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Dzisiejszy dzien jutro bedzie dniem wczorajszym.

Znajomosc wlasnych korzeni daje poczucie przynaleznosci,
wiezi, dumy, poczucie tozsamosci zawodowej.
Inspiruje i dodaje sit do pracy na rzecz rozwoju profesji.

Krystyna Wolska-Lipiec

W naszym zawodzie wazne jest
przestrzeganie praw cziowieka, jego au-
tonomii, moralnosé, gotowos¢ niesienia
pomocy, sprawiedliwosé - czy mozna to
osiagna¢ nie znajac tradycji?

Dokumentujemy historie pielegniar-
stwa

W pozotktych kartkach, listach, foto-
grafiach, sprzetach i narzedziach w szufla-
dach, na strychach, w piwnicach — zaklete
s3 ludzkie losy. Odkrywaj je razem z nami.
Dzieki Wam uzupetniamy nasze zbiory,
mozna kontaktowac sie z nami piszac na
adres: historycznaptp@gmail.com.

Za wszystkie sfowa uznania i krytyki
serdecznie dzigkujemy i czekamy na ko-
lejne Wasze uwagi i sugestie.

Centralne Archiwum Pielegniarstwa
Polskiego im. Barbary Purtak
Warszawa 01-842, Al. Reymonta 8/12,
tel. 22398 1872 m

Szanowni Paristwo,

(Héwna Komigia Historyezna drialgfgea prey Zarsqdzie Gldwnym Polskiego
iego raprassa Pasistica do wedrdwki po Wirtualnym

Towarzystwa Piclegniarsk
Muzeum Pielggniarstica Polskiego,

Muzeum jest probyg preedstowienio naszego deiedzictwa, pamigel | wdsigernoder za dokonania
nazzyeh poprredniczek oraz wysweniem dla nastepnych pokolet pielggniarek i pielggniarsy,
Zachgcamy do pornewania historii. Zrafomodd swoich korzeni dgje poczucie fndsarmofci
zawodmpej, przynaleznoder, wigzi | dumy. Inspirgje { dodeje sit do procy no rzecz rozwafu
profes,

Preedstawione dokumenty w obecnef fozie fworzenia Museum stonowig soledwie czpdé
dosteprych zbiordw. Mamy nadsiciy na moslivodé kontynuasfi tego preedsipweipeia. Jestefmy
preekonani, #e w wieln domach w szufladach i zokamarkach w poscikiyeh papierach
i preedmiotach thuwig zaklple losy ludsi swigranyeh 2 pielggniarstwem, Liczymy na Padstwa

Projekt przygotowany preez Polskie Towarsystwoe Pielggniarskie we wspdipracy
& Fundogiy Rozwoju Plelggniarstwa, wepdlifinansowany ze drodkdw ofrzymanych
w ramach Programu Operacynege Fundussz fnicjatyw Obywatelskich

Zapraszamy!

Nie ma jutra ber deisiaj,

Dzisigjzzy dzien jutro bedzie dniem wezoraiszym. A ten to ju historia.
Znajomodt wlasnych korzeni daje pocrucie przynaletnodel, wiezi, dumy,
poczucie todsamodel zawodomey.

Inspiruje i dodaje sif do pracy na reece rogwafu profegfi

Krystyna Wolska-Lipiec
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Sprawdz sie / Zapowiedzi

@ Spl’ awdz SiQ, odpowiedz na pytania

(1) (4 (8)

"/ Dobry list motywacyjny \ "/ Warszawska Szkota Pieleg- \ Telepielegniarstwo powoduje:
a. Powinien posiada¢ odpowiednia for- niarstwa powstata w: . Zwiekszenie liczby wizyt domowych.
me i indywidualny wydzwiek. a. 1728 roku. c. 1921 roku. . Zwiekszenie bezposredniego kontak-
b. Dopuszcza uzywania skrétéw i zwro- b. 1860 roku. d. 1976 roku. tu chorego z personelem medycznym.
téw potocznych. . Zwieksza efektywnos$¢ pracy perso-
c. Powinien zawiera¢ wszystkie szcze- nelu.
5 iej i . Nasila problem niedoboru personelu.
i::i);(;z;\;zglgdu na miejsce gzie (g/ Pierwsza dyrektorka War- \ P P
d. Napisany jest sztywno wedtug ogdlnie szawskiej Szkoty Pielegniarstwa byta:
a. Helena Paderewska. (\

k przyjetego szablonu.

~

' 9/ Wirtualne Muzeum Pie-
legniarstwa Polskiego zatozone
zostato przez:

/

b. Helen Bridge.
c. Jadwiga Romanowska.
d. Zofia Szlenkieréwna.

