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Szanowne Kolezanki, Szanownt Koledzy,

Z radoscig oddajemy w Panstwa rece kolej-
Ny NUMer naszego czasopisma.

W czerwcu 2025 roku w Helsinkach odbyt
sie jubileuszowy, 30. Kongres Miedzynaro-
dowej Rady Pielegniarek (ICN). Pod hastem
,Nursing Power to Change the World" kon-
gres zgromadzit ponad 7000 uczestnikow
z 140 krajow, tworzac przestrzen do wy-
miany doswiadczen, przedstawienia wyni-
kow badan oraz dyskusji nad globalnymi
wyzwaniami zdrowotnymi i spotecznymi,
przed ktorymi stoi nasz zawod.

W Krakowie tradycyjnie juz odbyly sie
uroczystosci zwigzane z zakonczeniem etapu edu-
kagji i symbolicznym wejsciem mitodych osdb w zycie
zawodowe, 7 lipca 2025 r. w Auditorium Maximum
Uniwersytetu Jagiellonskiego miata miejsce uroczy-
stos¢ czepkowania absolwentow studiow stacjonarnych
pierwszego stopnia na kierunkach pielegniarstwo i po-
toznictwo, prowadzonych przez Instytut Pielegniarstwa
i Potoznictwa Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu
Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie.

17 lipca 2025 r. odbyta sie uroczysto$¢ Przyrzeczenia
Pielegniarskiego na Wydziale Nauk o Zdrowiu Uniwer-
sytetu Andrzeja Frycza Modrzewskiego w Krakowie.
W czasie tej uroczystosci wreczono dyplomy licencjata
absolwentom studiow stacjonarnych na kierunku piele-
gniarstwo.

W kolejnych tygodniach odbyty sie réwniez liczne
spotkania naukowo — edukacyjne, w tym: konferencja
dla pielegniarek epidemiologicznych z wojewddztw
matopolskiego, podkarpackiego i Swietokrzyskiego
(12-13 wrzesnia 2025 r. w Biatce Tatrzanskiej). Byto to
kolejne z cyklicznych spotkan dedykowanych piele-
gniarkom epidemiologicznym z wojewddztw: mato-
polskiego, podkarpackiego i $wietokrzyskiego. Organi-
zatorem wydarzenia byta Matopolska Okregowa Izba
Pielegniarek i Potoznych w Krakowie, we wspotpracy
z konsultantami wojewddzkimi w dziedzinie pielegniar-
stwa epidemiologicznego: mgr Edytg Synowiec (woj.
matopolskie), dr n. hum. Beatg Witalec (woj. podkar-
packie) oraz mgr Marzeng Lech (woj. swietokrzyskie).
Tematem przewodnim byta ,Wielowymiarowos¢ nad-
zoru nad zakazeniami w pracy pielegniarki epidemio-
logicznej". Poruszono m.in. kwestie profilaktyki zakazen
miejsca operowanego, wspotpracy miedzy specjali-
sta ds. epidemiologii a pielegniarka oddziatowg oraz
wyzwan w codziennej praktyce kontrolnej. W dniu
18 wrzesnia 2025 r. w Krakowie odbyta sie Konferencja
,Jednos¢ i rozwdj w pielegniarstwie”. Organizatorem
byt Zarzad Zaktadowej Organizacji Zwigzkowej przy
Krakowskim Szpitalu Specjalistycznym im. sw. Jana Paw-
ta Il, dziatajacy w strukturach Ogdélnopolskiego Zwigzku
Zawodowego Pielegniarek i Potoznych.

Wydarzenie zorganizowane zostato
z okazji Miedzynarodowego Dnia Piele-
gniarki, zgromadzito ponad 230 uczest-
nikow. Miato ono zaréwno charakter
naukowy, jak i integracyjny. Konferencja
podkreslata znaczenie jednosci srodowi-
ska zawodowego oraz rozwijania kompe-
tengji w zmieniajgcym sie systemie opieki
zdrowotnej. Uroczysty bankiet w stylu lat
20. XX wieku byt symbolicznym podkresle-
niem potrzeby réwnowagi miedzy praca,
a zyciem osobistym w tak wymagajacym

zawodzie. W dniach 19-20 wrzesnia 2025 r.
w Krakowie odbyta sie Il Matopolska Konferencja dla
Pielegniarek i Potoznych ,Pielegniarka i Potozna 2025,
To wydarzenie, ktére na state wpisato sie w kalendarz
srodowiska zawodowego. Organizatorem konferendji
byta Matopolska Okregowa Izba Pielegniarek i Potoz-
nych w Krakowie, a wspdtorganizatorami: Fundacja
Rozwoju Pielegniarstwa, Instytut Pielegniarstwa i Potoz-
nictwa Wydziatu Nauk o Zdrowiu UJ CM.W konferencji
udziat wzieto okoto 250 uczestnikéw z réznych czesci
Polski — nie tylko z Matopolski. Poruszano szeroki zakres
tematow zwiazanych z praktyka kliniczng, ksztatceniem,
etykg zawodowa oraz rolg potoznej i pielegniarki w sys-
temie opieki zdrowotnej. Wydarzenie miato charakter
interdyscyplinarny — skierowane byto takze do studen-
tow, lekarzy i przedstawicieli kot naukowych.

W tym numerze polecam ciekawe artykuty — m.in.
podsumowanie miedzynarodowego projektu Clinical-
Modelling dotyczacego wykorzystania modelowania
wideo w edukacji pielegniarskiej, analize problematyki
toksoplazmozy oraz opracowanie dotyczace zgody pa-
Cjenta na $wiadczenia zdrowotne, przygotowane przez
radce prawnego.

W nadchodzacych miesigcach czeka nas wydarzenie
0 wyjatkowym znaczeniu — miedzynarodowa konferen-
¢ja naukowo — szkoleniowa z okazji 100 — lecia uniwer-
syteckiego ksztatcenia pielegniarek w Polsce. Odbedzie
sie ona w dniach 10-12 grudnia 2025 roku w Auditorium
Maximum Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie.
Organizatorem konferencji jest Instytut Pielegniarstwa
i Potoznictwa Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium
Medicum, a wspotorganizatorami: Matopolska Okre-
gowa lzba Pielegniarek i Potoznych w Krakowie, Uni-
wersytecki Szpital Dzieciecy w Krakowie, Uniwersytecki
Szpital w Krakowie. Celem konferencji bedzie prezenta-
¢ja dorobku, osiggnie¢ i wyzwan w ksztatceniu, praktyce
klinicznej oraz badaniach naukowych w pielegniarstwie,
z odniesieniem do 100 — letniej tradycji Uniwersyteckiej
Szkoty Pielegniarek i Opiekunek Zdrowia w Krakowie.
Serdecznie zachecam do udziatu.

Tadeusz Wadas
Przewodniczgcy MORPIP
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Posiedzenia Komisji Socjalnej odbywaja sie w pierwsza srode miesiaca.




JUBILEUSZOWY 30. KONGRES
MIEDZYNARODOWEJ RADY PIELEGNIAREK
— HELSINKI, 9-13 CZERWCA 2025 r.

- lwona Malinowska-Lipien, Barbara Stupska, Tadeusz Wadas

9-13 czerwca 2025 r. w Helsinkach odbyt sie
jubileuszowy, 30. Kongres Miedzynarodowej
Rady Pielegniarek (International Council of
Nurses — ICN). To najwieksze i najwazniejsze
wydarzenie pielegniarskie na swiecie, ktore
stanowi przestrzen wymiany doswiadczen,
prezentacji wynikéw badan oraz budowania
wspolnej wizji rozwoju pielegniarstwa.

Tegoroczna edycja przebiegata pod hastem
.Nursing Power to Change the World"” (,Moc
pielegniarstwa, ktéra zmienia $wiat"), akcen-
tujac centralna role pielegniarek i pielegniarzy
w ksztattowaniu przysztosci systemédw ochro-
ny zdrowia, polityki spotecznej oraz w odpo-
wiedzi na globalne wyzwania wspotczesnosci
— takie jak kryzysy zdrowotne, migracyjne, kli-
matyczne czy demograficzne.

Kongres ICN 2025 zgromadzil ponad 7000 uczestni-
kow ze 140 krajow swiata — przedstawicieli organizacji
zawodowych, uczelni, instytutow badawczych, a takze
decydentow polityki zdrowotnej i liderow zdrowia pu-
blicznego. To wyjatkowe forum pozwolifo na wymiane
doswiadczen, przedstawienie innowacyjnych projek-
tow i dyskusje nad wspolna przyszloscia zawodu.

Polska delegacje tworzyli reprezentanci srodowiska
akademickiego i samorzadowego. Malopolska Okre-
gowa Izbe Pielegniarek i Poloznych reprezentowali
przewodniczacy Tadeusz Wadas oraz wiceprzewod-
niczace Iwona Malinowska-Lipien i Barbara Stupska.
Obecni byli rowniez przedstawiciele Uniwersytetu
Medycznego w Lodzi, Uniwersytetu Gdanskiego, Uni-
wersytetu ]agiellor’lskiego, Warszawskiego Uniwersy-
tetu Medycznego oraz Polskiego Towarzystwa Piele-
gniarskiego z jego prezes dr Grazyna Wojcik.

Na sesji posterowej reprezentanci MOIPiP zapre-
zentowali opracowanie ,Staffing of the position of
chief nurse or ward nurse in health care facilities in Po-

land in light of current legislation’ ktore analizowalo
zmiany regulacji prawnych dotyczacych obsadzania
stanowisk kierowniczych w pielegniarstwie w Polsce
na przestrzeni lat.

Program kongresu obejmowal pie¢ blokéw tema-
tycznych wyznaczajacych kierunki rozwoju wspolcze-
snego pielegniarstwa:

Przywodztwo w pielegniarstwie — rola liderow
w systemach ochrony zdrowia i ksztaltowaniu po-
lityki zdrowotnej,
Opieka zorientowana na pacjenta — systemy sku-
pione na wartosciach i potrzebach pacjentow,
Zaawansowana praktyka pielegniarska (APN)
- rozwdj roli pielegniarek zaawansowanej prakty-
ki iich wptyw na dostepnos¢ §wiadczen,
technologiczne - wykorzystanie
sztucznej inteligencji i narzedzi cyfrowych
w transformacji systemow opieki zdrowotnej,
Wyzwania etyczne — dylematy wynikajace z po-
stepu technologicznego, ograniczonych zasobow
i koniecznosci poszanowania autonomii pacjenta.

Innowacje

Kongres rozpoczela tradycyjna parada, podczas
ktorej delegacje wielu krajow prezentowaly narodowe
stroje — symbol jednosci w réznorodnosci i globalnego
charakteru zawodu.

Podczas ceremonii otwarcia prezes ICN dr Pamela
Cipriano oraz dyrektor generalny Howard Catton od-
dali hold pielegniarkom i pielegniarzom, ktérzy straci-
li zycie lub doswiadczyli dramatycznych konsekwencji
w wyniku konfliktéw zbrojnych, katastrof naturalnych
czy kryzysu klimatycznego.

W swoim przemowieniu dr Cipriano podkreslita po-
trzebe wzmocnienia pozycji pielegniarek w systemach
ochrony zdrowia: ,,Kiedy pielegniarki sie rozwijajg
- spoteczenistwa prosperujg. Kiedy dziatamy razem
- nie ma rzeczy, ktérej nie moglibysmy osiggngc”.
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Szczegoblne znaczenie mialy takze przekazy wideo od
liderow zycia publicznego:

dr Ursula von der Leyen — przewodniczaca Komisji
Europejskiej, przypomniata o koniecznosci inwesto-
wania w dobrostan pielegniarek, podkreslajac, ze , kie-
dy pielegniarki prosperuja, $wiat rowniez’,

prof. Odette Best — prorektor ds. strategii na rzecz
Pierwszych Narodow Uniwersytetu Poludniowego
Queensland, zwrdcita uwage na znaczenie kulturowo
wrazliwej opieki zdrowotnej i wiaczania perspektywy
ludnosci rdzennej do systemow ochrony zdrowia.

Jednym z kluczowych momentéw kongresu byt wy-
bor nowego prezydenta ICN. Po raz pierwszy w histo-
rii funkeje te objal mezczyzna — dr Jose Luis Cobos
Serrano z Hiszpanii. Wybdr ten ma wymiar symbo-
liczny, ukazujac réznorodnos¢ i otwartos¢ globalnego
srodowiska pielegniarskiego.

Podczas obrad przyjeto rowniez nowa definicje pie-
legniarstwa oraz roli pielegniarki/pielegniarza, ktéra
zostala uznana za przefomowa. Podkresla ona, ze pie-
legniarstwo to nie tylko praktyka kliniczna, ale takze
przywodztwo, rzecznictwo, dziatalnos¢ naukowa i po-
lityczna. W dokumencie zaakcentowano:

m prawo kazdego czfowieka do zdrowia,

= koniecznos¢ kulturowo bezpiecznej opieki,

m troske o srodowisko naturalne,

m znaczenie sprawiedliwosci spolecznej.

Kongres w Helsinkach
byt nie tylko forum nauko-
wym, ale rowniez miejscem
celebracji i integracji zawo-
dowej. Uczestnicy zgodnie
podkreslali, ze wspotczesne
pielegniarstwo  wymaga
nowych kompetencji, od-
wagi do innowacji i aktyw-
nego udzialu w procesach
decyzyjnych  dotyczacych
zdrowia.

Dla polskiej delegacji
udzial w tym prestizowym
wydarzeniu stanowit oka-
zje do promocji rodzimej
nauki, budowania miedzy-
narodowych partnerstw
i umacniania pozycji pol-
skiego pielegniarstwa na
arenie Swiatowej.
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Kongres ICN 2025 w Helsinkach przypomnial, ze
pielegniarstwo to globalny ruch spoleczny i zawodo-
wy, ktorego glos ma realng moc zmieniania $wiata.

Kolejne swiatowe spotkanie pielegniarskie odbedzie
si¢ 8-11 lipca 2027 r. w Tajpej, w Tajwanie.

Iwona Malinowska-Lipien — prof. UJ; dr hab. n.
o zdrowiu, mgr pielegniarstwa, specjalista w dziedzinie
pielegniarstwa geriatrycznego, specjalista w dziedzinie
pielegniarstwa internistycznego, adiunkt na Wydziale
Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jagiellonskiego - Colle-
gium Medicum Instytut Pielegniarstwa i Poloznictwa,
Zaklad Pielegniarstwa Internistycznego i Srodowisko-
wego, wiceprzewodniczaca Malopolskiej Okregowej
Rady Pielegniarek i Poloznych w Krakowie.

Tadeusz Wadas - dr n. o zdrowiu, mgr pielegniar-
stwa, specjalista w dziedzinie pielegniarstwa aneste-
zjologicznego i intensywnej opieki, przewodniczacy
Malopolskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Poloz-
nych w Krakowie.

Barbara Stupska - mgr poloznictwa, specjalista
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicznego, wice-
przewodniczaca Matopolskiej Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych w Krakowie.

Fot: I. Malinowska-Lipien. Na zdjeciu od lewej: uczestnicy kongresu: Iwona Malinowska-Li-
pien, Tadeusz Wadas, Barbara Stupska



AKTUALNOSCI

Fot: I. Malinowska-Lipien. Na zdjeciu od lewej: dr hab. Ewa Fot: . Malinowska-Lipien. Na zdjeciu: Barbara Stupska, pre-
Kupcewicz, prof. UWM, uczestniczka kongresu - pielegniarka zentacja fantoméw wykorzystywanych do zaje¢ symulacji me-
z Somalii, Iwona Malinowska-Lipien, Barbara Stupska dycznej dla studentéw poloznictwa

Fot: I. Malinowska-Lipien. Na zdjeciu od lewej: Iwona Malinowska-Lipien, Barbara Stupska, dr Lucyna Plaszewska-Zywko,
uczestniczki kongresu — pielegniarki z RPA
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10-LECIE UROCZYSTOSCI CZEPKOWANIA
ABSOLWENTOW KIERUNKOW
PIELEGNIARSTWO | POLOZNICTWO

W INSTYTUCIE PIELEGNIARSTWA

| POLOZNICTWA WYDZIALU NAUK

O ZDROWIU UJCM W KRAKOWIE

- Patrycja Ostrogérska-Gonszewska, Anita Orzet-Nowak, Lucyna Ptaszewska-Zywko,

Iwona Malinowska-Lipien, Agnieszka Gniadek

7 lipca 2025 r. w Auditorium Maximum Uni-
wersytetu Jagiellonskiego przy ul. Krupni-
czej 33 w Krakowie odbyta sie uroczystosc¢
czepkowania absolwentéw studiéw stacjo-
narnych pierwszego stopnia na kierunkach
pielegniarstwo i potoznictwo prowadzonych
w Instytucie Pielegniarstwa i Potoznictwa
Wydziatu Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Ja-
giellonskiego Collegium Medicum w Kra-
kowie. Pomyst zorganizowania uroczystosci
czepkowania zrodzit sie w roku akademickim
2014/2015 wsrod studentow studidw sta-
cjonarnych pierwszego stopnia kierunkéw
pielegniarstwo i potoznictwo oraz dr n. med.
Anity Orzet-Nowak, opiekuna Il roku piele-
gniarstwa. Inicjatywa ta spotkata sie z akcep-
tacjg i wsparciem prof. dr hab. Marii Kézki,
owczesnej prodziekan, co pozwolito na zor-
ganizowanie w lipcu 2015 r. po raz pierw-
szy uroczystosci czepkowania w Instytucie
Pielegniarstwa i Potoznictwa WNZ UJCM
w Krakowie. W zwigzku z tym rok akademicki
2024/2025 uptynat pod znakiem przygoto-
wan do jubileuszu 10-lecia powrotu do tej
wyjatkowej tradycji, ktora na state wpisata sie
w kalendarz wydarzen Instytutu Pielegniar-
stwa i Potoznictwa.

