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Przewodniczaca ORPiP- mgr Elzbhieta Baliszewska
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Problematyka zdrowia psychicznego dzie-
ci, adolescentéw a takze dorostych przez wiele lat
stanowita w debacie publicznej obszar raczej mar-
ginalny. Lata przeobrazen, zmian spotecznych i cywi-
lizacyjnych, konflikty zbrojne, pandemia, emigracje,
intensywny rozwdj cyfryzacji - wszystko to zainicjo-
wato fale probleméw zwigzanych ze zdrowiem psy-

—

dr n. biol. Justyna
Jasik-Pyzdrowska

mgr Monika Wozniak
spec. piel. paliatywnego

mgr Monika Rusinska
spec. piel.
neonatologicznego
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chicznym. Zly stan zdrowia
psychicznego stat sie jednq
z gtéwnych przyczyn $mierci,
choréb i niepetnosprawno-
$ci dzieci. Podtoza obecne-
go kryzysu zdrowia psy-
chicznego mozemy upatry-
wa¢ w wielu czynnikach.
Bezsprzecznie, problemy ze
zdrowiem psychicznym mo-
ga dotyczy¢ kazdej rodziny,
kazdego jej cztonka.

Szerokie granice
i wielki swiat pokazujg Nam
- jak tatwo sie w nim zagubi¢
- Nam dorostym, tym samym
bez wysitku moze pogubi¢
sie mtody cztowiek. Niniej-
szy biuletyn stanowi prébe
uchwycenia aktualnych dg-
Zzen i trendéow w zakresie
zdrowia psychicznego. Po-
jawiajg sie tresci napi-
sane przez specjalistow
z dziedziny pielegniarstwa
psychiatrycznego, wskazujq
na réznorodnos¢ problema-
tyki.

Zachecamy do
lektury, a przede wszystkim
do otwartosci w tema-
cie kondycji psychicznego,
do wysitku w budowaniu
zdrowych relacji i dbania
0o nie na kazdym etapie
naszej pracy zawodowej.
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| POLOZNYCH VIIl KADENCJI

| Autor: mgr Elzbieta Baliszewska Przewodniczgca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

Dziatalno$¢ naszego Samorzadu po wyborach rozpoczelismy

od poznawania siebie. Wiekszos¢ cztonkédw Rady jak i czton-

kéw wybranych organdw: okregowej komisji rewizyjnej, okre-

gowego sadu i okregowego rzecznika odpowiedzialnosci

zawodowej to osoby bez doswiadczenia w pracy samorza-

dowej. Rozpoczelismy czas szkolen i uczenia sie nawzajem.

Dziatalno$¢ Samorzadu zawodowego i jego organizacje

oraz zadania, prawa i obowigzki jego cztonkéw okresla

Ustawa o Samorzadzie Pielegniarek i Potoznych z dnia

11 lipca 2011 roku z p6zniejszymi zmianami.

Do zadan samorzadu nalezy:

> Sprawowanie pieczy nad nalezytym wykonywaniem
zawodoéw

> Ustalanie standardow zawodowych i standardow
kwalifikacji zawodowych

> Ustalanie i upowszechnianie zasad etyki zawodowe;j

> Integrowanie srodowiska pielegniarek i potoznych

> Obrona godnosci zawodowej

> Reprezentowanie i ochrona zawodéw

> Zajmowanie stanowiska w sprawie stanu zdrowia
spoteczenstwa

> Edukacja zdrowotna i promocja zdrowia

Zadania te wzajemnie sie przenikaja i uzupetniajg w posz-

czegb6lnych zintegrowanych przejawach dziatalnosci OIPiP

w Zielonej Gorze. W Okregowej Izbie Pielegniarek i Potoznych

w Zielonej Gorze wpisanych jest tgcznie 4215 pielegniarek

i 493 potozne w tym 86 pielegniarzy i 1 potozny.

Dziatalnos$¢ okregowej izby to wykonywanie zadan w obsza-

rach:

> prowadzenie rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie
podyplomowe na terenie dziatania okregowej izby;

> przekazywanie danych do centralnego rejestru pielegniarek
i potoznych;

> stwierdzanie i weryfikacja prawa wykonywania zawodu;

> prowadzenie rejestru podmiotéw wykonujacych dziatalnos¢
leczniczg;

> prowadzenie rejestru ukaranych pielegniarek i potoznych;

> prowadzenie osrodka informacyjno- edukacyjnego (uzna-
wanie kwalifikacji zawodowych);

> prowadzenie i weryfikacja ewidencji pielegniarek i poto-
znych dla samorzadéw terytorialnych;

