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Samorządność nie jest tylko prawem
 — jest zobowiązaniem wobec pacjentów, 
zawodu i kolejnych pokoleń.

Trzydzieści pięć lat temu pielęgniarki 
i położne w Polsce podjęły odważną decy-
zję: postanowiły wziąć odpowiedzialność 
za własny zawód, jego etykę, standardy 
oraz przyszłość. Tak narodził się samorząd 
— instytucja, która stała się symbolem 

dojrzałości i profesjonalizmu środowiska. 
Dolny Śląsk od pierwszych chwil odgry-
wał w tym procesie rolę wyjątkową, stając 
się jednym z fi larów organizacji, edukacji 
i integracji zawodowej. Dziś, po 35 latach, 
widać, że tamten wysiłek ukształtował nie 
tylko strukturę samorządu, lecz także du-
cha odpowiedzialności, który towarzyszy 
pielęgniarkom i położnym w codziennej 
pracy.

OD IDEI DO USTAWY — KORZENIE, DE-
BATY, DECYZJE

U schyłku lat osiemdziesiątych coraz 
wyraźniej dostrzegano potrzebę stwo-
rzenia instytucji, która nie tylko repre-
zentowałaby pielęgniarki i położne, lecz 
także przejęłaby odpowiedzialność za 
kształcenie, etykę i wykonywanie zawo-
du. Przełomem był rok 1988 — Urszula 
Krzyżanowska Łagowska, opierając się 
na doświadczeniach zdobytych podczas 
stypendium Międzynarodowej Rady Pie-
lęgniarek ICN/3M w Szwecji, Kanadzie 
i USA, przygotowała pierwszy projekt 
ustawy o izbach pielęgniarskich. Wkrót-
ce środowisko „Solidarności” opracowa-
ło drugi projekt. Oba stały się podstawą 
przyszłych prac sejmowych, a ich znacze-
nie potwierdziły ustalenia Podzespołu ds. 
Zdrowia Okrągłego Stołu, który w 1989 
roku wskazał na potrzebę powołania Izb 
Pielęgniarek i Położnych jako samorządu 
zawodowego. W skład zespołu m.in. we-
szli: ze strony opozycyjno-solidarnościo-
wej - Anna Grajcarek (pielęgniarka), Zofi a 
Kuratowska (lekarka) i Władysław Sidoro-
wicz (lekarz). Stronę OPZZ reprezentowa-
li: Alicja Milewska (położna); stronę koali-
cyjno-rządową reprezentowała Katarzyna 
Koronka – Pielęgniarka Naczelna Kraju. 
Intensywne prace nad projektem ustawy 
o samorządzie koordynowała pełnomoc-
niczka MZiOS Małgorzata Zys. 

15 grudnia 1989 r. w Sali Kinowej 
MZiOS odbyło się pierwsze spotkanie 
Ogólnokrajowego Komitetu Organiza-
cyjnego Izby Pielęgniarek i Położnych. 
Wtedy też położne z Wrocławia przed-
stawiły projekt ustawy o izbie położnych, 
co spowodowało gorącą dyskusję nad 
odrębnością tych instytucji. Dyskusje śro-
dowiskowe czy samorząd powinien być 
wspólny dla pielęgniarek i położnych czy 
też osobny dla każdego zawodu trwały do 
wiosny1990 roku. Ostatecznie, podczas 
spotkania 6 kwietnia 1990 r. w MZiOS 
zdecydowano o wspólnym samorządzie. 

W Tymczasowym Komitecie Organi-
zacyjnym (powołanym wcześniej decyzją 
MZiOS, przy ogromnym wsparciu podse-
kretarz stanu Krystyny Sienkiewicz) pra-
cowały i pracowali m.in.: Anna Grajcarek 
(Kraków), Ludmiła Domagała (Wrocław), 
Teresa Włochal (Szczecin), Janina Żuraw-
ska (Łódź), Danuta Słomczyńska (Gdańsk), 
Maria Skrzyńska (Chełm), Danuta Perz 
(Poznań), Wiesław Fereniec (Włocławek), 
Tomasz Baran (Piła), Tadeusz Kaczmarek 
(Opole), Ilona Tułodziecka (Mińsk Mazo-
wiecki), Małgorzata Czarnecka Kowal-
czyk (Radom), Krystyna Ejsmont (Łódź). To 
właśnie ten zespół, łącząc doświadczenia 
„projektu poselskiego” i „rządowego”, do-
prowadził do uchwalenia ustawy-kompi-
lacji łączącej rozwiązania obu propozycji. 

SAMORZĄDNOŚĆ 
JAKO DZIEŁO POKOLEŃ
35 LAT SAMORZĄDU PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH W POLSCE 
I NA DOLNYM ŚLĄSKU
ELŻBIETA GARWACKA-CZACHOR1,2,3, DOROTA MILECKA 1,2,4 , URSZULA 
OLECHOWSKA5
1 KOMISJA HISTORYCZNA DOLNOŚLĄSKIEJ OKRĘGOWEJ IZBY PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH 
2 POLSKIE TOWARZYSTWO PIELĘGNIARSKIE ODDZIAŁ WROCŁAW
3 DOLNOŚLĄSKIE CENTRUM ONKOLOGII, PULMONOLOGII I HEMATOLOGII WE WROCŁAWIU
4 UNIWERSYTET OPOLSKI, INSTYTUT NAUK O ZDROWIU
5 DOLNOŚLĄSKA IZBA PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH WE WROCŁAWIU

Ludmiła Domagała z Prezydentem Lechem Wałęsą
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UCHWALENIE USTAWY I NARODZINY 
STRUKTUR OGÓLNOPOLSKICH

Głosowanie przez Sejm RP nad Usta-
wą o samorządzie pielęgniarek i położ-
nych odbyło się 22 lutego 1991 r., Posłem 
sprawozdawcą była pielęgniarka Krysty-
na Ejsmont. Następnie ustawa trafi ła do 
Senackiej Komisji Zdrowia, gdzie mimo 
sprzeciwu przedstawicieli Naczelnej Rady 
Lekarskiej  została przyjęta. Ustawa zo-
stała podpisana przez Prezydenta Rzeczy-
pospolitej Polskiej Lecha Wałęsę i opubli-
kowana w Dzienniku Ustaw jako „Ustawa 
z dnia 19 kwietnia 1991 r. o samorządzie pie-
lęgniarek i położnych” (DZ.U.nr 41, poz 178). 
Ustawa przyznała samorządowi obowią-
zek m.in. prowadzenia rejestrów, nadzór 
nad wykonywaniem zawodu, kompetencje 
etyczne oraz odpowiedzialność zawodo-
wą.

W ślad za tym Minister Zdrowia 
i Opieki Społecznej Włodzimierz Sidoro-
wicz zarządzeniem z dnia 24 maja 1991 r. 
powołał Komitet Organizacyjny Samorzą-
du Pielęgniarek i Położnych. Ówczesne 
województwo wrocławskie reprezento-
wały: Ludmiła Domagała, Czesława Ma-
tyschok i Henryka Józefi k, a województwo 
legnickie Małgorzata Sztompke (obecnie 
Małgorzata Członka). Pierwszy Krajowy 
Zjazd Pielęgniarek i Położnych odbył się 
w Warszawie w dwu turach: 5-6 listo-
pada i 11-12 grudnia 1991 r.. Powołano 
władze naczelne samorządu, ustanowiono 
regulaminy dla struktur naczelnych i lokal-
nych i wiele ważnych uchwał i stanowisk. 
Pierwszą Prezes NRPiP wybrano Urszulę 
Krzyżanowską Łagowską, której wizja i do-
świadczenie nadały kierunek pierwszej ka-
dencji: od tworzenia prawa wewnętrznego 
po prace nad wczesną wersją ustawy o za-
wodach pielęgniarki i położnej (uchwaloną 

w 1996 r.). Grażyna Rogala-Pawelczyk zo-
stała Naczelnym Rzecznikiem Odpowie-
dzialności Zawodowej, Anna Piątek prze-
wodniczącą Naczelnego Sądu Pielęgniarek 
i Położnych, a Donata Adrianowicz, prze-
wodniczącą Naczelnej Komisji Rewizyjnej.

DOLNY ŚLĄSK — MOTOR ORGANIZACJI 
I KONSULTACJI

Dolny Śląsk rozpoczął działania wy-
jątkowo wcześnie. Jesienią 1989 roku 
wrocławskie delegatki — Ludmiła Do-
magała i Anna Jurczak — uczestniczyły 
w ogólnopolskim spotkaniu w Gdańsku, 
po czym rozpoczęły serię regionalnych 
konsultacji projektu ustawy.  Region szyb-
ko powołał własny Wojewódzki Komitet 
Organizacyjny, a od kwietnia 1990 roku 
wydawano pierwszy w Polsce Biuletyn In-
formacyjny, który stał się podstawowym 
narzędziem edukacji i komunikacji w pro-
cesie tworzenia samorządu zawodowego 
DOIPiP. Składem komputerowym zajęła 

się Urszula Góra (obecnie Olechowska), 
a informacje jakie zawierał dotyczyły 
losów projektu ustawy o samorządzie. 
W drugim numerze podano skład Prezy-
dium Komitetu Organizacyjnego: Lud-
miła Domagała – przewodnicząca, Anna 
Jurczak – sekretarz, Apolonia Koziara, 
Henryka Józefi k, Irma Pawelec, Barbara 
Małachowska, Lucyna Bogumił. Zadaniem 
tego zespołu było wspieranie środowiska 
zawodowego pielęgniarek i położnych nie 
tylko w sprawach zawodowych. W maju 
1990 roku środowisko dolnośląskie (tak 
jak inne w kraju) skierowało do Marszałka 
Sejmu ofi cjalne pismo w sprawie przyspie-
szenia prac nad ustawą, podkreślając, że 
zawód pielęgniarki wymaga własnej repre-
zentacji i autonomicznego nadzoru. 

FORMOWANIE STRUKTUR WE WRO-
CŁAWIU

Komitet Organizacyjny Samorządu 
Pielęgniarek i Położnych woj. wrocław-
skiego i legnickiego przeprowadził wybory 
zgodnie z obowiązującą wtedy ordynacją 
wyborczą, wybrano 302 delegatów na 
I Okręgowy Zjazd Delegatów Samorzą-
du Pielęgniarek i Położnych województw 
wrocławskiego i legnickiego, który odbył 
się 20 września 1991 r. w Sali konferen-
cyjnej Dolnośląskiej Izby Lekarskiej we 
Wrocławiu, był jednym z największych 
w kraju. Przed zjazdem wydano pierwszy 
numer biuletynu informacyjnego „W Cie-
niu Czepka”. Autorką tytułu była Apolonia 
Koziara. Biuletyn o tym tytule wydawany 
jest po dziś dzień. 

Gośćmi szczególnymi  Zjazdu były: 
Krystyna Sienkiewicz – podsekretarz sta-
nu w MZiOS oraz Anna Grajcarek – prze-
wodnicząca Komitetu Organizacyjnego 
Samorządu Pielęgniarek i Położnych. Na 
przewodniczącą Izby wybrano Ludmiłę 
Domagałę. Okręgowym Rzecznikiem Od-
powiedzialności Zawodowej została Tere-
sa Fichtner-Menet (obecnie Fichtner-Je-
ruzel). Na Przewodniczącą Okręgowego 
Sądu Pielęgniarek i Położnych wybrano 
Henrykę Józefi k. Przewodniczącym Okrę-
gowej Komisji Rewizyjnej został Łukasz 
Krystkowiak, a od 1 września 1992 r. tę 
funkcję pełniła Anna Marcinek.

Od lewej w pierwszym rzędzie: Elżbieta Buczkowska, Urszula Krzyżanowska-Łagowska, 
Zofi a Małas, Ludmiła Domagała, Joanna Rosińczuk

Głosowanie podczas zjazdu Okręgowej Izby 
Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu

Od lewej: Mirosława Ryba-Romanowska, 
Ludmiła Domagała, Małgorzata Sztompke
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Pierwsze posiedzenie Okręgowej 
Rady Pielęgniarek i Położnych odbyło 
się 25 września 1991 r. podczas której 
dokonano wyboru członków Prezydium 
oraz podjęto szereg ważnych decyzji, m.in. 
powołano komisje problemowe i podję-
to stanowiska w ważnych dla środowiska 
sprawach tj. dotyczących warunków pracy 
i płacy. Do końca roku 1991 nie było eta-
towych pracowników więc prace samo-
rządowe były prowadzone społecznie po-
przez dyżury członków Rady Okręgowej.

ZADANIA I NARZĘDZIA SAMORZĄDU 
— OD REJESTRÓW PO RZECZNICTWO

Samorząd pielęgniarek i położnych 
— działając w strukturze okręgowych izb 
oraz Naczelnej Izby — sprawuje pieczę nad 
wykonywaniem zawodów, ustala i upo-
wszechnia zasady etyki, współuczestniczy 
w kształtowaniu kierunków rozwoju pielę-
gniarstwa i położnictwa, integruje środo-
wisko, reprezentuje i chroni zawody, za-
biera głos w sprawach polityki zdrowotnej, 
prowadzi edukację zdrowotną i promocję 
zdrowia. Realizuje to m.in. poprzez: stwier-
dzanie PWZ, prowadzenie rejestrów 
(w tym Centralnego Rejestru Pielęgnia-
rek i Położnych), opiniowanie programów 
kształcenia, prowadzenie kształcenia po-

dyplomowego, udział w komisjach kon-
kursowych na stanowiska kierownicze, 
opiniowanie projektów aktów prawnych, 
orzekanie w zakresie odpowiedzialno-
ści zawodowej, działalność wydawniczą, 
współpracę naukową i międzynarodową 
oraz organizowanie samopomocy. 

Członkowie samorządu mają prawo 
m.in. wybierać i być wybieranymi do or-
ganów izb, korzystać z pomocy izb w roz-
woju kwalifi kacji i warunków pracy oraz 
z ochrony i pomocy prawnej; obowiązani 
są do przestrzegania zasad etyki, sumien-
nego wykonywania obowiązków, respek-
towania uchwał oraz opłacania składki 
członkowskiej. 

RZECZNICTWO, STANDARDY I ODPO-
WIEDZIALNOŚĆ ZAWODOWA

W latach 1992–1995 DOIPiP stała 
się jednym z najaktywniejszych rzeczni-
ków zawodowych w Polsce. Dolnośląskie 
pielęgniarki uczestniczyły w ogólnopol-
skich protestach — m.in. 20 marca 1992 
r. w Warszawie — a Izba interweniowała 
w sprawach norm zatrudnienia, likwidacji 
stanowisk kierowniczych i restrukturyza-
cji placówek. Był to czas walki o godność 
zawodu i bezpieczeństwo pacjentów.

Pierwsza dekada działania Izby to 
również tworzenie praktyki odpowiedzial-
ności zawodowej. Wprowadzono wzory 
dokumentacji, procedury archiwizacji 
i standardy postępowania, które w kolej-
nych latach były wykorzystywane w in-
nych regionach kraju. 

EDUKACJA PODYPLOMOWA I ZASADA 
USTAWICZNEGO KSZTAŁCENIA

Izba bardzo wcześnie uznała edukację 
za fundament samorządności. Współpra-
cując z Akademią Medyczną we Wrocła-
wiu, organizowała szkolenia, kursy kwalifi -
kacyjne i konferencje. W latach 90. DOIPiP 
stała się liczącym się ośrodkiem kształce-
nia podyplomowego w Polsce. Ustawa 
z 19 kwietnia 1991 r. nałożyła na pielę-
gniarki i położne obowiązek ciągłej ak-
tualizacji wiedzy i umiejętności — zada-
nie to rozwinięto następnie w ustawach 
z 1 lipca 2011 r. (o samorządzie) oraz z 15 
lipca 2011 r. (o zawodach pielęgniarki i po-
łożnej). 

Zawiadomienie o terminie I Okręgowego Zjazdu Pielęgniarek i Położnych  woj. wrocławskiego 
i legnickiego

Uroczystość 15 lecia samorządu pielęgniarek 
i położnych we Wrocławiu

Biuro Zjazdu. Od lewej: Jolanta Ataman, 
Alicja Godawska, Małgorzata Kramarz

Obrady Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położ-
nych pod przewodnictwem Ludmiły Domagały



7

INFORMACJE

SOLIDARNOŚĆ, WSPARCIE I AKTYW-
NOŚĆ SPOŁECZNA IZBY

W 1997 roku DOIPiP prowadziła 
szeroką akcję pomocową dla pielęgnia-
rek poszkodowanych w wyniku powodzi 
— wsparcie fi nansowe, rzeczowe oraz or-
ganizację wypoczynku dla dzieci. Był to 
jeden z pierwszych przykładów samorzą-
dowej pomocy kryzysowej na taką skalę. 

NOWE TYSIĄCLECIE: EUROPEIZACJA 
KSZTAŁCENIA I PIERWSZE WYZWANIA 
MIGRACYJNE

Po 2000 roku Izba weszła w okres 
dynamicznego rozwoju. Wraz z integra-
cją europejską, rosło znaczenie uznawal-
ności kwalifi kacji oraz dostosowywania 
kształcenia do dyrektyw UE i standardów 
międzynarodowych. Izba na Dolnym Ślą-
sku aktywnie wspierała szkolenia zgodne 
z tymi wymogami, a jednocześnie sygnali-
zowała skutki migracji i narastający niedo-
bór kadr, który już wtedy stawał się jednym 
z największych problemów systemowych 
regionu. W tle zachodziła transformacja 
szkolnictwa pielęgniarskiego: upowszech-
nienie studiów wyższych, rozwój kształce-
nia ustawicznego, umiędzynarodowienie 
współpracy i intensyfi kacja badań. 

WSPÓŁCZESNOŚĆ — ROZSZERZANIE 
KOMPETENCJI, PANDEMIA I ETYKA

Lata po 2015 roku to czas rozwoju 
kompetencji pielęgniarek (m.in. ordynowa-
nie wybranych leków) oraz rosnącej presji 
kadrowej. Pandemia COVID 19 wzmocniła 
rolę pielęgniarek w systemie, jednocześnie 
ujawniając skalę przeciążeń i potrzebę od-
nowy organizacyjnej. 

Aktualizacja Kodeksu Etyki Zawodo-
wej w 2023 roku podkreśliła znaczenie 
dobrostanu pielęgniarki jako warunku ja-
kości opieki nad pacjentem.

DOLNOŚLĄSKA IZBA — 35 LAT KONSE-
KWENCJI I ODPOWIEDZIALNOŚCI

Dolnośląska Izba Pielęgniarek i Po-
łożnych uczestniczyła w każdym etapie 
budowy samorządności — od konsultacji 
projektów ustaw, przez tworzenie struk-
tur, rozwój kształcenia i rzecznictwa, po 
współczesne działania etyczne i organi-
zacyjne. Jej historia potwierdza, że samo-
rządność zawodowa jest narzędziem sku-
tecznym i koniecznym: buduje tożsamość 
środowiska, chroni jakość wykonywania 
zawodu i wzmacnia bezpieczeństwo pa-
cjentów. 