@ Maksvmalna obletosé listy j a. Polskie Towarzystwo Pielegniarskie
‘ " IGO0 b. Warszawska Okregows Izbe Pieleg-
motywacyjnego nie powinna prze- (5 niarek i Poloznych
kraczat{: /' Wigkszo$¢ chirurgéw zale- \ c. Naczelna Rade Pielegniarek i Potoz-
a. Jednej strony formatu A4 ca pacjentom po wymianie stawu nych
b. Dwoch stron formatu A4 biodrowego powrét do zycia d. Fundacje Rozwoju Pielegniarstwa

c. Trzech stron formatu A4
d. Czterech stron formatu A4

intymnego po okoto:
a. Miesiacu.

b. 1-3 miesiecy.
c. Pot roku.

Q Roku.

(3

_/ Rola pielegniarki w teleustu-
gach istnieje od:

a. Ponad roku.

b. Ponad 5 lat.

c. Ponad 38 lat.

d. Ponad 53 lat.

Polskiego
. j

@ Niestety nie unikneliSmy bte- \

déw w pierwszych wydaniach Sztuki

\

Pielegnowania. Znajdz jak najwiecej

(7

1282 roku.
1382 roku.

a.
b.

c.
d.

Zapowiedzi Luty 2013

Rozwoj
zawodowy

- rozmowa
kwalifikacyjna

Wyzwanie, przygoda, a moze
plan na przyszto$¢? Jak szuka¢
pracy w innych krajach, gdzie
warto pojechaé i czego mo-
zemy sig spodziewac pracujac
w innym kraju?

_/ Kalendarz gregorianski
wprowadzony zostal w:

1482 roku.
1582 roku.

naszych potkniegc i przyslij do redakgji
na adres: info@sztukapielegnowania.
pl. Osobe, ktora przysle ich najwiecej
zaprosimy na konferencje ,,Problemy
wspotczesnego pielegniarstwa”.

\_ j

S

Historia pediatrii
Czy wiesz, ze nowozytna pe-
diatria powstata w XIX wieku,
gdyz dopiero wtedy zaczety
powstawa¢ warunki spotecz-
no- etyczne umozliwiajace jej
rozwdj. Za symboliczng date
uwaza sie rok 1802, w ktérym
dzieci, dotad leczone wspol-
nie z dorostymi w szpitalu
Hotel Dieu w Paryzu zostaty
przeniesione do osobnego
szpitala- Maison de I' Enfant
Jesus. Na ziemiach polskich
pierwszym szpitalem byt szpi-
tal Sw. Zofii we Lwowie ot-
warty w 1845 r,, jako 16 w Eu-
ropie.

Kontynuujac temat z numeru 1.2013, skupimy sie na pro-
gramie ksztatcenia w Warszawskiej Szkole Pielegniarstwa.
Jak bardzo réznit si¢ od wspétczesnego oraz na jakie umie-
jetnosci pielegniarskie ktadziono nacisk.

W drugiej czesci odwiedzimy kolejne kraje i zobaczymy,
jak radza sobie w nich polskie pielegniarki i pielggniarze.
Tym razem zapraszamy m.in.. do Niemiec i Irlandii.

Rozwdj intensywnej terapii niesie ze sobg potrzebe do-
skonalenia sposobéw wentylacji mechanicznej pacjentow.
Pomimo wprowadzania do uzytku coraz bardziej zaawan-
sowanych respiratoréw, zaden z nich nie byt w stanie
naprawi¢ uszkodzonych przez chorobe pftuc. W bardzo
ciezkich przypadkach, gdy optymalizacja konwencjonal-
nych metod nie przynosita dalszej poprawy, rozpoczeto
poszukiwania alternatywnych metod utlenowania krwi,
pozwalajacymi pomina¢ uszkodzone ptuca.
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W poprzednich numerach

Seka Rh"mn.i.-

Stanowiska i opinie

10 Ekspozycja zawodowa
11 Deklaracja poparcia
Dyrektywy 2010/32/EU

Praktyka zawodowa

12 Dziecko na bloku opera-
cyjnym. Rola pielegniarki
anestezjologicznej
Joanna Goniak

16 Protezoplastyka stawu bio-
drowego metoda BHR
Barbara Aniotkowska, Dorota
Kasprzak

18 Bezbledne leczenie krwig
Katarzyna Trzpiel

20 Przyczyny powstawania
odlezyn
Elzbieta Krupiriska

Pielegniarstwo

transkulturowe

22 Transkulturowe
pielegnowanie
Agnieszka Herzig

24 Konferencje w Polsce w Cze-
chach i na Stowacji - jak
w nich uczestniczy¢. Ba-
rierowy dostep do polskich
konferencji pielegniarskich
Wojciech Nyklewicz

RR czyli Refleksje

Redakcji

26 Dlaczego pielegniarstwo
27 Motywy wyboru zawodu
Elzbieta Krupiriska

ABC pielegnowania

29 Poznaj swojego pacjenta
Katarzyna Trzpiel

Historia zawodu

30 Pielegniarstwo
przednowowczesne
Lena Koztowska,
Katarzyna Pawtowska
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Setuka Bclvsuwmi.- ]