> opiniowanie aktéw prawnych, przygotowanie analiz
i raportow;
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W zwigzku z powyzszym w okresie od 29 marca 2023
do 21 marca 2024 roku Okregowa Rada Pielegniarek
i Potoznych spotkata sie 6 razy i podjeta 136 uchwat.
Wszystkie Organy lzby uczestniczyty w obowigzkowych
szkoleniach. Prezydium Okregowej Rady Pielegniarek
i Potoznych odbyto 13 posiedzen uchwalajac tacznie
129 uchwaty. Okregowa Rada kieruje dziatalnoscia
Okregowej Izby i wykonuje zadania samorzadu na obsza-
rze dziatania izby, zadania okregowej rady okresla arty-
kut 31 ustawy o samorzadzie pielegniarek i potoznych,
w szczegélnosci:
> wykonuje uchwaty okregowego zjazdu;
> stwierdza oraz przyznaje prawo wykonywania zawodu;
> prowadzi rejestr pielegniarek i rejestr potoznych;
> powotuje komisje i zespoty problemowe i kieruje ich
pracg;
> prowadzi biezgce sprawy izby i wykonuje zadania zlecone
przez Naczelng Rade;
> sktada roczne i kadencyjne sprawozdania z dziatalnosci
oraz wykonania budzetu przed Okregowym Zjazdem;
> wspotpracuje z terenowymi organami administracji
rzadowej i jednostkami samorzadu terytorialnego.

Okregowa Rada Pielegniarek i Potoznych realizowata
swoje zadania ustawowe zwigzane $cisle z jej statutem
w nastepujacych obszarach:

1. W obszarze sprawowania pieczy nad nalezytym wyko-
nywaniem zawodu, ustalaniem standardow i kwalifikacji
zawodowych:

> Wydano tgcznie 96 praw wykonywania zawodu
w tym 22 Warunkowe Prawa Wykonywania Zawodu
i 74 Stwierdzenia Prawa Wykonywania Zawodu.

> Na wniosek osobisty wykreslono z przeniesieniem
do innych izb 16 pielegniarek i potoznych.

> Wpisano do rejestrow tacznie 5 zrzeczen prawa
wykonywania zawodu pielegniarek i potoznych.

> Zawieszono na wniosek osobisty PWZ 6 pielegniarkom
i potoznym.

> Catkowicie wykreslono z rejestru 8 pielegniarek
i potoznych.

> Pod koniec roku 2023 wpisano do rejestru wygasniecie
PWZ z powodu $mierci 12 pielegniarek i 4 potoznych.

www.oipip.zgora.pl



2. W obszarze obrony godnosci zawodowej i ochrony za-
wodu, ustalania i rozpowszechniania zasad etyki zawodu,
zajmowania stanowiska w sprawie stanu zdrowia spote-
czenstwa przy okregowej izbie funkcjonuje:
> Okregowy Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
> Okregowy Sad Pielegniarek i Potoznych
> Komisja ds. Ksztatcenia i Doskonalenia Zawodowego
> Komisja Etyki
> Komisja ds. Prawa, Legislacji i Zmian Systemowych
> Zespot Pielegniarek i Potoznych Rodzinnych
> Zesp6t ds. Pielegniarstwa w Srodowisku Nauczania
i Wychowania
> Kolegium Redakcyjne Biuletynu Pielegniarki i Potoznej
> Komisja ds. Egzaminowania w zawodzie dla pielegniarek
i potoznych po przerwie w wykonywaniu zawodu dtuzszej
niz 5 lat
> Komisja ds. Kontroli Indywidualnych Praktyk pielegniarek
i potoznych

3. W obszarze integracji, komunikacji i reprezentacji $rodo-
wiska pielegniarek i potoznych, OIPiP:

* Przygotowata Biuletyn Pielegniarek i Potoznych w zupetnie
nowej odstonie dotykajac nie tylko informacji z zakresu
biezacej dziatalnosci Okregowej Rady, ale takze poprawita
jego jakos¢ edukacyjna i transparentnos¢ informacyjna.

* Uruchomita i rozwineta portal w social mediach, ktory
w ciggu zesztego roku zyskat okoto tysigca nowych obser-
wujacych docierajac w ten sposob do szerokiego grona od-
biorcow i caty czas uczestniczy w tym ciggle rozwijajacym sie
procesie poprawiajgc swe zasiegi o 1000 procent.

* Zlecita przygotowanie i uruchomienie catkowicie nowej
strony internetowej zgodnie z potrzebami komunikacyj-
nymi swoich cztonkéw wtacznie z dostosowaniem jej
do uzytkowania przez osoby niepetnosprawne.

* Ujednolicita pisma formalne i nieformalne wychodzace
z biura OIPIP.

 Zleciata przygotowanie dla izby key visual tak, by kazdy
odbiorca z tatwosciag mégt identyfikowa¢ wizualnie OIPiP
w otoczeniu.

* 29 maja 2023 ORPiP zorganizowata w Teatrze Lubuskim
Dzien Pielegniarki i Potoznej, na ktérym Prezydent Miasta
Zielona Goéra - Janusz Kubicki wreczyt medale za osiagniecia
majace znaczenie dla Miasta Zielona Géra.

* W dniach 12-13 pazdziernika zorganizowano Konferencje
naukowo-szkoleniowg ,Wspotczesna Pielegniarka i Potozna
w obliczu wielodyscyplinarnych zagadnien w zawodzie”
w Zamku Kliczkow.