PODSUMOWANIE
Trzydzieści pięć lat istnienia samo-

rządu pielęgniarek i położnych to historia 
konsekwencji, odpowiedzialności i pracy 
wykonywanej z myślą o przyszłości ko-
lejnych pokoleń. Dolnośląska Izba była 
jednym z tych ośrodków, które już u po-
czątków budowały z przekonaniem, że 
samorządność jest nie tylko prawem, lecz 
także obowiązkiem — wobec zawodu, pa-
cjentów i samego środowiska. Od pierw-
szych konsultacji ustawowych, poprzez 
tworzenie struktur organizacyjnych, roz-
wój kształcenia i interwencje w sprawach 

Od lewej: Teresa Fichtner-Jeruzel, 
Janina Kocur, Jadwiga Tuszyńska

Wizyta Prezes NRPiP Ilony Tułodzieckiej we Wrocławiu

Okręgowy Zjazd Delegatów DOIPIP 

Okręgowa Rada Pielęgniarek i Położnych 
III Kadencji
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publicznych, aż po współczesne działania 
edukacyjne i rzecznicze, Izba pozostawała 

miejscem, w którym pielęgniarki i położne 
mogły realnie współdecydować o standar-
dach swojej pracy.

Dzisiejszy samorząd jest instytucją 
dojrzałą, zakorzenioną w wieloletniej 
praktyce i doświadczeniu. Jego siła wypły-
wa z aktywności tych, które go tworzyły — 
liderów i liderek pierwszych lat, działaczek 
komisji, zespołów edukacyjnych, rzeczni-
ków i członkiń sądów, a także tysięcy pie-
lęgniarek i położnych, które uczestniczyły 
w zebraniach, szkoleniach, wyborach i kon-
sultacjach. To dzięki ich zaangażowaniu 
możliwe było zbudowanie silnej, stabilnej 
struktury, zdolnej odpowiadać na zmienia-
jące się potrzeby systemu ochrony zdro-
wia.

Jubileusz trzydziestopięciolecia jest 
więc nie tylko okazją do wspomnień. To 
również moment, w którym warto przy-
pomnieć, że samorządność jest procesem 
ciągłym — wymagającym troski, mądro-
ści i odwagi. Tak jak przed laty, także dziś 
potrzebuje ludzi gotowych podejmować 
decyzje, patrzeć dalekowzrocznie i bronić 
wartości, które tworzą fundament zawo-
du. Dolnośląska Izba Pielęgniarek i Położ-
nych przez trzy i pół dekady była miejscem, 
w którym te wartości znajdowały swoje 
praktyczne przełożenie na codzienną pra-
cę. Przyszłość samorządu zależy od tego, 
czy ten duch odpowiedzialności będzie 
wciąż pielęgnowany — nie jako tradycja, 
lecz jako zobowiązanie wobec pacjentów, 
zawodu i samych siebie.

Przewodniczące Okręgowej Rady Pielęgniarek 
i Położnych we Wrocławiu. Od prawej stoją: 
Ludmiła Domagała, Anna Szafran, Elżbieta 
Garwacka-Czachor oraz poniżej Urszula 
Olechowska

Władze DOIPiP w latach 1991-2026

Kadencja Przewodnicząca 
Okręgowej Rady

Rzecznik 
Odpowiedzialności 
Zawodowej

Przewodniczący 
Okręgowego Sądu 
Pielęgniarek 
i Położnych

Przewodniczący 
Komisji Rewizyjnej

I-II
1991-1999

Ludmiła Domagała Teresa Fichtner-Jeruzel Henryka Józefi k Łukasz Krystkowiak,  
Anna Marcinek 
- 1 września 1992 r.
Aurelia Bajrakowska 
– II kadencja

III-IV
1999-2007

Elżbieta 
Garwacka-Czachor

Janina Kocur
Jadwiga Tuszyńska

Wiesław Zielonka Urszula Żmijewska

V-VI
2007-2015

Urszula Olechowska Mariola Kasprzak
Grażyna Radzioch
Marila Kasprzak

Bożena Wargocka Urszula Lewandowska

VII-VIII
2015 i nadal

Anna Szafran Małgorzata Rodziewicz
Małgorzata Gdesz
Helena Wilkosz

Danka Musioł
Danuta Neuman

Alina 
Kaczmarek-Bazylow
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W dniu 14 marca 2026r. odbył się 
XL Zjazd Delegatów Dolnośląskiej Okrę-
gowej Izby Pielęgniarek i Położnych we 
Wrocławiu. Był to Zjazd sprawozdawczo-
-budżetowy, a zatem czas podsumowań 
i ważnych decyzji. W głosowaniu jawnym 
dokonano wyboru Prezydium Zjazdu, pro-
tokolantów i Komisje Zjazdowe w nastę-
pującym składzie:
• Przewodnicząca Zjazdu: 

Dorota Pietrzak 
• Sekretarz Zjazdu: Teresa Szerszeń, 

Bogusława Gosek 
• Protokolanci: Danuta Musioł, 

Halina Czarnocka, Sylwia Durlej 
• Komisja Mandatowa: 

Violetta Kosiba-Rogala, Anna Bajan, 
Anetta Bieda

• Komisja Skrutacyjna: Hanna Maj, 
Ewa Borowska, 
Maria Konefał - Jacaszek 

• Komisja Uchwał i Wniosków: 
Beata Łabowicz, Wiesław Zielonka, 
Ewelina Butyńska 

• Komisja Wyborcza: Ewa Durawa, 
Agnieszka Kukułka, Renata Stępień.

Skład Pocztu Sztandarowego podczas 
Zjazdu stanowili: 
• położna: Anna Szelestowska
• pielęgniarka: Teresa Szerszeń
• pielęgniarz: Stanisław Manulik

Podczas Zjazdu zostały przyjęte spra-
wozdania z działalności za rok 2025: Dol-
nośląskiej Okręgowej Rady Pielęgniarek 
i Położnych, Okręgowego Rzecznika Od-
powiedzialności Zawodowej, Okręgowego 
Sądu Pielęgniarek i Położnych, Okręgowej 
Komisji Rewizyjnej. Zjazd przyjął również 
sprawozdanie fi nansowe z wykonaniem 
budżetu za rok 2025 oraz uchwalił budżet 
DOIPiP we Wrocławiu na rok 2026 i pro-
wizorium budżetowe na I kwartał 2027 
roku. Delegaci XL Zjazdu Dolnośląskiej 
Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych 
we Wrocławiu podjęli 17 ważnych uchwał 
a także po raz kolejny zaapelowali o speł-
nienie postulatu środowiska zawodowego 
pielęgniarek i położnych, tj. płatnego urlo-
pu dla poratowania zdrowia. 

Ponadto podczas tegorocznego Zjaz-

du, w związku z rezygnacją z pełnienia 
funkcji Okręgowego Rzecznika Odpowie-
dzialności Zawodowej przez Małgorzatę 
Gdesz, Delegaci dokonali wyboru nowego 
Rzecznika. Funkcję tę będzie pełniła Hele-
na Wilkosz. Odchodzącej M. Gdesz dzię-
kujemy za 3 - letnie zaangażowanie i wkład 
pracy na rzecz tego organu, a nowo wybra-
nemu Rzecznikowi gratulujemy i życzymy 
powodzenia w nowej roli.

WYSTĄPIENIE PRZEWODNICZĄCEJ
• Witam Państwa serdecznie na XL 

Okręgowym Zjeździe Delegatów DO-
IPiP  we Wrocławiu  - zjeździe sprawoz-
dawczo-budżetowym VIII kadencji.

• Szanowni Państwo, dziś jest czas na 
podsumowanie pracy naszej Izby 
w ubiegłym roku. Z pełną odpowie-
dzialnością powiem, że ubiegły rok 
uważam za udany. Zarówno Rada jaki 
i Prezydium obradowały systema-
tycznie, pracowaliśmy wspólnie z ko-
misjami i zespołami problemowymi 
działającymi na rzecz naszych człon-
ków. Spotykaliśmy się z pielęgniar-
kami i położnymi, z kadrą kierowni-
czą zarówno w siedzibie Izby, ale też  
w miejscach Waszej pracy.

• 2025 rok był rokiem uważnej pra-
cy, starannie realizowaliśmy zadania 
ustawowe. 

• Przypomnę, że w samorządnej pra-
cy chodzi o samodzielne, niezależne 

XL ZJAZD DELEGATÓW 
DOLNOŚLĄSKIEJ OKRĘGOWEJ IZBY 
PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH WE 
WROCŁAWIU.
DANUTA MUSIOŁ 
SEKRETARZ DORPIP WE WROCŁAWIU
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działania, reagowanie  na zmieniające 
się potrzeby środowiska i zawodu. 

• Działanie samorządu zawodowego to 
funkcjonowanie oparte na transpa-
rentności, cyfryzacji i dialogu, co po-
zwala pielęgniarkom i położnym na 
większą autonomię i wpływ na kształ-
towanie własnej profesji. 

• Starając się nadążać za nowoczesnymi 
wymaganiami, obserwując światowe 
i krajowe trendy uchwałą Naczelnej 
Rady Pielęgniarek i Położnych zosta-
ły wprowadzone z dniem 1 stycznia 
2026 r. punkty edukacyjne.   

• Wprowadzenie punktów edukacyj-
nych i konta pielęgniarki ma na celu 
wspieranie ciągłego rozwoju zawodo-
wego. Dzięki punktom edukacyjnym 

pielęgniarki i położne na świecie są 
motywowane do systematycznego  
poszerzania wiedzy, co przekłada 
się na lepszą jakość ich pracy. Konto 
pielęgniarki pozwala na łatwe śledze-
nie zdobytych kwalifi kacji, planowa-
nie rozwoju i większą przejrzystość 
w systemie obsługi samorządu zawo-
dowego. 

• Nasze zawody rozwijają się, przy-
szłość  jest pewna, dziś możemy po-
wiedzieć, że praca w ochronie zdrowia 
daje satysfakcję również fi nansową, 
wysoką samoocenę i szanse na roz-
wój.  Teraz powinniśmy skoncentro-
wać się na jakości i budować ją po-
przez tę szczególną staranność  jakiej 
wymaga zdrowie drugiego człowieka.

• Korzystając z okazji dzisiejszego 
spotkania z Państwem w tak licznym 
gronie pozwolicie , że w absolutnie 
telegrafi cznym skrócie przedstawię 
Państwu mechanizm działania punk-
tów edukacyjnych i konta pielęgniarki.

• Szczegółowe informacje znajdziecie 
Państwo na naszej stronie interneto-
wej, mediach społecznościowych. Ra-
zem z Danusią Musioł Sekretarz Rady 
spotykamy się z Wami w miejscach 
waszej pracy szkoląc w tym zakresie.

• Wszystkim Państwu dziękuję za ubie-
gły rok pracy zaczynamy kolejny -  już 
ostatni rok  tej kadencji.

• Liczę na Państwa zaangażowanie.

WYKAZ UCHWAŁ XL OKRĘGOWEGO ZJAZDU DELEGATÓW
DOLNOŚLĄSKIEJ OKRĘGOWEJ IZBY PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH WE WROCŁAWIU w dniu 14 marca 2026 r.

l.p. Numer uchwały Tytuł uchwały

1. 1/2026/VIII W sprawie przyjęcia Regulaminu i Porządku Obrad XL Okręgowego Zjazdu Delegatów Dolnośląskiej Okręgowej Izby 
Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu.

2. 2/2026/VIII W sprawie zatwierdzenia sprawozdania z działalności Dolnośląskiej Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położnych                      
we Wrocławiu za okres od 01 stycznia do 31 grudnia 2025 r.

3. 3/2026/VIII W sprawie zatwierdzenia sprawozdania z działalności Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej Pielę-
gniarek i Położnych za okres od 01 stycznia do 31 grudnia 2025 r.

4. 4/2026/VIII W sprawie zatwierdzenia sprawozdania z działalności Okręgowego Sądu Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu za 
okres od 01 stycznia  do 31 grudnia 2025 r.

5. 5/2026/VIII W sprawie zatwierdzenia sprawozdania z działalności Okręgowej Komisji Rewizyjnej za okres od 01 stycznia do 
31 grudnia 2025 r.

6. 6/2026/VIII W sprawie zatwierdzenia sprawozdania z wykonania budżetu Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych 
we Wrocławiu za 2025 rok.  

7. 7/2026/VIII W sprawie zatwierdzenia sprawozdania fi nansowego  Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych                        
we Wrocławiu za okres od 01 stycznia do 31 grudnia 2025r.

8. 8/2026/VIII W sprawie przekazania nadwyżki fi nansowej na fundusz zasadniczy   Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek                             
i Położnych we Wrocławiu za rok 2025.

9. 9/2026/VIII W sprawie upoważnienia Dolnośląskiej Okręgowej Rady Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu do dokonywania prze-
sunięć fi nansowych między poszczególnymi pozycjami budżetu.

10. 10/2026/VIII W sprawie przyjęcia budżetu Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu na rok 2026.

11. 11/2026/VIII W sprawie prowizorium budżetowego Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek  i Położnych  we Wrocławiu na 
I kwartał 2027r.

12. 12/2026/VIII Zmieniająca uchwałę nr 12/2025/VIII XXXIX Okręgowego Zjazdu Delegatów Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu z dnia 22 marca 2025 r. w sprawie przejęcia Regulaminów Organów Dolnośląskiej 
Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu.

13. 13/2026/VIII W sprawie wygaśnięcia mandatu Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej  Pielęgniarek i Położnych 
VIII kadencji (2023-2027).

14. 14/2026/VIII W sprawie wyboru na stanowisko Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej  Pielęgniarek i Położnych 
VIII kadencji (2023-2027).

15. 15/2026/VIII W sprawie wygaśnięcia mandatu członka Okręgowego Sądu Pielęgniarek i Położnych VIII kadencji (2023-2027).

16. 16/2026/VIII W sprawie wygaśnięcia mandatu członka Okręgowego Sądu Pielęgniarek i Położnych VIII kadencji (2023-2027).

17. 17/2026/VIII Zmieniająca uchwałę nr 20 XXXVII Okręgowego Zjazdu Delegatów Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek                               
i Położnych we Wrocławiu z dnia 18 marca 2023r.w sprawie ustalenia liczebności organów VIII kadencji (2023-2027) 
Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu.
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Dnia 22 marca 2025 roku w hotelu Q 
we Wrocławiu odbył się XXXIX Okręgo-
wy Zjazd Delegatów Dolnośląskiej Okrę-
gowej Izby Pielęgniarek i Położnych we 
Wrocławiu, w którym udział wzięło 113 
delegatów, czyli 56 % ogółu wybranych na 
VIII kadencję, tym samym Zjazd był pra-
womocny. W trakcie obrad Zjazdu podjęto 
łącznie 13 uchwał i 4 apele.

W okresie sprawozdawczym Okrę-
gowa Rada VIII kadencji obradowała 
7 razy podejmując łącznie 193 uchwały. 
Frekwencja na posiedzeniach Rady wynio-
sła blisko 72%. Pomiędzy posiedzeniami 
Rady do działania w jej imieniu upoważnio-
ne zostało Prezydium DORPiP, które od-
było 21 spotkań, podejmując łącznie 683 
uchwał. Frekwencja na posiedzeniach Pre-
zydium wyniosła blisko 87%. Wszystkim 
podjętym uchwałom nadano bieg zgodnie 
z intencjami wnioskodawców. Frekwencja 
na posiedzeniach Rady i Prezydium po-
zwalała na podejmowanie prawomocnych 
uchwał.

W posiedzeniach Okręgowej Rady 
uczestniczyli jej członkowie oraz Prze-
wodniczące Organów: Okręgowej Komisji 
Rewizyjnej, Okręgowego Sądu Pielęgnia-
rek i Położnych oraz Okręgowy Rzecznik 
Odpowiedzialności Zawodowej.

Dolnośląska Okręgowa Rada Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu w 2025 
roku pracowała w oparciu o zatwierdzony 
uchwałą roczny plan pracy. Działalność 
merytoryczna Okręgowej Rady prowadzo-
na była w ramach 3 komisji i 10 zespołów 
problemowych, w tym nowo powołana 
w dniu 07.12.2024r. Komisja Historyczna.

Przez cały okres sprawozdawczy byli-
śmy w stałym kontakcie z kadrą kierowni-
czą, pielęgniarkami i położnymi, udzielając 
m.in. aktualnych informacji i pomocy praw-
nej.

Ponadto w związku z otrzymaniem 
informacji o możliwości posługiwania się 
fałszywym dyplomem ukończenia studiów 
pierwszego stopnia na kierunku pielę-
gniarstwa, DOIPiP we Wrocławiu w 2025 

roku współpracowała z organami ścigania 
w tej sprawie.

Dolnośląska Okręgowa Izba Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu, którą 
reprezentowała Przewodnicząca DORPiP 
Pani Anna Szafran oraz Radca Prawny Pan 
Marcin Dziki, występowała w postępowa-
niu w charakterze oskarżyciela posiłkowe-
go. W dniu 06 listopada 2025 roku zapadł 
wyrok w sprawie przeciwko oskarżonemu. 
O sprawie została poinformowana NIPiP.

W związku z zawetowaniem dnia 25 
sierpnia 2025 r. ustawy z dnia 5 sierpnia 
2025 r. o zmianie ustawy o pomocy oby-
watelom Ukrainy w związku z konfl iktem 
zbrojnym na terytorium tego państwa oraz 
niektórych innych ustaw przez Prezydenta 
Rzeczypospolitej Polskiej, DOIPiP pod-
jęła kroki w tej kwestii, wnosząc o zajęcia 
stanowiska w sprawie osób narodowości 
ukraińskiej pracujących jako pielęgniarki, 
pielęgniarze, położne wobec wariantów, 
zależnych od różnego rodzaju statusu 
w kontekście ich pobytu na terenie RP. W 
tej sprawie DOIPiP interweniowała w NI-
PiP oraz w Wydziale Spraw Obywatelskich 
i Cudzoziemców Dolnośląskiego Urzędu 
Wojewódzkiego we Wrocławiu.

W 2025 roku Dolnośląska Okrę-
gowa Izba Pielęgniarek i Położnych we 
Wrocławiu kontynuowała rozpoczętą 
w lutym 2023 roku, działalność w mediach 
społecznościowych, tworząc profi le na 
platformach Facebook i Instagram. Dzia-
łalność w mediach społecznościowych to 
przede wszystkim najszybszy sposób do-
tarcia do licznego grona naszych członków 
oraz do promowania bieżących i planowa-
nych wydarzeń.