Praktyka zawodowa

10 Protezoplastyka stawu
biodrowego metoda BHR, cz. 2
Barbara Aniotkowska,

Dorota Kasprzak

11 Bledy przedlaboratoryjne
- diagnostyka krwi i moczu
Lena Koztowska

13 Zespoly szybkiego reagowania
Barbara Rogksz

14 Obecnosc rodziny pacjenta
przy resuscytacji
Natalia Sak

16 Kompresjoterapia - leczenie
uciskiem - Aneta Bronka

18 Zapobieganie odlezynom
Elzbieta Krupinska

20 Zespotl krotkiej konczyny
leczony metoda Ilizarowa
Karina Kubicka

Blizej pacjenta

22 Diuga droga do zdrowia.
Wspomnienia Magdy i jej
mamy

Pielegniarstwo

transkulturowe

24 Bezbarierowy dostep do
stowackich konferencji
pielegniarskich
Wojciech Nyklewicz

RR czyli Refleksje

Redakcji

26 Co dla mnie oznacza
»Sztuka pielegnowania,,

Historia zawodu

28 Mysli kilka o Florence
Nightingale - Lena Koztowska,
Katarzyna Pawtowska

ABC pielegnowania

30 Obserwuj swojego pacjenta
Katarzyna Trzpiel

Dokumentacja i skale

31 Karta goraczkowa
32 Skale do oceny ryzyka
powstawania odlezyn

Setuka Belegnowania

Praktyka zawodowa

9 Btledy przedlaboratoryjne
(cz. 2) - Lena Koztowska

10 Opieka pielegniarska nad
pacjentem po zabiegu kapopla-
styki - Barbara
Aniotkowska, Dorota Kasprzak

12 Ocena i leczenie odlezyn
Elzbieta Krupiriska

14 Choroba Alzheimera
- opieka nad pacjentem
Katarzyna Szpurtacz

16 Smier¢ to nasza wspélna spra-
wa - Wojciech Nyklewicz

18 Empatia kluczem zrozumienia
potrzeb pacjenta umierajacego
- Agnieszka Gorecka

20 Moralny aspekt rezygnacji
Z uporczywej terapii
Kamila Kupisz

21 Pamietnik studentek pieleg-
niarstwa - Klaudia Massalska,
Anna Sykut

RR czyli Refleksje

Redakcji

22 Co bedziesz robic po swojej
$mierci, jakie masz plany?

23 Outside the box...

24 Pozegnanie

Praktyka zawodowa

25 Wprowadzenie do opieki
paliatywnej - Lena Koztowska,
Katarzyna Pawtowska

Historia zawodu

26 Wyjatki z zycia Cicely
Saunders - Lena Koztowska,
Katarzyna Pawtowska

Pielegniarstwo

transkulturowe

27 Czasoprzestrzen stowackich
konferencji pielegniarskich
Wojciech Nyklewicz

ABC pielegnowania

29 Pielegniarka i dokumentacja -
Katarzyna Trzpiel

Dokumentacja i skale

30 Drabina analgetyczna

Setuka Belegnowania

Rozwoj zawodowy

10 Wizerunek Pielegniarki XXI w.
12 Jak napisa¢ CV?

- Adriana Dmitriew
14 Pielegniarka Roku

Dorota Jacyna

Praktyka zawodowa

16 Zapobieganie zakazeniom
szpitalnym - mgr Beata Ochocka

18 Choroba Alzheimera opieka
nad pacjentem (cz. 2)
Katarzyna Szpurtacz

20 Postrzeganie hospicjum
Pprzez spoleczenstwo

Pielegniarstwo

transkulturowe

22 Komunikacyjne aspekty
swiatecznej wielokulturo-
wos¢ w pielegnowaniu czlo-
wieka - Wojciech Nyklewicz

24 Pielegniarstwo! To jest moj
swiadomy wybor

25 Nie oceniaj ksiazki po oktadce
Klaudia Massalska, Anna Sykut

RR czyli Refleksje

Redakcji

26 Gdyby pielegniarstwo nie
istnialo bylabym/byibym...

ABC pielegnowania

28 Filozofia humanistycznej
troskliwosci J. Watson
po prostu ludzka teoria
pielegniarstwa (cz.1)
Beata Dobrowolska

Historia zawodu

30 Czerwony Krzyz - Lena Ko-
ztowska, Katarzyna Pawtowska

Dokumentacja i skale

31 Podstawowe zabiegi ratujace
zycie - BLS

Kalendarz

33 Kalendarz na 2013 rok


http://www.grantprojekt.pl
http://www.grantprojekt.pl
mailto:info%40sztukapielegnowania.pl?subject=
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http://www.sztukapielegnowania.pl
http://www.sztukapielegnowania.pl
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