* W zakresie przygotowania strony internetowej firma bran-
dingowa zaproponowata odSwiezenie i przygotowanie tech-
niczne logo (dyskusja i gtosowanie na Zjezdzie), zachowu-
jac cechy jego pierwotnej formy w nawigzaniu do wielolet-
niej tradycji i wartosci OIPiP w Zielonej Gérze.

www.oipip.zgora.pl

* Okregowa Rada zatwierdzita podniesienie wysokosci
wyptacanych zapomég finansowanych ze srodkéw OIPiP
w Zielonej Gorze, gdzie kazdy cztonek izby moze z niej
skorzysta¢ po spetnieniu warunkéw zawartych w regulami-
nie.

4. W obszarze reprezentowania i wspétpracy z innymi orga-
nami:

* Okregowa lzba Pielegniarek i Potoznych dotaczyta do Lu-
buskiego Forum Samorzadéw Zawodéw Zaufania Publicz-
nego.

* Przewodniczaca Okregowej Rady jest cztonkiem Rady
Spotecznej 105 Szpitala Wojskowego w Zarach i Kapituty
przyznajacej nagrode ,Lubuski Samarytanin”, uczestniczyta
w otwarciu nowego Oddziatu Ane- stezjologii i Intensywne;j
Terapii oraz Oddziatu Okulistycznego w Szpitalu Uniwer-
syteckim w Zielonej Gorze, uczestniczyta w Warszawie
w posiedzeniach Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych
oraz w Konwentach Przewodniczacych Okregowych Izb
Pielegniarek i Potoznych, prowadzita spotkania z partnera-
mi Interpolska, PZU i Prosta Forma.

* Przewodniczaca i Skarbnik uczestniczyty w Uroczystym
Slubowaniu Absolwentéw Pielegniarstwa Uniwersytetu
Zielonogérskiego.

* Wiceprzewodniczaca uczestniczyta w uroczystym wrecze-
niu nagréd Lubuskiego Samarytanina w Zarach oraz w Uro-
czystym Dniu Chorego organizowanym w Bibliotece Norwi-
da w Zielonej Gérze.

* Sekretarz uczestniczyt w wydarzaniu Pola Nadziei Towa-
rzystwa Przyjaciét Chorych w Zielonej Gorze.

5. W zakresie ksztatcenia podyplomowego pielegniarek i po-
toznych, edukacji zdrowotnej i promocji zdrowia:

* Funkcjonuje osrodek ksztatcenia pielegniarek i potoznych,
ktéry w ramach kurséw przeszkolit 101 pielegniarek.

* Dokonczono realizacje projektu unijnego ,Wsparcie ksztat-
cenia podyplomowego pielegniarek i potoznych”, w ramach
ktérego w 2023 roku zrealizowano 11 kurséw specjalistycz-
nych dla 350 osob, ktére pomyslnie przeszty kontrole reali-
zacji przez zamawiajgcego - NIPiP.

* Rozpoczeto proces rewitalizacji biblioteki i uruchomiono
system Lybra Net.

* Kolezanki z Komisji Ksztatcenia po dtugich naradach i licz-
nych spotkaniach naniosty zmiany w regulaminie ksztatce-
nia, ktére zaakceptowata Rada.

* Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Zielonej Gérze
dofinansowata rézne formy ksztatcenia pielegniarek i po-
toznych poczawszy od udziatu w konferencjach, szkole-
niach, kursach, specjalizacjach i na studiach doktoranckich
konczac, wyptacono refundacje kosztow ksztatcenia
na kwote 109 232,67 zt.



Poza powyzszymi - ustawowymi obowigzkami - Prezydium
i Rada prowadza biezace sprawy zwigzane m.in. z funkcjo-
nowaniem biura Okregowej Izby pielegniarek i Potoznych.
Nasze biuro miesci sie w budynku nabytym na wtasnos¢
Izby 29 listopada 2017 roku. Budynek Izby wiec jest nasza
wspolng witasnoscia i musimy o niego dba¢. Z uwagi
na intensywng jego eksploatacje (szkolenia, konferencje)
remontu wymagata tazienka i fragment wewnetrznej insta-
lacji kanalizacyjnej, zamontowali$my nowe balustrady, kli-
matyzacje w catym budynku, wyremontowalismy schody
zewnetrzne, zakupilismy meble tarasowe i wyposazylismy
sale konferencyjna w nowe stoty i szafy biblioteczne.

Bardzo dziekuje Paniom z Komisji Ksztatcenia a jedno-
czesnie rowniez jako Kolegium Redakcyjne OIPiP za wielkie
zaangazowanie i poswiecony czas w tworzeniu biuletynu
informacyjnego, strony internetowej i medialnego wizerun-
ku naszej izby.

Dziekuje pracownikom biura i osobom pracujgcym na rzecz
samorzadu za zaangazowanie i pomoc.