Obserwujemy stały wzrost zaintere-
sowania naszymi profi lami-
• na FB obserwuje nas 1600 osób 

(wzrost w ciągu roku o 56%) ,
• na Instagramie obserwuje nas blisko 

660 osób (wzrost w ciągu roku o 28%).
Zasięg i wyświetlenia na FB to odpo-

wiednio liczby 35 000 i 389 000, natomiast 
na Instagramie 12 557 i 123 000.

Zadania wynikające z ustawy z dnia 
01 lipca 2011 r. o samorządzie pielęgnia-
rek i położnych zrealizowane w 2025r. 
(VIII kadencja).

I. PROWADZENIE REJESTRU PIELĘ-
GNIAREK I POŁOŻNYCH:

Na dzień 31.12.2025r. liczba człon-
ków posiadających wpis do rejestru DO-
IPiP wynosiła 18 556 osób, w tej liczbie 
119 osób jest dwuzawodowych.

Ogólna liczba pielęgniarek i pielęgnia-
rzy to 16 318 osób (15 876 kobiet i 442 
mężczyzn), liczba położnych to 2 238 osób 
(2 236 kobiet i 2 mężczyzn). Średnia wieku 
na dzień 31.12.2025r. w przypadku pielę-
gniarki to 55,15 a w przypadku położnej 
52,24 lat.

1. Na podstawie uchwał w okresie spra-
wozdawczym dokonano wpisów do 
rejestru pielęgniarek i rejestru położ-
nych, w tym:

» wpisano z przeniesienia, w związku ze 
zmianami terytorialnymi - 110 pielę-
gniarek i 21 położnych,

» wpisano w ramach stwierdzenia pra-
wa wykonywania zawodu - 300 pielę-
gniarek i 60 położnych,

» wykreślono z rejestru - 119 osób: 102 
pielęgniarki i 17 położnych,

» w związku ze zmianami terytorialny-
mi (przeniesienie na teren innej okrę-
gowej izby na terenie RP) wykreślono 
110 osób (94 pielęgniarki i 16 położ-
nych),

» w związku z pracą poza granicami RP 
– 9 osób ( 8 pielęgniarek i 1 położna),

» wygaszono prawo wykonywa-
nia zawodu 85 zmarłym osobom 
(75 pielęgniarkom i 10 położnym). 
Średnia wieku zmarłych to 66,45 lat 
- (w przypadku pielęgniarek 
- 65,94 lat a w przypadku położnych 
– 70,23 lata).

» w związku z przyznaniem prawa 
wykonywania zawodu, wpisano do 
rejestru, obywateli niebędących 
członkami Unii Europejskiej, ale po-
siadających dyplomy ukończenia pol-
skich szkół - 4 osoby, w tym 3 pielę-
gniarki i 1 położną,

» w związku z przyznaniem prawa wy-
konywania zawodu, wpisano do re-
jestru, obywateli niebędących człon-
kami Unii Europejskiej na podstawie 
decyzji Ministra Zdrowia tzw. warun-
kowe prawo wykonywania zawodu 
otrzymały 32 osoby, w tym 31 pielę-
gniarek i 1 położna.

Na podstawie przyjętych wniosków 
aktualizacyjnych złożonych przez pielę-
gniarki i położne dokonano ponad 2000 

SPRAWOZDANIE 
Z DZIAŁALNOŚCI 
DOLNOŚLĄSKIEJ OKRĘGOWEJ RADY 
PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH 
WE WROCŁAWIU
ZA OKRES VIII KADENCJI (2025 ROK).
ANNA SZAFRAN
PRZEWODNICZĄCA DORPIP WE WROCŁAWIU
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wpisów aktualizacyjnych do Centralnego 
Rejestru Pielęgniarek i Położnych oraz do 
zaświadczeń o prawie wykonywania zawo-
du.

W 2025 roku w celu zamówień praw 
wykonywania zawodu w formie kart poli-
węglanowych na bieżąco wgrywano posia-
dane od pielęgniarek i położnych ich zdję-
cia, do Centralnego Rejestru Pielęgniarek 
i Położnych (SPPiP).

Zgodnie z ustawowym obowiązkiem 
wynikającym z przyznawania przez Mini-
stra Zdrowia warunkowych praw wyko-
nywania zawodu dla obywateli Ukrainy, 
przyjęto i wpisano do Centralnego Re-
jestru Pielęgniarek i Położnych (SPPiP) 
67 certyfi katów o znajomości języka pol-
skiego jako obcego. Obywatele Ukrainy 
mają obowiązek przedłożenia certyfi katu 
do dnia 01.05.2026r.

Na potrzeby Systemu Monitorowania 
Kształcenia (SMK) zweryfi kowano tożsa-
mość i nadano uprawnienia łącznie 8621 
osobom.

W okresie sprawozdawczym wydano 
6 zaświadczeń o kwalifi kacjach do pracy 
w krajach Unii Europejskiej, a najczęściej 
wybieranym krajem do podjęcia pracy były 
Niemcy.

Na bieżąco dokonywano weryfi kacji 
wniosków o potwierdzenie kwalifi kacji 
zawodowych do pracy w UE w Systemie 
Wymiany Informacji na rynku wewnętrz-
nym (IMI).

Dział Ewidencji na bieżąco prowadził 
działalność edukacyjno – informacyjną 
dotyczącą uznawania kwalifi kacji zawodo-
wych pielęgniarek i położnych będących 
obywatelami UE, a zamierzających wyko-
nywać zawód na terenie RP.

W okresie sprawozdawczym wysłano 
31 wiadomości zawierających informacje 
o aktualnościach zamieszczanych na www 
do subskrybentów Newslettera.

Ponadto w okresie sprawozdawczym 
w DOIPiP we Wrocławiu zarejestrowano 
360 absolwentów (w tym 300 absolwen-
tów pielęgniarstwa oraz 60 absolwentów 
położnictwa).

II. PROWADZENIE REJESTRU PRAK-
TYK ZAWODOWYCH PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH:

Na dzień 31.12.2025 r. stan wpisów w 
rejestrze podmiotów wykonujących dzia-
łalność leczniczą wynosił 1513, w tym:

1. Jednoosobowa działalność gospodar-
cza jako:
01. indywidualna praktyka – 77,
02. indywidualna praktyka wyłącz-

nie w miejscu wezwania – 106,
03. indywidualna specjalistyczna 

praktyka – 7,
04. indywidualna specjalistyczna 

praktyka wyłącznie w miejscu 
wezwania – 35,

05. indywidualna praktyka wyłącz-
nie w przedsiębiorstwie podmio-
tu leczniczego – 1091,

06. indywidualna specjalistyczna 
praktyka wyłącznie w przedsię-
biorstwie podmiotu leczniczego 
– 261,

2. Spółka cywilna, spółka jawna albo 
spółka partnerska, jako grupowa 
praktyka – 5.
W okresie od 01.01. do 31.12.2025r.
» wpisano do rejestru 137 praktyk 

pielęgniarek i położnych
» wykreślono z rejestru 21 praktyk 

pielęgniarek i położnych
» dokonano zmiany wpisu w reje-

strze w 59 praktykach pielęgnia-
rek i położnych.

III. KIEROWANIE PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH NA PRZESZKOLENIE 
PO OKRESIE NIEWYKONYWANIA ZA-
WODU PIELĘGNIARKI DŁUŻSZYM NIŻ 
5 LAT W OKRESIE OSTATNICH 6 LAT 
ORAZ WYDAWANIE ZAŚWIADCZENIA 
POTWIERDZAJĄCEGO UKOŃCZENIE 
PRZESZKOLENIA:

Kolejnym z zadań Izby jest kierowanie 
pielęgniarek i położnych na przeszkole-
nia po przerwie w wykonywaniu zawodu. 
Zadanie to wykonujemy we współpracy 
z placówkami opieki zdrowotnej, na tere-
nie których są one realizowane. W 2025 
roku na podstawie złożonych przez osoby 
zainteresowane wniosków skierowano 
na przeszkolenie 19 osób (15 pielęgnia-
rek, 2 pielęgniarzy i 2 położne), natomiast 
z powodzeniem ukończyło przeszkole-
nie po przerwie w wykonywaniu zawodu 
12 osób, w tym 9 pielęgniarek, 2 pielęgnia-
rzy oraz 1 położna. W okresie sprawoz-
dawczym średnia wieku osób kierowanych 
na przeszkolenie w przypadku pielęgnia-
rek to 47,31 lat, a w przypadku położ-
nych to 47 lat. Natomiast średnia przerwa 
w wykonywaniu zawodu w grupie pielę-
gniarek i położnych to 20,5 roku.

IV. PRZEWODNICZENIE I UCZEST-
NICTWO W KOMISJACH KONKURSO-
WYCH NA KIEROWNICZESTANOWI-
SKA PIELĘGNIARSKIE LUB POŁOŻNICZE 
ORAZ NA INNE STANOWISKA KIEROW-
NICZE W PODMIOTACH LECZNICZYCH:

W okresie sprawozdawczym wska-
zaliśmy przedstawicieli Okręgowej Rady 
do komisji konkursowych w 48 postępo-
waniach konkursowych na kierownicze 
stanowiska pielęgniarek i położnych oraz 
w 6 do składów komisji konkursowych na 
stanowiska ordynatorów i zastępców dy-
rektorów ds. medycznych. W celu spraw-

nego przebiegu tych postępowań współ-
działaliśmy z organizatorami konkursów 
udzielając konsultacji i porad prawnych.

V. PROWADZENIE REJESTRU POD-
MIOTÓW PROWADZĄCYCH KSZTAŁ-
CENIE PODYPLOMOWE PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH:

W okresie sprawozdawczym współ-
pracowaliśmy z podmiotami realizującymi 
kształcenie podyplomowe pielęgniarek 
i położnych oraz z Centrum Medycznego 
Kształcenia Podyplomowego w Warsza-
wie.

Na podstawie ustawy z dnia 27 listo-
pada 2024r. o zmianie ustawy o Centrum 
Medycznym Kształcenia Podyplomowe-
go oraz niektórych innych ustaw, z dniem 
01 stycznia 2025r., Centrum Kształcenia 
Podyplomowego Pielęgniarek i Położ-
nych uległo likwidacji, natomiast zadania 
realizowane przed 01 stycznia 2025 r. 
przez Centrum Kształcenia Podyplomo-
wego Pielęgniarek i Położnych związane 
z kształceniem podyplomowym pielęgnia-
rek i położnych, stały się zadaniami Cen-
trum Medycznego Kształcenia Podyplo-
mowego (CMKP).

Od 16 stycznia 2025r. na podstawie 
art. 77 ust. 1 w/w ustawy- organem prowa-
dzącym rejestr organizatorów kształcenia 
podyplomowego pielęgniarek i położnych 
jest Naczelna Rada Pielęgniarek i Położ-
nych. W związku ze zmianą przepisów 
okręgowe izby nie posiadają uprawnień 
do kontroli organizatorów kształcenia po-
dyplomowego pielęgniarek i położnych. 
Wykaz organizatorów posiadających ak-
tualne wpisy i uprawnienia do kształcenia 
podyplomowego pielęgniarek i położnych 
znajduje się na stronie NIPiP https://nipip.
pl/dzialania/ksztalcenie-podyplomowe/

VI. ORGANIZACJA I PROWADZE-
NIE INSTYTUCJI SAMOPOMOCOWYCH 
I INNYCH FORM POMOCY MATERIAL-
NEJ DLA PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH:

W okresie sprawozdawczym DORPiP 
we Wrocławiu udzieliła pomocy fi nan-
sowej 1 493 członkom DOlPiP we Wro-
cławiu na łączną kwotę 1 910 607,96 zł 
w tym:
• na fundusz zapomogowy wydano 

kwotę 1 342 124,90 zł,
• na fundusz refundacyjny wydano 

kwotę 455 550,95 zł,
• na fundusz szkoleniowy wydano kwo-

tę 112 932,11 zł.

Członkinie DOIPiP w związku z nie-
przyznaniem pomocy fi nansowej w formie 
podarunku emerytalnego wniosły sprawy 
do Sądu. Postępowania w toku.

W okresie sprawozdawczym wy-
płacono pożyczki dla 38 członków 
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Kasy Pożyczkowej w łącznej kwocie: 
214 000,00 zł. Pożyczki były przyznawane 
zgodnie z postanowieniami statutu Kasy 
Pożyczkowej. Nad prawidłowym funk-
cjonowaniem Zarządu Kasy Pożyczkowej 
czuwała Komisja Rewizyjna a Zarząd Kasy 
na bieżąco współpracował z Biurem DO-
IPiP.

VII. PROWADZENIE KSZTAŁCENIA 
PODYPLOMOWEGO PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH ORAZ SPOTKAŃ EDU-
KACYJNO-INFORMACYJNYCH REALI-
ZOWANYCH PRZEZ DZIAŁ KSZTAŁCE-
NIA DOIPIP W VIII KADENCJI:

W okresie sprawozdawczym od 
01.01.2025 r. do 31.12.2025 r. Dział 
Kształcenia DOIPiP we Wrocławiu wyko-
nywał działania obejmujące prowadzenie 
kształcenia podyplomowego dla pielę-
gniarek i położnych w tym specjalizacje 
i kursy kwalifi kacyjne zgodnie z wykazem 
dziedzin wskazanych w rozporządzeniu 
Ministra Zdrowia z dnia 12 grudnia 2013 
r. w sprawie wykazu dziedzin pielęgniar-
stwa oraz dziedzin mających zastosowanie 
w ochronie zdrowia, w których może być 
prowadzona specjalizacja i kursy kwalifi -
kacyjne (Dz. U. z 2013r. poz. 1562)

Kursy specjalistyczne odbywały się 
zgodnie z art.72 ust. 1 ustawy z dnia 15 lip-

ca 2011r. o zawodach pielęgniarki i położ-
nej (Dz. U. z 2024 r. poz. 814 ze zm.) i mają 
na celu uzyskanie przez pielęgniarkę lub 
położną wiedzy i umiejętności do wykony-
wania określonych czynności zawodowych 
przy udzielaniu świadczeń pielęgnacyj-
nych, zapobiegawczych, diagnostycznych, 
leczniczych lub rehabilitacyjnych.

Ponadto prowadzone były kursy do-
kształcające, które odbywały się zgodnie 
z art.73 ust. 1 ustawy z dnia 15 lipca 2011r. 
o zawodach pielęgniarki i położnej (Dz. U. 
z 2026r. poz. 15) i mają na celu pogłębienie 
oraz aktualizację wiedzy i umiejętności za-
wodowych pielęgniarki lub położnej.

Kształcenie podyplomowe prowadzo-
ne było w formach:
• bezpłatnej fi nansowanej przez DO-

IPiP – skorzystały z niej 854 osoby,
• pełnopłatnej – pokrywanej przez 

uczestnika – skorzystało 177 osób,
• bezpłatnej fi nansowanej przez Mini-

sterstwo Zdrowia – skorzystało 120 
osób,

W wyniku wygranego przetargu Mi-
nisterstwa Zdrowia w 2024r. DOIPiP po-
zyskała dofi nansowanie do 3 specjalizacji 
– dla 75 osób na kwotę 195 000 zł. Szkole-
nia rozpoczęły się w grudniu 2024r. i były 
kontynuowane w 2025 r.

W wyniku wygranego przetargu NI-
PiP w roku 2025r. w ramach projektu unij-
nego, pozyskano środki unijne do 12 kur-
sów, w tym do 2 kursów kwalifi kacyjnych 
i 10 kursów specjalistycznych na kwotę: 
1 630 640,00 zł. Planowana liczba uczest-
ników- 332 osoby.

Każdy uczestnik odbywający kurs 
w ramach projektu unijnego otrzymał do-
datkowo: tablet, pamięć USB, obszerne 
materiały dydaktyczne w wersji elektro-
nicznej oraz catering.

W okresie sprawozdawczym DOIPiP 
– Dział Kształcenia przeprowadził łącznie 
56 szkoleń w tym:
• 6 specjalizacji (5 fi nansowanych przez 

Ministerstwo Zdrowia, 1 ze środków 
DOIPiP),

• 26 kursów (w tym 9 w ramach projek-
tu unijnego),

• 24 spotkania edukacyjno – informa-
cyjne, które cieszyły się bardzo du-
żym zainteresowaniem i wzięło w nich 
udział 546 osób.

Łącznie w w/w formach kształcenia 
udział wzięło 1400 osób.

Szczegółowy wykaz prowadzonego 
kształcenia przedstawiono w poniższych 
tabelach:

DOIPiP - DZIAŁ KSZTAŁCENIA z siedzibą we Wrocławiu – 2025 r.

Forma kształcenia Liczba edycji Liczba uczestników

Specjalizacje 6 160

Kursy kwalifi kacyjne 4 109

Kursy specjalistyczne 14 361

Kursy dokształcające 8 224

RAZEM 32 854

Spotkania edukacyjno - informacyjne 24 546

ŁĄCZNIE 56 1400

Lp. Specjalizacja w dziedzinie pielęgniarstwa Liczba edycji Liczba absolwentów W trakcie szkolenia 
(zakończenie 2026/2027)

FINANSOWANE ZE ŚRODKÓW DOIPIP

1. Anestezjologicznego i intensywnej opieki 1 27

FINANSOWANE ZE ŚRODKÓW MZ

2. Chirurgicznego 1 32

3. Internistycznego 1 25

4. Onkologicznego 1 25

5. Psychiatrycznego 1 28

6. 1 23

ŁĄCZNIE 6 78 82
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Lp. Kursy kwalifi kacyjne
w dziedzinie pielęgniarstwa

Liczba edycji Liczba absolwentów W trakcie szkolenia 
(zakończenie wiosna 2026)

FINANSOWANE ZE ŚRODKÓW DOIPIP

1. Anestezjologicznego i intensywnej opieki w 
położnictwie i ginekologii dla położnych

1 26

2. Operacyjnego dla położnych. 1 33

3. Pielęgniarstwo opieki paliatywnej dla pielę-
gniarek

1 22

FINANSOWANE ZE ŚRODKÓW UE

4. Anestezjologicznego i intensywnej opieki w 
położnictwie i ginekologii dla położnych

1 28

ŁĄCZNIE 14 81 28

Lp. Kursy dokształcające Liczba edycji Liczba absolwentów

1. Obsługa i pielęgnacja portów naczyniowych 8 224

ŁĄCZNIE 8 224

Lp. Kursy specjalistyczne Liczba edycji Liczba absolwentów W trakcie szkolenia 
(zakończenie wiosna 2026)

FINANSOWANE ZE ŚRODKÓW DOIPIP

1. Wywiad i badanie fi zykalne 1 23

2. Szczepienia ochronne dla pielęgniarek 1 34

3. Wykonanie badania spirometrycznego dla 
pielęgniarek

1 28

4. Resuscytacja krążeniowo – oddechowa dla 
pielęgniarek i położnych

1 20

5. Wykonanie i interpretacja zapisu EKG u doro-
słych dla pielęgniarek i położnych

1 22

6. Edukator w cukrzycy 1 13

FINANSOWANE ZE ŚRODKÓW UE

7. Edukator w cukrzycy 1 29

8. Terapia bólu przewlekłego dla pielęgniarek 
i położnych

1 28

9. Opieka pielęgniarska w leczeniu systemowym 
nowotworów dla pielęgniarek

1 28

10. Leczenie ran dla pielęgniarek 1 28

11. Komunikowanie interpersonalne w pielę-
gniarstwie

1 24

12. Żywienie dojelitowe i pozajelitowe dla pielę-
gniarek

1 28

13. Leczenie ran dla położnych 1 28

14. Diagnostyka ultrasonografi czna w położnic-
twie i ginekologii dla położnych

1 28

ŁĄCZNIE 14 214 147
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Dział Kształcenia Dolnośląskiej 
Okręgowej Izby Pielęgniarek i Położnych 
we Wrocławiu posiada wewnętrzy sys-
tem monitorowania kształcenia, podlega 
audytom oraz kontrolom z NIPiP. W wy-
niku prowadzonych kontroli i audytów 
w okresie sprawozdawczym nie stwier-
dzono żadnych nieprawidłowości czy 
uchybień, a średni poziom analizowanych 
ankiet satysfakcji uczestników utrzymu-
je się na poziomie 99,6% zadowolonych 
uczestników.