Tegoroczng uroczysto$¢ czepkowania absolwentow
prowadzily panie: Gabriela Jonik i Karolina Krolik
z kierunku pielegniarstwo oraz Oliwia Wlach z kierun-
ku potoznictwo. Oficjalnie uroczystos¢ rozpoczat prof.
dr hab. Maciej Matecki, prorektor Uniwersytetu Jagiel-
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lonskiego ds. Collegium Medicum. Nastepnie glos za-
braly kolejno: pani Katarzyna Matusik-Lipiec, postanka
na Sejm Rzeczypospolitej Polskiej i pani Jadwiga Woj-
towicz, wiceprzewodniczaca Sejmiku Wojewddztwa
Matopolskiego. Absolwentow i zgromadzonych gosci
swoja obecnoscia zaszezycili takze: prof. dr hab. Rafat
Olszanecki - pelnomocnik prorektora Collegium Me-
dicum ds. nauki i infrastruktury, prof. dr hab. Grzegorz
Kope¢ - pelnomocnik prorektora Collegium Medicum
ds. dydaktyki, dr hab. Piotr Pierzchalski — prof. U], dzie-
kan Wydzialu Nauk o Zdrowiu UJCM, prof. dr hab.
Agnieszka Gniadek - prodziekan ds. dydaktycznych
Wydziatu Nauk o Zdrowiu UJCM, dr Tadeusz Wadas
— przewodniczacy Malopolskiej Okregowej Rady Pie-
legniarek i Poloznych w Krakowie, mgr Malgorzata Ga-
dek i mgr Barbara Stupska — wiceprzewodniczace Ma-
topolskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych
w Krakowie, Maciej Klima - zastepca Malopolskiego
Panstwowego Wojewddzkiego Inspektora Sanitarnego,
mgr Marcin Jedrychowski — dyrektor Szpitala Uniwer-
syteckiego w Krakowie, mgr Elzbieta Musz — naczelna
pielegniarka Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie,
mgr Dominika Morawska — zastepca naczelnej piele-
gniarki Szpitala Uniwersyteckiego w Krakowie, dr hab.
Wojciech Cyrul — prof. U], dyrektor Uniwersyteckie-
go Szpitala Dzieciecego w Krakowie i dr hab. n. med.
Barttomiej Guzik — prof. UJ, dyrektor 5 Wojskowego
Szpitala Klinicznego z Poliklinika w Krakowie. Wsrod
zgromadzonych gosci zasiedli rowniez nauczyciele aka-
demiccy; a takze rodziny i bliscy absolwentow.
Symbole pielegniarstwa odgrywaja istotna role
w budowaniu tozsamosci zawodowej — umozliwiaja
identyfikacje z profesja, nawiazuja do jej historii oraz



podkreslaja jej humanistyczny i spoleczny charakter.
Ceremonia czepkowania, obok takich symboli zawo-
dowych jak: czepek, mundur, lampka oliwna, tekst
przyrzeczenia i hymn pielegniarski, ma szczegolne
znaczenie nie tylko dla pielegniarek i potoznych, lecz
takze dla ich wspotpracownikow i pacjentow.

Kulminacyjnym momentem uroczystoéci byto nato-
zenie czepkow na glowy absolwentek, co symbolizuje
ukonczenie studiow pierwszego stopnia na kierunku
pielegniarstwo lub pofoznictwo. Tradycyjnie czepek
stuzyt jako nakrycie glowy, a zarazem symbolizowat
pokore i gotowos¢ niesienia pomocy. W Polsce od
1991 r. czepki wykorzystywane sa wylacznie w stro-
ju galowym. Mezczyzni zamiast czepkéw otrzymuja
przypinki w ksztalcie czepka. Czepkowanie stanowi
rowniez symboliczne, formalne przyjecie do zawodu.
Na kierunku pielegniarstwo czepki na glowy absolwen-
tek naktadaly prof. dr hab. Agnieszka Gniadek, dr hab.
Iwona Malinowska-Lipien — prof. UJ, dr hab. Anna
Majda - prof. U], mgr Karolina Walas, dr Agnieszka
Kruszecka-Krowka i dr Anita Orzel-Nowak. Na kie-
runku poloznictwo czepki nakladaty dr Dorota Matu-
szyk — prof. UJ, dr Justyna Kot, dr Anna Mierzwa, mgr
Anna Kosowska, dr Patrycja Ostrogorska-Gonszewska
i mgr Wioletta Wolska. Wszyscy absolwenci otrzymali
rowniez pamigtkowe przypinki taczace symbol czepka
pielegniarki z czarnym paskiem lub symbol czepka po-
loznej z czerwonym paskiem z logotypem Uniwersy-
tetu Jagiellonskiego Collegium Medicum w Krakowie.
Przypinki zostaly zaprojektowane i wykonane z inicja-
tywy dr Anity Orzel-Nowak i dr Patrycji Ostrogorskiej-
-Gonszewskiej, za zgoda dr hab. Piotra Pierzchalskiego
— prof. UJ, dziekana Wydzialu Nauk o Zdrowiu UJICM
w Krakowie, przy wsparciu logistycznym mgr Iwony
Kruzel, lic. Sabiny Bartkowiak i lic. Kamili Jurys z Ze-
spolu ds. Organizacji Wydarzen Collegium Medicum.

Po zakonczeniu ceremonii czepkowania absolwenci
zlozyli uroczyste przyrzeczenie, bedace zobowigza-
niem do przestrzegania zasad Kodeksu Etyki Zawo-
dowej Pielegniarki i Potoznej. Cho¢ tekst slubowania
ulegal zmianom na przestrzeni lat, jego fundamental-
ne przestanie — zobowiazujace do kierowania si¢ zasa-
dami etyki zawodowej w codziennej praktyce — pozo-
stafo niezmienne.

Nastepnie absolwentom przekazano lampy oliw-
ne — symbol pielegniarstwa nawiazujacy do postaci
Florence Nightingale, ktora podczas wojny krymskiej
opiekowala si¢ rannymi i chorymi zolnierzami, niosac
im pomoc przy $wietle lampy. Wspolczesnie lampa
oliwna symbolizuje wartosci fundamentalne dla zawo-

du pielegniarki i poloznej: zyczliwos¢ i niezawodnos¢
oraz cieplo i troske¢ okazywane pacjentom.

Absolwentom pielegniarstwa lampe oliwna przeka-
zata mgr Anna Kaczmarczyk, krakowska pielegniarka
i porucznik Wojska Polskiego uhonorowana w 2017 r.
Medalem im. Florence Nightingale najwyzszym na
$wiecie odznaczeniem przyznawanym pielegniarkom
przez Miedzynarodowy Komitet Czerwonego Krzy-
za. W swoim wystapieniu skierowanym do absolwen-
tow mgr Kaczmarczyk opowiedziala o swojej drodze
zawodowej — od $wiezo upieczonej absolwentki do
pielegniarki pelniacej stuzbe w wojsku. Jej stowa byly
inspiracja dla mlodych adeptow zawodu, podkreslajac
znaczenie pasji i zaangazowania oraz stuzby drugiemu
czlowiekowi.

Absolwentkom potoznictwa lampe oliwng przeka-
zala mgr Paula Janczyk, polozna pracujaca na bloku
porodowym w Szpitalu Specjalistycznym im. Ludwika
Rydygiera w Krakowie. Podkreslita, ze zawdd piele-
gniarki i poloznej to nie tylko prawidlowe wykonywa-
nie procedur medycznych, lecz przede wszystkim to-
warzyszenie pacjentom i pacjentkom w waznych mo-
mentach ich zycia. Jej stowa, pelne motywacji do roz-
woju zawodowego i otwartoéci na potrzeby drugiego
czlowieka, spotkaly si¢ z entuzjastycznym przyjeciem
zaréwno przez absolwentow, jak i zaproszonych gosci.

W dalszej czesci uroczystosci prof. Tomasz Brzo-
stek z Zakladu Pielegniarstwa Internistycznego i Ge-
riatrycznego 1PiP WNZ UJCM w Krakowie wyglosit
dla wyklad pt. ,Czy pacjent jest klientem?”. Postawione
w tytule pytanie odnosito si¢ do podejscia do opieki
zdrowotnej i relacji migdzy personelem medycznym
a osoba korzystajaca z ustug zdrowotnych. Odpowiedz
na nie zalezy od kontekstu etycznego, kulturowego
i systemowego. Wspolczesna opieka zdrowotna cze-
sto faczy oba te podejscia - z jednej strony pacjent ma
prawo do informacji, wyboru i szacunku jak klient,
z drugiej za$ wymaga profesjonalnej opieki i wsparcia,
zgodnie z tradycyjnym rozumieniem roli pacjenta.

Po wyktadzie prof. dr hab. Agnieszka Gniadek - pro-
dziekan ds. dydaktycznych Wydziatu Nauk o Zdrowiu
UJCM, dr hab. ITwona Malinowska-Lipien — prof. U],
dyrektor Instytutu Pielegniarstwa i Poloznictwa WNZ
UJCM i dr Lucyna Plaszewska-Zywko - prof. UJ, za-
stepca dyrektora Instytutu Pielegniarstwa i Poloznic-
twa WNZ UJCM, wreczyly absolwentom nagrody za
dziatalno$¢ organizacyjna i aktywnos¢ w studenckich
kofach naukowych.

Czes¢ oficjalng uroczystosci czepkowania zakonczy-
lo od$piewanie hymnu pielegniarskiego, ktérego po-
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czatki siegaja 1935 r. Byt to pierwszy hymn skompono-
wany przez Jana Kielarskiego na zamdwienie Zarzadu
Glownego Polskiego Czerwonego Krzyza. Jest to uro-
czysta piesn pochwalna wykonywana podczas waz-
nych uroczysto$ci zawodowych. Tekst byt kilkakrotnie
modyfikowany na przestrzeni lat, jednak nadal pod-
kresla najwazniejsze wartosci zwiazane z zawodem.

Druga artystyczng cz¢s¢ uroczystosci rozpoczal wy-
step pana Szymona Maciaszka, tegorocznego absol-
wenta kierunku pielegniarstwo, ktdry gra na saksofo-
nie wprowadzit zgromadzonych w $wiat muzyki.

Uczestnicy jubileuszowej uroczystosci czepkowania
dzieki wsparciu finansowemu prof. dr hab. Macieja
Mateckiego — prorektora Uniwersytetu Jagiellonskie-
go ds. Collegium Medicum, dr hab. Piotra Pierzchal-
skiego — prof. U], dziekana Wydzialu Nauk o Zdrowiu
UJCM i pana Lukasza Smotki — marszatka wojewodz-
twa matopolskiego, mieli okazje uczestniczy¢ w kon-
cercie zespolu Czerwone Gitary. Zespot ten w 2025 r.
obchodzi jubileusz swojej dzialalnosci artystycznej,
przemierzajac Polske ze specjalnie przygotowanym
repertuarem pt. ,,Diamentowa Trasa 60-lecia’ Trasa
jest muzyczna podroza przez ich najwicksze przeboje
i nowe utwory, a jej nazwa nawiazuje do diamento-
wej rocznicy zespolu, ktory zostal powotany do zycia
3 stycznia 1965 r. w Gdansku-Wrzeszczu. Pierwotny
sklad Zespotu stanowili: Bernard Dornowski, Krzysz-
tof Klenczon, Jerzy Kossela, Jerzy Skrzypczyk i Henryk
Zomerski. W grudniu tego samego roku z zespolu od-
szedl Henryk Zomerski, a jego miejsce zajal Seweryn
Krajewski. Czerwone Gitary naleza do grona nielicz-
nych zespolow muzycznych, ktére staly si¢ klasyka pol-
skiej kultury popularnej. Kilkudziesiecioletnia i konse-
kwentna praca zespolu oraz umiejetnosci jego odmto-
dzonego sktadu sa wysoko cenione przez stuchaczy.
Obecnie w sktad zespotu wchodza: Jerzy Skrzypczyk
jako jedyny z legendarnego skladu oraz Mieczystaw
Wadotowski, Arkadiusz Wisniewski i Marcin Niewe-
glowski. Reakcja absolwentéw i zaproszonych gosci
jednoznacznie potwierdzita, ze muzyka Czerwonych
Gitar jest ponadczasowa i faczy pokolenia. Najlepszym
dowodem byly zapalone $wiatelka telefonéw podczas
piosenki ,,Bialy krzyz” i wspolny walc w rytm utworu
»Niebo z moich stron”

Po koncercie, na zakonczenie uroczystosci, dr hab.
Piotr Pierzchalski — prof. U], dziekan Wydziatlu Nauk
0 Zdrowiu U] CM, wzniost toast winem pochodzacym
z winnicy Uniwersytetu Jagiellonskiego ,Nad Dwor-
skim Potokiem’, ktore zostalo przekazane wszystkim
uczestnikom uroczystoéci czepkowania przez prof. dr
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hab. Piotra Jedynaka — rektora Uniwersytetu Jagiellon-
skiego w Krakowie.

Dzigki wsparciu finansowemu wladz rektorskich
Uniwersytetu Jagiellonskiego Collegium Medicum
w Krakowie, wladz dziekanskich Wydzialu Nauk
o Zdrowiu UJCM w Krakowie, a takze glownego part-
nera — wojewodztwa malopolskiego oraz partnerow
CitoNet, Geers, Mazda Kazoku Luzar, Jurek Catering,
Tymbark i Polskie Wody Lecznicze mozliwe bylo zor-
ganizowanie koncertu i poczgstunku, w tym persona-
lizowanych ciasteczek z wrozba przygotowanych spe-
cjalnie na te uroczysto$¢. Dodatkowo wsparcie finan-
sowe Rady Samorzadu Studentéw UJCM w Krakowie
umozliwito profesjonalne dokumentowanie wydarze-
nia przez fotografow z Doctors of Photography.

Szczegolne podzigkowania naleza sie osobom, kto-
re byly zaangazowane w przygotowanie uroczystosci
czepkowania, w tym pracownikom Biura Zastepcy
Kanclerza Uniwersytetu Jagiellonskiego ds. Collegium
Medicum, Biura Zastepcy Kwestora Uniwersytetu Ja-
giellonskiego ds. Collegium Medicum, Kwestury CM,
Dziatu Zamowien Publicznych CM, Zespotu Radcow
Prawnych CM, Biura Komunikacji i Promocji CM
oraz Centrum Promocji i Komunikacji UJ.
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Patrycja Ostrogorska-Gonszewska — dr, mgr po-
loznictwa, opiekun III roku studiow stacjonarnych
pierwszego stopnia na kierunku potoznictwo, Instytut
Pielegniarstwa i Pofoznictwa WNZ UJCM w Krakowie.

Anita Orzel-Nowak - dr, mgr pielegniarstwa, opie-
kun III roku studiow stacjonarnych pierwszego stop-
nia na kierunku pielegniarstwo, Instytut Pielegniar-
stwa i Potoznictwa WNZ UJCM w Krakowie.

Lucyna Plaszewska-Zywko - dr, prof. UJ, mgr piele-
gniarstwa, zastepca dyrektora Instytutu Pielf;gniarstwa
i Potoznictwa WNZ UJCM w Krakowie.
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Iwona Malinowska-Lipien - dr hab., prof. UJ, mgr
pielegniarstwa, dyrektor Instytutu Pielegniarstwa i Po-
toznictwa WNZ UJCM w Krakowie, wiceprzewodni-
czaca Malopolskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych w Krakowie.

Agnieszka Gniadek - prof. dr hab., mgr pielegniar-
stwa, prodziekan ds. dydaktycznych Wydzialu Nauk
0 zdrowiu UJCM w Krakowie.

Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikacji i Promogji
CM oraz Centrum Promogji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
przypinki zaprojektowane przez dr Anit¢ Orzet-Nowak i dr Pa-
trycje Ostrogérska-Gonszewska
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Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikacji i Promogji
CM oraz Centrum Promocji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
Postanka na Sejm Rzeczypospolitej Polskiej Katarzyna Matu-
sik-Lipiec
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Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikacji i Promogji
CM oraz Centrum Promogji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
Wiceprzewodniczaca Sejmiku Wojewodztwa Matopolskiego
Jadwiga Wojtowicz

Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikagji i Promocji
CM oraz Centrum Promogji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
mgr Paula Janczyk i mgr Anna Kaczmarczyk przekazuje lampy
oliwne absolwentkom

Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikagji i Promocji
CM oraz Centrum Promocji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
natozenie czepkow absolwentkom kierunku pielegniarstwo

Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikagji i Promocji
CM oraz Centrum Promogji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
nalozenie czepkow absolwentkom kierunku poloznictwo

Fot: Doctors of Photography, Biuro Komunikagji i Promocji
CM oraz Centrum Promocji i Komunikacji UJ. Na zdjeciu:
absolwentki kierunku pielegniarstwo i poloznictwo $piewajace
hymn pielegniarski
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UROCZYSTOSC PRZYRZECZENIA
PIELEGNIARSKIEGO W UNIWERSYTECIE
ANDRZEJA FRYCZA MODRZEWSKIEGO

- Joanna Kin-Dabrowska

Gaudeamus igitur...tg studencka piesniag
hymniczng rozpoczeta sie 17 lipca 2025r.
uroczysto$¢ Przyrzeczenia Pielegniarskiego
na Wydziale Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu
Andrzeja Frycza Modrzewskiego w Krakowie.
Podczas tej wyjatkowej uroczystosci wreczo-
no dyplomy licencjata absolwentom studiéw
stacjonarnych pierwszego stopnia na kierun-
ku pielegniarstwo.

Oficjalne otwarcie uroczystosci poprowadzita Dziekan
Wydzialu Nauk o Zdrowiu, prof. UAFM - dr n. med.
Grazyna Debska. Absolwentow i zgromadzonych go-
$ci swoja obecnoscia na uroczystosci czepkowania za-
szezycili: Jego Magnificencja Rektor — dr Maciej Kluz,
Prorektor ds. Rozwoju, Pierwszy Zastepca Rektora
— prof. dr hab. Filip Gotkowski, Prorektor ds. Ksztalce-
nia — prof. dr hab. Barbara Stoczewska, Wiceprezydent
Federacji Naukowej Uniwersytetu Vizja — prof. dr hab.
Jerzy Malec, Prodziekan Wydzialu Nauk o Zdrowiu,
prof. UAFM - dr hab. Irena Milaniak, Prezes Naczelnej
Rady Pielegniarek i Potoznych — mgr Mariola Lodzin-
ska, Skarbnik Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
— mgr Danuta Adamek, Przewodniczacy Matopolskiej
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych — dr Tade-
usz Wadas. Ponadto, swoja obecnoscia zaszczycili to
wydarzenie Przedstawiciele krakowskich Szpitali i Jed-
nostek, wspotpracujacy z Uniwersytetem, Dyrektorzy
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Fot: UAFM. Na zdjeciu: symbol pielegniarstwa: czepek pie-
legniarski
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Szpitali, Dyrektorzy ds. Pielegniarstwa, Naczelne Pie-
legniarki, Pielegniarki Oddzialowe oraz nauczyciele
ksztafcenia praktycznego.