W zwigzku ze zblizajgcymi sie Swietami Wielkanocnymi
w imieniu wtasnym i catej Rady zycze zdrowych, rodzinnych
Swigt w atmosferze domowego ciepta. Niech ten szczegélny

okres bedzie czasem zadumy, wyciszenia, wypoczynku
Serdecznie dziekuje cztonkom Rady, Organéw i Zespotow i prawdziwej wiosennej radosci.
Problemowych oraz przedstawicielom petnomocnym
za poswiecony czas, otwarto$¢, konstruktywna krytyke

i che¢ wspotpracy.
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Powolanie nowego

Konsultanta krajowego

w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego.

W dniu 12 grudnia 2023r, na podstawie Ustawy z dnia
6 listopada 2008r. o konsultantach w ochronie zdrowia (Dz.U.
z 2017r. Poz. 890), na nowego Konsultanta Krajowego w dzie- ﬁ"--
dzinie pielegniarstwa psychiatrycznego zostata wybrana Pani |
dr n. med. Nadzieja Sotowiej, ktéra dotad petnita role Kon-
sultanta Wojewddzkiego w tej dziedzinie, a od 1995 roku jest k
przetozona pielegniarek Szpitala Psychiatrycznego w Choroszczy.

Czas trwania kadencji konsultanta to 5 lat, a priorytetem
na ten okres - jak méwi Pani Nadzieja Sotowiej w wywiadzie dla
Polskiego Radia Biatystok - bedzie ustalenie minimalnych norm
zatrudnienia pielegniarek pracujacych w oddziatach psychiatrycz-
nych.

tel.

c-mak

Gratulujemy i zyczymy sukceséw zawodowych!

Przypominamy, ze Konsultantem Wojewddzkim na woje- %
wodztwo lubuskie w obszarze pielegniarstwa psychiatrycznego jest
od dnia 25 lutego 2019r. Pani dr n. o zdr. Jolanta Chmielowiec.

W przypadku pytan i watpliwosci z zakresu pielegniar- .
stwa psychiatrycznego mozna zwroci¢ sie do ww. Konsultantow
z prosbha o wydanie opinii/zalecenia/stanowiska w nurtujgcym
dla nas temacie.

Ponizej dane kontaktowe:
Konsultant Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego:

e-mail: nadziejasolowiej@gmail.com @ tel. 857191091

Ilustracja 1: Pani Nadzieja Sotowiej- Konsultant
Krajowy w dziedzinie pielegniarstwa
psychiatrycznego.

Zrédto: https://sppchoroszcz.med.pl/dr-n-med-nadzieja-

solowiej-zostala-konsultantem-krajowym-w-dziedzinie-
pielegniarstwa-psychiatrycznego/

Konsultant Wojewédzki w dziedzinie pielegniarstwa psychiatrycznego:

e-mail: chmielel@tlen.pl @ tel. 605 038 367
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| Posiedzenia Prezydium ORPIiP w Zielonej Gérze VIl Kadencji.

W dniach 19.01.2024 r. i 29.01.2024 r. odbyty sie posiedzenia Prezydium ORPiP w Zielonej Gorze. Cztonkowie gtosowali gtéwnie
nad uchwatami w sprawie stwierdzenia prawa wykonywania zawodu, pielegniarki/potoznej, stwierdzenia warunkowego prawa
wykonywania zawodu pielegniarki/potoznej. W tabeli ponizej przedstawiono doktadny wykaz podjetych decyzji. Jednoczesnie
27 lutego odbyto sie posiedzenie Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych w ktérej przyznano zapomogi dla cztonkéw samo-
rzadu zwigzane z wydarzeniami losowymi. Swoje posiedzenie odbyta takze Komisja ds. Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek
i Potoznych.