VIII. INNE ZADANIA REALIZOWA-
NE PRZEZ SAMORZĄD PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH :

Reprezentowanie środowiska pielę-
gniarek i położnych przez Przewodniczącą 
DORPiP i członków Prezydium DORPiP 
we Wrocławiu poprzez udział w spotka-
niach m.in.:
• w kampanii informacyjnej DOIPiP 

w sprawie nowego systemu opłacania 
składek poprzez pisma do pracodaw-
ców, szereg spotkań Przewodniczącej 
i Skarbnika Rady z pracodawcami, 
informowanie na wszystkich spotka-
niach oraz w mediach społecznościo-
wych,

• w ramach Dolnośląskiego Forum Sa-
morządów Zawodów Zaufania Pu-
blicznego,

• z Dyrekcją Narodowego Fundusz 
Zdrowia,

• w okręgowych zjazdach i innych uro-
czystościach samorządów zawodo-
wych skupiających zawody medyczne 
i prawnicze,

• podczas uroczystości organizowa-
nych przez uczelnie wyższe kształcą-
ce pielęgniarki i położne,

• uczestnictwo w Radach Społecznych 
szpitali: USK, 4WSK, MSWiA.

IX. PROWADZENIE DZIAŁALNOŚCI 
WYDAWNICZEJ:

W okresie sprawozdawczym wyda-
liśmy 12 numerów biuletynu: „W Cieniu 
Czepka” oraz 2300 egzemplarzy kalen-
darzy ściennych na rok 2026 oraz książkę 
- zbiór felietonów prof. Jarosława Barań-
skiego pt: „ O wartościach moralnych - ety-
ka w codzienności pielęgniarki i położnej”.

X. INTEGROWANIE ŚRODOWISKA 
PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH, WSPIE-
RANIE INICJATYW WYRÓŻNIAJĄCYCH 
CZŁONKÓW DOIPIP WE WROCŁAWIU:

W 2025 roku byliśmy w ścisłym kon-
takcie z placówkami ochrony zdrowia 
z całego terenu działania Izby, w związku 
z bieżącymi potrzebami oraz warunkami 
pracy i płacy.

Ponadto uczestniczyliśmy w uroczy-
stościach organizowanych przez uczelnie 

wyższe kształcące pielęgniarki i położne. 
DORPiP we Wrocławiu przyznała nagrody 
dla absolwentów Wydziału Nauk o Zdro-
wiu i Kulturze Fizycznej Collegium Witelo-
na Uczelnia Państwowa w Legnicy.

W dniu 24 maja 2025r. Przewodni-
cząca DORPiP Anna Szafran, Sekretarz 
Danuta Musioł oraz Dyrektor Biura – Do-
rota Pietrzak wzięły udział w ceremonii 
symbolicznego przyjęcia absolwentów do 
zawodu pielęgniarki i pielęgniarzy z Nie-
publicznej Wyższej Szkoły Medycznej we 
Wrocławiu. Nowi absolwenci nie tylko 
otrzymali czepki, ale także złożyli przysię-
gę, przyjmując odpowiedzialność za opie-
kę nad pacjentami.

30 czerwca 2025 roku Sekretarz 
DORPiP Danuta Musioł uczestniczyła 
w uroczystości czepkowania absolwentów 
kierunku Pielęgniarstwo i po raz pierw-
szy w historii Uczelni również kierunku 
Położnictwo oraz uroczystym wręczeniu 
dyplomów ukończenia Wydziału Nauk 
o Zdrowiu i Kulturze Fizycznej Collegium 
Witelona Uczelnia Państwowa w Legnicy.

07 listopada 2025 roku Przewodni-
cząca DORPiP Anna Szafran, Sekretarz 
Danuta Musioł oraz Dyrektor Biura – Do-
rota Pietrzak uczestniczyły w uroczystości 
czepkowania na Wydziale Pielęgniarstwa 
i Położnictwa Uniwersytetu Medycznego 
im. Piastów Śląskich we Wrocławiu pod-
czas której absolwenci pielęgniarstwa 
i położnictwa odebrali dyplomy, a tradycyj-
ne czepkowanie połączyło symbolikę za-
wodową z nowoczesnym pielęgniarstwem.

Przewodnicząca, Sekretarz oraz Dy-
rektor Biura tradycyjnie, jak każdego roku 
spotkały się przed dyplomem ze studenta-
mi kierunku pielęgniarstwo i położnictwo 
uczelni z terenu działania Izby, udzielając 
informacji o działalności samorządu za-
wodowego, informacji o wpisie do rejestru 
i uzyskania prawa wykonywania zawodu. 
Wszyscy studenci otrzymali również Ko-
deks Etyki Zawodowej Pielęgniarki i Po-
łożnej RP.

Realizując zadania samorządu zawo-
dowego pielęgniarek i położnych zostało 
zorganizowane spotkanie z kierowniczą 
kadrą zarządzającą w pielęgniarstwie i po-
łożnictwie o tematyce: „Prawo pracy dla 
pielęgniarek i położnych”. Tradycyjnie cie-
szyło się dużym zainteresowaniem. Pod-
czas spotkania kadrze kierowniczej prze-
kazano aktualne informacje dotyczące 
prawa zawodowego, zmian legislacyjnych, 
nowego systemu opłacania składek człon-
kowskich oraz działań samorządu.

W okresie sprawozdawczym z wielkim 
powodzeniem swoją działalność kontynu-
ował Zespół Emerytowanych Pielęgniarek 
i Położnych, któremu przewodniczy Ur-
szula Olechowska – Wiceprzewodnicząca 
DORPiP we Wrocławiu.

W 2025 roku odbyło się 6 spotkań 
Zespołu, w tym 2 wycieczki: po Ostrowie 
Tumskim we Wrocławiu oraz do Zamku 
Książ. Tematyka spotkań była bardzo róż-
norodna i dotyczyła m.in. zagadnień: czu-
łości i fi lozofi i, historii pielęgniarstwa czyli 
naszego wspólnego dziedzictwa a także 
zasad prewencji aby nie dać się nabrać 
oszustom i gdzie szukać pomocy w przy-
padku zagrożenia. Wszystkie spotkania 
cieszyły się ogromnym zainteresowaniem.

Głównym celem działalności Zespołu 
Emerytowanych Pielęgniarek i Położnych 
jest możliwość aktywnego spędzenia cza-
su, integracja zawodowa, wymiana poglą-
dów, koleżeńska pomoc oraz nawiązania 
nowych znajomości. Każde spotkanie to 
doskonała okazja do serdecznych rozmów 
i wspomnień w przyjacielskim gronie.

XI. MIĘDZYNARODOWY DZIEŃ 
PIELĘGNIARKI I DZIEŃ POŁOŻNEJ.

15 maja 2025 roku w Impart Centrum 
we Wrocławiu odbyła się uroczystość 
z okazji obchodów Międzynarodowego 
Dnia Pielęgniarki i Dnia Położnej. Podczas 
gali po raz kolejny wręczone zostały odzna-
czenia zawodowe BENE MERITUS. Odzna-
czenie przyznawane jest przez Kapitułę 
Odznaczenia dla pielęgniarek i położnych 
za wyróżniającą postawę zawodową, upo-
wszechnianie i przestrzeganie zasad etyki 
zawodowej oraz wzorowe wykonywanie 
obowiązków zawodowych, które swoją 
postawą zawodową, społeczną, etyczną 
i profesjonalizmem stanowiły i stanowią 
przykład dla innych pracowników. Odzna-
czonych zostało 92 pielęgniarki, pielęgnia-
rze i położne. Na zakończenie uroczysto-
ści odbył się koncert Natalii Kukulskiej. 
Po raz kolejny uroczystość wzbogaciła 
swoim występem Grupa Rekonstrukcyj-
na przedstawiającą medyków z przełomu 
XIX i XX wieku. Rekonstrukcja strojów 
z różnych epok historycznych oraz prezen-
towanie najważniejszych wydarzeń z tych 
czasów jest pasją pielęgniarza, członka na-
szej Izby Waldemara Fiuka, który również 
otrzymał odznaczenia zawodowe BENE 
MERITUS. Uroczyste obchody Międzyna-
rodowego Dnia Pielęgniarki i Dnia Położ-
nej tradycyjnie połączone były z Mszą św. 
w intencji pielęgniarek i położnych w Kate-
drze Wrocławskiej.

XII. AKADEMIA PIELĘGNIARSTWA
Zgodnie z tradycją Dolnośląska Okrę-

gowa Izba Pielęgniarek i Położnych we 
Wrocławiu zorganizowała kolejną konfe-
rencję tematyczną z cyklu Akademia Pie-
lęgniarstwa.

W dniach 5 – 6 września w QHotelu 
Plus Wrocław odbyła się XVI Akademia 
Pielęgniarstwa pod hasłem INFUZJA lo-
kalnie 2.0. W 2025 roku w nieco innej 
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formule, ale podobnie jak w poprzednich 
edycjach, cieszyła się ona bardzo dużym 
zainteresowaniem. W konferencji uczest-
niczyło ponad 400 osób.

Praktyczne warsztaty miały miejsce 
w drugim dniu wydarzenia i również towa-
rzyszyła im duża frekwencja.

XIII. WSPÓŁPRACA Z INNYMI IN-
STYTUCJAMI:

W okresie sprawozdawczym Dolno-
śląska Okręgowa Izba Pielęgniarek i Po-
łożnych współpracowała z następującymi 
instytucjami:
• Ogólnopolskim Związkiem Zawodo-

wym Pielęgniarek i Położnych,
• Polskim Towarzystwem Pielęgniar-

skim,
• Polskim Towarzystwem Położnych,
• uczelniami wyższymi kształcącymi 

pielęgniarki i położne,
• Radami Społecznymi szpitali klinicz-

nych i resortowych we Wrocławiu,
• Dolnośląskim Forum Samorządów 

Zawodów Zaufania Publicznego,
• Narodowym Funduszem Zdrowia,

W 2025 roku Przewodnicząca Anna 
Szafran, Wiceprzewodnicząca DORPiP 
Urszula Olechowska, Skarbnik Jolanta 
Kolasińska, Sekretarz Danuta Musioł oraz 
Dyrektor Biura Dorota Pietrzak jak i pozo-
stali członkowie Prezydium reprezento-
wali Izbę poprzez uczestnictwo w różnego 
rodzaju spotkaniach w tym m.in.:
• w pracy komisji przydzielającej sty-

pendia w Urzędzie Marszałkowskim 
Województwa Dolnośląskiego dla 
studentów pielęgniarstwa i położnic-
twa,

• w konferencji naukowo – szkolenio-
wej „Opieka długoterminowa w prak-
tyce”.,

• w uroczystości z okazji 100-lecia pro-
fesjonalnego pielęgniarstwa w Polsce, 
zorganizowanej przez Wrocławski 
Oddział Polskiego Towarzystwa Pie-
lęgniarskiego, Dolnośląską Okręgo-
wą Izbę Pielęgniarek i Położnych we 
Wrocławiu oraz Wydział Pielęgniar-
stwa i Położnictwa Uniwersytetu Me-
dycznego we Wrocławiu,

• w konferencji Polskiego Towarzystwa 
Pielęgniarskiego w Lasocinie,

• w konferencji organizowanej przez 
NRPiP pt. „Pielęgniarka i Położna 
w Podstawowej Opiece Zdrowotnej. 
Praktyka i rozwój zawodu”. W War-
szawie,

• w konferencji Dolnośląskiego Forum 
Samorządów Zawodów Zaufania Pu-
blicznego,

• w cyklicznych spotkaniach w Oddzia-
le Wojewódzkim Narodowego Fundu-
szu Zdrowia.

Dolnośląska Okręgowa Izba Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu była 
współorganizatorem wydarzeń dla pielę-
gniarek, położnych oraz studentów pielę-
gniarstwa takich jak:
• II Dolnośląskie Forum Pielęgniarek 

Onkologicznych,
• Konferencja z okazji 100 - lecia Pol-

skiego Towarzystwa Pielęgniarskiego,
• Konferencja Naukowo – Szkoleniowa 

pt. „Zakażenia – mity, fakty, dowody”. 
współorganizowana z Niepubliczną 
Wyższą Szkołę Medyczną we Wro-
cławiu.

Ponadto w okresie sprawozdawczym 
Dolnośląska Okręgowa Rada Pielęgniarek 
i Położnych we Wrocławiu objęła patrona-
tem honorowym wydarzenia dla środowi-
ska pielęgniarek i położnych takie jak:
• 17.04–18.04.2025r.Głogów.Pań-

stwowa Akademia Nauk Stosowa-
nych. IV Ogólnopolska Konferencja 
Naukowo – Szkoleniowa pt. Nasze 
pielęgniarki. Nasza przyszłość. Troska 
o pielęgniarki wzmacnia gospodarkę.

• 06.09. 2025r.- Wrocław. Edukacja 
i Medycyna Sp. z o. o . Akademia 
Współczesnej Pielęgniarki i Położnej,

• 28.09–29.11.2025r. -Wrocław, Sto-
warzyszenie Medyczne Hospicjum 
dla Dzieci Dolnego Śląska „Formuła 
Dobra” Ogólnopolska Konferencja 
Pediatryczna Opieka Paliatywna – 
„Praca w hospicjum: przywilej, ciężar, 
misja?”.,

XIV. PODNOSZENIE JAKOŚCI PRA-
CY BIURA IZBY:

Mając na względzie utrzymanie do-
brego stanu technicznego w siedzibie DO-
IPiP we Wrocławiu wykonano niezbędne 
prace konserwatorskie, odmalowano ele-
wację siedziby Izby oraz wymianę wypo-
sażenia i doposażenie stanowisk pracy 
w niektórych pomieszczeniach w biurze 
przy ul. Powstańców Śląskich 50.

Na podstawie uchwały nr 13/2025/
VIII XXXIX Okręgowego Zjazdu Delega-
tów Dolnośląskiej Okręgowej Izby Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu z dnia 
22 marca 2025r. w sprawie wyrażenia zgo-
dy na sprzedaż lokalu w Lubinie, Biuro DO-
IPiP w lokalizacji w Lubinie zostało w dniu 
17. 07.2025r. sprzedane a sprawy związa-
ne ze sprzedażą sfi nalizowane. Lokal ten 
był własnością Dolnośląskiej Okręgowej 
Izby Pielęgniarek i Położnych we Wrocła-
wiu od dnia 18.12.1997r.

Ponadto w 2025 roku rozpoczęto 
prace związane z przygotowaniem dodat-
kowego pomieszczenia biura Okręgowego 
Rzecznika Odpowiedzialności Zawodo-
wej a w związku z dużym wzrostem spraw 
wpływających do biura ORzOZ, w celu 

usprawnienia pracy biura zatrudniono do 
jego obsługi Pana Kacpra Rogalę, studenta 
Wydziału Prawa Uniwersytetu Wrocław-
skiego.

XV. REALIZACJA POLITYKI SYS-
TEMU ZARZĄDZANIA JAKOŚCIĄ ISO 
9001-2015 W BIURZE DOIPIP:

Dolnośląską Okręgowa Izba Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu każde-
go roku przechodzi audyty certyfi kujące 
i sprawdzające spełnienie wymagań okre-
ślonych w ISO 9001:2015 przeprowadza-
ne każdego roku przez fi rmę DEKRA Cer-
tifi cation sp. z o.o.

Zakres audytu, to:
• kształcenie pielęgniarek i położnych,
• prowadzenie rejestrów, - stwierdze-

nie prawa wykonywania zawodu.

Dolnośląską Okręgowa Izba Pielę-
gniarek i Położnych we Wrocławiu każde-
go roku przechodzi audyty certyfi kujące 
i sprawdzające spełnienie wymagań okre-
ślonych w ISO 9001:2015 przeprowadza-
ne każdego roku przez fi rmę DEKRA Cer-
tifi cation sp. z o.o.

Zakres audytu, to: 
• kształcenie pielęgniarek i położnych,
• przeszkolenie po przerwie w wykony-

waniu zawodu,
• prowadzenie rejestrów,
• stwierdzenie prawa wykonywania za-

wodu.

Nasza Misja to: Dolnośląska Okręgo-
wa Izba Pielęgniarek i Położnych sprawuje 
pieczę nad należytym wykonywaniem za-
wodu, z najwyższą starannością kształci, 
pomaga i reprezentuje swoich członków.

Dziękuję bardzo wszystkim Państwu 
za współpracę i pomoc w realizacji zadań. 
Szczególne słowa podziękowania kieru-
ję do najbliższych współpracowników, 
członków Okręgowej Rady, Członków 
Prezydium, Okręgowego Rzecznika Od-
powiedzialności Zawodowej, Okręgowego 
Sądu Pielęgniarek i Położnych, Okręgowej 
Komisji Rewizyjnej, Przewodniczących 
i Członków Komisji i Zespołów Problemo-
wych, Pani Dyrektor Biura oraz do wszyst-
kich pracowników naszej Izby.
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I. Podstawa prawna działania
Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialno-

ści Zawodowej oraz jego Zastępcy wyko-
nują swoje zadania na podstawie:
• ustawy z dnia 1 lipca 2011 r. o samo-

rządzie pielęgniarek i położnych,
• Kodeksu Etyki Zawodowej Pielę-

gniarki i Położnej Rzeczypospolitej 
Polskiej.