Po przywitaniu swoje przeméwienia wyglosili: Jego
Magnificencja Rektor UAFM dr Maciej Kluz, Prorek-
tor ds. Rozwoju i Pierwszy Zastgpca Rektora UAFM
prof. dr hab. Filip Gotkowski oraz Prezes NRPiP mgr
Mariola Lodzinska.

Najwazniejszym momentem uroczystosci byta ce-
remonia przyjecia czepka pielegniarskiego — symbolu
zawodu pielegniarki. Poprowadzily ja dr n. med. Mal-
gorzata Kaminska, dr n. med. Joanna Kin-Dabrowska,
mgr Dorota Wolko. Prorektor, prof. dr hab. Filip Gol-
kowski oraz Prodziekan, prof. UAFM - dr hab. Irena
Milaniak, wreczyli dyplomy licencjata pielegniarstwa,
pamiatkowe Karty Przyrzeczenia Pielegniarskiego
oraz Kodeks Etyki Zawodowej Pielegniarki Rzeczypo-
spolitej Polskiej. Nagrody i wyrdznienia absolwentom
wreczyl Przewodniczacy MORPIP dr Tadeusz Wadas.

W kolejnej czesci ceremonii, po zaspiewaniu Hymnu
Pielegniarskiego, absolwenci zlozyli uroczyste przyrze-
czenie. Przyrzeczenie Pielegniarskie jest swego rodzaju
przysiega i zobowiazaniem absolwentéw do przestrze-
gania norm, wynikajacych z Kodeksu Etyki Zawodo-
wej Pielegniarki i Poloznej Rzeczypospolitej Polskiej.

Warto zaznaczy¢, ze symbolika w pielegniarstwie ma
dluga tradycje i stanowi bardzo istotny element kultury
zawodowej. Podstawowe symbole zawodowe w pie-

Fot: UAFM. Na zdjeciu: Prezes NRPiP mgr. Mariola Lodzinska
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legniarstwie, takie jak: pielegniarski czepek, mundur,
lampka oliwna, tekst przyrzeczenia i hymn pielegniar-
ski, jak rowniez zawodowy ceremoniat spelniaja wiele
funkeji waznych zaréwno dla grupy zawodowej, jak tez
dla wspélpracownikow i samych pacjentow. Poprzez
symbole zawodowe komunikujemy pacjentom, ich
rodzinom, wspolpracownikom i calemu spoleczen-
stwu, kim jest pielegniarka i czym jest pielegniarstwo.
Komunikujemy takze, jakie wartosci s istotne w za-
wodzie pielegniarki i czego mozemy od pielegniarki
oczekiwac. Postugiwanie si¢ symbolami pozwala na
umocnienie zaufania, jakim spoleczenstwo obdarowu-
je pielegniarki. Symbole pielegniarstwa wprowadzone
do procesu edukacji zawodowej ksztaltuja identyfika-
cje z zawodem, nawiazuja do historii zawodu, podkre-
$laja humanistyczny i spoleczny charakter naszej profe-
sji. Poznawanie symboli zawodowych i kojarzenie ich
z centralnymi warto$ciami pielggniarstwa wptywa na
ksztattowanie wlasciwej postawy zawodowej w kontak-
cie z drugim czlowiekiem. Dzieki symbolom mozliwe
jest stworzenie wspolnej przestrzeni faczacej mlodsze
i starsze pokolenia pielegniarek. Czepek pielegniarski
pomimo, ze nie jest obecnie noszony, jest symbolem
pielegniarek i jest potwierdzeniem profesjonalnego
przygotowania do wykonywania zawodu. Jest elemen-
tem wiezi faczacej przedstawicieli naszego zawodu [1].

Podczas uroczystosci moglismy wystucha¢ wyktadu
Pani Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych
mgr Marioli Lodzinskiej na temat Zaawansowanej
Praktyki Pielegniarskiej (Advanced Practice Nur-
sing). Pani Prezes, w tym roku, zostala powofana na
przewodniczaca zespotu eksperckiego przy Ministrze
Zdrowia. Zespol ten zajmie si¢ okresleniem obszarow,
w ktorych moze by¢ realizowana zaawansowana prak-
tyka pielegniarska oraz jak wykorzysta¢ kompetencje
pielegniarek i poloznych z korzyscia dla pacjenta, sys-
temu i platnika.

Po oficjalnej czesci wydarze-
nia swoje wystapienia wyglosili
przedstawiciele spolecznosci aka-
demickiej Pani Magdalena Bubak
i Zuzanna Turchan.

Uroczystos¢ czepkowania jest
zwienczeniem trzech lat ksztalce-
nia na kierunku pielegniarstwo.
Jest to takze przelomowy mo-
ment przejscia, od etapu zdoby-
wania wiedzy teoretycznej i prak-

W przygotowaniach do uroczystosci absolwentow
wspierala opiekun III roku dr n. med. Joanna Kin-Da-
browska.

Na zakonczenie uroczystosci Dziekan Wydziatu
Nauk o Zdrowiu, prof. UAFM - dr n. med. Grazy-
na Debska skierowafa do absolwentéw stowa, o tym,
ze dzisiejsza uroczysta ceremonia zalozenia czepka
pielegniarskiego, zfozenia przyrzeczenia, to nie tylko
pickna tradycja, ale takze symbol oddania, odpowie-
dzialnosci i gotowosci do stuzby drugiemu cztowieko-
wi. To nie tylko wazny etap edukacji, lecz wkraczanie
w $wiat zawodowego pielegniarstwa.

Zlozono rowniez serdeczne podzigkowania rodzi-
nom i bliskim - za wsparcie, zrozumienie i obecnos¢
w tych trudnych, ale pigknych latach nauki. Podzigko-
wano kadrze akademickiej — wykltadowcom, opieku-
nom praktyk, pracownikom uczelni - za to, ze z pasja
i profesjonalizmem ksztaltowali przyszlych liderow
pielegniarstwa.

Nalezy pamietac, ze zawod pielegniarki to misja,
ktéra wymaga sily, empatii, cierpliwosci i ciaglego roz-
woju, a moment przyjecia czepka i zlozenia Przyrze-
czenia Pielegniarskiego jest poczatkiem pigknej, odpo-
wiedzialnej i wymagajacej drogi. ..

Literatura:

1. Polskie Towarzystwo Pielegniarskie Stanowisko Polskiego To-
warzystwa Pielegniarskiego w sprawie zachowania symboliki
zawodowej pielegniarstwa w procesie edukacji zawodowej piele-
gniarek dostepne na: http://www.ptp.nal.pl/pliki/PTP_Stanowi-
ska/19_PTP_STAN_08_10_2010.pdf

Joanna Kin-Dabrowska - dr. n. med., mgr piele-
gniarstwa, specjalista w dziedzinie pielegniarstwa pe-
diatrycznego, Uniwersytet Andrzeja Frycza Modrzew-
skiego, cztonek Matopolskiej Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych w Krakowie.

tycznej, do etapu bycia adeptem  gor. UAFM. Na zdjeciu od lewej: prof. dr hab. Filip Gotkowski, dr n med. prof. UAFM

sztuki pielegniarskiej.
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Grazyna Debska, dr Maciej Kluz
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stwo

Fot: UAFM. Na zdjeciu: nalozenie czepkow abolwentkom
kieunku pielegniarstwo

Fot: UAFM. Na zdjeciu: absolwentki kierunku pielegniar-
stwo po nalozeniu czepka

Fot: UAFM. Na zdjeciu: wreczenie dyplomu licencjata piele-
gniarstwa

Fot: UAFM. Na zdjeciu: absolwentki i absolwenci UAFM kierunku pielegniarstwo z wladzami uczelni i zaproszonymi gos¢mi
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KONFERENCJA DLA SRODOWISKA
PIELEGNIAREK EPIDEMIOLOGICZNYCH

- Edyta Synowiec

W dniach 12-13.09.2025 r. w Biatce Tatrzan-
skiej odbyta sie konferencja dla srodowiska
pielegniarek epidemiologicznych z trzech
regionow potudniowo — wschodniej Polski
tj., wojewddztwa matopolskiego, podkarpac-
kiego i ziemi swietokrzyskiej. Szkolenie orga-
nizowane byto przez Matopolska Okregowa
Izbe Pielegniarek i Potoznych w Krakowie, we
wspotpracy z Konsultantami Wojewddzkimi
w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicz-
nego dla w/w wojewddztw: matopolskiego
— mgr Edyty Synowiec, podkarpackiego — dr
n. hum. Beaty Witalec oraz wojewodztwa
Swietokrzyskiego — mgr Marzeny Lech.

Bylo to juz kolejne spotkanie szkoleniowe w gro-
nie pielegniarek epidemiologicznych z terenu trzech
w/w wojewddztw. Gléwny temat konferencji pod
nazwa ,Wielowymiarowo$¢ nadzoru nad zakazenia-
mi w pracy pielegniarki epidemiologicznej” zawieral
wiele aspektow profilaktyki zakazen miejsca operowa-
nego wraz z praktycznym podejsciem do wspétpracy
specjalisty ds. epidemiologii z pielegniarka oddziato-

wa, ktéra bezposrednio nadzoruje prace personelu na
bloku operacyjnym. Omoéwiono rowniez szczegotowo
doniesienia, dotyczace narzedzi wspomagajacych za-
pobieganie zakazeniom w postaci systemu monitoro-
wania zuzycia preparatu do dezynfekcji rak, systemu
pracy lamp przeptywowych do dezynfekeji powietrza
oraz nowoczesnego systemu zamglawiania $rodowi-
ska szpitalnego. Do udzialu w konferencji, jako pre-
legentow, zaproszono kilka pielegniarek — praktykow,
w tym Konsultanta Krajowego w dziedzinie pielegniar-
stwa epidemiologicznego — dr n. med. Anne Szczypte,
drn. o zdr. Aleksandre Maczynska — Infection Control
CNS oraz mgr Iwone Zurecka-Sobczak — Konsultanta
Wojewoddzkiego w dziedzinie pielegniarstwa opera-
cyjnego dla wojewodztwa todzkiego, ktore zechcialy
podzieli¢ si¢ swoim do$wiadczeniem i przedstawi¢
najnowsze wytyczne z obszaru zapobiegania zakaze-
niom zwiazanym z zabiegiem operacyjnym. Glowny
temat zostal skoncentrowany na czynnikach ryzyka
wystepowania zakazen miejsca operowanego, prawi-
dlowym przygotowaniu chorego do zabiegu opera-
cyjnego, analizie epidemiologicznej zakazen miejsca
operowanego, jako podstawowego narzedzia pracy

Porownanie stezen preparatow do dezyfekcji pola operacyjnego
z poszczegolnych wytycznych

“ Chilorheksydyna (CHG) Povidone-iodine (FVP-jod) T iy p———

WHO (2016) 2% CHG w 70% alkoholu

CDC {2017) 2% CHG w 70% alkoholu

MICE (2020) 0.5-2% CHG w 70% alkaholu
KRINKO (20:24) 0,5-2% CHG w T0-80% alkoholu

10% PVP-jod w T0% alkoholu

10% PVP-jod w alkohalu

7.5-10% PVP-jod w alkoholu

CHG 0.05% wodna lub PVP-jod 5=10%
wodny

PWP-jod 5-10% wodny lub CHG S0,05%
waodny

10% PVYP-jod w alkoholu lub 5-10%  PVP-jod 5-10% wodny lub CHG 0,05% wodny

wodny

PVP-jod 5-10% wodny lub CHG 0,02-0,05%
wodny

Tabela: Przygotowanie pola operacyjnego — najnowsze wytyczne — dr n med. Aleksandra Maczyriska

nr61, lipiec—sierpien—wrzesien 2025
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dla pielegniarki epidemiologicznej. Zaprezentowano
rowniez zestawienie najnowszych badan naukowych,
dotyczacych zalecen stosowania alkoholowych prepa-
ratow dezynfekcyjnych opartych na chlorheksydynie
oraz wszystkich elementach profilaktyki zakazen miej-
sca operowanego u pacjenta przed zabiegiem opera-
cyjnym.

Zorganizowana konferencja przyczynita si¢ do po-
szerzenia kompetencji calego grona profesjonalistow,
w zakresie profilaktyki zakazen i byla okazja do twor-
czej wymiany doswiadczen zawodowych. Uczestni-
kom i prelegentom dzigkujemy za ich obecnosc.

Fot: K. Lezanska. Na zdjeciu: sesja wykladowa

Edyta Synowiec - mgr pielegniarstwa, specjali-
sta w dziedzinie pielegniarstwa epidemiologicznego,
Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pielegniarstwa
epidemiologicznego, Kierownik Dziatu Epidemiologii
Szpitalnej, Krakowski Szpital Specjalistyczny
im. Sw. Jana Pawla II.

Fot: B. Knapik. Na zdjeciu: sesja wykladowa

Wydawnictwo Matopolskiej Okregowej Izby
Pielegniarek i Potoznych im. Hanny Chrzanowskie]
zaprasza do zamieszczania reklam
Zainteresowanych prosimy o kontakt tel: 12 422-88-54
lub adres e-mail: biuro@moipip.org.pl

MAt OPOLSKIE

PIELEGNIARKI | POLOZNE

Koszt reklamy:
Bl strona A4 (210x297mm + spad 5mm) — 1000 zt + vat
W 1/2 strony A4 (210x145mm + spad 5mm) — 500 zt + vat
W 1/4 strony (95x140mm + spad 5mm) — 250 zt + vat
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KONFERENCJA ,,JEDNOSC | ROZWOJ

W PIELEGNIARSTWIE"

- Agata Kaczmarczyk, Katarzyna Burczak, Dorota Korczynska

Z okazji Miedzynarodowego Dnia Pielegniarki
w Krakowie odbyta sie uroczysta konferencja
Jednosc i rozwoj w pielegniarstwie”

Organizatorem wydarzenia byl Zarzad Zaktadowej
Organizacji Zwiazkowej przy Krakowskim Szpita-
lu Specjalistycznym im. $w. Jana Pawla II, dzialajacy
w strukturach Ogolnopolskiego Zwiazku Zawodowego
Pielegniarek i Potoznych. W sklad zarzadu wchodza:

Agata Kaczmarczyk - przewodniczaca,

Krystyna Golabek - skarbnik,

Joanna Banas — wiceprzewodniczaca,

Katarzyna Burczak,

Dorota Korczynska,

Edyta Trzeciak-Bereza.

W spotkaniu uczestniczylo ponad 230 pielegniarek,
co potwierdzito jego range i znaczenie. Oprocz wymia-
ru naukowego, konferencja miata charakter integracyj-
ny — byla okazja do wymiany doswiadczen i budowa-
nia jednosci w srodowisku. Uroczysty bankiet w stylu
lat 20. XX wieku pozwolit uczestnikom na chwile od-
prezenia i podkreslil, jak wazna jest rownowaga work—
life balance, w zawodzie wymagajacym pelnego zaan-
gazowania i ogromnej odpowiedzialnosci.

Swoja obecnoscia wydarzenie uswietnili m.in.: Lu-
kasz Smotka — Marszalek Wojewddztwa Malopolskie-
go, Mariola Lodzinska — Prezes Naczelnej Rady Piele-
gniarek i Poloznych, Tadeusz Wadas — Przewodnicza-
cy Malopolskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych, Lucyna Bicz — Wiceprzewodniczaca Regionu
Malopolskiego OZZPiP, Malgorzata Knap — Konsul-
tant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa anestezjo-
logicznego i intensywnej opieki, Dominika Studnicka
— Dyrektor Departamentu Zdrowia UMWM, Iwona
Malinowska-Lipien — Dyrektor Instytutu Pielegniar-
stwa U], Stanistaw Ostafin — Przewodniczacy Komisji
Rewizyjnej Regionu Malopolskiego oraz cztonkowie
Prezydium OZZPiP Region Malopolski.

Jako pierwszy glos zabral prof. dr hab. n. med. Ka-
rol Wierzbicki, kardiochirurg z Krakowskiego Szpitala
Specjalistycznego im. Jana Pawta I1. Podkreslit, ze prze-
szczep serca oraz wszczepienie urzadzen LVAD (Left
Ventricular Assist Device) sa obecnie kluczowymi me-

nr61, lipiec—sierpien—wrzesien 2025

todami ratowania zycia pacjentow z krancowa niewy-
dolnoscia serca.

LVAD to pompa wspomagajaca prace lewej komory,
stosowana jako:

pomost do transplantacji — gdy pacjent oczekuje
na dawce,

terapia docelowa (destination therapy) - dla
0s6b, ktore nie kwalifikuja si¢ do przeszczepu,
pomost do decyzji — gdy trzeba oceni¢ mozli-
wos¢ dalszego leczenia.

Opieka pielegniarska w tym zakresie obejmuje m.in.:
stale monitorowanie parametréow hemodyna-
micznych,
kontrole pracy pompy i zrédet zasilania,
profilaktyke i leczenie powiklan infekcyjnych
przy linii wyjsciowej,
edukacje pacjenta i rodziny w zakresie codzien-
nej obstugi urzadzenia,
wsparcie psychologiczne, gdyz zycie z LVAD
wiaze si¢ z licznymi ograniczeniami i stresem.

W przypadku pacjentéw po przeszczepie serca piele-

gniarki maja kluczowe zadania w zakresie:
obserwacji wezesnych objawow odrzutu i zaka-
zen,
monitorowania skutkdw terapii immunosupre-
syinej,
prowadzenia rehabilitacji kardiologicznej,
edukacji chorego w zakresie stylu zycia i prze-
strzegania zalecen lekarskich.