Uchwaty w sprawie ... t:-::%zvt/):l PielegniarI:ilOSCPotoine

Stwierdzenia PWZ i wpisu do rejestru 1 1 0
Przyznania warunkowego PWZ i wpisu do rejestru 3 3 0
Wygasniecie warunkowego PWZ i skreslenie z rejestru 0 0 0
Przyznanie czasowego PWZ i wpisu do rejestru 1 1
Wygasniecie czasowego PWZ i skreslenie z rejestru 0 0 0
Wymiany PWZ 0 0 0
Wpisu do rejestru OIPiP 0 0 0
Skreslenie z rejestru OIPiP 3 3 0
Wpisu do rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych 0
Skreslenia z rejestru podmiotéw prowadzacych ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych
Skierowania na przeszkolenie po przerwie w wykonywaniu zawodu 1 1
Powotania komisji egzaminacyjnej do przeprowadzania egzaminu po przerwie w wykonywaniu zawodu 0 0 0
Wydanie nowego zaswiadczenia o PWZ/wydanie duplikatu/zmianie numeru zaswiadczenia o PWZ 0 0 0
Zmiany w tresci zaswiadczenia o PWZ 0 0 0
Wymiany zaswiadczenia o PWZ 0 0 0
Przyjecia oswiadczenia o zaprzestaniu wykonywaniu zawodu 0 0 0
Wydania zaswiadczen o odbytym przeszkoleniu po przerwie w wykonywaniu zawodu 0 0 0
Wopis do rejestru podmiotéw prowadzacych dziatalno$¢ gospodarcza 0 0 0
Wykreslenia z rejestru podmiotéw prowadzacych dziatalnos¢ gospodarcza 0 0 0
Zawieszenia PWZ pielegniarki 0 0 0
Wygasniecia PWZ w zwigzku ze $miercig 0 0 0
Powotania komisji lekarskiej w zwigzku z podejrzeniem niezdolnosci do wykonywania zawodu 0 0 0
Wszczecia postepowania w sprawie niezdolnosci do wykonywania zawodu 0 0 0
Zamiarze podjecia pracy w celu uzyskania mozliwosci wykonywania zawodu
Anulowania uchwaty w zakresie rejestru i PWZ
Zwrotu optaconych sktadek cztonkowskich/roztozenie na raty zalegtych sktadek/zwolnienia
z optacania sktadek/umorzenie niezaptaconych sktadek 1 0 0
Przyznania/odmowie zapomogi 8/0 X
Przyznania refundacji kosztéw ksztatcenia podyplomowego, organizacji konferencji, szkolen 14
Zmiany regulaminu przyznawania zapomoég 1
Zmiany regulaminu refundacji kosztéw ksztatcenia podyplomowego 0
Organizacji przez OIPiP w Zielonej Gorze szkolen, kurséw, warsztatow, konferencji, zjazdéw, obchodéw
Priorytetéow ksztatcenia
Ksiegozbioru i dostepu do biblioteki elektronicznej
Ksiegowosci
Zakupu wyposazenia do siedziby OIPiP w Zielonej Gorze 0 X
Wypozyczenia sprzetu OIPiP 0
Finansow 3
Zatrudnienia pracownikéw/zawarcia uméw 1
Harmonogramu pracy OIPiP w Zielonej Gorze 0
Prenumeraty czasopism 0
Organizacji pracy w OIPiP w Zielonej Gorze 1
Prace remontowe siedziby OIPiP w Zielonej Gérze
Odmowa/przychylenie sie do wniosku formalnego

&Lacznie 38 9 0 )
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Narodowy program ochrony

zdrowia psychicznego
na lata 2023-2030

Zgodnie z danymi Swiatowej Organizacji
Zdrowia blisko miliard ludzi na catym $wiecie doswiadcza
zaburzen psychicznych. Srednio co 40 sekund jedna osoba
na $wiecie traci zycie w wyniku zamachu samobdjczego.
W globalnych liczbach méwimy o wystepowaniu depresji
wsérod 28% badanych, objawy leku zgtasza 26,9% osob,
za$ 27,6% ankietowanych sygnalizuje zaburzenia snu.

Jesli przyjrzec sie sytuacji w naszym kraju dane
te sa fragmentaryczne, zbierane wedtug ré6znych metodolo-
gii oraz niekompletne, a czasami nawet sprzeczne.

Z jednej strony na podstawie badania ,Komplek-
sowe badanie stanu zdrowia psychicznego spoteczenstwa
i jego uwarunkowan (EZOP II) uzyskano wyniki, ktére
wskazuja na znacznie mniejsze od przewidywanego
rozpowszechnienie najczestszych zaburzen psychicz-
nych, jak depresja, zaburzenia lekowe czy schizofrenia.
Niemniej jednak sa to wciaz wysokie wskazniki, kiedy stwier-
dzamy, ze co czwarty mezczyzna i co piata kobieta bioracy
udziat w ww. badaniu, doswiadczyto przynajmniej raz
w zyciu zaburzeh psychicznych. A sa to dane sprzed
wybuchu pandemii COVID-19, co do ktérych, na dzien
dzisiejszy, nalezy podchodzi¢ z nalezyta ostroznoscia.

Z drugiej strony mozemy zapoznac sie z rapor-
tami przeprowadzonymi przez zrzeszenia psychologéw, jak
ePsycholodzy.pl czy centra psychoterapii, jak PokonajLek.pl,
ktore pokazuja nam rzeczywisto$¢ w duzo ciemniejszych
barwach. Wedtug tych danych prawie 4 mln Polek i Polakéw
doswiadczyto depresji, 4 na 10 uczniéw myslato o podjeciu
préby samobdjczej, 11,63% Polakéw jest uzalezniona,
a kolejne 40% $pi Srednio na dobe mniej niz 7 godzin,
do tego 2 na 3 mieszkancéw Polski odczuwa zmeczenie
lub ostabienie. Liczba zwolnien i dni absencji obywateli
RP z powodu zaburzen psychicznych i zaburzen zachowa-
nia w 2023r, byta o 8,7% wieksza w stosunku do roku po-
przedniego. W sumie ubezpieczeni spedzili ponad 26 mln
dni absencji chorobowej! Krotko moéwiac, stan psychiczny
Polakéw ulega dramatycznemu pogorszeniu i w zwigzku
z powyzszym, nie dziwi fakt, iz ochrona zdrowia psychicz-
nego stata sie duzym wyzwaniem dla zdrowia publicznego
szczegolnie na przestrzeni ostatnich lat.