II. Skład osobowy
Funkcję Okręgowego Rzecznika 

Odpowiedzialności Zawodowej pełniła: 
Małgorzata Gdesz Zastępcy Okręgowego 
Rzecznika:
1. Ewa Aniołczyk
2. Ewelina Butyńska
3. Małgorzata Dobrowolska
4. Mariola Górny
5. Ewa Jabłońska
6. Mariola Kasprzak
7. Maria Konefał-Jacaszek
8. Edyta Nowacka
9. Elżbieta Ostrowska
10. Ewa Ryglowska
11. Mariola Skowrońska
12. Helena Wilkosz

III. Wpływ skarg w 2025 r.
W okresie sprawozdawczym do biura 

Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialno-
ści Zawodowej wpłynęło 30 skarg.

W związku z ich analizą:
• w 27 przypadkach wszczęto postępo-

wanie wyjaśniające,   
• w 2 przypadkach odmówiono wszczę-

cia postępowania wyjaśniającego,   
• w 1 przypadku sprawę przekazano 

zgodnie z właściwością.

IV. Prowadzone postępowania
W okresie sprawozdawczym Okręgo-

wy Rzecznik oraz jego Zastępcy prowadzili 
łącznie 51 spraw, w tym:
• 1 sprawę z 2020 r. — 1 postępowanie 

w toku (zawieszone),
• 3 sprawy z 2022 r. — 1 postępowanie 

zakończone, 2 w toku,
• 6 spraw z 2023 r. — 4 postępowania 

zakończone, 2 w toku,   
• 11 spraw z 2024 r. — 11 postępowań 

zakończonych,  
• 30 spraw z 2025 r., w tym:

» 20 postępowań w toku,
» 1 postępowanie przekazane 

zgodnie z właściwością teryto-
rialną,

» 7 postępowań zakończonych,
» 2 przypadki odmowy wszczęcia 

postępowania.

V. Sposób zakończenia spraw w 2025 r.
W 2025 r. Okręgowy Rzecznik zakoń-

czył 27 spraw, wydając:
1. 2 postanowienia o odmowie wszczę-

cia postępowania wyjaśniającego,
2. 15 postanowień o umorzeniu postę-

powania wyjaśniającego,
3. 8 wniosków o ukaranie do Okręgowe-

go Sądu Pielęgniarek i Położnych,
4. 2 postanowienia o przekazaniu spra-

wy do właściwej OIPiP zgodnie z wła-
ściwością terytorialną.
W okresie sprawozdawczym przesłu-

chano: 193 świadków.

VI. Zakres tematyczny skarg
Skargi dotyczyły w szczególności:

1. Podejmowania przez położną czynno-
ści zmierzających do przejęcia opieki 
nad pacjentkami innej położnej.

2. Nienależytego pełnienia obowiązków 
przez pielęgniarkę oddziałową.

3. Nienależytego wykonywania zawodu 
z naruszeniem zasad etyki zawodowej 
oraz praw pacjenta.

4. Udzielania świadczeń z zakresu me-
dycyny estetycznej oraz ordynowania 
wyrobów medycznych.

5. Podawania pacjentom przez pielę-
gniarkę innych dawek leków niż zleco-
ne w dokumentacji medycznej.

6. Niepodania leku znieczulającego 
przez pielęgniarkę asystującą przy 
wykonywaniu badania kolonoskopii.

7. Nieetycznego zachowania pielęgniar-
ki naczelnej oraz pielęgniarek oddzia-
łowych.

8. Nieetycznego zachowania Dyrektora 
ds. Pielęgniarstwa wobec pielęgniarki 
oddziałowej. 

9. Naruszenia tajemnicy zawodowej.
10. Rozwiązania umowy o pracę bez za-

chowania okresu wypowiedzenia 
z winy pracownika.

11. Nieprawidłowego postępowania per-
sonelu pielęgniarskiego, w tym m.in. 
dotyczącego prowadzenia dokumen-
tacji medycznej.

12. Nierespektowania godności pacjentki 
podczas pobierania krwi w punkcie 
pobrań.

13. Nienależytego wykonywania zawo-
du przez położną prowadzącą poród 
w warunkach domowych.

14. Nierespektowania godności pacjenta 
w przychodni.

15. Nieetycznego zachowania pielęgniar-
ki oddziałowej.

VII. Współpraca instytucjonalna
Okręgowy Rzecznik oraz jego Zastęp-

cy współpracują z:
• Sądami Rejonowymi,
• Prokuraturą Rejonową.

VIII. Działalność prewencyjna
W 2025 r. Rzecznik przeprowadził 

3 szkolenia z zakresu prewencji dla pielę-
gniarek i położnych pt. „Odpowiedzialność 
zawodowa w praktyce pielęgniarki i po-
łożnej”, w których łącznie uczestniczyło 
136 osób.

IX. Udział w pracach organów samorządu
Okręgowy Rzecznik oraz Zastępcy 

Okręgowego Rzecznika brali udział:
1. w posiedzeniach Okręgowej Rady 

Pielęgniarek i Położnych,
2. w rozprawach Okręgowego Sądu Pie-

lęgniarek i Położnych we Wrocławiu.

X. Dyżury
Dyżury Zastępców Okręgowego 

Rzecznika pełnione byty telefonicznie 
w biurze Dolnośląskiej Okręgowej Izby 
Pielęgniarek i Położnych we Wrocławiu, 
w drugi i czwarty czwartek miesiąca, w go-
dzinach 15:00—16:00.

SPRAWOZDANIE 
Z DZIAŁALNOŚCI 
OKRĘGOWEGO RZECZNIKA 
ODPOWIEDZIALNOŚCI ZAWODOWEJ 
ZA 2025R. (VIII KADENCJA)

MAŁGORZATA GDESZ
OKRĘGOWY RZECZNIK ODPOWIEDZIALNOŚCI ZAWODOWEJ
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Okręgowy Sąd Pielęgniarek i Położ-
nych:
1. Danuta Neuman — Przewodnicząca 

OSPiP

Członkowie 
2. Anetta Bieda
3. Aneta Błaszkowska
4. Maria Kaczyńska — Zastępca Prze-

wodniczącej OSPiP
5. Irena Matula
6. Irena Moczarna
7. Aleksandra Pytel
8. Renata Stępień
9. Anna Stodolak
10. Anna Szelestowska
11. Urszula žmijewska — rezygnacja 

z funkcji członka OSPiP.

W okresie sprawozdawczym do Okręgo-
wego Sądu Pielęgniarek i Położnych we 
Wrocławiu wpłynęły:
• 3 zażalenia na postanowienie o umo-

rzeniu postępowania wyjaśniającego 
wydanego przez OROZ we Wrocła-
wiu ( w tym 1 zażalenie z 2024.),

• 7 wniosków o ukaranie pielęgniarek 
i położnych,

• 2 wnioski o przesłuchanie świadków 
z OROZ w Katowicach i OROZ w Po-
znaniu — w ramach pomocy prawnej.

W roku 2025 Sąd rozpatrzył:
• 2 zażalenia
• 4 wnioski o ukaranie pielęgniarki 

(w tym 1 sprawa z 2024 r.)   
• 1 wniosek o ukaranie położnej (w tym 

1 sprawa z 2024 r.) oraz   
• przeprowadził przesłuchania świad-

ków w sprawie z wniosków, które 
wpłynęły od  OROZ w Katowicach 
i OROZ w Poznaniu, w drodze pomocy 
prawnej.

Sprawy pozostające w trakcie procedowa-
nia:
• 1 sprawa o ukaranie położnej (prze-

kazana przez NSPiP z Gdańska)   
1 zażalenie

• 3 wnioski o ukaranie pielęgniarki  
• 1 wniosek o ukaranie położnej

Procedowane spawy dotvczyłv:
• Zażalenia na postanowienie wydane 

przez Okręgowego Rzecznika Odpo-
wiedzialności Zawodowej Pielęgnia-
rek i Położnych we Wrocławiu o umo-
rzeniu postępowania wyjaśniającego 
-sprawy dotyczyły nieprawidłowości 
w opiece sprawowanej nad pacjent-
ką przez personel pielęgniarski i po-
łożniczy podczas hospitalizacji. - Sąd 
w jednym zażaleniu podtrzymał po-
stanowienie wydane przez OROZ we 
Wrocławiu, a w drugim Sąd uchylił 
postanowienie i przekazał do ponow-
nego rozpoznania przez OROZ.

• Nie zgłoszenie przełożonym zdarze-
nia niepożądanego /upadku pacjenta/ 
przez pielęgniarki. - Sąd wydał orze-
czenie o ukaraniu pielęgniarki karą 
nagany i obciążył obwinioną kosztami 
postępowania sądowego (w tej spra-
wie wpłynęło odwołanie stron do 
Sądu Il Instancji. NSPiP podtrzymał 
orzeczenie wydane przez tutejszy 
Sąd).

• Naruszenie godności i dobra osobiste-
go pielęgniarek na grupie założonej na 
komunikatorze Messenger przez inną 
pielęgniarkę. -   Sąd wydał orzeczenie 
o ukaraniu pielęgniarki karą nagany 
i obciążył obwinioną kosztami po-
stępowania sądowego (w tej sprawie 
wpłynęło odwołanie strony. NSPiP 
utrzymał w mocy Orzeczenie wydane 
przez OSPiP we Wrocławiu ).

• Przeprowadzenie testu antygenowe-
go przez położną u pacjentki niezgod-
nie z instrukcją, co mogło przyczynić 
się do wdrożenia nieuzasadnionego 
postępowania z pacjentem zarażo-
nym Covid-19. - Sąd wydał orzeczenie 
o ukaraniu pielęgniarki karą upomnie-
nia i obciążył obwinioną kosztami po-
stępowania sądowego.

• Pełnienia dyżuru nocnego przez pie-
lęgniarkę w stanie nietrzeźwym - Sąd 

wydał orzeczenie o ukaraniu pielę-
gniarki karą nagany i obciążył obwi-
nioną kosztami postępowania sądo-
wego.

• Podrabianie podpisów na dokumen-
tacji ewidencji pracy w oddziale przez 
pielęgniarkę oddziałową - Sąd wydał 
orzeczenie o ukaraniu pielęgniarki 
karą upomnienia i obciążył obwinioną 
kosztami postępowania sądowego.

W okresie sprawozdawczym Prze-
wodnicząca lub Jej zastępca uczestniczyły 
w posiedzeniach Dolnośląskiej Okręgowej 
Rady Pielęgniarek i Położnych we Wrocła-
wiu.

W tym miejscu składam serdeczne 
podziękowania wszystkim koleżankom 
- członkiniom OSPiP za zaangażowanie 
i prowadzenie postępowań, pani Barbarze 
Stryjewskiej za nieocenioną pracę kan-
celaryjną, Paniom Mecenas Aleksandrze 
Głowackiej oraz Magdalenie Głowackiej 
— Kwiatkowskiej za opiekę prawną. Dzię-
kuję przewodniczącej OROZ i wszystkim 
jej zastępcom, a także pani przewodniczą-
cej DOIPiP Annie Szafran i wszystkim pra-
cownikom naszej Izby.

Obecna kadencja OSPiP powoli do-
biega końca, wiosną przyszłego roku cze-
kają nas wybory do Samorządu, dlatego 
już dzisiaj zachęcam do pracy w Sądzie 
nowe osoby, które chciałyby stać na „stra-
ży” dobrego imienia zawodów pielęgniarki 
i położnej.

Życzę Państwu owocnych obrad.

SPRAWOZDANIE 
Z DZIAŁALNOŚCI 
OKRĘGOWEGO SĄDU PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH WE WROCŁAWIU OD 
01.01.2025 R. DO 31.12.2025 R.

DANUTA NEUMANN
PRZEWODNICZĄCA OKRĘGOWEGO SĄDU PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH 
WE WROCŁAWIU 
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Okręgowa Komisja Rewizyjna działa 
w następującym składzie: 
1. Przewodnicząca - Alina Kaczmarek — 

Bazylow
2. Wiceprzewodnicząca - Iwona Kowa-

lik Sekretarz - Bożena Sztajner 

Członkowie:
1. Beata Jakimów
2. Stanisław Manulik
3. Paweł Świerbutowicz
4. Dorota Zierkiewicz

W okresie sprawozdawczym OKR 
przeprowadziła 8 kontroli.

Kontrole dotyczyły:
• Kontrola Okręgowego Sądu
• Kontrola dokumentacji kasacji środ-

ków trwałych i zakupionego sprzętu
• Kontrola Rzecznika Odpowiedzialno-

ści Zawodowej
• Kontrola realizacji budżetu i bilansu 

za 2024 rok
• Kontrola Komisji Socjalnej,
• Kontrola wydatków na Okręgowy 

Zjazd Delegatów DOIPiP we Wrocła-
wiu w roku 2025

• Kontrola wydatków w poszczegól-
nych Komisjach i Zespołach proble-

mowych działających przy DORPiP
• Kontrola Zespołu Refundacji Kosz-

tów Kształcenia
• Kontrola realizacji budżetu DOIPiP za 

1 , 1 1 i III kwartał 2025 roku
• Kontrola wydatków na wynagrodze-

nia w DOIPiP
• Kontrola wydatków i inwestycji po-

niesionych na rzecz biura DOIPiP
• Kontrola i wydatków na delegacje, 

diety, przejazdy i posiłki DOIPiP,

Bezpośrednio po zakończeniu kontro-
li sporządzano protokół, który przekazy-
wano do Sekretarza DORPiP.

Podczas kontroli OKR ze strony DO-
IPiP uczestniczyła Pani Skarbnik,

W trakcie kontroli wszelkie uwagi zo-
stały na bieżąco wyjaśnione i poprawione.

OKR zrealizowała w całości zaplano-
wany plan pracy.

Przewodnicząca OKR uczestniczyła 
w posiedzeniach Rady oraz Prezydium.

W listopadzie 2025 roku odbyło się 
szkolenie dla członków OKR, które doty-
czyło zasad w księgowości i podziału kosz-
towego.

Na zakończenie bardzo dziękuję za 
pracę wszystkim członkom OKR oraz Pani 
Sekretarz,

Pani Skarbnik, Pani Dyrektor Biu-
ra oraz wszystkim pracownikom biura 
DOIPiP  

SPRAWOZDANIE 
Z DZIAŁALNOŚCI 
OKRĘGOWEJ KOMISJI REWIZYJNEJ 
DZIAŁAJĄCEJ PRZY DOLNOŚLĄSKIEJ 
OKRĘGOWEJ RADZIE PIELĘGNIAREK 
I POŁOŻNYCH WE WROCŁAWIU OD 
1.01.2025 R. - 31.12.2025 R.
ALINA KACZMAREK-BAZYLOW
PRZEWODNICZĄCA OKRĘGOWEJ KOMISJI REWIZYJNEJ



23

INFORMACJE

Jolanta Sosnowska jest absolwent-
ką Medycznego Studium Zawodowego, 
studiów pielęgniarskich I i II stopnia oraz 
specjalistką w dziedzinie pielęgniarstwa 
internistycznego. Ukończyła również wie-
le przydatnych kursów specjalistycznych 
w tym : kurs szczepień ochronnych, lecze-
nia ran, ordynowania leków i wypisywania 
recept, EKG, RKO, badania fi zykalne.

W latach 1986-1998  wykonywała 
zawód pielęgniarki w Dolnośląskim Cen-

trum Pediatrycznym im. J. Korczaka we 
Wrocławiu w oddziale neonatologicznym, 
następnie w latach 1998-2004 w Za-
kładzie Pracy Chronionej AH”MTM” s.c.  
W roku 2005 rozpoczęła pracę na stano-
wisku pielęgniarki w NZOZ Multi- Medyk 
we Wrocławiu początkowo w poradni der-
matologicznej, następnie ortopedycznej. 
W 2015 roku awansowała na stanowisko 
pielęgniarki ds. koordynacji i nadzoru. Od 
początku pracy na tym stanowisku wy-

kazywała bardzo duże zaangażowanie 
w kierowaniu pracą podległych zespołów 
pielęgniarskich, pracowników rejestracji 
i techników pracowni diagnostycznych. 
Ścisłe współpracowała z kierownictwem 
NZOZ. Bezzwłocznie wdrażała opracowa-
ne wspólnie regulacje i ustalenia, ale także 
samodzielnie podejmowała wiele inicja-
tyw ważnych dla poprawy sprawności 
i lepszej organizacji udzielania świadczeń 
zdrowotnych. Zwłaszcza w okresie pan-
demii COVID-19 zdolności organizacyjne 
Pani Jolanty, pomysłowość i skuteczność 
działań pozwoliły kontynuować pracę 
w przychodni bez przeszkód i szybko zor-
ganizować punkt szczepień. Doceniono 
wiedzę i umiejętności takie jak zarządza-
nie strategiczne i operacyjne, zarządzanie 
fi nansami i projektami,  budowanie zespo-
łów, negocjacje i reprezentacja fi rmy, nad-
zór nad jakością udzielanych świadczeń 
i tak w 2020 roku została prokurentem 
NZOZ Multi-Medyk Sp. zo.o.. W kolejnych 
latach zdobywała kolejne doświadczenie 
w kierowaniu przychodniami wchodzą-
cymi w skład spółki Multi-Medyk. Wy-
mienić tu należy bardzo dobrą współpra-
cę z kadrą kierowniczą i pracownikami, 
skuteczne wdrażanie rozwiązań, które 
zaowocowały wzrostem przychodów 
i pozwoliły na fi nansowanie wzrostu wy-
nagrodzeń pracowników, aktywny udział 
w procesie wdrażania projektów takich 
jak : bilans zdrowia oraz opieka koordyno-
wana. Wreszcie zainicjowanie i wdrożenie 
procesu pozyskania dodatkowych środ-
ków w ramach projektu – Dostępność plus 
dla ambulatoryjnej opieki specjalistycznej”.

Pracownicy mówią, że wymaga od 
podwładnych dużo, od siebie daje wszyst-
ko. 

Wiedza, doświadczenie, pracowitość 
i cechy charakteru  Pani Jolanty Sosnow-
skiej  zaskutkowały wyborem na stanowi-
sko Prezesa NZOZ Multi-Medyk sp. z o.o. 

Pani Jolanta Sosnowska jest przykła-
dem na to, że można kształcąc się, ciężko 
pracując rozwijać własną karierę zawo-
dową. Jesteśmy dumne z tego że nasza 
koleżanka pokazała, że wytrwałość, inwe-
stowanie w siebie i pracowitość pozwoliły 
osiągnąć  Pani  magister Jolancie Sosnow-
skiej tak duży awans zawodowy .