Prof. Wierzbicki podkreslit, ze ,operacja otwiera
szans¢ na nowe zycie, ale to dzieki pielegniarkom pa-
cjent moze je naprawde odzyska¢, a calkowity wynik
leczenia pacjentow, u ktorych mozliwe jest uzyskanie
przeszczepu serca, zalezy od skutecznego zapewnienia
niezbednej opieki pielegniarskiej.

Dr n. med. Malgorzata Knap, Konsultant Krajowy
w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i in-
tensywnej opieki, wskazata na potrzebe dalszego roz-
woju zaawansowanej praktyki pielegniarskiej (APN)
w Polsce. Podkreslita, ze pielegniarki anestezjologicz-
ne sa czesto pierwszymi osobami, ktére dostrzegaja
subtelne zmiany w stanie pacjenta i podejmuja szyb-
kie dzialania zapobiegajace powiklaniom. Zaznaczyta
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rowniez, ze rozszerzenie kompetencji pielegniarek
w ramach APN pozwala na skuteczniejsze reagowa-
nie w sytuacjach naglych, odciazenie lekarzy i wiek-
sza dostepnos¢ $wiadczen zdrowotnych. Dodala, ze
w wielu krajach europejskich pielegniarki posiadaja
prawo ordynacji lekow czy prowadzenia okreslonych
procedur, co przekfada si¢ na krétszy czas reakeji i lep-
sze wyniki leczenia. Dr Knap zwrdcita uwage, ze roz-
woj tej roli wymaga systemowego wsparcia — zarowno
poprzez wprowadzanie odpowiednich regulacji praw-
nych, jak i inwestowanie w ksztalcenie podyplomowe.
Podkredlila, ze pielegniarstwo intensywnej terapii to
dziedzina wymagajaca ogromnej wiedzy i odpornosci
psychicznej, a wlasciwe przygotowanie merytoryczne
i praktyczne pielegniarek jest niezbedne, aby sprosta¢
wyzwaniom wspolczesnej medycyny.

Podczas konferencji oméwiono takze zagadnienia
prawne i organizacyjne. Zwrocono uwage, ze stabilne
zatrudnienie, jasne umowy i dbalos¢ o rownowage
miedzy obowiazkami zawodowymi, a zyciem prywat-
nym sa fundamentem jakosci opieki. Ogolnopolski
Zwiazek Zawodowy Pielegniarek i Poloznych odgry-
wa w tym zakresie wazng role — reprezentujac piele-
gniarki w rozmowach z pracodawcami, dbajac o bez-
pieczenstwo pracy oraz wspierajac inicjatywy popra-
wiajace warunki zatrudnienia. Podkreslono réwniez,
ze przejrzyste zasady zatrudnienia bezposrednio prze-
kfadaja sie na wysoka jakos¢ opieki nad pacjentem,
a zawdd pielegniarki wymaga nie tylko wiedzy i do-
swiadczenia, lecz takze ogromnej odpowiedzialnosci
etycznej i zawodowe;.

Podsumowanie

Konferencja pokazala, ze opieka nad pacjentem z za-
awansowana niewydolnoscia serca to wyzwanie wie-
lospecjalistyczne, w ktorym rola pielegniarek jest nie
do przecenienia. Spotkanie mialo rowniez wymiar
integracyjny — umacniato wiezi w $rodowisku zawo-
dowym, sprzyjalo wzajemnemu szacunkowi i podkre-
slato znaczenie réwnowagi work-life balance w co-
dziennej pracy. Nie bez znaczenia pozostaje rowniez
wspolpraca w zespolach interdyscyplinarnych, w kto-
rych pielegniarki, lekarze, rehabilitanci i psychologo-
wie wspolnie podejmuja decyzje terapeutyczne. Dzigki
takiej synergii mozliwe jest zapewnienie pacjentom
opieki kompleksowej, odpowiadajacej na ich potrzeby
zaréwno medyczne, jak i psychologiczne czy spoleczne.

Agata Kaczmarczyk - mgr pielegniarstwa, specja-
lista w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego
i intensywnej opieki, czfonek Matopolskiej Okrego-
wej Rady Pielegniarek i Poloznych, Przewodniczaca
Zarzadu Regionu Malopolskiego OZZPiP, Krakowski
Szpital Specjalistyczny im. Sw. Jana Pawta I1.

Katarzyna Burczak — mgr pielegniarstwa, specjalista
w dziedzinie pielegniarstwa operacyjnego, Krakowski
Szpital Specjalistyczny im. Sw. Jana Pawla II.

Dorota Korczynska — mgr pielegniarstwa, specjali-
sta w dziedzinie pielegniarstwa chirurgicznego, Kra-
kowski Szpital Specjalistyczny im. Sw. Jana Pawta I1.

Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: uczestnicy uroczystego bankietu w stylu lat 20. XX wieku
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Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: Konsultant Krajowy
w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej
opieki dr n med. Malgorzata Knap

i '

_
Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: uczestnicy bankietu pod-
czas kolacji

f s : G’ -

Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: Prezes Naczelnej Rady
Pielegniarek i Poloznych Mariola Lodzinska i Przewodniczaca
Zarzadu Regionu Malopolskiego OZZPiP Agata Kaczmarczyk

Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: uczestniczki bankietu
z Marszatkiem Wojewddztwa Matopolskiego Lukaszem Smotka
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Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: prof. dr hab. Karol Wierz-
bicki i Agata Kaczmarczyk

Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: przywitanie zaproszonych
gosci podczas uroczystego bankietu

Fot: A. Kaczmarczyk. Na zdjeciu: przywitanie Marszatka Wo-
jewodztwa Malopolskiego Lukasza Smotki przez Agate Kacz-
marczyk
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.PIELEGNIARKA | POLOZNA 2025 r.

~ Barbara Stupska

W dniach 19-20.09.2025 r. w Hotelu Premier
w Krakowie, odbyta sie Il Matopolska Kon-
ferencja dla Pielegniarek i Potoznych ,Pie-
legniarka i Potozna 2025 r."”, zorganizowana
przez Matopolska Okregowa Izbe Pielegnia-
rek i Potoznych w Krakowie. Wspdtorgani-
zatorami konferencji byty Fundacja Rozwoju
Pielegniarstwa oraz Uniwersytet Jagiellonski
Collegium Medicum, Wydziat Nauk o Zdro-
wiu Instytut Pielegniarstwa i Potoznictwa. Pa-
tronat nad konferencjg objeto Wydawnictwo
Lekarskie PZWL.

Konferencja byfa kontynuacja dotychczasowych, ma-
topolskich konferencji dla pielegniarek i poloznych,
oparta na merytorycznym i atrakcyjnym programie,
podczas ktorej poruszylismy wiele ciekawych tematow.
Zaproszenie skierowane byto do srodowisk pielegnia-
rek, poloznych, studentow pielegniarstwa i potoznic-
twa, lekarzy, kot studenckich oraz wszystkich zainte-
resowanych proponowang tematyka. W tegorocznej
konferencji wzigto udzial ok. 250 oséb, nie tylko z Ma-
topolski ale takze z innych regionéw Polski.

Sposrod zaproszonych gosci udzial w konferencji
wzieli; Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
Mariola Lodzinska, Skarbnik NRPiP Danuta Adamek,
Wiceprzewodniczaca Warszawskiej OIPiP dr Barbara
Mazurkiewicz. Wspélorganizatorow konferencji re-
prezentowali: prof. dr hab. Agnieszka Gniadek, Pro-
dziekan Instytutu Pielegniarstwa i Poloznictwa, Uni-
wersytet Jagiellonski - Collegium Medicum, Wydzial
Nauk o Zdrowiu oraz dr n. med. Dorota Matuszyk,
prof. UJ, IPiP Uniwersytet Jagiellonski - Collegium
Medicum, Wydzial Nauk o Zdrowiu, Konsultant Wo-
jewodzki w dziedzinie pielegniarstwa ginekologiczne-
go i polozniczego.

W konferencji udzial wzigli réwniez: Konsultant

Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicz-
nego i polozniczego prof. Grazyna Iwanowicz-Palus,
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Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa ane-
stezjologicznego i intensywnej opieki dr Malgorzata
Knap, mgr Urszula Kalemba - Konsultant Wojewddz-
ki w dziedzinie pielegniarstwa opieki dtugotermino-
wej, mgr [zabela Cwiertnia — Konsultant Wojewddz-
kiego w dziedzinie pielegniarstwa rodzinnego, mgr
Ewa Kostrz - Konsultant Wojewodzki w dziedzinie
pielegniarstwa pediatrycznego, mgr Marzena Pegiel
— Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pielegniarstwa
anestezjologicznego i intensywnej opieki, mgr Anna
Nowak — Konsultant Wojewodzki w dziedzinie piele-
gniarstwa chirurgicznego i operacyjnego, mgr Barbara
Grudnik - Konsultant Wojewodzki w dziedzinie pie-
legniarstwa psychiatrycznego. Wsrod zaproszonych
gosci obecna byla takze Naczelnik Biura Centrum
Medycznego Ksztalcenia Podyplomowego dr Beata
Guzak, Przewodniczaca Polskiego Towarzystwa Pie-
legniarskiego w Krakowie mgr Maria Szymaczek, mgr
Agata Kaczmarczyk - Przewodniczaca OZZPiP Re-
gionu Malopolskiego, mgr Jolanta Lysak — Prezes Za-
rzadu Gléwnego Kolegium Pielegniarek i Potoznych
Rodzinnych w Polsce.

Otwarcia konferencji dokonal Przewodniczacy Ma-
lopolskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Poloznych,
Prezes Fundacji Rozwoju Pielegniarstwa — dr Tade-
usz Wadas, ktory przywital wszystkich uczestnikow
przybylych na konferencje. Tematyka konferencji
podzielona byta na cztery sesje. Pierwszym z cieka-
wych wykladow I sesji ,,Wyzwania Wspolczesnego
Pielegniarstwa” byla prezentacja przedstawiona przez
Prezes NRPiP Mariol¢ Lodzinska, ktora opowiedziata
o aktualnej sytuacji w pielegniarstwie i poloznictwie.
Prof. Grazyna Iwanowicz-Palus przypomniata nam, na
jakie zmiany czekamy w nowelizacji standardu organi-
zacyjnego opieki okoloporodowej. O wykorzystaniu
dowodéw naukowych w praktyce pielegniarskiej mo-
wita prof. Agnieszka Gniadek, natomiast Konsultant
Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicz-
nego i intensywnej opieki o APN (Advanced Practice
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Nurse) — rozwoju zawodowym i ciaglosci w ustawicz-
nym ksztalceniu dla pielegniarstwa anestezjologiczne-
go i intensywnej opieki. Pod koniec sesji dowiedzieli-
$my si¢ o roli, organizacji i zasadach funkcjonowania
Zespolu Wczesnego Reagowania oraz o korzysciach
stosowania Skali Wczesnego Reagowania. Tematy
te przedstawili prof. Wojciech Szczeklik, oraz mgr An-
drzej Morajda.

I sesja poswigcona byta problemom klinicznym
w praktyce zawodowej pielegniarki i poloznej. Poru-
szono temat profilaktyki raka piersi, raka szyjki ma-
cicy, przedstawiajac role potoznej, a takze najnowsze
wytyczne postepowania. Poniewaz konferencja skie-
rowana byla do pielegniarek i pofoznych, pojawilo sie
wiele wspdlnych tematow, jak chociazby temat meno-
pauzy, andropauzy, opieki pielegniarki i potoznej nad
pacjentka w stadium terminalnym choroby nowo-
tworowej w warunkach opieki hospicyjnej. Ciekawe
informacje uzyskali$my na temat masturbacji u dzieci
z zaburzeniami zachowania. W obu sesjach swoje pro-
dukty przedstawily firmy: Inter Polska, Bioptron oraz
Solpharm. Spotkanie podczas uroczystej kolacji byto
okazja do wspdlnej zabawy, rozméw w kuluarach oraz
losowania 12 nagrod ufundowanych przez PZWL,
MOIPiP i Firme Monat.

Kolejny, drugi dzien naszej konferencji rozpoczat
si¢ warsztatami pod nastepujacymi tytulami zorgani-
zowanymi przez firmy: Pallmed — Praktyczna opieka
nad dostepami do przewodu pokarmowego, Solven-
tum - Profilaktyka i pielegnacja uszkodzeni skory
u pacjentow — od teorii do praktyki klinicznej oraz
Fundacje¢ Promyk - Zielony Domek - To, co najtrud-
niejsze w mojej pracy.

Trzecia sesja poswiecona byla wielowymiarowosci
wspolczesnego pielegniarstwa i pofoznictwa. Mieli-
$my okazje zobaczy¢ wiele ciekawych zdje¢ z misji me-
dycznych w biednych krajach, wyobrazajac sobie w jak
trudnych warunkach ta pomoc si¢ odbywa. Opowie-
dzieli nam o tym prof. Julian Dudka - ortopeda oraz
dr Dominika Trojnarska — ginekolog — potoznik. Praca
pielegniarki i poloznej to najczedciej praca zmianowa,
wiaze si¢ z dyzurami nocnymi. Dzieki ciekawym pre-
zentacjom dowiedzielismy sie, jak mozna ufatwic¢ so-
bie wypoczynek i zapewni¢ sen po nocnym dyzurze.
Czesto w naszej pracy spotykamy sie takze z trudnym
pacjentem, z ktérym komunikowanie nie jest takie
proste, ale musimy sobie z tym radzi¢. O tym, jak waz-
ne sa pierwsze chwile po narodzeniu dziecka dla jego
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psychiki i jak wazny jest bliski kontakt z matka opo-
wiedziala nam Prezes Fundacji Promyk, mgr Maja
Zagajewska, ktora od dziesieciu lat prowadzi wraz
z innymi terapeutami i psychologami Zielony Domek
w Krakowie. To miejsce, do ktorego moga uczeszczaé
wraz z opiekunami dzieci do ukonczenia 4 roku zycia.

Po krotkiej przerwie kawowej spotkalismy sie na
ostatniej, IV sesji poswieconej tematyce epidemiologii.
Przedstawiono ciekawe prezentacje o ryzyku wysta-
pienia zagrozenia dla bezpieczenstwa pacjentow z ob-
wodowym dostepem naczyniowym, o zarzadzaniu
dostepami naczyniowymi w praktyce klinicznej oraz
wzbudzajaca goraca dyskusje na temat badan nauko-
wych zwiazanych z higiena rak, a sztuczna powloka
na paznokciach. Niezmiennie nie mozna stosowac
tipsow, lakieru hybrydowego, zelu czy lakieru akrylo-
wego. W tych przypadkach dezynfekcja rak moze by¢
nieskuteczna. Ciekawa jest informacja, ze w kilku ba-
daniach wykazano, ze tradycyjny lakier lub odzywka
nie zmniejsza skutecznosci dezynfekeji rak pod wa-
runkiem, ze lakier byl $wiezy. Jak sie dowiedzielismy,
naukowcy z Krakowa pracuja nad lakierami do pa-
znokci, ktore beda dostarczac leki do organizmu. Dzig-
ki tej metodzie w przysztosci, przy ich pomocy, bedzie
mozna leczy¢ infekcje grzybicze, bol czy stany zapalne.

Mamy nadzieje, ze zorganizowana po raz kolejny
wspolna konferencja dla pielegniarek i potoznych po-
kazala, ze pomimo roznej specyfiki pracy w naszych
zawodach mamy wspdlne obszary pracy i wiele wspol-
nych tematow. Dzigkujemy wszystkim uczestnikom za
tak liczne przybycie na konferencje, dzigkujemy spon-
sorom i firmom, ktére prezentowaly swoje produkty
na 12 stoiskach wystawowych. Szczegolne podzigko-
wania skladamy firmom: PZWL, Monat, Solventum,
Pallmed, Batist, Coloplast, TZMO, Bioptron, Empi-
reum, InterPolska. W imieniu Komitetu Organizacyj-
nego Konferencji dzigkujemy wszystkim prelegentom
oraz jej uczestnikom. Juz dzisiaj zapraszamy wszyst-
kich na nasze kolejne, wspolne spotkanie.

Barbara Stupska - mgr poloznictwa, specjalista
w dziedzinie pielegniarstwa ginekologicznego, Wice-
przewodniczaca Malopolskiej Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych w Krakowie.
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Fot: J. Piwowarczyk. Na zdjeciu: uczestniczki konferencji
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Fot: J. Piwowarczyk. Na zdjeciu od lewej: Alina Zabdyr
i Krystyna Lezariska

Fot: ]. Piwowarczyk. Na zdjeciu od lewej: Beata Guzak, Ma-
riola Lodzinska, Danuta Adamek, Barbara Mazurkiewicz

Fot: ]. Piwowarczyk. Na zdjeciu: uczestniczki konferencji
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Fot: J. Piwowarczyk. Na zdjeciu: uczestnicy konferenciji
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Fot: J. Piwowarczyk. Na zdjeciu od lewej: prof. dr hab. Woj-
ciech Szczeklik, dr Tadeusz Wadas

Fot: ]. Piwowarczyk. Na zdjeciu od lewej: moderatorzy sesji:
prof. dr hab. Grazyna Iwanowicz-Palus, prof. dr hab. Agnieszka
Gniadek, dr n med. Jaonna Kin-Dabrowska
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Fot: ]. Piwowarczyk. Na zdjeciu: Mariola Lodziniska podczas
prezentacji: "Aktualna sytuacja w pielegniarstwie i potoznictwie”

Fot: J. Piwowarczyk. Na zdjeciu: Lukasz Lompart

Fot: J. Piwowarczyk. Na zdjeciu: uczestniczki konferencji
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OFICJALNE OTWARCIE NOWEGO
BUDYNKU SZPITALA MIEJSKIEGO

W RABCE-ZDROJU

- Jo6zef B. Luberda

W sobote 27 wrzesnia 2025 roku, po trwaja-
cej przeszto dwa lata odbudowie, odbyto sie
uroczyste otwarcie budynku Szpitala Miej-
skiego Rabce-Zdroju. Wydarzenie to zgroma-
dzito liczne grono okolicznych mieszkancow,
pracownikow Szpitala ale tez przedstawicieli
wtadz i instytucji. Wsréd obecnych gosci zna-
lezli sie m.in. Marszatek Wojewddztwa Mato-
polskiego tukasza Smoétka, radni wojewddz-
cy, postowie i senatorowie, samorzadowcy,
a takze Przewodniczacy Matopolskiej Okre-
gowej Rady Pielegniarek i Potoznych Tadeusz
Wadas. Wtadze samorzadu Miasta i Gminy
Rabka-Zdrdj reprezentowali Burmistrz Le-
szek Swider i Przewodniczacy Rady Miejskiej
Rafat Hajdyta. Honory gospodarza petnit
Prezes spoétki Szpital Miejski w Rabce-Zdroju
— Witold Latusek.