Cieszy zatem fakt, ze Rada Ministrow posta-
nowita kontynuowa¢ Narodowy Program Ochrony Zdrowia
Psychicznego na lata 2017-2022 uchwalajac w dniu
30 pazdziernika 2023r. Rozporzadzenie w sprawie NPOZP
na lata 2023-2030. W komunikacie po posiedzeniu Rady
Ministrow uzasadniono, ze niezbedne jest utrzymywanie
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Narodowy Program Ochrony
Zdrowia Psychicznego

Ilustracja 2: NPOZP 2023-2030.
Zrédto: https://czp.org.pl/24-listopada- konferencja-biura-ds-pilo-
tazu- narodowego-programu-ochrony- zdrowia-psychicznego/

strategii na rzecz rozwoju systemu ochrony zdrowia psy-
chicznego w Polsce w $Swietle stale rosngcego poziomu
spotecznych zagrozen, takich jak:

« skutki pandemii COVID-19,

> wojna toczaca sie w Ukrainie,

» zmiana trybu zycia,

* rozluznienie wiezi spotecznych,

» doswiadczenie wydarzen powodujacych traume.

Gtéwnymi celami programu sa:

* zapewnienie osobom z zaburzeniami psychicznymi,
w tym osobom uzaleznionym oraz doswiadczajgcym
kryzysu psychicznego, wszechstronnej i kompleksowej
opieki i wsparcia adekwatnych do ich potrzeb,

 prowadzenie dziatan na rzecz zapobiegania
stygmatyzacji i dyskryminacji os6b z zaburzeniami
psychicznymi.

Cho¢ NPOZP nie jest doskonaty i przez wiele
srodowisk krytykowany, to jednak zawsze jest to podstawa
do zmian na lepsze i nalezy sie w tym miejscu zgodzic¢
ze stowami dyrektora generalny WHO, dr Tedros'a
Adhanon’a Ghebreyesus'a, w kontekscie przeprowadzo-
nego przez WHO raportu ,World mental health report:
Transforming mental health for all” (Swiatowy raport
na temat zdrowia psychicznego: Transformacja zdrowia
psychicznego dla wszystkich”), ktory powiedziat: , [..] Inwes-
tycja w zdrowie psychiczne to inwestycja w lepsze zycie
i przysztos¢ dla wszystkich”.

www.oipip.zgora.pl



JednogloSnie

w waznych sprawach

W dniu 14 lutego 2024r. odbyto sie wspolne posie-
dzenie samorzadow pielegniarek i potoznych z samorzadem
lekarzy majace na celu oméwienie waznych kwestii doty-
czacych zawodéw medycznych, ktére reprezentuja.
Na spotkaniu poruszono 4 absolutnie kluczowe tematy,
ktérych pilne rozwigzanie jest konieczne w obliczu zmie-
niajgcego sie systemu ochrony zdrowia.

Posiedzenie rozpoczeto od przyjecia solidarnego
stanowiska w sprawie zmiany zasad odpowiedzialnosci
personelu medycznego za zdarzenia niepozadane. Mowa
tu przede wszystkim o dazeniu do wprowadzenia w zycie
klauzuli wyzszego dobra. Prezydium Naczelnej Rady Le-
karskiej wraz z Prezydium Naczelnej Rady Pielegniarek
i Potoznych sa przekonane, ze obecny stan legislacyjny nie
sprzyja bezpiecznemu wykonywaniu pracy. System jest
skoncentrowany na poszukiwaniu winnych celem pocia-
gniecia ich do odpowiedzialnosci karnej za btad medyczny,
a to z kolei rodzi kolejny problem, w ktérym bezpieczen-
stwo prawne leczacego staje sie wazniejsze niz dobro le-
czonego, a w placéwkach medycznych podejmowane beda
dziatania nieryzykowne dla personelu medycznego, nieko-
niecznie za$ najskuteczniejsze dla pacjenta. Dlatego tez
samorzady apelujg do wtadz RP o zdjecie ryzyka odpowie-
dzialnosci karnej z os6b wykonujacych zawody medyczne
za czyny nieumyslne wynikajace z udzielania $wiadczen
zdrowotnych, a przy tym zapewnienie pacjentowi efekty-
wnej, szybkiej i pozasadowej rekompensaty za poniesione
szkody.

Nastepnie oméwiono problemy w ksztatceniu pie-
legniarek, potoznych, lekarzy i lekarzy dentystow w zwigz-
ku z obowigzujgcymi przepisami prawa wprowadzajacymi
mechanizmy, ktére w sposéb istotny wptywaja na obnize-
nie jakosci przygotowania zawodowego. W zwigzku
Z powyzszym na posiedzeniu przyjeto jednomyslnie plan
dziatania majacy na celu zapobiezenie dalszej degradacji
w systemie ksztatcenia medykéw, w ktérym odnosnie
zawodow pielegniarki i potoznej wyrézniono nastepujace
punkty:

« okresleniu pozioméw kompetencji zawodowych po ukon-
czeniu poszczegélnych rodzajéow i dziedzin ksztatcenia
podyplomowego, oraz wskazaniu uprawnien do realizacji
konkretnych $wiadczen zdrowotnych,

» wdrozeniu systemu akredytacji dla podmiotéw prowadza-
cych ksztatcenie podyplomowe pielegniarek i potoznych,

» wprowadzeniu mechanizmu weryfikacji obowigzku aktu-
alizacji i podnoszenia kwalifikacji zawodowych przez
pielegniarki i potozne w formie aktu prawnego,

www.oipip.zgora.pl

Ilustracja 3: Przedstawiciele samorzqdu pielegniarek
i potoznych oraz samorzqdu lekarskiego na wspélnym
posiedzeniu z dnia 14.02.2024r.