PIELĘGNIARKA 
MGR PIEL. JOLANTA 
SOSNOWSKA 
NOWĄ PREZES NZOZ MULTI- MEDYK 
SP. Z O.O. WE WROCŁAWIU 
PIEL. JANINA KŁAPKOWSKA 
WRAZ Z ZESPOŁEM PIELĘGNIAREK I POŁOŻNYCH
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WPROWADZENIE I TŁO HISTORYCZNE
Błonica przez wiele stuleci należała 

do najgroźniejszych chorób zakaźnych 
wieku dziecięcego. W źródłach historycz-
nych określano ją mianem „dusiciela” lub 
„anioła śmierci dzieci”, co trafnie oddawa-
ło dramatyzm jej przebiegu, szczególnie 
w postaci krtaniowej. Już Hipokrates opi-
sywał schorzenia gardła prowadzące do 
narastającej duszności i wysokiej śmier-
telności wśród najmłodszych pacjentów. 
W średniowiecznej Europie epidemie bło-
nicy wielokrotnie powodowały znaczący 
wzrost umieralności, a odsetek zgonów 
w populacji pediatrycznej sięgał nawet 
50%.

Przełom w rozumieniu etiologii cho-
roby nastąpił w 1883 r., kiedy Friedrich 
Loeffl er wyizolował bakterię odpowie-
dzialną za jej rozwój – Corynebacterium 
diphtheriae. Odkrycie to umożliwiło opra-
cowanie surowicy przeciwbłoniczej, a na-
stępnie szczepionki zawierającej toksoid 
błoniczy. Wprowadzenie powszechnych 
szczepień preparatem DTP w połowie 
XX wieku doprowadziło do gwałtownego 

spadku zachorowalności i niemal całkowi-
tej eliminacji choroby w krajach o wysokiej 
wyszczepialności, w tym w Polsce.

Pomimo znacznego ograniczenia czę-
stości zachorowań i wynikającego z tego 
zmniejszenia czujności klinicznej, pojedyn-
cze przypadki – zwłaszcza związane z po-
dróżami międzynarodowymi i niepełnym 
statusem szczepień – przypominają, że 
błonica nie została całkowicie wyelimino-
wana i nadal może stanowić realne zagro-
żenie.

ETIOLOGIA I PATOGENEZA
Czynnikiem etiologicznym błonicy 

jest Gram-dodatnia bakteria Corynebac-
terium diphtheriae (maczugowiec bło-
nicy). O ciężkości przebiegu klinicznego 
decyduje zdolność szczepu do produkcji 
egzotoksyny błoniczej. Toksyna ta hamuje 
syntezę białek w komórkach gospodarza 
poprzez inaktywację czynnika elongacyj-
nego EF-2, prowadząc do ich martwicy.

Efektem miejscowego działania tok-
syny jest powstawanie charakterystycz-
nych błon rzekomych w obrębie gardła 
i krtani. Są one zbudowane z włóknika, 
martwych komórek nabłonka oraz komó-
rek zapalnych i ściśle przylegają do pod-
łoża. Próba ich usunięcia powoduje krwa-
wienie.

Znacznie groźniejsze są jednak na-
stępstwa ogólnoustrojowe. Po przedo-
staniu się do krwiobiegu toksyna może 
uszkadzać mięsień sercowy, prowadząc do 
zapalenia mięśnia sercowego i zaburzeń 
rytmu, a także wywoływać powikłania 
neurologiczne, w tym porażenia nerwów 
czaszkowych i polineuropatie. Uszkodze-
nie narządów może ujawniać się nawet po 
ustąpieniu objawów miejscowych, co uza-
sadnia konieczność przedłużonej obser-
wacji pacjenta.

W przypadku niepodjęcia leczenia 
śmiertelność może sięgać 30–50%. Klu-
czowe znaczenie ma jak najwcześniejsze 
podanie antytoksyny, zanim dojdzie do 
trwałego związania toksyny z komórkami.

OBRAZ KLINICZNY
Okres wylęgania choroby wynosi 

zwykle od 2 do 5 dni. Początkowo objawy 
mogą przypominać nieswoistą infekcję 
górnych dróg oddechowych – pojawia się 
stan podgorączkowy lub gorączka, ból gar-
dła, osłabienie i trudności w połykaniu.

Najczęściej występuje postać gardło-
wa. W jej przebiegu dochodzi do powstania 
brudnoszarych, włóknikowatych nalotów 
zlokalizowanych na migdałkach podnie-
biennych i tylnej ścianie gardła. Zmiany te 
są silnie przylegające do podłoża i krwawią 
przy próbie usunięcia. Może im towarzy-
szyć znaczny obrzęk tkanek szyi, niekiedy 
prowadzący do obrazu tzw. „szyi Nerona”.

Zajęcie krtani objawia się chryp-
ką, „szczekającym” kaszlem oraz postę-
pującą dusznością. Obrzęk i obecność 
pseudobłon mogą w krótkim czasie do-
prowadzić do znacznego zwężenia światła 
dróg oddechowych i ostrej niewydolności 
oddechowej. Postać nosowa ma zwykle 
łagodniejszy przebieg i objawia się jedno-
stronną, śluzowo-krwistą wydzieliną. Rza-
dziej spotyka się postać skórną, przyjmują-
cą charakter przewlekłych owrzodzeń.

Niezależnie od postaci klinicznej, 
istotne znaczenie ma czujność wobec ob-
jawów sugerujących powikłania ogólno-
ustrojowe, zwłaszcza zaburzeń rytmu ser-
ca i objawów neurologicznych.

SYTUACJA EPIDEMIOLOGICZNA
W Polsce błonica pozostaje chorobą 

rzadką. Według danych NIZP PZH–PIB 
oraz GIS:
• 2022 r. – 0 przypadków
• 2023 r. – 1 przypadek
• 2024 r. – 2 przypadki
• 2025 r. – ciężki przypadek u nie-

zaszczepionego dziecka oraz wtórne 
zachorowanie u osoby dorosłej z bli-
skiego kontaktu

Wysoki poziom wyszczepialności 
populacji pediatrycznej ogranicza ryzyko 
transmisji, jednak brak dawek przypo-
minających u dorosłych oraz podróże do 
regionów o niskim poziomie szczepień 
zwiększają prawdopodobieństwo zawle-
czenia choroby.

W 2025 r. w krajach Afryki odnoto-
wano tysiące podejrzanych przypadków 
błonicy oraz znaczną liczbę zgonów, co 
potwierdza, że choroba w wielu regionach 
świata nadal stanowi poważny problem 
zdrowia publicznego.

PRZYPADEK KLINICZNY 
– CIĘŻKA POSTAĆ BŁONICY U DZIECKA 
NIEZASZCZEPIONEGO

W marcu 2025 r. do jednego z wro-
cławskich szpitali przyjęto 6-letniego 

BŁONICA – CHOROBA, KTÓREJ 
NIE WOLNO LEKCEWAŻYĆ 
ZNACZENIE KLINICZNE I ROLA 
PIELĘGNIARSKI

BARBARA ZAJĄC1, ELŻBIETA GARWACKA-CZACHOR2

POLSKIE TOWARZYSTWO PIELĘGNIARSKIE ODDZIAŁ WE WROCŁAWIU
1KOŁO PTP PRZY WOJEWÓDZKIM SZPITALU SPECJALISTYCZNYM IM. J. GROMKOWSKIEGO
2KOŁO PTP PRZY DOLNOŚLĄSKIM CENTRUM ONKOLOGII, PULMONOLOGII I HEMATOLOGII 

Źródło: Wikimedia Commons. Autor: User: 
Dileepunnikri. Licencja: CC BY-SA 3.0..
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chłopca z objawami ostrej infekcji górnych 
dróg oddechowych i narastającą dusz-
nością. Z wywiadu wynikało, że dziecko 
powróciło dwa dni wcześniej z Zanzibaru, 
gdzie przebywało przez kilka miesięcy. Pa-
cjent nie był szczepiony zgodnie z obowią-
zującym kalendarzem szczepień ochron-
nych.

FAZA POCZĄTKOWA CHOROBY
Pierwsze objawy pojawiły się około 

8 marca i obejmowały gorączkę, ból gardła, 
trudności w połykaniu, nieżyt nosa oraz su-
chy kaszel. Początkowo obraz kliniczny nie 
odbiegał od typowej infekcji wirusowej. 
Jednak w ciągu 48 godzin nastąpiło wy-
raźne pogorszenie stanu ogólnego – poja-
wiła się nasilająca się duszność, trudności 
w przyjmowaniu płynów oraz osłabienie.

Podczas konsultacji w podstawowej 
opiece zdrowotnej zwrócono uwagę na 
narastające objawy obturacji górnych dróg 
oddechowych i dziecko skierowano do le-
czenia szpitalnego.

PRZYJĘCIE DO SZPITALA I WSTĘPNE 
POSTĘPOWANIE

W chwili przyjęcia pacjent był przy-
tomny, w logicznym kontakcie, lecz pre-
zentował cechy zwiększonego wysiłku od-
dechowego. W badaniu przedmiotowym 
stwierdzono bolesność gardła, trudności 
w połykaniu oraz powiększenie węzłów 
chłonnych szyi. Ze względu na wywiad po-
dróżniczy oraz brak szczepień wdrożono 
antybiotykoterapię empiryczną i pobrano 
materiał do badań mikrobiologicznych.

Już na tym etapie kluczowe znaczenie 
miała czujność personelu pielęgniarskiego 
– monitorowanie saturacji, częstości odde-
chów oraz obserwacja dynamiki duszności 
pozwoliły na szybkie wychwycenie pogar-
szającego się stanu klinicznego.

NAGŁE POGORSZENIE I PRZEKAZANIE 
DO ODDZIAŁU INTENSYWNEJ TERAPII

W ciągu następnej doby rozwinęła się 
ostra niewydolność oddechowa w prze-
biegu znacznej obturacji krtani. Pomimo 
zastosowania wysokoprzepływowej tle-
noterapii utrzymywał się nasilony wysi-
łek oddechowy oraz stridor wdechowy. 
Pacjenta przekazano do oddziału inten-
sywnej terapii (OIT). Decyzja o intubacji 
została podjęta w związku z postępującym 
zwężeniem światła dróg oddechowych 
i ryzykiem całkowitej niedrożności. 
W trakcie laryngoskopii uwidoczniono 
charakterystyczne, silnie przylegające, 
białawe naloty w obrębie gardła i krtani. 
Obraz był typowy dla błonicy.

Równolegle otrzymano dodatni wynik 
badania mikrobiologicznego potwierdza-
jący zakażenie Corynebacterium diphthe-
riae.

LECZENIE SWOISTE – POZYSKANIE 
I PODANIE ANTYTOKSYNY

Ze względu na ograniczoną dostęp-
ność antytoksyny błoniczej w kraju ko-
nieczne było uruchomienie procedury jej 
pozyskania z rezerw strategicznych. Pro-
ces ten wymagał współpracy z właściwą 
stacją sanitarno-epidemiologiczną oraz 
Głównym Inspektoratem Sanitarnym.

Po dostarczeniu preparatu wykonano 
próbę uczuleniową. Wobec braku reakcji 
nadwrażliwości podano 120 000 j.m. anty-
toksyny błoniczej. Decyzja o zastosowaniu 
wysokiej dawki wynikała z ciężkości obra-
zu klinicznego i rozległości zmian w obrę-
bie dróg oddechowych. Równolegle kon-
tynuowano antybiotykoterapię, sedację, 
wentylację mechaniczną oraz intensywne 
monitorowanie parametrów życiowych.

MONITOROWANIE POWIKŁAŃ
W kolejnych dniach szczególną uwagę 

zwracano na możliwość wystąpienia powi-
kłań toksycznych. Systematycznie ocenia-
no czynność serca (monitorowanie EKG, 
parametry hemodynamiczne) oraz stan 
neurologiczny pacjenta. Nie stwierdzono 
zaburzeń rytmu ani objawów uszkodzenia 
nerwów czaszkowych.

Stopniowo obserwowano zmniejsza-
nie obrzęku tkanek i poprawę parametrów 
wentylacyjnych. Po ustabilizowaniu sta-
nu ogólnego dziecko ekstubowano, a na-
stępnie przekazano do dalszej obserwacji 
w oddziale pulmonologicznym.

WYNIK LECZENIA
Po kilku tygodniach hospitalizacji 

pacjent został wypisany w stanie ogól-
nym dobrym, wydolny oddechowo i krą-
żeniowo, bez defi cytów neurologicznych. 
Pomyślny przebieg leczenia był możliwy 
dzięki wczesnej identyfi kacji zagrożenia, 
sprawnej organizacji terapii swoistej oraz 
skutecznej współpracy interdyscyplinar-
nego zespołu.

ZNACZENIE EDUKACYJNE PRZYPADKU
Opisany przypadek potwierdza, że 

nawet w kraju o wysokim poziomie wy-
szczepialności może dojść do ciężkiego 
zachorowania na błonicę, zwłaszcza u 
osoby niezaszczepionej oraz po ekspozycji 
w regionie o zwiększonej zapadalności. 
Sytuacje takie wymagają zachowania wy-
sokiej czujności diagnostycznej oraz go-
towości do natychmiastowego wdrożenia 
procedur terapeutycznych i przeciwepide-
micznych.

Z perspektywy praktyki pielęgniar-
skiej kluczowe znaczenie mają:
• wczesne rozpoznanie objawów nara-

stającej obturacji górnych dróg odde-
chowych i szybka eskalacja opieki,

• ciągłe monitorowanie parametrów 

oddechowych i hemodynamicznych,
• przygotowanie pacjenta do zabezpie-

czenia dróg oddechowych oraz opieka 
w warunkach oddziału intensywnej 
terapii,

• nadzór nad podaniem antytoksyny 
błoniczej wraz z obserwacją reakcji 
nadwrażliwości,

• konsekwentne przestrzeganie zasad 
izolacji oraz wsparcie psychiczne pa-
cjenta i jego rodziny.

Przypadek ten pokazuje, że w choro-
bach występujących sporadycznie decy-
dujące znaczenie ma poziom przygotowa-
nia personelu medycznego oraz sprawna 
organizacja opieki. W przebiegu błonicy 
czas pozostaje czynnikiem krytycznym dla 
rokowania.

ROLA PIELĘGNIARKI W OPIECE NAD 
PACJENTEM Z BŁONICĄ

Zakres odpowiedzialności pielęgniar-
ki w opiece nad pacjentem z błonicą wy-
kracza poza realizację procedur medycz-
nych i obejmuje aktywne uczestnictwo 
w procesie diagnostyczno-terapeutycz-
nym. Kluczowe znaczenie ma systematycz-
na ocena stanu klinicznego, identyfi kacja 
objawów destabilizacji oraz inicjowanie 
adekwatnej reakcji zespołu terapeutycz-
nego. W sytuacjach nagłych pielęgniarka 
współuczestniczy w zabezpieczeniu dróg 
oddechowych, monitoruje funkcje życio-
we oraz nadzoruje leczenie swoiste. Rów-
nolegle realizuje zadania o charakterze 
epidemiologicznym – zapewnia izolację 
chorego, przestrzega procedur zapobiega-
nia transmisji zakażenia oraz współpracuje 
w działaniach organizacyjnych związanych 
z leczeniem i zgłoszeniem przypadku. 

Nie mniej istotna pozostaje funkcja 
edukacyjna i profi laktyczna. Informowa-
nie o znaczeniu szczepień ochronnych 
– w tym dawek przypominających u doro-
słych – oraz konsekwencjach ich zaniecha-
nia stanowi element odpowiedzialności 
zawodowej o wymiarze społecznym. Uzu-
pełnieniem działań klinicznych jest wspar-
cie psychiczne pacjenta i jego bliskich oraz 
obserwacja ewentualnych powikłań odle-
głych.

WNIOSKI DLA PRAKTYKI PIELĘGNIAR-
SKIEJ
1. Błonica, mimo rzadkiego występowa-

nia w Polsce, pozostaje chorobą o po-
tencjalnie ciężkim i śmiertelnym prze-
biegu, wymagającą wysokiej czujności 
klinicznej.

2. Wczesne rozpoznanie objawów za-
grożenia oraz niezwłoczne wdrożenie 
leczenia swoistego, w tym podania an-
tytoksyny błoniczej, mają zasadnicze 
znaczenie dla rokowania i ogranicze-
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nia powikłań toksycznych.
3. Obecność włóknikowych nalotów 

w obrębie gardła, zwłaszcza u pacjen-
ta z wywiadem podróżniczym lub nie-
pełnym statusem szczepień, powinna 
skłaniać do pilnej diagnostyki różni-
cowej w kierunku błonicy.

4. Rola pielęgniarki obejmuje zintegro-
wane działania kliniczne, epidemio-
logiczne i edukacyjne, które bezpo-
średnio wpływają na bezpieczeństwo 
pacjenta oraz ochronę zdrowia pu-
blicznego.

KONKLUZJA
W chorobach rzadkich to nie częstość 

ich występowania, lecz poziom przygoto-
wania i czujności personelu medycznego 
– w tym pielęgniarek – determinuje roko-
wanie pacjenta oraz skuteczność ochrony 
zdrowia publicznego.
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Zdarza Ci się czasem pomyśleć: „Szko-
da czasu na spanie! Wolałbym grać, budo-
wać z klocków i oglądać bajki przez całą 
noc”? Brzmi kusząco, ale prawda jest taka, 
że bez snu nie miałbyś na to wszystko naj-
mniejszej siły. Sen to nie jest nuda i strata 
czasu. To moment, w którym Twoje ciało 
i mózg ciężko pracują, aby dać Ci prawdzi-
we super moce. Zobaczmy, co dokładnie 
dzieje się pod kołdrą, gdy zamykasz oczy!
Nocne sprzątanie w głowie

Wyobraź sobie swój mózg jako wiel-
ką bibliotekę. W ciągu dnia uczysz się 
mnóstwa nowych rzeczy: jak jeździć na 
rowerze, jak rozwiązać zadanie z matema-
tyki albo jak nazywa się ten nowy i rzadki 
zwierzak w grze. Wszystkie te informacje 
wpadają do Twojej głowy i robią tam nie-
zły bałagan. Kiedy zasypiasz, Twój mózg 
zamienia się w pracowitego bibliotekarza. 
Bierze wszystkie nowe wiadomości i ukła-
da je równiutko na półkach. Dzięki temu 
następnego dnia rano doskonale pamię-
tasz to, czego nauczyłeś się wczoraj! Bez 
snu Twój mózg przypominałby pokój pełen 
rozrzuconych zabawek, w którym absolut-
nie niczego nie można znaleźć.