W uroczystoéci wzial udzial takze Biskup Janusz Ma-
stalski, ktory odmowit okolicznosciowa modlitwe
i poblogostawit obiekt oraz uczestnikow wydarzenia.
Po poswigceniu budynku odbyta
sie symboliczna uroczystos¢ prze-
ciecia wstegi, a nastepnie kazdy ze
zgromadzonych mogt wejs¢ do bu-
dynku i na wlasne oczy zobaczy¢,
jak zmienit si¢ rabczanski Szpital
przez ostatnie dwa lata. A zmia-
na jest fundamentalna, bo cho¢
nowy budynek stoi w tym samym
miejscu, co stary i bryla przypo-
mina ten sprzed przebudowy, to
nowy szpital” poszczyci¢ sie moze
obecnie nowoczesnymi wnetrza-
mi spelniajacymi najwyzsze stan-
dardy. Pézniej zgromadzeni goscie
przemaszerowali ze Szpitala ulica-
mi Stoneczna i Jana Pawla II do po-

uroczystosci, ktora jak powiedzial Prezes Szpitala Wi-
told Latusek stafa si¢ ,holdem i forma podzigkowania
dla tych, ktorzy wspierali nas w réznoraki sposob przy
odbudowie Szpitala” Byla to okazja do uhonorowania
dobroczyncow Szpitala. Pamiatkowe statuetki i po-
dziekowania odbierali samorzadowcy, politycy, przed-
stawiciele lokalnego biznesu, szefowie instytucji, ktore
udostepnily Szpitalowi pomieszczenia na potrzeby
tymczasowych siedzib oddzialéw, ponadto, szefowie
stuzb panstwowych, inspekgji, ktore staraly si¢ spraw-
nie dopelnia¢ formalnosci, tak by nowa siedziba mo-
gla powstac jak najszybciej. Wsréd wyréznionych byli
takze pracownicy Szpitala, w tym réwniez pielegniar-
ki. Finalem wieczoru byl koncert i poczgstunek dla za-
proszonych gosci.

Jozef B. Luberda - piclegniarz operacyjny Szpitala
Miejskiego w Rabce-Zdroj. Przewodniczacy komisji
etyki Malopolskiej Okregowej Rady Pielegniarek i Po-
toznych, cztonek Matopolskiej Okregowej Rady Piele-
gniarek i Potoznych.

bliskiego amfiteatru na dalsza czes¢  Fot: P. Kuczaj. Na zdjeciu: zaproszeni goscie podczas uroczystosci otwarcia Szpitala
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Fot: P. Kuczaj. Na zdjeciu: wystep Zespotu Goralskiego Powi-  Fot: J. B. Luberda. Na zdjeciu: Szpital Miejski w Rabce-Zdroju
cher

Fot: P Kuczaj. Na zdjeciu: Przewodniczacy MORPIP Tadeusz Fot: P. Kuczaj. Na zdjeciu: podzickowania dla pracownikow
Wadas wrecza obraz bl. Hanny Chrzanowskiej pionu medycznego

nr 61, lipiec—sierpien-wrzesier 2025 23



MODELOWANIE WIDEO JAKO NARZEDZIE
W EDUKACJI PIELEGNIARSKIE)J

- PODSUMOWANIE MIEDZYNARODOWEGO
PROJEKTU CLINICALMODELLING

- Agata Wojcieszek, Iwona Bodys-Cupak, lwona Malinowska-Lipien, Lucyna Scisto

Jak uczy¢ przysztych lekarzy i pielegniarki
w sposdb skuteczny, nowoczesny i angazuja-
cy? Na to pytanie odpowiada europejski pro-
jekt pt. Video-modelling approach applied
to the initial and continuous professional
development of surgeries teams, realizowa-
ny w ramach programu Erasmus+. W przed-
siewzieciu uczestniczy dziewigC instytugji
z czterech krajoéw: Portugalii, Hiszpanii, Polski
i Stowenii. To przyktad wspotpracy, w ktorej
uniwersytety, szpitale i firmy technologiczne
wspolnie poszukuja innowacyjnych rozwigzan
dla edukacji medyczne;j.

Projekt trwa od pazdziernika 2023 roku do wrzesnia
2025 roku, a jego koordynatorem jest portugalska
Escola Superior de Saude Santa Maria. Wsrod part-
neréw znajduje sie réwniez Uniwersytet Jagiellonski
— Collegium Medicum. Polski zespét tworza pracow-
nicy Instytutu Pielegniarstwa i Potoznictwa Wydziatu
Nauk o Zdrowiu Uniwersytetu Jagiellonskiego Colle-
gium Medicum - dr hab. Iwona Bodys-Cupak, prof.
UJ, dr hab. Iwona Malinowska-Lipien, dr hab. Lucyna
Scisto, dr Malgorzata Paplarczyk-Serednicka, dr Mag-
dalena Staszkiewicz, dr Agata Wojcieszek, dr Mirosta-
wa Noppenberg, mgr Judyta Pluta, mgr Kinga Szwaj-
ca oraz Centrum Innowacyjnej Edukacji Medycznej
- mgr inz. Maciej Kieliszek.

Centralnym elementem projektu ClinicalModelling
jest wykorzystanie inteligentnych okularow (Vuzix
M400). Dzigki nim mozliwe jest nagrywanie procedur
medycznych z perspektywy osoby wykonujacej zabieg.
Studenci i profesjonalisci moga nastepnie analizowac
te nagrania, uczac si¢ zarowno przez obserwacje (mo-
delowanie wideo), jak i przez autorefleksje (automo-
delowanie wideo). Takie podejscie otwiera zupelnie
nowe mozliwosci: pozwala studentom zobaczy¢ krok

po kroku, jak wyglada praca chirurga czy pielegniarki
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instrumentariuszki, a jednoczesnie umozliwia im kry-
tyczne spojrzenie na wlasne dzialania.

Wdrozenie modelowania wideo, przeprowadzone
przez Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellon-
skiego w Krakowie, obejmowato dwie kluczowe umie-
jetnosci proceduralne: chirurgiczne mycie rak oraz
kaniulacje zyl obwodowych za pomoca kaniuli typu
Venflon.

Przed rozpoczeciem zajec praktycznych z wykorzy-
staniem inteligentnych okularéw Vuzix M400, studen-
ci otrzymali materialy przygotowawcze, w tym wpro-
wadzenie do koncepcji i metodologii modelowania
wideo, a takze podstawy teoretyczne obu procedur.

W ramach modutu poswigconego chirurgicznemu
myciu rak, grupa interwencyjna skfadata si¢ z 24 stu-
dentow III roku pielegniarstwa, natomiast grupa
kontrolna skladata si¢ z 24 studentow wykonujacych
¢wiczenia bez wsparcia technologicznego. Podczas se-
sji symulacyjnych uczestnicy z grupy interwencyjnej
rejestrowali przebieg procedury za pomoca inteligent-
nych okularow. Nagrania byly nastepnie przegladane
na laptopie i analizowane wspolnie z instruktorem, co
umozliwialo retrospektywna samoocene wykonania
zadania. Po podsumowaniu, kazdy student powtarzal
procedure, wdrazajac otrzymane informacje zwrotne.
W module dotyczacym kaniulacji zyl obwodowych
grupe interwencyjna stanowito 38 studentow pierw-
szego roku pielegniarstwa, natomiast grupe kontrolna
stanowilo 32 studentow, ktorzy ¢wiczyli zabieg bez
uzycia inteligentnych okularow.

Rezultaty uzyskane w grupie studentow pierwsze-
go roku pielegniarstwa wskazywaly na wzrost pew-
nosci siebie uczestnikow i poprawe ich zrozumienia
struktury procedury. Ponadto odnotowano wyzszy
poziom postrzeganej precyzji w wykonywaniu kaniu-
lacji dozylnej obwodowej, a takze wigksza swiadomos¢
zwigzanych z tym wyzwan. Postrzegana atrakcyjno$¢
samego doswiadczenia edukacyjnego pozostala nie-
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zmieniona; nalezy jednak zauwazy¢,
ze byla ona juz stosunkowo wysoka na
poczatku badania. Zaréwno pierwsza,
jak i druga proba wykonania procedu-
ry daly mozliwos¢ zidentyfikowania
bledow i elementow wymagajacych
korekty. W obszarze aktywnego eks-
perymentowania uczestnicy wykazali
che¢ modyfikacji swojego podejscia, co
zostalo w duzej mierze ocenione jako
wartosciowe.

Projekt ClinicalModelling nie ograni-
czal si¢ jedynie do eksperymentéw z no-
winkami technologicznymi. Projekt za-

g
Fida,

-----

. o il KR ST Y o
SOl e S e R £ 73l

ktadal powstanie zestawu praktycznych Fot:I. Bodys-Cupak. Na zdjeciu: zespot ClinicalModelling - spotkanie projekto-

rezultatow, m.in.:
= ksigzki referencyjnej z wytycznymi
etycznymi i technicznymi dotyczacymi wykorzy-
stania nagran,

m podrecznika opisujacego zastosowanie smart

glasses w dydaktyce,

m biblioteki przypadkéw klinicznych i materialow

wideo (glownie chirurgicznych),

m programow szkoleniowych dla studentéw i na-

uczycieli.

Polski wklad w projekt mial znaczacy charakter.
Zespol Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellon-
skiego nie tylko testowal nowoczesne technologie
dydaktyczne, ale rowniez aktywnie wspottworzyl ma-
terialy edukacyjne przeznaczone dla studentéw pie-
legniarstwa. Krakowscy badacze wniesli takze istotny
wkiad w wymiane do$wiadczen w migdzynarodowym
gronie partnerow, wzbogacajac projekt o perspektywe
wynikajaca z lokalnych potrzeb i uwarunkowan syste-
mu ochrony zdrowia.

Rezultaty projektu maja szczegolne znaczenie dla
pielegniarstwa, poniewaz wspieraja rozwoj nowocze-
snych metod nauczania procedur medycznych, klu-
czowych w przygotowaniu studentéw do samodzielnej
praktyki zawodowej. Wprowadzenie innowacyjnych
technologii dydaktycznych umozliwia bardziej reali-
styczne ksztalcenie umiejetnosci praktycznych, a takze
sprzyja rozwijaniu samodzielnosci i odpowiedzialnosci
zawodowej — kompetencji niezbednych we wspotcze-
snej opiece nad pacjentem. Adaptacja zagranicznych
doswiadczen do polskich warunkéw przyczynia sie
do podnoszenia jakosci ksztalcenia pielegniarskiego
i zwigksza jego atrakcyjnos¢ w skali miedzynarodowej.

Projekt ClinicalModelling stanowi przyklad, jak
wspolpraca miedzynarodowa moze podnosi¢ poziom
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edukacji medycznej. Polaczenie wiedzy akademickiej,
doswiadczenia klinicznego i nowoczesnych technolo-
gii tworzy srodowisko nauki, ktore rozciaga si¢ od sal
wyktadowych po sale operacyjne. Dzigki temu studen-
ci zdobywaja nie tylko nowe umiejetnosci technicz-
ne, lecz takze kompetencje spoleczno-emocjonalne
— uczy si¢ refleksji nad wlasng praktyka, komunikacji
i pracy zespotowej. To wlasnie te elementy, obok solid-
nego przygotowania merytorycznego, decyduja dzis
o jakosci opieki nad pacjentem.

Agata Wojcieszek — dr, asystent, Zaktad Teorii i Pod-
staw Pielegniarstwa Instytut Pielegniarstwa i Poloznic-
twa Wydzial Nauk o Zdrowiu, Uniwersytet Jagiellon-
ski Collegium Medicum.

Iwona Bodys-Cupak - dr hab., specjalistka w dzie-
dzinie pielegniarstwa nefrologicznego, profesor uczel-
ni, Zaklad Teorii i Podstaw Pielegniarstwa Instytut Pie-
legniarstwa i Poloznictwa Wydzial Nauk o Zdrowiu,
Uniwersytet Jagiellonski Collegium Medicum.

Lucyna Scisto - dr hab, mgr piel. specjalistka w dzie-
dzinie pielegniarstwa chirurgicznego, adiunkt, Zaktad
Pielegniarstwa Chirurgicznego, Instytut Pielegniar-
stwa i Poloznictwa Wydzial Nauk o Zdrowiu, Uniwer-
sytet Jagiellonski Collegium Medicum.

Iwona Malinowska-Lipien — dr hab., specjalistka
w dziedzinie pielegniarstwa geriatrycznego i inter-
nistycznego, profesor uczelni, Zakfad Pielegniarstwa
Internistycznego i Geriatrycznego, Instytut Pielegniar-
stwa i Potoznictwa Wydziat Nauk o Zdrowiu, Uniwer-
sytet Jagiellonski Collegium Medicum.
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INFEKCJA TOKSOPLAZMOZY

- Katarzyna Filipiak, Patrycja Ostrogorska-Gonszewska, Dorota Matuszyk

Streszczenie

Zarazenie pierwotniakiem Toxoplasma gon-
dii stanowi rzadki problem zdrowotny wsrod
kobiet w ciazy, ktory moze stanowi¢ powazne
zagrozenie dla ptodu, natomiast u dorostych
przebiegaja zazwyczaj bezobjawowo. Diagno-
styka oraz leczenie sg istotne i powinny by¢
dostosowane do stanu klinicznego kobiety
ciezarnej oraz ptodu. Postepowanie z pacjent-
ka w duzej mierze zalezy od tego, czy doszto
do przenikniecia pasozyta przez tozysko do
ptodu. W przypadku rozpoznania pierwotnej
toksoplazmozy u matki w czasie cigzy, do mo-
mentu potwierdzenia zarazenia ptodu lub do
porodu podaje sie spiramycyne. Noworodek
urodzony przez matke z toksoplazmoza po-
winien zosta¢ poddany diagnostyce w kierun-
ku toksoplazmozy wrodzone;.

Celem pracy bylo przedstawienie diagnostyki, lecze-
nia i mozliwych powiklan toksoplazmozy na podsta-
wie opisu przypadku pacjentki zarazonej Toxoplasma
gondii. Ciezarna wyrazila $wiadoma zgode na obser-
wacje i dostep do dokumentacji medycznej. Prywat-
nos$¢ pacjentki zostata uszanowana.

Opisywany przypadek dotyczy 32-letniej kobiety
ciezarnej, hospitalizowanej w drugim trymestrze ciazy
z powodu zagrazajacego porodu przedwczesnego.

Podczas hospitalizacji u pacjentki rozpoznano zara-
zenie Toxoplasma gondii.

Toksoplazmoza moze stanowi¢ powazne zagrozenie
dla plodu, a w konsekwencji dla zdrowia noworodka.
W przypadku wykrycia zarazenia u matki nalezy nie-
zwlocznie wdrozy¢ leczenie.

Zadaniem poloznej jest edukowanie kazdej kobiety
w ciazy w zakresie profilaktyki, metod wykrywania

oraz leczenia zarazen Toxoplasma gondii.

Stowa kluczowe: ciaza, Toxoplasma gondii, tokso-
plazmoza wrodzona.
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Wprowadzenie

Toksoplazmoza jest jedna z najczestszych infekeji pa-
sozytniczych u ludzi, wywoluje ja pasozyt Toxopla-
sma gondii — kosmopolityczny, wewnatrzkomorko-
wy pierwotniak [1]. Szacuje sie, Ze okolo jedna trze-
cia $wiatowej populacji jest zarazona toksoplazmoza
w postaci utajonej [2]. Toxoplasma gondii wystepuje
w trzech podstawowych formach zakaznych: brady-
zoity (znajdujace si¢ w cystach tkankowych), oocysty
oraz tachyzoity — wszystkie te formy sg inwazyjne dla
ludzi (zywicieli posrednich) [1].

Do zarazenia u cztowieka moze dojs¢ réznymi dro-
gami, w tym poprzez spozycie skazonej zywnosci (za-
kazenie pokarmowe), przez tozysko — z matki na ptod
(zakazenie wrodzone), w wyniku bezposredniego
kontaktu z zarazonym zwierzeciem (zarazenie odzwie-
rzece), a takze poprzez transtuzje krwi lub przeszczep
narzadu [3].

Zgodnie z obowiazujacym w Polsce Standardem Or-
ganizacyjnym Opieki Okoloporodowej, kazda ciezar-
na ma prawo do wykonania badania w kierunku prze-
ciwcial klasy IgM oraz IgG przeciw Toxoplasma gon-
dii do 10. tygodnia ciazy oraz do ponownego oznacze-
nia przeciwciat klasy IgM przeciw Toxoplasma gondii
miedzy 21. a 26. tygodniem ciazy, jesli wynik badania
w pierwszym trymestrze byl ujemny [4].

Opis przypadku

32-letnia pacjentka (druga ciaza, drugi porod) zostata
przyjeta do osrodka trzeciego stopnia referencyjnosci
w 20+0 tygodniu ciazy z objawami zagrazajacego po-
rodu przedwczesnego. U pacjentki rozpoznano niewy-
dolno$¢ szyjki macicy, stan po leczeniu kandydozy na-
rzadow rodnych wywolanej przez Candida albicans.
Cigza byla powiklana niezgodnoscia serologiczna
w zakresie czynnika RhD (pacjentka byla objeta im-
munoprofilaktyka). Kobieta nie zglaszata innych cho-
rob wspdlistniejacych poza niedoczynnoscia tarczycy
rozpoznang w trakcie ciazy, leczona Letroxem w dawce
75 pg/100 ug. Pacjentka regularnie uczeszczala na wi-
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zyty kontrolne w poradni ginekologiczno-polozniczej.
Zglosila uczulenie na amoksycyline.