Zrédoto: https://nil.org.pl/aktualnosci/8392-wspolne-
posiedzenie-prezydiow-nrl-i-nrpip

- studia | stopnia na kierunku pielegniarstwo i potoznictwo
powinny odbywac¢ sie w systemie stacjonarnym, co zape-
wni wysoka jakosc¢ ksztatcenia,

- studia Il stopnia na kierunku pielegniarstwo i potoznictwo
nalezy prowadzi¢ na uniwersytetach medycznych lub
w akademiach, ktére prowadza i finansuja badania nauko-
we na danym kierunku, w tym badania naukowe z udzia-
tem nauczycieli i studentéw. Przyczyni sie to do popra-
wy jakosci prowadzonego ksztatcenia na pielegniarstwie
i potoznictwie,

e liczbe cztonkow Krajowej Rady Akredytacyjnej Szkot
Pielegniarek i Potoznych (KRASzPiP) nalezy zwigkszy¢
do 20, w tym 10 cztonkoéw - przedstawicieli szkoét ksztat-
cacych pielegniarki i potozne, 6 przedstawicieli Naczelnej
Rady Pielegniarek i Potoznych i po 2 przedstawicieli pozo-
statych stowarzyszen i organizacji zawodowych pielegnia-
rek i potoznych, ktérych powotuje i odwotuje minister
wtasciwy do spraw zdrowia sposéréd zgtoszonych kandyda-
tow. Obecny zapis uniemozliwia sprawne przeprowadzenie
oceny (akredytacji) poszczegélnych kierunkéw, a takze
monitoringdw w tych uczelniach Cztonkami KRASZPiP
powinni by¢ przedstawiciele zawodu pielegniarek i poto-
znych,

» wypracowaniu i wdrozeniu modelu wspétpracy uczelni
z podmiotami leczniczymi w zakresie realizacji ksztatcenia
praktycznego (zajec¢ praktycznych i praktyk zawodowych).
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Wymienione postulaty maja wptynaé¢ pozytywnie
na system przygotowania zawodowego pielegniarek i po-
toznych, a tym samym nies¢ w efekcie poprawe bezpieczen-
stwa zdrowotnego naszych podopiecznych.

Stanowisko nr 3, jako kolejny punkt obrad, dotyczy
wspolnej oceny sytuacji, w ktérej cudzoziemcy uzyskuja
prawo wykonywania zawodu lekarza, lekarza dentysty,
pielegniarki czy potoznej w uproszczonych trybach przy tym
nie wykazujac odpowiedniej znajomosci jezyka polskiego,
zaréwno w mowie jak i piémie. Przedstawiciele samorzadow
stoja na stanowisku, ze niedopuszczalny jest fakt, azeby
medycy z zagranicy nie postugiwali sie jezykiem, ktérym
wtada pacjent, a ktéremu udzielane sa Swiadczenia
zdrowotne. Jest to sytuacja stwarzajgca wysokie ryzyko
popetnienia btedu medycznego, a zatem wptywajaca
negatywnie na bezpieczenstwo zdrowotne Polakéw.
W zwigzku z tym samorzady wzywajg wtadze RP do po-
djecia natychmiastowych dziatan egzekwujacych, od oséb
z zagranicy wykonujgcych zawody medyczne na terenie
naszego kraju, posiadanie znajomosci jezyka polskiego.

Ostatnim punktem rozwazan przedstawicieli samo-
rzadow byta kwestia zasadnosci uregulowania norm
wykonywania zabiegbw medycyny estetycznej. Dotychczas
nie ma stworzonego katalogu $wiadczen z zakresu medycy-
ny estetycznej ani tez przepisow prawa jednoznacznie
okreslajacych, kto moze tych swiadczen udziela¢. Niestety
brak porzadku legislacyjnego w tym temacie rodzi problem
w postaci wzrostu liczhy oséb poszkodowanych wskutek
wykonywania zabiegdw medycyny estetycznej. Dlatego tez,
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Ilustracja 4: Obrady Prezydium NRL i Prezydium NRPiP.

Zrodto: https://nil.org.pl/aktualnosci/8392-wspolne-
posiedzenie-prezydiow-nrl-i-nrpip

zaréwno samorzad pielegniarek i potoznych, jak i samorzad
lekarzy deklarujg gotowos¢ wspotpracy z Ministerstwem
Zdrowia w celu jak najszybszego uregulowania tej kwestii.