Sekretny pomocnik w szkole i odrabianiu 
lekcji

Ale to nie wszystko, ponieważ ten 
pracowity bibliotekarz jest jednocześnie 
Twoim najlepszym nauczycielem i tajnym 
pomocnikiem w szkole. Wyobraź sobie, że 
Twój umysł jest jak ołówek, którym rysu-

jesz i piszesz przez cały dzień. Im więcej za-
dań rozwiązujesz i im więcej nowych rze-
czy poznajesz, tym bardziej ten ołówek się 
tępi. Zaczynasz popełniać błędy, trudniej 
Ci się skupić na słowach nauczyciela, a czy-
tanie staje się męczące i nudne. Głęboki 
sen działa w nocy jak najlepsza, magiczna 
temperówka. Kiedy rano otwierasz oczy, 
Twój umysł jest znowu ostry jak brzytwa 
i gotowy do pracy na najwyższych obro-
tach. Dzięki temu o wiele szybciej i łatwiej 
zapamiętujesz nowe wierszyki, bez trudu 
rozumiesz trudne zagadki matematyczne 
i masz mnóstwo świetnych, kreatywnych 
pomysłów na plastyce. Co więcej, to wła-
śnie podczas snu Twój mózg przenosi to, 
czego uczyłeś się w dzień, z małej skrytki 
„na chwilę” do wielkiego i bezpiecznego 
sejfu „na zawsze”. To dlatego czasami, gdy 
nie możesz poradzić sobie z jakimś trud-
nym zadaniem wieczorem i idziesz spać, 
rano odpowiedź wydaje się nagle niezwy-
kle prosta i oczywista. Twój mózg po pro-
stu poukładał sobie tę wiedzę i odrobił 
najtrudniejszą część lekcji za Ciebie, pod-
czas gdy Ty smacznie spałeś i śniłeś o przy-
godach!

Szkolny detektyw zdrowia: Pielęgniarka 
na straży Twojego snu

Czy wiesz, że w szkole masz wyjąt-
kowego sprzymierzeńca, który doskonale 
zna się na tych wszystkich nocnych super 
mocach ?  Kiedy przychodzisz do gabinetu, 
bo boli Cię głowa, brzuch albo po prostu 

czujesz się bardzo zmęczony, pani pielę-
gniarka często zamienia się w prawdziwe-
go detektywa zdrowia. Szybko zauważa, 
że często ziewasz, pocierasz oczy albo 
masz trudności ze skupieniem się na lek-
cjach. Zamiast dawać Ci magiczną tabletkę 
na zmęczenie, pyta o to, o której godzinie 
wczoraj poszedłeś spać i czy przed snem 
grałeś w gry. To właśnie pielęgniarka szkol-
na dba o Twój sen, rozmawiając z Tobą 
podczas bilansów zdrowia i prowadząc 
ciekawe pogadanki w klasie. Rozmawia 
również z Twoimi nauczycielami i rodzica-
mi, tłumacząc im, jak ważny jest odpoczy-
nek, i pomagając Wam wspólnie stworzyć 
najlepszy plan na przespane noce. Zawsze 
możesz do niej przyjść i zapytać, jak pora-
dzić sobie z wieczornym zasypianiem i stać 
się prawdziwym Mistrzem Spania!

Tajna fabryka wzrostu
Czy rodzice albo dziadkowie powie-

dzieli Ci kiedyś: „Śpij, bo nie urośniesz”? 
Choć brzmi to jak zwykłe marudzenie do-
rosłych, okazuje się, że mają 100% racji! To 
potwierdzony fakt naukowy. Gdy zapadasz 
w bardzo głęboki sen, Twoje ciało zaczyna 
produkować coś absolutnie magicznego 
– hormon wzrostu. To taki niewidzialny 
eliksir, który sprawia, że Twoje kości sta-
ją się dłuższe, a mięśnie silniejsze. Jeśli 
chcesz być wysoki, biegać szybciej i mieć 
więcej siły na boisku, Twoje własne łóżko 
to Twoja najlepsza siłownia.

Niewidzialna tarcza ochronna
Nikt nie lubi mieć kataru, kaszlu ani 

leżeć w łóżku z gorączką, gdy inni bawią 
się na dworze. A wiesz, kto jest najlepszym 
rycerzem w walce z zarazkami to właśnie 
sen.  Kiedy odpoczywasz, Twój organizm 
produkuje specjalne komórki odporno-
ściowe, które krążą w Twojej krwi jak pa-
trol policji i pokonują wszystkie wirusy 
i bakterie. Dobrze wyspane dzieci mają sil-
niejszą tarczę ochronną, rzadziej chorują 
i o wiele szybciej wracają do zdrowia, jeśli 
już złapią przeziębienie.

Niestety, czasami sami psujemy nasz 
sen, nawet o tym nie wiedząc. W naszym 
otoczeniu czają się „złodzieje”, którzy 
kradną nam dobre spanie. Najwięksi z nich 
to ekrany. Telefony, tablety i telewizory 
świecą światłem, które przypomina słońce 
w środku dnia. Jeśli grasz na telefonie tuż 
przed snem, Twój mózg daje się oszukać 
i myśli: „Ojej, znowu jest dzień, muszę być 
rozbudzony”. Przez to nie może wyprodu-
kować specjalnego piasku snu (naukow-
cy nazywają go melatoniną), który daje 
sygnał, że pora zasnąć. Podobnie działa 
cukier – zjedzenie batona wieczorem 
sprawia, że masz ochotę biegać, zamiast 
smacznie spać.

SZKOLNY DETEKTYW ZDROWIA:  
PIELĘGNIARKA NA STRAŻY TWOJEGO 
SNU
MGR EWA LEDWOŃ
EDUKATORKA DIABETOLOGICZNA 
UNIWERSYTECKI SZPITAL KLINICZNY W OPOLU
WYKŁADOWCA W INSTYTUCIE NAUK O ZDROWIU UNIWERSYTET OPOLSKI
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Jadwiga Kościuch to pielęgniarka 
z 37-letnim stażem pracy, od lat związana 
zawodowo z Wrocławiem. Łączy doświad-
czenie kliniczne z aktywną działalnością 
w strukturach Polskiego Towarzystwa Pie-
lęgniarskiego (PTP) oraz konsekwentnie 
rozwijanymi pasjami artystycznymi, które 
stały się ważnym elementem jej tożsamo-
ści zawodowej i społecznej.

KORZENIE, EDUKACJA I WYBÓR 
ZAWODU

Urodziła się 27 grudnia 1967 roku 
w Pruchniku, w województwie podkar-
packim. W latach 1974–1982 uczęszczała 
do Szkoły Podstawowej w Pruchniku. Już 
wtedy angażowała się w działalność arty-
styczną – śpiewała w chórze i była solist-
ką w zespole wokalno-instrumentalnym. 
W czwartej klasie rozpoczęła naukę gry 
na fortepianie w Państwowej Szkole Mu-
zycznej I stopnia w Jarosławiu. Choć edu-
kację muzyczną przerwała po niespełna 
czterech latach, wrażliwość artystyczna na 
trwałe wpisała się w jej osobowość.

W 1986 roku ukończyła Liceum Ogól-
nokształcące w Sieniawie, a następnie 
podjęła naukę w 2,5-letnim Medycznym 

Studium Zawodowym w Jarosławiu na 
kierunku pielęgniarstwo psychiatryczne. 
Studium ukończyła w styczniu 1989 roku. 
Jako najstarsza z sześciorga rodzeństwa 
wcześnie przejęła odpowiedzialność za 
młodszych, co – jak podkreśla – miało 
istotny wpływ na wybór drogi zawodowej.

Pod koniec kwietnia 1989 roku prze-
prowadziła się do Wrocławia. W maju roz-
poczęła pracę w Specjalistycznym Zespole 
Gruźlicy i Chorób Płuc przy ul. Grabiszyń-
skiej 105 (obecnie Dolnośląskie Centrum 
Onkologii, Pulmonologii i Hematologii). 
Zatrudniona była na Oddziale Chorób 
Płuc 5B, pracując w systemie trzyzmiano-
wym i sprawując opiekę nad pacjentami 

z gruźlicą, chorobami nowotworowymi 
oraz ostrymi i przewlekłymi schorzeniami 
układu oddechowego. Po trzyletniej prze-
rwie związanej z wychowaniem córki po-
wróciła do pracy i została skierowana na 
Oddział Chorób Płuc 5A. Z czasem objęła 
stanowisko pielęgniarki koordynującej, 
tę funkcję pełni do dziś. Po reorganizacji 
struktur i utworzeniu Oddziału Onkologii 
Klinicznej pracuje z pacjentami poddawa-
nymi chemioterapii i immunoterapii.

W 2007 roku ukończyła specjaliza-
cję w dziedzinie pielęgniarstwa zacho-
wawczego, a w latach 2010–2011 kurs 
„Kierownicza kadra zarządzająca w pielę-
gniarstwie i położnictwie”. Systematycznie 
podnosi swoje kwalifi kacje, uczestnicząc 
w kursach i szkoleniach zawodowych.

WIELOLETNIA SŁUŻBA W STRUKTU-
RACH PTP

Do Polskiego Towarzystwa Pielę-
gniarskiego wstąpiła wkrótce po podjęciu 
pracy zawodowej. 8 kwietnia 1991 roku 
została wybrana na stanowisko skarbni-
ka Koła i funkcję tę pełni nieprzerwanie 
do dziś. Współtworzy tradycję wysyłania 
kartek do emerytowanych pielęgniarek 

JADWIGA KOŚCIUCH   
PIELĘGNIARKA Z ARTYSTYCZNĄ DUSZĄ 
I SERCEM DLA PTP
ELŻBIETA GARWACKA-CZACHOR, MARIOLA GÓRNY, IRENA MOCZARNA
POLSKIE TOWARZYSTWO PIELĘGNIARSKIE ODDZIAŁ WE WROCŁAWIU
KOŁO PTP PRZY DOLNOŚLĄSKIM CENTRUM ONKOLOGII, PULMONOLOGII 
I HEMATOLOGII 

Jadwiga Kościuch (1989 r.)

Od lewej: Władysława Głowacz, Marzena Lisiak, Jadwiga Kościuch, Irena Moczarna, 
Halina Czarnocka
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Noworoczne spotkanie członków Koła PTP (styczeń 2025 r.)

Podczas przygotowań do konferencji 100-lecia profesjonalnego pielęgniarstwa 
w Polsce (2025 r.) Od lewej: Irena Moczarna, Mariola Górny, Jadwiga Kościuch, Elżbieta Garwacka-Czachor
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Dekoracje autorstwa Jadwigi Kościuch przygotowane na 
Konferencję 100-lecia profesjonalnego pielęgniarstwa 
w Polsce

Uroczystość wręczenia Odznaczenia Bene Meritus (2025 r.)Dekoracje autorstwa Jadwigi Kościuch przygotowywane 
z różnych okazji 

POLSKIE TOWARZYSTWO PIELĘGNIARSKIE
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z okazji Dnia Pielęgniarki i Świąt Bożego 
Narodzenia, a także czynnie angażuje się 
w organizacje spotkań noworocznych in-
tegrujących środowisko. Aktywnie uczest-
niczy w przygotowywaniu konferencji 
i wydarzeń organizowanych przez Koło.

Szczególnym wydarzeniem była 
konferencja zorganizowana przez Wro-
cławski Oddział PTP z okazji 100-lecia 

profesjonalnego pielęgniarstwa w Polsce. 
Jadwiga Kościuch pełniła wówczas rolę 
głównej dekoratorki – odpowiadała za 
przygotowanie dekoracji, bukietów kwia-
towych oraz upominków dla zaproszonych 
gości. Jej kompozycje nadały uroczystości 
elegancki i osobisty charakter, podkreśla-
jąc rangę jubileuszu.

Dzięki jej zaangażowaniu wydarze-

nia środowiskowe zyskują indywidualny 
styl oraz estetyczną oprawę, budując at-
mosferę wspólnoty i dumy zawodowej. 
Z przymrużeniem oka koleżanki nazywają 
ją „szpitalnym KO-wcem”, doceniając jej 
kreatywność, energię i umiejętność nada-
wania spotkaniom niepowtarzalnego kli-
matu.

ARTYSTYCZNA PASJA – TWÓRCZOŚĆ 
W SŁUŻBIE LUDZIOM

Poza pracą zawodową rozwija swo-
je zainteresowania artystyczne. W 2015 
roku ukończyła dwuletnią Szkołę Flory-
styczną, uzyskując kwalifi kacje fl orysty. 
Uczestniczyła również w szkoleniach z za-
kresu scrapbookingu, decoupage, techniki 
Powertex oraz makramy.

Każda z tych dziedzin wymaga pre-
cyzji, cierpliwości i wyobraźni – cech, któ-
re są równie istotne w pracy pielęgniarki. 
Jej twórczość nie pozostaje wyłącznie 
w sferze prywatnej – przenika do działal-
ności zawodowej i społecznej, stając się 
integralnym elementem organizowanych 
wydarzeń.

W życiu prywatnym realizuje tak-
że pasję kulinarną. Dla wnuków – Emilki 
i Jeremiego – przygotowała autorską fo-
to-książkę „Słodki świat Babci Jadzi”, za-
wierającą rodzinne przepisy na domowe 
słodkości.

ODZNACZENIA I WYRÓŻNIENIA
• 2002 r. – Odznaka Honorowa Polskie-

go Towarzystwa Pielęgniarskiego za 
zasługi dlarozwoju pielęgniarstwa

• 2025 r. – Odznaczenie Bene Meritus
• 2025 r. - Tytuł Pielęgniarki Roku 

w plebiscycie „Hipokrates” we Wro-
cławiu 

PODSUMOWANIE
Droga zawodowa Jadwigi Kościuch 

łączy wieloletnie doświadczenie klinicz-
ne, stałą aktywność w strukturach PTP 
oraz rozwijane konsekwentnie zaintere-
sowania artystyczne. Dla niej zawód pie-
lęgniarki jest nie tylko pracą, lecz przede 
wszystkim powołaniem realizowanym 
z odpowiedzialnością i zaangażowaniem 
od trzydziestu siedmiu lat. Każdy etap 
jej życia – zawodowego i prywatnego 
– kształtował w niej wrażliwość, cierpli-
wość oraz otwartość na drugiego czło-
wieka. Z perspektywy czasu podkreśla 
wdzięczność za zdobyte doświadczenia, 
spotkanych ludzi i możliwości, które po-
zwoliły jej stać się pielęgniarką łączącą 
profesjonalizm z twórczą pasją.

Życzymy Jadwidze dalszej satysfakcji 
z pracy, zdrowia oraz powodzenia w re-
alizacji kolejnych planów – zawodowych, 
osobistych i artystycznych.

Tytuł Pielęgniarki Roku w plebiscycie „Hipokrates” we Wrocławiu (2025 r.)

POLSKIE TOWARZYSTWO PIELĘGNIARSKIE
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Przyczyną zła poznawczego, moralne-
go i społecznego jest ignorancja, niezamie-
rzona albo świadoma. Nadja Kassar wy-
odrębnia główne postaci ignorancji: jako 
niewiedza o prawdziwym przekonaniu; 
jako aktywne podtrzymywanie fałszywego 
przekonania oraz jako postawa myślowa 
w praktyce naukowej. Ignorancja służy 
utrwalaniu postaw niesprawiedliwych 
i stronniczych, jak również głupich. 

Noa Cohen oraz Mirko Garasic 
stwierdzają, że „w miarę jak informacje 
stają się coraz bardziej dostępne i przy-
stępne, zdobywanie wiedzy wydaje się 
maleć. Ta luka między informacją a wiedzą 
znacznie pogłębiła się z czasem. Dezinfor-
macja, dezinformacja, fake newsy i inne 
przypadki częściowych, niezweryfi kowa-
nych lub po prostu fałszywych informacji 
są tutaj skonceptualizowane jako produkt 
tej rosnącej luki między wiedzą a infor-
macją, informacją odnoszącą się do fak-
tów lub danych, które są zorganizowane 
i przedstawione w jakikolwiek sposób, 
a wiedzą do głębszego przetwarzania 
i rozumienia informacji. Podczas gdy infor-
macja zazwyczaj odnosi się do surowych 
danych, nie podlega gruntownej analizie 
ani refl eksji i może być fałszywa lub my-
ląca, wiedza obejmuje bardziej szczegó-
łową ocenę informacji, której podstawo-
wą cechą jest prawda”. Powód obecności 
ignorancji we współczesności upatrują   
N. Cohen i M.D. Garasic w rozwoju tech-
nologicznym, który jest tą siłą, napędza-
jącą „rozprzestrzenianie się świadomej 
ignorancji, zarówno poprzez zwiększanie 
publicznej dostępności informacji, jak 
i katalizowanie procesów demokratyzacji 
wiedzy”. Toteż osobom nieuczestniczącym 
w praktyce epistemicznej coraz trudniej 
jest pozyskać właściwe informacje i ta 

trudność poszerza lukę, jak  Guther Eysen-
bach wiele lat temu napisał, „w tłumacze-
niu wiedzy między najlepszymi dowodami 
(co wiedzą niektórzy eksperci) a praktyką 
(co robi lub w co wierzy większość ludzi)”. 
Skutkiem ignorancji jest podważenie au-
torytetów epistemicznych i wzmacnianie 
niesprawiedliwych hierarchii wiedzy, któ-
re kwestionują wytwarzanie racjonalnej 
wiedzy i niezbędnych do jej posiadania 
umiejętności podlegających kształceniu. 
Czyni to nierówność w dostępie do infor-
macji i „pogłębia istniejące niesprawiedli-
wości epistemiczne, ponieważ niektóre 
grupy są systematycznie pozbawione za-
sobów edukacyjnych, narzędzi do oceny 
wiedzy i platform do wyrażania i praktyko-
wania swojej wiedzy. Niesprawiedliwość 
epistemiczna objawia się również fawo-
ryzowaniem pewnych zastosowań języka, 
pewnych narzędzi metodologicznych oraz 
pewnych narzędzi kategoryzacji i oceny, 
co sprawia, że alternatywne formy wiedzy 
mogą być odrzucane lub dewaluowane 
niepotrzebnym zgłębianiem dalszych źró-
deł”. Ignorancja wytwarzana pokoleniowo 
i środowiskowo w połączeniu z infrahuma-
nizacją jest odpowiedzialna za zło episte-
miczne, moralne i społeczne. 