Pierwsza cigza przebiegata bez powiklan i zakonczy-
fa si¢ porodem sifami natury w 41+3 tygodniu ciazy.
W 2013 roku pacjentka przeszta laparoskopowe usunie-
cie guza jajnika lewego (torbiel skorzasta — potworniak).

W momencie przyjecia do oddziatu patologii cia-
zy nie stwierdzono zadnych nieprawidlowosci w ba-
daniach laboratoryjnych z krwi: grupa krwi 0 Rh (-)
ujemna, PTA: (-) ujemny, WR: (-) ujemny, HBsAg:
(-) ujemny, a-HCV: (-) ujemny, HIV: (=) ujemny, Toxo
IgG: (-) ujemny, Toxo IgM: (=) ujemny, rozyczka IgG:
(+) dodatni, rozyczka IgM: (-) ujemny, CMV IgG: (-)
ujemny, CMV IgM: (=) ujemny. Ze wzgledu na wiek
ciazowy, pacjentka nie miala jeszcze wykonanego wy-
mazu z pochwy i odbytu w kierunku GBS.

Podczas przyjecia, po przeprowadzeniu dokladne-
go wywiadu oraz analizy dokumentacji, stwierdzo-
no, ze w I trymestrze ciazy wyniki badan przeciwcial
IgG i IgM przeciw Toxoplasma gondii byly ujemne.
Zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
16 sierpnia 2018 r. w sprawie standardow organiza-
cyjnych opieki okoloporodowej kobieta, ktéra miata
ujemny wynik badania w I trymestrze, moze zostac po-
nownie przebadana w kierunku przeciwciat IgM prze-
ciw Toxoplasma gondii w pozniejszym okresie ciazy.

Powtorne badanie wykonano w 28+5 tygodniu
ciazy, w ktorym stwierdzono wynik IgG: (=) ujemny,
IgM: (+) dodatni. Pacjentka zostala skonsultowana
z lekarzem chordb zakaznych, ktéry zalecit leczenie
Rovamycyna (spiramycyna) w dawce 3 x 3 miliony [U
oraz wykonanie badan kontrolnych po 3 tygodniach.
Pacjentce przekazano takze informacje o mozliwosci
wykonania amniopunkgji w celu oceny, czy doszto do
przeniesienia zakazenia na plod. Pacjentka odmowita
badania, proszac o czas do namystu. Po rozmowie wy-
jasniajacej watpliwosci dotyczace rozpoczecia leczenia
Rovamycyna, pacjentka wyrazita zgode na terapie.

Kolejne badanie przeciwciat IgG i IgM przeciw To-
xoplasma gondii wykonano w 31+4 tygodniu ciazy.
Nastepnego dnia, w 31+5 tygodniu, ponownie skon-
sultowano pacjentke z lekarzem choréb zakaznych
— potwierdzono ostatecznie rozpoznanie toksopla-
zmozy na podstawie utrzymujacej si¢ obecnosci prze-
ciwcial IgM oraz serokonwersji do dodatniego wyniku
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IgG (IgG: (+) dodatni). Zalecono kontynuacje dotych-
czasowego leczenia. Ponownie rozwazono wykona-
nie amniopunkgji, a takze zaplanowano diagnostyke
noworodka po porodzie w kierunku toksoplazmozy
wrodzonej.

W czasie hospitalizacji wykonano badanie ultraso-
nograficzne plodu - nie stwierdzono zadnych niepra-
widlowosci. W 31+6 tygodniu ciazy pacjentka wypisa-
fa si¢ ze szpitala na wlasne zadanie, zobowiazujac sie
do regularnych kontroli.

Dyskusja

Na calym $wiecie co roku dochodzi do ponad 211 mi-
lionéw ciaz [5]. Toksoplazmozg stwierdza si¢ u 0,5-8
na 1000 ciezarnych kobiet podatnych na zarazenie
[1]. U osob z prawidfowo funkcjonujacym uktadem
odpornosciowym zakazenie Toxoplasma gondii za-
zwyczaj nie wywoluje specyticznych objawéw. U nie-
wielkiego odsetka zarazonych moga wystapi¢ powiek-
szone wezly chlonne (limfadenopatia), goraczka oraz
ostabienie miesniowe. Najczesciej jednak choroba
przebiega bezobjawowo [6].

Diagnostyka

Podstawa rozpoznania toksoplazmozy sa badania
serologiczne [7]. Wykonuje si¢ testy wykrywajace swo-
iste przeciwciata klasy IgM i IgG przeciw Toxoplasma
gondii. Podejrzenie $wiezego zarazenia mozna stwier-
dzi¢, gdy wezesne badanie w ciazy da wynik ujemny,
aw pozniejszym okresie ciazy uzyskuje si¢ dodatni wy-
nik dla przeciwcial IgM i/lub IgG (tzw. serokonwersja).
Jednak interpretacja tych wynikow moze by¢ trudna
i moze wymaga¢ poglebionej diagnostyki [5].

Przeciwciata IgM sa pierwszymi przeciwcialami wy-
twarzanymi w odpowiedzi na pierwotne zarazenie. Po-
jawiaja sie w ciagu pierwszego tygodnia i ich poziom
wzrasta przez kolejne 4 tygodnie. Nastepnie poziom
IgM zaczyna spada¢, ale moze si¢ utrzymywac w ni-
skich wartosciach nawet przez kilka lat. Dlatego sama
obecnos¢ przeciwcial IgM nie jest wystarczajaca do
potwierdzenia pierwotnego zarazenia toksoplazmoza.

Przeciwciala IgG pojawiaja sie okoto dwdch tygo-
dni po zarazeniu. Ich poziom szybko ro$nie, osiaga-
jac szczyt w ciagu dwoch miesiecy. Wysokie miano
utrzymuje si¢ przez co najmniej 8 miesiecy, a nastepnie
powoli spada. Jesli poziom IgG pozostaje staly, mozna
podejrzewac zarazenie przebyte wezesniej [8].
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Pomocne w rozpoznaniu pierwotnej toksoplazmo-
zy moze by¢ takze oznaczenie przeciwcial klasy IgA.
Pojawiajg si¢ one w pierwszym miesigcu po zarazeniu,
osiagaja szczyt po okolo 2-3 miesigcach i zazwyczaj
zanikaja po roku [1, 9].

Podsumowujac, rozpoznanie toksoplazmozy mozna
postawi¢ na podstawie badan serologicznych wedlug
nastepujacych kryteriow:

serokonwersja IgG (jesli wezesniej byly ujemne),
istotny wzrost poziomu IgG i obecnos¢ przeciw-
cial IgM i/lub IgA,

wysokie miano IgG oraz obecnos¢ przeciwcial IgM
i/lub IgA z towarzyszaca limfadenopatia w ciazy,
wysokie miano IgG i obecnos¢ przeciwcial IgM i/
lub IgA w drugiej polowie ciazy, nawet bez limfa-
denopatii [3].

Dodatkowo, moment zarazenia mozna okresli¢ na
podstawie tzw. awidnosci przeciwcial IgG. Badanie
awidnosci ocenia site wiazania swoistych przeciwcial
IgG z antygenem Toxoplasma gondii, co odzwiercie-
dla odpowiedz immunologiczna gospodarza. Niska
awidnos¢ IgG $wiadczy o $wiezym, aktywnym zakaze-
niu i charakteryzuje sie szybkim rozpadem komplek-
sow antygen-przeciwcialo. W przewleklym zarazeniu
T. gondii nabytym co najmniej 3-5 miesigcy wcze-
$niej, obserwuje si¢ wysoka awidnos¢ IgG - przeciw-
ciala mocno wiaza antygeny, tworzac stabilne kom-

pleksy.

Badanie awidnosci ma najwieksza wartos¢ diagno-
styczna we wczesnej ciazy (I trymestrze), poniewaz po-
zwala odrozni¢ zakazenie nabyte przed ciaza od tego,
ktore wystapilo juz w jej trakcie [10].

Jesli u kobiety cigzarnej nie stwierdza si¢ obecnosci
przeciwcial przeciwko T. gondii, nalezy traktowac ja
jako pacjentke wysokiego ryzyka. W takim przypadku
powinna by¢ poinformowana o zasadach profilakty-
ki, a badania powinny by¢ powtarzane co 3 miesiace
[6]. Powtarzanie badan w trakcie ciazy jest zalecane ze
wzgledu na ryzyko wertykalnej transmisji Toxopla-
sma gondii na pléd w przypadku $wiezego zakazenia
umatki [11].

Leczenie i mozliwe powiktania

Rozpoznanie i leczenie toksoplazmozy w czasie cig-
zy jest bardzo wazne, aby zapobiec powaznym powi-
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ktaniom u ptodu [12]. Postgpowanie z pacjentka w du-
zej mierze zalezy od tego, czy doszlo do przenikniecia
pasozyta przez fozysko do plodu [13].

Spiramycyna jest podawana, od momentu zdiagno-
zowania pierwotnej postaci toksoplazmozy u matki
w czasie ciazy, do czasu potwierdzenia zarazenia plo-
dulub do porodu [14]. Ten lek nie jest teratogenny. Nie
przenika tatwo przez lozysko, dlatego nie jest uzna-
wana za skuteczny w leczeniu zarazonego plodu [8],
jednakze leczenie prenatalne moze zmniejszy¢ ryzy-
ko ciezkiej wrodzonej toksoplazmozy u dzieci matek,
ktore otrzymaly odpowiednie leczenie w okresie cia-
zy [15]. Jesli potwierdzone zostanie zarazenie plodu,
wowczas podaje sie leki z grupy antagonistow kwasu
foliowego — Fansidar (pirymetamina z sulfadiazyna)
— w polaczeniu z kwasem folinowym [16].

Zmiany kliniczne u ptodu sa odwrotnie proporcjo-
nalne do wieku cigzowego w momencie zarazenia plo-
du [3]. Ryzyko przeztozyskowego przeniesienia Toxo-
plasma gondii wzrasta wraz z wiekiem ciazowym, co
wynika z fizjologicznego wzrostu przepuszczalnosci
tozyska [17]. Ryzyko powaznych uszkodzen osrodko-
wego ukladu nerwowego ptodu zmniejsza si¢ wraz ze
wzrostem wieku cigzowego [1].

Przeztozyskowe zarazenie plodu Toxoplasma gon-
dii w pierwszym trymestrze moze powodowa¢ ciez-
kie uszkodzenia plodu, poronienie lub przedwczesny
pordd [18]. Jesli do zakazenia dochodzi w pdzniej-
szym okresie cigzy, moze to prowadzi¢ do wodoglowia
plodu, maloglowia, zwapnien mozgowych, zapalenia
naczyniowki i siatkowki oraz zmian w o$rodkowym
ukladzie nerwowym. Zmiany te moga ujawnic si¢ ob-
jawowo dopiero w pdzniejszym okresie zycia [19].

Podczas omawiania przypadku toksoplazmozy
u kobiety w cigzy wazne jest, aby podkresli¢ role pro-

filaktyki.

Polozne powinny aktywnie uczestniczy¢ w eduko-
waniu kobiet w ciazy na temat $rodkow zapobiegaw-
czych. Przyszle matki powinny zwraca¢ szczegolng
uwage na utrzymanie odpowiednich standardow
higieny osobistej, ktére moga skutecznie zapobiegac
pierwotnemu zakazeniu [20].

Nalezy unika¢ spozywania surowego i niedogotowa-
nego migsa; owoce i warzywa powinny by¢ doktadnie
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myte i obierane. Podczas prac w ogrodzie nalezy zakla-
da¢ rekawice ochronne, aby unikna¢ kontaktu z od-
chodami kotow [21, 22].

Profilaktyka wtérna polega na badaniu przeciwcial
IgG i IgM przeciwko Toxoplasma gondii przynaj-
mniej dwa razy w czasie ciazy. Badania te pozwalaja
wykry¢ ewentualna serokonwersje, po ktorej mozna
wdrozy¢ odpowiednie leczenie [7].

Podsumowanie

Toksoplazmoza, cho¢ nie jest uznawana za czesty pro-
blem wsroéd pacjentek hospitalizowanych w oddzia-
tach patologii ciazy, moze stanowi¢ powazne zagroze-
nie dla plodu, a w konsekwencji — dla zdrowia nowo-
rodka. Przyszte matki powinny by¢ edukowane w tym
zakresie przez personel medyczny — pofozne i lekarzy
prowadzacych.
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ZGODA NA UDZIELANIE SWIADCZEN

ZDROWOTNYCH

- Beata Nowak; Radca prawny

Pacjent ma prawo do wyrazenia zgody na
udzielenie okreslonych swiadczen zdrowot-
nych lub odmowy wyrazenia takiej zgody.
Prawo to okreslaja przepisy art. 15 ustawy
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
z dnia 6 listopada 2008 r. (Dz.U. 2009 Nr 52,
poz. 417 z pdzn. zm.) (zwana dalej ,ustawg
o prawach pacjenta”). Po stronie personelu
medycznego rodzi to obowigzek uzyskania
takiej zgody. Nie zawsze jednak pacjent be-
dzie mégt takiej zgody udzieli¢. Przepisy pra-
wa okreslaja, od kogo zgode nalezy wowczas
uzyskac.

Pacjentem jest osoba zwracajaca si¢ o udzielenie
swiadczen zdrowotnych lub korzystajaca ze $wiadczen
zdrowotnych udzielanych przez podmiot udzielajacy
$wiadczen zdrowotnych lub osobe wykonujaca zawod
medyczny.

W $wietle tresci art. 17 ust. 1 ustawy o prawach
pacjenta samodzielne prawo do wyrazenia zgody
na przeprowadzenie badania lub udzielenie innego
swiadczenia zdrowotnego przystuguje osobie petno-
letniej. Osoba pelnoletnia, zgodnie z art. 10 § 1 ko-
deksu cywilnego jest osoba, ktora ukonczyla 18 lat.
Ponadto, w mysl § 2 przywolanego przepisu, osoba
pelnoletnia jest rowniez osoba, ktora nie ukonczyla lat
18, ale zawarta malzenstwo. Przypadek zawarcia mat-
zenstwa w takiej sytuacji zostal uregulowany w art. 10
§ 1 rodzinnego i opiekunczego i w rzeczywistosci doty-
czy tylko niepelnoletnich kobiet, ktére moga zawrze¢
malzenstwo za zgoda sadu opiekunczego.

W zwiazku z tym w $wietle obowiazujacych prawa,
zasadniczo zdolnos¢ do wyrazenia samodzielnej zgo-
dy na udzielenie swiadczenia zdrowotnego przystugu-
je osobie petnoletniej, ktora nie jest ubezwlasnowol-
niona oraz w czasie udzielania zgody faktycznie jest
zdolna do jej wyrazenia.

Nie kazdy jednak petnoletni pacjent, ktory nie jest
chory psychicznie lub uposledzony, czy tez nie jest
formalnie ubezwlasnowolniony orzeczeniem sadu,
jest zawsze zdolny do wyrazenia swiadomej zgody na
udzielenie mu $wiadczenia zdrowotnego. Pelnoletni
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pacjent moze by¢ niezdolny do swiadomego wyraze-
nia zgody choc¢by z uwagi na szczegdlny stan zdrowia
tizycznego lub psychicznego, np. brak przytomnosci,
stan silnego odurzenia, znajdowanie si¢ pod wplywem
silnie dzialajacych lekow majacych wplyw na jego
swiadomos¢, moze by¢ wreszcie niezdolny z uwagi
na odczuwanie silnego bolu. Z drugiej strony, fakt ist-
nienia u pacjenta petnoletniego choroby psychicznej
nie musi automatycznie oznacza¢, ze osoba taka staje
si¢ niezdolna do samodzielnego wyrazenia zgody na
udzielenie $wiadczenia zdrowotnego. Pewnos¢ taka
mozna uzyska¢ dopiero wtedy, gdy zostanie wobec niej
wydane orzeczenie sadu, na mocy ktérego osoba taka
zostanie ubezwlasnowolniona catkowicie.

W sytuacji, gdy sam pacjent nie moze wyrazi¢ zgo-
dy na udzielenie mu $wiadczenia zdrowotnego, zgody
jego imieniem udzieli¢ musi inna osoba, jest to tzw.
zgoda zastepcza (substytucyjna). Zgodnie z art. 17 ust.
2 ustawy o prawach pacjenta, w sytuacji, gdy przepro-
wadzenie badania lub udzielenie innego $wiadczenia
zdrowotnego ma zosta¢ wykonane wobec pacjenta,
ktory jest maloletni, catkowicie ubezwlasnowolniony
lub niezdolny do wyrazenia zgody z innego powodu,
konieczne jest udzielenie takiej zgody przez przedsta-
wiciela ustawowego. Wskazany przepis ustawy dzieli
pacjentow na dwie grupy: osoby niezdolne do wyraze-
nia zgody ex lege (z mocy prawa) oraz osoby niezdolne
de facto (z powodow faktycznych).

Pacjenci niezdolni do wyrazenia zgody ex lege

W $wietle polskiego prawa do wyrazenia zgody ex lege
nie s3 zdolni pacjenci maloletni ponizej 16. roku zycia,
oraz pacjenci ubezwlasnowolnieni catkowicie.

Polski ustawodawca nie przyznaje osobie malolet-
niej ponizej 16. roku zycia zdolnosci do samodzielnego
podejmowania decyzji, a nawet do wspéldecydowania
o wyrazeniu zgody na badanie lub udzielenie innego
$wiadczenia zdrowotnego. W stosunku do tej grupy
pacjentow decyzja zawsze nalezy do przedstawiciela
ustawowego maloletniego. Najczesciej beda to rodzi-
ce, cho¢ na podstawie orzeczenia sadu opiekunczego,
moga to by¢ inne osoby (opiekun prawny).
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Osoba ubezwlasnowolniona catkowicie, podobnie
jak maloletni ponizej 16. roku zycia, nie posiada zdol-
nosci do wyrazania zgody na badanie lub udzielenie jej
innego $wiadczenia zdrowotnego. Jedli jednak osoba
taka, dysponuje dostatecznym rozeznaniem, co oceni¢
powinna osoba wykonujaca zawod medyczny, majaca
udzieli¢ $wiadczenia, to taka osoba ubezwlasnowol-
niona ma prawo do wspoldecydowania o wyrazeniu
zgody (zgoda kumulatywna). Sprzeciw takiej osoby
wobec zgody jej przedstawiciela ustawowego, wiazac
sie bedzie z koniecznoscia rozstrzygniecia przez sad
rodzinny.