Inwersja wartości, które lubieżne 
kłamstwo prowokuje, niszcząc autorytet 
tych, którzy nie tylko wiedzę wytwarzają, 
ale i kształcą zdolności do jej rozumienia, 
skutkuje dziś, używając słów Ignacego 
Krasickiego, sytuacją, w której „Trudno 
się czasem nie rozśmiać, słysząc głupich, 
gdy mędrców udają”. Być może będzie tak, 
nieuderzając w profetyczne tony, że roz-
wój mediów elektronicznych i tejże tech-
nologii doprowadzi do ustanowienia śre-
dniowiecznego święta głupców, podczas 
którego w szaty sobie obce przebierają 

się głupcy, kpiąc z kryteriów prawdziwości 
i szydząc z reprezentantów wiedzy i nauki. 
W tej feerii fałszywych, niedokładnych, 
przeinaczonych informacji najsmutniejsze 
jest to, że publicznie śmiejemy się z mą-
drych z tego powodu, że nie chcą udawać 
głupców. To już jest świadectwo kryzysu 
epistemicznego przybliżającego nas do 
późnego średniowiecza – z tą jednak różni-
cą: wtedy za sprawą myślenia alegoryczne-
go można było wszystko udowodnić, dziś 
zaś za sprawą myślenia przenikających 
z mediów hybrydowych niczego nie można 
już udowodnić. Niestety, nie bez winy są ci, 
którzy powinni chronić z pieczołowitością 
kryterium prawdziwości. Czy to z powo-
dów fi nansowych, czy z pragnienia popu-
larności bądź aspiracji politycznych oddają 
się stronniczym opiniom. 

Przeciwdziałać ignorancji można je-
dynie w budując opór przeciwko inwersji 
aksjologicznej. Gdy prawdę nazywa się 
opinią, której można dać niewiarę; przy-
warę traktuje się jako wyraz autonomicz-
ności godny pochwały, a ocenę moralną 
jako hejt, zaś hejt jako moralną wyrocznię. 
Inwersja aksjologiczna jest właśnie tym 
upiorem, który nęka ludzi poczciwych. 
Jest, niestety, również złowróżbna, bo 
kryje w sobie cykutę dla tych, którzy nie 
lękają się myśleć i dążyć ku prawdzie. Dziś 
za przejaw inteligencji (to współczesny 
synonim mądrości) uznaje się korzystanie 
ze sztucznej inteligencji, odszukując w niej 
odpowiedzi na istotne pytania. Robi się to 
– wprost – bezmyślnie, nieangażując wy-
siłku umysłu, a posługując jedynie palcami. 
A wysiłek myślenia, pisał Józef Tischner, 
„wiąże się z ryzykiem”, choćby z ryzykiem 
popełnienia błędu, bo przecież wszystkim 
jest wiadomo, że o wiele bezpieczniej jest 
„utrwalać istniejące złudzenia, niż je roz-
praszać”.

Dziś upowszechnia się sztuczna inte-
ligencja, która stała jest odpowiedzią na-
uki na potrzebę, określaną przez Giorgio 
Agambena w „Sull’intelligenza artifi ciale 
e sulla stupidità naturale” następująco: 
„Nauka jest tak skupiona na zaspokajaniu, 
a nawet przewidywaniu wszelkich potrzeb 
epoki, że gdy doszła do wniosku, że nie 
ma ani pragnienia, ani zdolności myślenia, 
natychmiast wyposażyła ją w urządzenie 
nazwane „Sztuczną Inteligencją” (w skró-
cie AI)”. Czy jest ona, sztuczna inteligencja, 
efektem – paradoksalnie – bezmyślności 
i lenistwa naszych współbliźnich? Nie mają 
oni nie tylko czasu, ale i chęci. sprawdzić, 
czy mają zdolności do myślenia?, czy goto-
wi są na ryzyko myślenia? Konsekwencją 
tego paradoksu jest to, że ludzie za prze-
jaw inteligencji traktują zdolność do korzy-
stania ze sztucznej inteligencji i na mocy jej 
użycia uważają siebie za kompetentnych 
nawet wtedy, gdy nic nie wiedzą.

ZACZEPEK ETYCZNY  
O INWERSJI I IGNORANCJI
DR HAB. JAROSŁAW BARAŃSKI - ETYK, FILOZOF,  KIEROWNIK ZAKŁADU 
HUMANISTYCZNYCH NAUK LEKARSKICH UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO 
IM. PIASTÓW ŚLĄSKICH WE WROCŁAWIU 



33

OGŁOSZENIA

2. PIELGRZYMKA

OWISK MEDYCZNYCH

A JASNĄ GÓRĘ

102. PIELGRZYMKA
ŚRODOWISK MEDYCZNYCH

NA JASNĄ GÓRĘ

Sobota, 16 maja 2026:
2 1 . 0 0 A p e l J a s n o g ó r s k i

2 1 . 3 0 D r o g a K r z yżo w a

2 3 . 0 0 E u c h a r y s t i a w K a p l i c y J a s n o g ó r s k i e j j

niedziela, 17 maja 2026:

8 . 4 5 K o n f e r e n c j a

1 1 . 0 0 E u c h a r y s t i a n a s z c z y c i e J a s n e j G Ó R Y

Akt Zawierzenia Środowisk Medycznych

Liturgii Przewodniczy Ksiądz Arcybiskup Józef Kupny

www.kdsz.pl

1 1 . 0 0 E u c h a r y s t i a n

Akt Zawierzenia Śr

Liturgii Przewodniczy Ksiądz Arcy

A.D.
2026

10
ŚROD

A.D.
2026

www.kdsz.pl
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Jesteś lekarzem rodzinnym, który ceni sobie profesjonalizm, empatię i chce pracować w przyjaznym środowisku?
Szukamy właśnie Ciebie!

LLEEKKAARRZZ RROODDZZIINNNNYY
Miejsce pracy: Przychodnia DCM DOLMED S.A. w Lutyni, ul. Kościuszki 37.

Oferujemy:

zatrudnienie w oparciu o kontrakt/umowę zlecenie
atrakcyjne warunki zatrudnienia
pracę w kameralnej przychodni oraz elastyczne godziny pracy

Oczekujemy:

tytułu lekarza specjalisty lub w trakcie specjalizacji
prawa wykonywania zawodu
praktyki w POZ
możliwości zbierania deklaracji

Twoje zadania:

opieka nad pacjentem
dbałość o wysokie standardy świadczonych usług
udzielanie porad medycznych w ramach konsultacji POZ

Jeśli powyższa oferta wydaje Ci się interesująca prześlij nam swój kontakt lub CV 
na adres rekrutacja@dolmed.pl.
Zadzwonimy w celu doprecyzowania szczegółów.

Prosimy o zawarcie w CV kaluzuli: Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji
(zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

Dolnośląskie Centrum Medyczne DOLMED S.A., to firma z tradycjami. Jesteśmy wielospecjalistyczną instytucją lecznictwa otwartego.
Nasze Centrum to przede wszystkim eksperci którzy na co dzień swoją wiedzą i doświadczeniem wspierają pacjentów.

To miejsce w którym pracuje się z pasją. Zawsze i we wszystkich prowadzonych przez nas działaniach staramy się w praktyce 
realizować naszą misję: „Dbamy o zdrowie pacjentów, codziennie dążąc do najwyższej jakości opieki”.

rekrutacja@dolmed.pl 71 77 11 718
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Oplata: dla członków PTP, którzy opłacili składkę za 2025 r.: 165.00 zł. z noclegiem 95.00 zł. bez noclegu
Opłata dla pozostałych osób: 330.00 zł. z noclegiem; 195.00 zł. bez noclegu

Logowanie na konferencję: htt ps://posrednie-dostepy-naczyniowe.sf-conference.com/

Opłatę Konferencyjną należy uiścić do dnia 10.05.2026 na numer konta:
PKO BP 10 1020 5226 0000 6102 0395 6091

W opisie przelewu wpisać hasło: KONFERENCJA LASOCIN oraz imię i nazwisko. Członkowie PTP
- dodatkowo muszą podać nazwę Koła PTP, którego są członkami.

Dojazd we własnym zakresie. 
Zakwaterowanie w pokojach dwuosobowych; dobór współlokatora na miejscu, zgodnie z preferencjami.

Zarząd Oddziału PTP we Wrocławiu nie wystawia faktury za uczestnictwo w konferencji.

Dolnośląskie Centrum Medyczne DOLMED S.A., to fi rma z tradycjami. Jesteśmy wielospecjalistyczną instytucją 
lecznictwa otwartego. Nasze Centrum to przede wszystkim eksperci którzy na co dzień swoją wiedzą i 
doświadczeniem wspierają pacjentów. To miejsce w którym pracuje się z pasją. Zawsze i we wszystkich 
prowadzonych przez nas działaniach staramy się w praktyce realizować naszą misję: „Dbamy o zdrowie pacjentów, 
codziennie dążąc do najwyższej jakości opieki”.

Oferujemy:

• zatrudnienie w oparciu o umowę 
o pracę

• pracę w systemie zmianowym 
• bogate zaplecze diagnostyczne
• pakiet benefi tów

Oczekujemy:

• wykształcenia wyższego i/lub kursów 
specjalistycznych

• prawa wykonywania zawodu
• dobrej organizacji pracy, dyskrecji 

i szacunku wobec pacjentów
• umiejętności pracy w zespole
• prawa jazdy kat. B oraz gotowości do 

świadczenia wizyt w terenie

Twoje zadania: 

• udzielanie świadczeń pielęgnacyjnych, 
leczniczych, edukacyjnych 
i wspierających

• współpraca z lekarzami POZ oraz 
innymi specjalistami

• wizyty u pacjentów wraz 
z wykonywaniem procedur medycznych

• dbałość o wysokie standardy 
świadczonych usług

Do naszego zespołu poszukujemy i na dwie możliwe lokalizacje do wyboru:

Wrocław, Legnicka 40
Lutynia ul. Kościuszki 37

PIELĘGNIARZA/PIELĘGNIARKI POZ

Jesteś lekarzem rodzinnym, który ceni sobie profesjonalizm, empatię i chce pracować w przyjaznym środowisku?
Szukamy właśnie Ciebie!

LLEEKKAARRZZ RROODDZZIINNNNYY
Miejsce pracy: Przychodnia DCM DOLMED S.A. w Lutyni, ul. Kościuszki 37.

Oferujemy:

zatrudnienie w oparciu o kontrakt/umowę zlecenie
atrakcyjne warunki zatrudnienia
pracę w kameralnej przychodni oraz elastyczne godziny pracy

Oczekujemy:

tytułu lekarza specjalisty lub w trakcie specjalizacji
prawa wykonywania zawodu
praktyki w POZ
możliwości zbierania deklaracji

Twoje zadania:

opieka nad pacjentem
dbałość o wysokie standardy świadczonych usług
udzielanie porad medycznych w ramach konsultacji POZ

Jeśli powyższa oferta wydaje Ci się interesująca prześlij nam swój kontakt lub CV 
na adres rekrutacja@dolmed.pl.
Zadzwonimy w celu doprecyzowania szczegółów.

Prosimy o zawarcie w CV kaluzuli: Wyrażam zgodę na przetwarzanie moich danych osobowych dla potrzeb niezbędnych do realizacji procesu rekrutacji
(zgodnie z ustawą z dnia 10 maja 2018 roku o ochronie danych osobowych (Dz. Ustaw z 2018, poz. 1000) oraz zgodnie z Rozporządzeniem Parlamentu Europejskiego
i Rady (UE) 2016/679 z dnia 27 kwietnia 2016 r. w sprawie ochrony osób fizycznych w związku z przetwarzaniem danych osobowych i w sprawie swobodnego przepływu 
takich danych oraz uchylenia dyrektywy 95/46/WE (RODO).

Dolnośląskie Centrum Medyczne DOLMED S.A., to firma z tradycjami. Jesteśmy wielospecjalistyczną instytucją lecznictwa otwartego.
Nasze Centrum to przede wszystkim eksperci którzy na co dzień swoją wiedzą i doświadczeniem wspierają pacjentów.

To miejsce w którym pracuje się z pasją. Zawsze i we wszystkich prowadzonych przez nas działaniach staramy się w praktyce 
realizować naszą misję: „Dbamy o zdrowie pacjentów, codziennie dążąc do najwyższej jakości opieki”.

rekrutacja@dolmed.pl 71 77 11 718

Zarząd Oddziału Polskiego Towarzystwa Pielęgniarskiego we Wrocławiu
Zaprasza w dniach 29-30.05.2026 r.

na konferencję naukowo-szkoleniową z okazji Międzynarodowego Dnia Pielęgniarki

„Współczesne podejście do pośrednich dostępów naczyniowych 
- standardy, technologia, doświadczenie”

Miejsce konferencji: Lasocin k. Dzierżoniowa - Pensjonat „Magda”
Rozpoczęcie: 29.05.2026 r., godz.10.00, zakończenie: 30.05.2026 r., godz. 10.00



37

PODZIĘKOWANIA

Szanowni Państwo,
Pragnę przekazać na Państwa ręce serdeczne podziękowania

za wspaniałą i profesjonalną opiekę, jaką zostałam otoczona podczas mojego pobytu w Klinicznym Oddziale Neurochirur-
gicznym z Pododdziałem Neurochirurgii Onkologicznej 4 Wojskowego Szpitala Klinicznego z Polikliniką we Wrocławiu.

Dziękuję całemu personelowi lekarskiemu pod kierunkiem dra hab.. n.med. Bogdana Czapigi 
oraz z-cy ordynatora  dr n.med. Jarosława Sakowskiego.

Szczególne podziękowania składam całemu zespołowi pielęgniarskiemu pod kierunkiem pielęgniarki oddziałowej 
mgr Joanny Dury i z-cy pielęgniarki oddziałowej dr n.med. Agnieszki Szwedy oraz fi zjoterapeutom pod kierunkiem 

dr n. kf. Marzeny Supińskiej oraz nieocenionym  opiekunom medycznym 
za kompleksową profesjonalną opiekę, życzliwość, zaangażowanie

i uśmiech, który dodawał mi sił w trudnych chwilach.

Wdzięczna pacjentka Jolanta Kolasińska 

Składam gorące podziękowania za wyjątkową troskę, opiekę, 
okazywaną sympatię koleżankom pielęgniarkom, lekarzom, pełnym empatii opiekunom medycznym 

oraz p. mgr Annie Dąbek 
i studentom  Wydz. Pielęgniarstwa Uniwersytetu Medycznego.

Pacjentka  
Oddziału Gastroenterologii, Hepatologii i Chorób Wewnętrznych  

Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wrocławiu 
Jadwiga Tuszyńska

Dziękuję całemu personelowi: lekarzom, pielęgniarkom i salowym 
4 Oddziału  Interny Szpitala  przy  ulicy Grabiszyńskiej  we Wrocławiu  

za troskę, zaangażowanie  i profesjonalizm  
w opiece nad moją mamą  Heleną  Sołtys do końca Jej dni.

Z wyrazami szacunku  i uznania
Bożena  Żuczkowska

PODZIĘKOWANIE

PODZIĘKOWANIE

PODZIĘKOWANIE
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PAMIĘĆ I SERCE...

,,W daleką podróż zabrał Cię Bóg
jedyną nadzieję nam dając,

że kiedyś przekroczą, też Niebios próg
Ci, którzy tutaj w bólu zostali...”

Wyrazy szczerego współczucia 
oraz słowa wsparcia i otuchy

naszej koleżance 

MARII CICHEJ
z powodu śmierci ukochanej Mamy

składają koleżanki wraz z pielęgniarką oddziałową 
Oddziału Immunologii Dziecięcej

ul. Koszarowa we Wrocławiu

Naszej Koleżance

MAŁGORZACIE BIAŁOBRZESKIEJ

Wyrazy najgłębszego współczucia
 i żalu oraz słowa otuchy 
z powodu śmierci Mamy

 Składają koleżanki, koledzy i współpracownicy
Centrum Medycznego LuxMed 

przy ul. Legnickiej 51/53

„Są pożegnania, na które nigdy nie będziemy gotowi”

Szczere wyrazy współczucia 
oraz słowa otuchy dla Naszej Koleżanki 

AGNIESZKI DZIURDZI
z powodu śmierci Taty

Składa Zespół Pielęgniarski Oddziału Klinicznego 
Transplantacji Szpiku i Terapii Komórkowych

Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wrocławiu

„ Bliscy, których kochamy zostają w pamięci na zawsze”

Naszej Koleżance

RENACIE JABŁOŃSKIEJ
i Jej Rodzinie

najszczersze wyrazy współczucia
z powodu śmierci Teściowej

składa  Dyrekcja,Koleżanki, Koledzy oraz  
Współpracownicy

 Dolnośląskiego Centrum Onkologii Pulmonologii 
i Hematologii

„Kiedy tracisz kogoś, kogo kochasz, zyskujesz anioła, którego 
znasz...”

Z wielki żalem i smutkiem 
przyjęliśmy wiadomość o śmierci TATY 

naszej koleżanki 

TERESY ŁUCKOWSKIEJ

W tym bolesnym czasie pragniemy wyrazić nasze szczere 
współczucie oraz zapewnić o naszej pamięci i wsparciu.

Niech czas żałoby przyniesie ukojenie a wspomnienia 
pozostaną źródłem siły. 

Koleżanki i koledzy z Oddziału Anestezjologii 
i Intensywnej Terapii, Szpitala im. T. Marciniaka

Koleżance

EWIE STRĄCZEK 
Szczere wyrazy współczucia

 z powodu śmierci brata.

składają koleżanki i koledzy 
z Oddziału Dermatologii WSS ul. Kamieńskiego 

we Wrocławiu.

„Nie umierają nigdy Ci, o których pamiętamy, bo pamięć to 
nieśmiertelność”

Naszej Koleżance

MAŁGORZACIE PAWLAK
wyrazy głębokiego 

i szczerego współczucia z powodu śmierci Taty

Składa Zespół Pielęgniarski Oddziału Klinicznego 
Transplantacji Szpiku i Terapii Komórkowych

Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego we Wrocławiu



39

INFORMACJE
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OGŁOSZENIA

Szanowne Koleżanki i Koledzy!
Dolnośląska Okręgowa Izba Pielęgniarek 

i Położnych we Wrocławiu serdecznie 
zaprasza 

4 maja 2026 roku  
o godzinie 18:00 

na uroczystości z okazji 

Międzynarodowego 
Dnia Pielęgniarki i Dnia Położnej 

oraz jubileuszu 35-lecia istnienia samorządu 
zawodowego pielęgniarek i położnych. 

W programie wręczenie odznaczeń Bene Meritus 
dla wyróżnionych pielęgniarek i położnych w roku 2026 

oraz wspomnienie początków organizowania samorządu
 i jego rozwój na przestrzeni lat.

Uroczystości odbędą się w Operze Wrocławskiej przy ulicy Świdnickiej 35 

Uwaga.
Uroczysta Msza św. w intencji pielęgniarek i położnych będzie odprawiona

17 maja ( niedziela) o godzinie 13:00 w Archikatedrze św. Jana Chrzciciela na Ostrowie Tumskim 
we Wrocławiu

Serdecznie Państwa  zapraszamy.
Podczas uroczystości będą robione zdjęcia.