Pacjenci de facto niezdolni do wyrazenia
zgody

Polski ustawodawca w przepisie art. 17 ust. 2 ustawy
o prawach pacjenta wyodrebnil takze kategorie pa-
cjentéw niezdolnych do $wiadomego wyrazenia zgo-
dy na badanie lub udzielenie im innego $wiadczenia
zdrowotnego, s3 to pacjenci np. nieprzytomni, odurze-
ni, w stanie silnego bolu. Ostateczna ocena czy w danej
chwili, sytuacji dana osoba jest zdolna do wyrazenia
zgody na udzielenie jej $wiadczenia zdrowotnego,
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nalezy do osoby wykonujacej zawod medyczny. Imie-
niem takich oséb zgody udziela przedstawiciel usta-
wowy, a jesli takiego brak, to opiekun faktyczny.

Zgoda matoletniego powyzej 16.r. z.

W szczegolnej sytuacji znajduja sie pacjenci powyzej
16 roku zycia. Redakcja przepisu art. 17 ust. 1 ustawy
o prawach pacjenta moze prowadzi¢ do przekonania,
ze takiej osobie przystuguje zdolnos¢ do wyrazenia
samodzielnej zgody na badanie lub $wiadczenie me-
dyczne. Trzeba mie¢ jednak na uwadze tres¢ ust. 3 tego
przepisu. Zgodnie z przywolanymi przepisami, z uwa-
gi na pewna dojrzalos¢ osoby, ktora ukonczyta 16. rok
zycia, ustawodawca przewiduje jego prawo do podej-
mowania decyzji o pewnych aspektach swojego zycia.
Nalezy jednak pamietac, ze osoba taka nadal pozostaje
pod piecza rodzicow, a wiec to oni (lub w niektorych
przypadkach przedstawiciele ustawowi) zachowuja
wplyw na zycie maloletniego dziecka. Aby pogodzi¢
interesy obu stron przepisy przewiduja w takich przy-
padkach wspotdecydowanie maloletniego pacjenta
oraz jego rodzicow (lub przedstawicieli ustawowych).
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INFORMACIJE KOMISJI KSZTALCENIA

Aktualizacja: 23 wrzesnia 2025 .

Komisja Ksztalcenia i Doskonalenia Zawodowego Malopolskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Poloznych infor-

muje o uruchomieniu poczty e-mail: komisjaksztalcenia@moipip.org.pl.

Prosimy o przekazywanie przez pielegniarki i pofozne swoich uwag i komentarzy dotyczacych organizacji ksztat-

cenia podyplomowego prowadzonego przez MOIPiP.

Sugestie z Pafistwa strony pozwola na usprawnienie organizacji ksztalcenia.

Priorytety specjalizacji MOIPiP na 2025 r.

Priorytety specjalizacji MOIPiP na 2025 r.

Dziedziny priorytetowe:

1.

P N R

Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki,
Pielegniarstwo internistyczne,

Pielegniarstwo chirurgiczne,

Pielegniarstwo opieki dlugoterminowej,
Pielegniarstwo pediatryczne,

Pielegniarstwo onkologiczne (nabér w trakcie),
Pielegniarstwo operacyjne (nabér w trakcie),

Pielegniarstwo ginekologiczno-poloznicze.

Dziedziny rezerwowe:

L.
2.
3.

Pielegniarstwo psychiatryczne,
Pielegniarstwo opieki paliatywnej,

Pielegniarstwo ratunkowe (nabor w trakcie).

KSZTALCENIE W TRAKCIE

Szkolenia specjalizacyjne w trakcie:

Pielegniarstwo internistyczne dla pielegniarek

Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki dla pielegniarek
Pielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek

Pielegniarstwo pediatryczne dla pielegniarek

Pielegniarstwo epidemiologiczne dla pielegniarek i potoznych

Pielegniarstwo ginekologiczno-poloznicze dla poloznych

Kurs kwalifikacyjny w dziedzinie:
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Pielegniarstwa psychiatrycznego
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NABORY W TRAKCIE

Przypominamy o trwajacy od 1 lipca 2025 r. naborach prowadzonych przez SMK na kursy kwalifikacyjne oraz

specjalistyczne.

Kursy kwalifikacyjne:

Pielegniarstwo pediatryczne dla pielegniarek,
Pielegniarstwo rodzinne dla potoznych,
Pielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej opieki w pofoznictwie i ginekologii dla potoznych,

Ochrona zdrowia pracujacych (brak wolnych miejsc).

Kursy specjalistyczne:

Resuscytacja krazeniowo-oddechowa dla pielegniarek i potoznych,

Ordynowanie lekdw i wypisywanie recept cz. I dla pielegniarek i potoznych,

Resuscytacja oddechowo-krazeniowa noworodka dla pielegniarek i pofoznych,

Wywiad i badanie fizykalne dla pielegniarek i potoznych,

Wsparcie psychologiczne pacjenta i jego rodziny dla pielegniarek i poloznych,

Terapia bolu ostrego u dorostych dla pielegniarek i potoznych,

Szczepienia ochronne dla pielegniarek,

Endoskopia dla pielegniarek,

Opieka nad pacjentem wymagajacym wysokoprzeplywowej terapii tlenem dla pielegniarek,
Edukator w chorobach ukladu krazenia dla pielegniarek (brak wolnych miejsc),
Podstawy opieki paliatywnej dla pielegniarek,

Opieka nad dzie¢mi i mlodzieza z cukrzyca dla pielegniarek,

Opieka nad pacjentem z chorobami ukladu oddechowego dla pielegniarek (brak wolnych miejsc).

Kursy doksztalcajace (nabdr ciagly, kursy realizowane na zgloszenie placéwki)

Podstawowe zabiegi reanimacyjne zuzyciem AED dla pielegniarek i potoznych,

Opieka nad pacjentem z portem naczyniowym dla pielegniarek i potoznych.

O terminach i zasadach naboréw informujemy przez strong internetowa

www.moipip.org.pl oraz na naszym profilu Facebook.

Dziekujemy wszystkim pielegniarkom i potoznym za informacje i sugestie dotyczace ksztalcenia podyplomowego

przekazywane za posrednictwem poczty elektronicznej /komisjaksztalcenia@moipip.org.pl/.

Przewodniczgca
Komisji Ksztalcenia i Doskonalenia Zawodowego

Iwona Malinowska-Lipier
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#FunduszeEuropejskie #FunduszeUE

Matopolska Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Krakowie zaprasza na BEZPEATNE kursy dla pielegniarek,
pielegniarzy i potoznych zarejestrowanych w MOIPIP w Krakowie

1.
2.
3.

= oen @i o=

8.
9.

Kurs specjalistyczny Leczenie ran dla pielegniarek

Kurs specjalistyczny Zywienie dojelitowe i pozajelitowe dla pielegniarek

Kurs specjalistyczny Wykonanie i interpretacja zapisu elektrokardiograficznego u dorostych dla pielegniarek
i potoznych

Kurs specjalistyczny Komunikowanie interpersonalne w pielegniarstwie dla pielegniarek i potoznych

Kurs specjalistyczny Edukator w cukrzycy dla pielegniarek i potoznych

Kurs specjalistyczny Terapia bolu przewlektego u dorostych dla pielegniarek i potoznych

Kurs specjalistyczny Opieka pielegniarska nad chorymi dorostymi w leczeniu systemowym nowotworéw dla
pielegniarek i potoznych

Kurs specjalistyczny Leczenie ran dla potoznych

Kurs specjalistyczny Diagnostyka ultrasonograficzna w potoznictwie i ginekologii dla potoznych

10. Kurs kwalifikacyjne w dziedzinie pielegniarstwa anestezjologicznego i intensywnej opieki dla pielegniarek

Kursy realizowane sa w ramach projektu ,,Wsparcie ksztalcenia pielegniarek, pielegniarzy i poloznych
w Polsce”, wspotfinansowanego ze Srodkéw Europejskiego Funduszu Spolecznego Plus, w programie
Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spolecznego 2021-2027.

Uczestnicy otrzymuja:
m bezptatne materiaty szkoleniowe (podreczniki),
m catering podczas zajec teoretycznych,
m zaswiadczenie o ukonczeniu kursu,
m dostep do platformy e-learningowej z 15 kursami doskonalgcymi (z certyfikatami).

Dla kogo?
Dla wszystkich pielegniarek, pielegniarzy i potoznych posiadajacych prawo wykonywania zawodu — zaréwno aktyw-
nych, jak i nieaktywnych (np. na urlopach wychowawczych lub poszukujacych pracy).

Szczegotowe informacje:
https://nipip.pl/projekt/ (Realizator Projektu)
www.moipip.org.pl (Organizator ksztatcenia na terenie MOIPIP w Krakowie)
tel. 12 422 88 54 w. 106
e-mail: ksztalcenie@moipip.org.pl




Kursy

kwalifikacyjne uzupetniajacy
z zakresu pielegniarstwa
specjalistyczne dla potoznych szz(hu
WA Ry
doksztatcajace

Platforma e-learningowa

Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych

naczelnaipip

ul. Pory 78/10, 02-757 Warszawa J 22 327 61 61 &3 nipip@nipip.p! NaczelnalzbaPielegniarekiPoloznych

Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych realizuje projekt ,Wsparcie ksztatcenia pielegniarek, pielegniarzy i potoznych w Polsce” FERS.01.12-1P.07-0001/25)

Projekt jest realizowany w ramach programu Fundusze Europejskie dla Rozwoju Spotecznego 2021-2027, wspoétfinansowanego ze srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego Plus.

Fundusze Europejskie Rzeczpospolita Dofinansowane przez :' * * NACZELNA 1ZBA
dla Rozwoju Spotecznego - Polska Unie Europejska R PIELEGNIAREK | POLOZNYCH




UZDRAWIAJACE OCZKA - O TYM, JAK
PASJA POMAGA ZACHOWAC ROWNOWAGE

- Anna Kania

Od bolu nadgarstka do nowej pasji

Pracuje jako pielegniarka na bloku operacyjnym, od
dwudziestu lat jestem zwiazana z chirurgia, z czego
pietnascie lat pelnie rolg instrumentariuszki. To zawod
wymagajacy nie tylko ogromnej wiedzy i odpowie-
dzialnosci, ale tez sprawnosci fizycznej, odpornosci
psychicznej i gotowosci do pracy w kazdych warun-
kach — w narazeniu na promieniowanie rentgenow-
skie, pole elektromagnetyczne, kontakt z czynnika-
mi biologicznymi i chemicznymi, a takze w systemie
zmianowym i nocnym. Z czasem obciazenia te zaczy-
najg zostawiac slad na zdrowiu - szczegdlnie w ukfa-
dzie mig$niowo-szkieletowym.

Kilka lat temu zaczetam odczuwa¢ przewlekly bol
w nadgarstku. Diagnoza: uszkodzenie kompleksu
chrzastki trojkatnej (Triangular Fibrocartilage Com-
plex, TFCC) - niewielkiej struktury chrzestno-wie-
zadfowej po stronie tokciowej nadgarstka, bedacej
stabilizatorem stawu promieniowo-tokciowego dal-
szego i naturalnym amortyzatorem tej czesci dloni.
Takie uszkodzenia nie sa rzadkoscia w naszym zawo-
dzie - wielogodzinne stanie przy stole operacyjnym,
precyzyjne manipulowanie narzedziami i powtarzalne
ruchy reka powoduja mikrourazy, ktore z czasem staja
si¢ powaznym problemem.

Podczas rehabilitacji ustyszalam od fizjoterapeuty
zalecenie, ktore wtedy wydalo mi sie zartem: ,Prosze
sprobowac szydetkowania lub robienia na drutach’
Nigdy wcze$niej nie miatam z tym do czynienia, ale
postanowilam sprobowa¢. Kupifam najprostsze druty,
najzwyklejsza wldczke i wlaczylam pierwszy film in-
struktazowy na YouTube.

Dzi$ moja wiedza i $wiadomos¢ dotyczaca wloczek
sa nieporéwnywalnie wigksze niz na poczatku - po-
trafi¢ dobra¢ przedze o okreslonym pochodzeniu, gru-
bosci, skrecie i wlasciwosciach do konkretnego wzoru,
aby uzyska¢ efekt w pelni satysfakcjonujacy zaréwno
wizualnie, jak i uzytkowo. Zwracam uwage na detale,
takie jak stopien skretu wlékna, jego sprezystos¢, ter-
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moregulacja czy podatno$¢ na filcowanie. Pamigtam
czasy, gdy robienie na drutach kojarzylo si¢ gléwnie
z koniecznoscia — dziergalo si¢ ubrania, bo w sklepach
ich brakowalo, a sama pasja uchodzita za domeng bab¢
i starszych pan.

Dzi$ to hobby, ktore zdecydowanie nie nalezy do
najtanszych — rynek wioczek i akcesoriow rozwija sie
w blyskawicznym tempie, oferujac produkty o nie-
zwykle zréznicowanym pochodzeniu i jakosci. Coraz
wicksza popularnoscia ciesza si¢ przedze naturalne:
zwierzece (merynos, alpaka, angora, kaszmir) oraz
roslinne (bawelna, len, bambus, jedwab), a takze mie-
szanki faczace zalety roznych wlokien. Do tego docho-
dzi ogromny wybér rekodzielniczych akcesoriow — od
drutow z drewna egzotycznego po recznie szyte torby
projektowe — ktore same w sobie potrafia stac si¢ ma-
tym dzietem sztuki.

Wsréd osob robiacych na drutach (mozna znalez¢
wielu medykow, takze panow), wyraznie widac tez ro-
snacy trend ekologiczny i dazenie do swiadomych za-
kupow — wybieramy wldczki z certytikatami, z etycz-
nych zrédel, farbowane naturalnymi barwnikami lub
wytwarzane w sposob ograniczajacy wplyw na $rodo-
wisko. Coraz czesciej liczy sig nie tylko efekt koncowy,
ale rowniez historia, ktéra kryje si¢ za motkiem — skad
pochodzi, kto go wytworzyt i w jakich warunkach.

Tak si¢ zaczelo — poczatkowo jako ¢wiczenie wzmac-
niajace nadgarstek, a bardzo szybko jako nowa pasja,
w ktorej odnalaztam co$ znacznie wigcej niz tylko re-
habilitacje.

Dzierganie po trudnych dyzurach

Zrozumialam to szczegdlnie po jednym z nocnych dy-
zuréw. Asystowalam wtedy przy operacji peknietego
tetniaka aorty brzusznej. Klasyczna operacja z wszy-
ciem protezy trwala wiele godzin, a my zakonczyli-
$my prace okolo czwartej nad ranem. Chwile pdzniej
dotarfa do mnie wiadomo$¢, ze pacjent zmart tuz po
przewiezieniu na oddzial intensywnej terapii.
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Wrécitam do domu wyczerpana — zbyt zmeczona,
by spac i za bardzo poruszona, by zaja¢ si¢ czymkol-
wiek. Zaparzylam herbate, usiadtam w fotelu i wziefam
do rak sweter, ktory zaczetam robi¢ na drutach pare
dni wczesniej. Przez godzing przerabialam oczko za
oczkiem, w ciszy. Po tym czasie poczutam, jak napiecie
odpuszcza, oddech si¢ uspokaja, a mysli zaczynaja sie
porzadkowac. Mialam wrazenie, ze odpoczetam jak po
regenerujacej drzemce.

Z perspektywy czasu wiem, ze byt to méj sposob
na samoregulacje po trudnym doswiadczeniu, ktore
nawet po tylu latach pracy w zwodzie potrafia glebo-
ko zapas¢ w pamie¢. Powtarzalny, rytmiczny ruch,
skupienie na materiale i procesie — to dziala jak forma
medytacji i technika uwaznosci. Badania potwierdza-
ja, ze takie czynnosci moga obniza¢ poziom stresu,
poprawia¢ koncentracje i rownowage emocjonalna.
Dla mnie staly sie nieocenionym narzedziem radzenia
sobie z obciazeniem psychicznym w pracy.

Méj codzienny rytuat

Od tamtej pory staram si¢ dzierga¢ codziennie. Bywa,
ze to dwie godziny pracy nad projektem, innym razem
tylko pig¢ minut przed wyjsciem z domu. Kazda z tych
chwil ma znaczenie - nie tylko dla efektu w postaci go-
towego swetra czy skarpetki, ale przede wszystkim dla
samego momentu, kiedy siadam z drutami i wloczka
w rekach. To wlasnie proces dziergania, a nie produkt
koncowy, jest dla mnie najcenniejszy. Zmusza mnie do
zwolnienia, zatrzymania si¢ tu i teraz, daje poczucie
kontroli i spokoju w $wiecie, w ktérym czesto dziatamy
w pospiechu i pod presja.

Rekodzieto jako forma dzielenia sie

Wigkszos¢ moich projektow tworze dla siebie i najbliz-
szej rodziny, ale zdarza mi si¢ obdarowa¢ kolezanki
z pracy. Wiasnorecznie wydziergany prezent ma w so-
bie cos osobistego — to czas, mysl i wysitek wlozony
w stworzenie czego$ wyjatkowego. W $wiecie goto-
wych, masowych produktéw takie przedmioty zyskuja
dodatkowa wartos¢ emocjonalna.

Spotecznos¢, ktdra taczy dwa Swiaty
Kilka lat temu zalozytam na Instagramie profil @yarn.

in.scrubs, w ktorym tacze dwa, na pierwszy rzut oka
zupelnie odlegle $wiaty — blok operacyjny i dzierga-
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Fot: A. Kania

nie. Publikuje tam zdjecia moich projektow, pokazuje
kulisy pracy pielegniarki operacyjnej i dziele si¢ re-
fleksjami z codzienno$ci. Z czasem to miejsce stato sie
czyms znacznie wiecej niz tylko galeria — przerodzito
sie w spolecznoé¢. Dzigki niemu poznalam niezwy-
klych ludzi z calego $wiata — od Skandynawii, przez
Australig, po Stany Zjednoczone i Kanade — z ktorymi
wymieniam doswiadczenia i inspiracje.

Prowadzenie profilu otworzylo tez drzwi do wspot-
pracy z renomowanymi markami z branzy dziewiar-
skiej, zarowno polskimi, jak i miedzynarodowymi.
Miatam okazje testowa¢ wzory, recenzowaé wiloczki
i akcesoria, a takze bra¢ udzial w kampaniach promu-
jacych produkty doceniane przez dziewiarki na calym
swiecie.

Poza socjal media réwniez dzieje si¢ duzo — wspél-
nie z kilkoma pasjonatkami stworzyty$smy krakowska
grupe ,Dziergamy na Polu’, ktora organizuje regular-
ne spotkania, wspiera lokalne inicjatywy i angazuje
sie w wydarzenia takie jak Krakowski Yarmark Welny
— pierwsze w Malopolsce targi wloczek, ktore staly sie
waznym punktem na mapie polskiego swiata wloczko-
wego.
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Fot: A. Kania

Blok operacyjny — wymagania i skutki

Praca instrumentariuszki to dlugie godziny w pozy-
cji stojacej, czgsto w wymuszonej postawie, przy stole
operacyjnym. To ekspozycja na promieniowanie RTG,
intensywne o$wietlenie pola operacyjnego, kontakt
z materialem biologicznym i chemicznym. Statystyki
sa niepokojace — nawet 80% pielegniarek doswiad-
cza przewleklych dolegliwosci bolowych kregostupa,
a wiele z nich zmaga si¢ z zespolem cies$ni nadgarstka
czy chorobami przeciazeniowymi konczyn.

W moim przypadku dzierganie stalo si¢ forma
»aktywnych ¢wiczen wyciszajacych” - angazuje rece
w sposob inny niz w pracy, przywraca im elastycznos¢
i fagodzi napiecie migsniowe. To moment, w ktérym
moge da¢ odpoczac nie tylko cialy, ale i glowie.

Moje wnioski

Po latach pracy w zawodzie wiem, ze bez pasji trudno
byloby utrzyma¢ réwnowage psychiczna. Dla mnie
dzierganie jest taka wlasnie rownowaga - taczy w so-
bie element terapii, kreatywnosci i samorozwoju. Jest
profilaktyka wypalenia zawodowego i moim osobi-
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stym sposobem na zachowanie zdrowia — w kazdym
znaczeniu tego sfowa.

Zache¢cam kazda kolezanke i kazdego kolege po fa-
chu, aby znalezli swoja forme ,,0czka terapeutycznego’
— czynno$¢, ktdra pozwoli si¢ zatrzymac, zregenero-
wac i wroci¢ do pracy z nowa energia.

Literatura:

1. Chirurgia Reki Warszawa — dr Maciej Klich: Uszkodzenie kompleksu
chrzastki tréjkatnej (TFCC) (25 lutego 2017).

2. Form Grupa Lekarska - Uszkodzenie kompleksu chrzastki tréjkatnej
(TFCC) nadgarstka — przyczyny, objawy, leczenie i rehabilitacja (11 stycz-
nia 2025).

3. Pielegniarki.com.pl — Fizyczne obcigzenie i jego konsekwencje (artykut
z cyklu , Pielegniarstwo od kuchni’, 6 lutego 2025).

4. Chillizet.pl - A. Sobieraj, M. Bauer: Dlaczego warto dzierga¢? Szydetkowa-
nie i robienie na drutach to nowa joga (7 czerwca 2024).

Anna Kania - mgr pielegniarstwa, specjalista w dzie-
dzinie pielegniarstwa operacyjnego, bloku operacyjny,
Krakowski Szpital Specjalistyczny im. $w. Jana Pawta II.
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Dyrektor
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Myslenicach
ul. Szpitalna 2, 32-400 Myslenice

zamierza ogtosic¢
KONKURS
na stanowisko

Pielegniarki Oddziatowej
Oddziatu Zakaznego

Dyrektor
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej w Myslenicach
ul. Szpitalna 2, 32-400 Myslenice

zamierza ogtosic¢
KONKURS

na stanowisko

Naczelnej Pielegniarki

Dyrektor
Zespotu Opieki Zdrowotnej w Oswiecimiu
ul. Wysokie Brzegi, 32-600 Oswiecim

zamierza ogtosic¢
KONKURS

na stanowisko

Naczelnej Pielegniarki

Dyrektor
Wojewddzkiego Szpitala Psychiatrycznego
ul. J. Dabrowskiego 19, 34-120 Andrychéw

zamierza ogtosic¢
KONKURS
na stanowisko

Pielegniarki Oddzialowej
Oddziatu Psychiatrycznego A

Dyrektor
Uniwersyteckiego Szpitala Ortopedyczno-Rehabilitacyjnego
w Zakopanem, ul. Balzera 15, 34-501 Zakopane

zamierza ogtosic¢
KONKURS

na stanowisko

Naczelnej Pielegniarki

Dyrektor
Zespotu Opieki Zdrowotnej w Suchej Beskidzkiej
ul. Szpitalna 22, 34-200 Sucha Beskidzka

ogtasza
KONKURS
na stanowisko

Pielegniarki Oddzialowej
Oddziatu Wewnetrznego Pododdziatu Nefrologicznego
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Dyrektor
Szpitala Miejskiego Specjalistycznego
im. Gabriela Narutowicza w Krakowie
ul. Pradnicka 35-37, 31-202 Krakow

zamierza ogtosi¢
KONKURS

na stanowisko

Naczelnej Pielegniarki

Dyrektor
Uniwersyteckiego Szpitala Dzieciecego w Krakowie
ul. Wielicka 265, 30-663 Krakow

ogtasza
KONKURSY
na stanowiska

Pielegniarek Oddziatowych:
Oddziatu Neurologicznego
Oddziatu Leczenia Zywieniowego
Oddziatu Ortopedyczno-Urazowego z Centrum
Leczenia Artrogrypozy

Dyrektor
Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Zeromskiego
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
os. Na Skarpie 66, 31-913 Krakéw

zamierza ogtosi¢
KONKURS

na stanowisko

Naczelnej Pielegniarki

Dyrektor
Szpitala Specjalistycznego im. Stefana Zeromskiego
Samodzielnego Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej
os. Na Skarpie 66, 31-913 Krakow

zamierza ogtosic¢
KONKURSY
na stanowiska

Pielegniarek Oddziatowych:
Oddziatu Okulistycznego
Oddziatu Obserwacyjno-Zakaznego

Dyrektor
Krakowskiego Szpitala Specjalistycznego im. sw. Jana Pawta II
ul. Pradnicka 80, 31-202 Krakow

zamierza ogtosi¢
KONKURSY
na stanowiska

Pielegniarek Oddziatowych:
Oddziatu Klinicznego Chirurgii Serca, Naczyn i Transplantologii
Oddziatu Choréb Infekcyjnych Dzieci i Hepatologii Dzieciecej
Centralnej Izby Przyje¢
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Z najgtebszym zalem i poczuciem straty zawiadamiamy,

ze dnia 6 wrze$nia 2025 roku odeszta od nas

A S$P. URSZULA GACEK

Pozostanie w naszej pamieci jako wieloletnia Przewodniczaca Polskiego
Towarzystwa Pielegniarskiego Krakéw- Srédmiescie, zaangazowana
w dziatalno$¢ na rzecz pielegniarek i potoznych ZOZ nr 1.
Pozostanie na dtugo w naszej pamieci.

Kolezanki z Kota Emerytek przy Matopolskiej Okregowej Izbie

Pielegniarek i Potoznych w Krakowie.

Z gtebokim zalem i poczuciem straty przyjeliSmy informacje,

ze dnia 19 wrze$nia 2025 r. odeszta do wiecznosci, w wieku 56 lat

A SP. ELZBIETA SLIWA

Mgr pielegniarstwa, dtugoletni pracownik

Instytutu Onkologii w Krakowie.

Zapamietamy ja jako ciepta, oddang osobe, ktora zawsze niosta
pomoc drugiemu cztowiekowi. Pozostawi po sobie wspomnienie

niezwykle pracowitej i zyczliwej kolezanki.

Rodzinie sktadamy szczere wyrazy wspétczucia
pracownicy Narodowego Instytutu Onkologii w Krakowie

im. Marii Sktodowskiej-Curie.

Pismo Matopolskiej Okregowej Izby (p
Pielegniarek i Potoznych w Krakowie M fOIPIP

Z gtebokim bélem i smutkiem przyjeliSmy wiadomos¢

o $mierci naszej kolezanki

A SP. ALICJI MENDYK,

bytej Wiceprzewodniczacej Polskiego

N

Towarzystwa Potoznych oraz wieloletniej Przewodniczacej Zwigzku

Zawodowego Potoznych.

Rodzinie zmartej sktadamy szczere wyrazy wspoétczucia.

Cztonkowie Matopolskiej Okregowej Rady

\ Pielegniarek i Potoznych w Krakowie.

\(

Z przykroscia przyjeliSmy wiadomo$¢, ze odszedt od nas kolega

;f SP. PRZEMYSEAW GRZECHNIK,

wieloletni pracownik Szpitala Klinicznego im. J. Babiniskiego w Krakowie.

Przemystaw pracowat w naszym szpitalu na stanowisku pielegniarza
od 27.11.2000 r. w Oddziale Psychiatrii Sqdowej o Podstawowym
Zabezpieczeniu, nastepnie w Oddziale Leczenia

Alkoholowych Zespotéw Abstynencyjnych.

Jesienig 2020 roku w trakcie niesienia pomocy chorym
na COVID 19 - zarazit sie i zachorowat.
0d tamtej pory borykat sie z licznymi powiktaniami oraz chorobami
wynikajgcymi z zakazenia wirusem, ktére to doprowadzity

do Jego Smierci w dniu 14.09.2025r .

Rodzinie i bliskim sktadamy szczere wyrazy wspoétczucia.

Zespot Oddziatu Leczenia Alkoholowych Zespotéw Abstynencyjnych.

MALOPOLSKIE

PIELEGNIARKI | POLOZNE

Prosimy o korespondencje na adres:

31-153 Krakow, ul. Szlak 61, tel./fax 12 422-88-54

e-mail Matopolskiej I1zby: biuro@moipip.org.pl

Strona internetowa Matopolskiej I1zby: www.moipip.org.pl
Naktad: 2 000 egz.

Redakcja ,Matopolskich Pielegniarek i Poloznych” nie odpowiada
za tre$¢ reklam i ogtoszen.
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Wydawnictwo Matopolskiej Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych im. Hanny Chrzanowskiej

P 0 L ECA ° Mozliwos¢ zakupu ksiazek indywidualnie oraz hurtowo

Paciorki obozowego rézanca
Hanna Paszko, Tadeusz Wadas

Btogostawiona Hanna

W KREGU
OPIEKUNCZEGO CZEPKA
Hanna C

Bloy na

Stanistawa Leszczynska, to potozna z todzi, wiez-
niarka kobiecego obozu w Oswiecimiu-Brzezince
0 numerze 41 335. Przez kobiety w obozie nazy-
wana ,Mama" Niemieckiemu lekarzowi obozo-
wemu powiedziata: Nie, nigdy. Nie wolno zabija¢
dzieci.

11 mara 2024 roku w 50 rocznice smierci Stani-
stawy Leszczyniskiej w auli Wyzszego Seminarium
Duchownego w todzi nastgpito zamkniecie po-
stepowania diecezjalnego w sprawie heroicznosci
cndt i opinii $wietosci tej niezwyktej polskiej ko-
biety, matki, pielegniarki i potoznej.

Z wstepu ks. dr Andrzeja Scabera, delegata Arcybi-
skupa Krakowskiego ds. kanonizacyjnych

W kregu opiekuniczego czepka.
? 3hrzanowska

www.moipip.org.pl

Btogostawiona Pielegniarka

Hanna Chrzanowska NOWOSC

NowosSC

Niniejsze opracowanie stanowi
drugie wydanie, zmienione

i poszerzone, ksigzki opublikowanej
w roku 1999 pod tytutem W kregu
opiekuriczego czepka”. W trakcie
przygotowywania dokumentow
dorozpoczecia procesu beatyfi-
kacyjnego Hanny Chrzanowskiej,
obecnie juz Btogostawionej,
okazato sie, ze najbardziej
tragiczny czas w jej zyciu, okres
pracy podczas drugiej wojny
Swiatowej, jest niedostatecznie
udokumentowany.

Cena detaliczna 25 2t - Hurtowa 20 2t

Monografia ta, to spéjnie
tematyczne opracowanie
naukowe portretujace Hanne
Chrzanowska z wielu perspek-
tyw. Ta pierwsza, to sylwetka
pielegniarki z powotaniem

do czynienia dobra, spotecznicy,
ktora jak pisata, parafrazujac
stowa $w. Pawla, w ostatnim
swoim liscie do pielegniarek,
uczynita swoim zyciowym credo
to, azeby,cieszyc sie radoscia
mitosierdzia’, a kiedy trzeba,
nauczac,ptakac z ptaczacymi'.

Cena detaliczna 40 - Hurtowa 35 2t

Pamietniki listy notatki

Byfa sumieniem $rodowiska pielegniarskiego.
Tak okreslit Hanne Chrzanowska kard.
Franciszek Macharski, ktory znat Ja osobiscie,
a kard. Stanistaw Dziwisz, takze $wiadek
Jej zycia, nazwat Ja Matkg Teresa Krakowa.
Zachowane pisma pokazuja pielegniarke

|| i blogostawiona o ludzkiej twarzy,
z niestychanym poczuciem humoru,
wesotoscig, zartem, dystansem do siebie
i $wiata, a jednoczesnie bardzo powaznie
traktujaca wszystkie sprawy zwigzane
z chorym cztowiekiem. Gotowa
przeskakiwac najwyzsze przeszkody
w poszukiwaniu pomocy dla
potrzebujacego, a jednoczednie zdajaca

#| sobie sprawe z trudnych cech charakteru

e
| ST AT R

PAMIETRIR!
LISTY.

Niniejsza ksigzka jest obszernym
i interesujgcym opracowaniem
historycznym ukazujagcym
proces ksztattowania sie
nowoczesnego pielegniarstwa
w Krakowie. Jest to nowe

i wszechstronne przedstawienie
dziejéw pielegniarstwa

w Krakowie, w ktérym
uczestniczyto 19 autoréw
aktywnie zaangazowanych

w rozwoj wspotczesnego
pielegniarstwa.

cena 50,00 z

ntowane eksponaty zgromadzone w Saloniku Historil Piele-

Cena 80,00 z

Dzig}'e_pie(ggniarsrwu
i ]Joﬂ)z'm'crwa w Krakowie

wltoio

Informacje Zespotu Redakcyjnego Wydawnictwa MOIPiP im. Hanny Chrzanowskiej

Zapraszamy wszystkich, ktérzy chcieliby opublikowac swoj artykut w pismie ,Matopolskie Pielegniarki i Potozne”.

Warunki publikacji nadestanego materiatu:

[}
lub biuro@moipip.org.pl.

e Objetosc artykutu powinna wynosi¢ ok. 10-12 tys. znakdw ze spacjami.

Artykut zapisany w programie Word (edytowalne), nalezy przesta¢ do redakgji w formie elektronicznej na adres: zespol-redakcyjny@moipip.org.pl

e Praca musi posiadac tytut i by¢ podpisana imieniem i nazwiskiem autora. Prosimy podac réwniez: tytut naukowy, stanowisko, miejsce pracy oraz

do wiadomosci redakgji nr telefonu i e-mail.

e W przypadku zatgczonych fotografii lub innych rycin prosimy o podanie Zrédta, autora i przesta¢ w osobnym pliku w formacie: tif, jog o rozdzielczosci 300 dpi.

e Przypisy i bibliografia powinna znajdowac sie na korncu tekstu.

o Redakcja zastrzega sobie prawo dokonywania zmian tytutéw (wraz z dodaniem podtytutéw), skrotéw, przerdbek redakceyjnych i poprawek stylistycznych

w opracowaniach autorskich.

odpowiedzialno$¢ autora.

Wydawca nie ponosi odpowiedzialnosci za konsekwencje wykorzystania niescistych informacji. Opinie wyrazone w artykule sg publikowane na wyfaczna

e Redakcja nie wyptaca honorarium autorom tekstéw. Wyréznione artykuty, prace moga by¢ nagrodzone po wczesniejszym zawiadomieniu autora.

e \Wydawca nie publikuje tekstéw anonimowych.

e Decyzja o publikacji jest decyzja kolegialng Zespotu Redakcyjnego, odpowiadajgcego za merytoryczny poziom wydawnictwa.

Zespol Redakcyjny prosi o nadsytanie streszczen prac licencjackich i magisterskich zwigzanych z zawodem pielegniarki i potoznej.
INFORMACJE SZCZEGOLOWE - ZGLASZANIE PRAC ORYGINALNYCH DO DRUKU

e Do zgtaszanej pracy prosimy dotaczy¢ pisemna zgode autora.

1. Streszczenie i stowa kluczowe

Do artykutu oryginalnego nalezy dotaczyc streszczenie zawierajace maksymalnie 1800 znakéw (w tym spacje i znaki interpunkcyjne), powinno ono sktadac
sie z pieciu wyodrebnionych czesci, oznaczonych kolejno nastepujacymi tytutami: Wstep, Cel pracy, Materiat i metodyka, Wyniki, Wnioski/
Podsumowanie. Wszystkie skréty zastosowane w streszczeniu powinny by¢ wyjasnione. Po streszczeniu nalezy umiesci¢ nie wiecej niz pie¢ stow kluczowych.

. Uktad pracy

Uktad pracy powinien obejmowac wyodrebnione czesci: Wprowadzenie (maksymalnie 1200 znakéw, w tym spacje i znaki interpunkcyjne),
Omaowienie/Dyskusja, Wnioski/Podsumowanie, Pismiennictwo. Pismiennictwo powinno by¢ utozone zgodnie z kolejnoscia cytowania prac w tekscie,

liczba cytowanych prac w przypadku prac oryginalnych — minimum 5 pozycji.

W imieniu Zespotu Redakcyjnego pisma Przewodniczgca Joanna Kin-Dgbrowska