Prezydium Naczelnej Rady Lekarskiej oraz Prezy-
dium Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych podkreslity
znaczenie wspotpracy miedzy samorzadami, zaréwno
na rzecz bezpieczenstwa leczenia, jak i ochrony praw za-
wodéw medycznych. Jednocze$nie postanowiono konty-
nuowac dialog w celu ustalenia dalszych dziatan na rzecz
rozwoju ochrony zdrowia oraz podniesienia standardéw
Swiadczonych ustug. Postanowiono, ze wspolne posiedzenia
beda odbywac sie co p6t roku.

Powolanie Lubuskiego Forum
Samorzadow Zawodow

Zaufania Publicznego

W obliczu problemoéw
napotykanych w zwiazku z wyko-
nywaniem zawodu pozytku spo-
tecznego oraz celem solidarnego,
jednogtosnego wypracowania jak
najlepszych  rozwigzan  oraz
okreslenia jednolitych stanowisk
22 stycznia 2024r. w Zielonej
Gorze powotano Lubuskie Forum
Samorzadéw Zawodoéw Zaufania
Publicznego do ktérego dotaczy-
ta Okregowa Izba Pielegniarek
i Potoznych w Zielonej Gorze.

Ilustracja 5: Cztonkowie Lubuskiego Forum Samorzadéw Zawodéw Zaufania Publicznego
Zrédto: zasoby wtasne.
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Sygnatariuszami Porozumienia s3:

* Prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Zielonej Gérze
dr n. med. Jacek Kotuta

* Prezes Okregowej Rady Lekarskiej w Gorzowie
Wlkp. dr Ewa Joniec

* Przewodniczgca Okregowej |zby Pielegniarek
i Potoznych w Zielonej Gérze mgr Elzbieta
Baliszewska

 Przewodniczaca Okregowej |zby Pielegniarek i Poto-
znych w Gorzowie WLlkp. mgr Marta Powchowicz

« Cztonek Prezydium Krajowej Rady Diagnostow
Laboratoryjnych Ewa Brzezinska

* Prezes Lubuskiej Okregowej Rady Aptekarskiej
mgr Daria Wielogérska - Rutka

» Prezes Okregowej Izby Radcow Prawnych r.pr. Jowi-
ta Pilarska - Korczak

* Prezes Okregowej Rady Adwokackiej adw. Krzysztof
Szymanski

* Prezes Izby Notarialnej w Poznaniu notariusz
Joanna Zawrotniak

| llustracja 6: Sygnotariusze Porozumienia

Przewodnia ideg forum jest:

1. Rozwoj wspotpracy samorzagdow zawodéw zaufa-
nia publicznego, opartej na wzajemnym uznaniu
niezaleznosci, w celu ochrony konstytucyjnych
wartosci samorzadnosci.

2. Stworzenie platformy wspoétdziatania okregowych
struktur samorzadéw zawodowych w relacjach
z wtadza publiczng oraz w zakresie dbatosci
o zachowanie wtasciwej rangi zawodéw zaufania
publicznego w opinii spoteczne;j.

3. Stworzenie przestrzeni wymiany pogladéw i do-
Swiadczen skutkujacej mozliwoscig reakcji w spra-
wach waznych w zakresie kompetencji zawodéw
zaufania publicznego, tak dla samorzadow jak
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| llustracja 7: Akt erekcyjny

Celem forum jest:

1. Wypracowanie i prezentowanie wspolnie uzgodnio-
nego stanowiska wobec organéw wtadzy i administra-
cji panstwowej, w kwestiach pozostajagcych w zakre-
sie ich kompetencji i zainteresowania, wynikajacych
Z przepisow prawa.

2. Ochrona samorzadnosci zawodowej zawodéw za-
ufania publicznego.

3. Inicjowanie i wyrazenie opinii wobec dziatan orga-
néw wtadzy, administracji panstwowej i samorzadowej
oraz wystepowanie w obronie grupowych intereséw
cztonkow forum.

4. Monitorowanie procesu legislacyjnego i wyrazanie
w miare mozliwosci - wspélnych opinii w projektach
aktéw prawnych.

5. Wyrazanie opinii wobec dziatan wtadzy, admini-
stracji panstwowej i samorzadowej w sprawie rozwia-
zan prawnych dotyczacych dziatania samorzadéw
zawodowych.

6. Tworzenie wtasciwych warunkéw do wykonywania
ustawowych zadan cztonkéw samorzadow.
7.Wzajemne wspieranie samorzgdéw poszczego6l-
nych zawodow zaufania publicznego.

8. Integracja srodowisk zawodowych.

9. Wymiana doswiadczen dotyczacych dziatalnosci za-
wodowej, w tym podnoszenia kwalifikacji zawodo-
wych.

i ogotu spoteczenstwa. Forum ma charakter otwarty, inne zawody pozytku spote-

cznego moga do niego dotaczy¢ w pdzniejszym terminie.

www.oipip.zgora.pl 1] e»



Szkolenie

dla potoznych

~Taping (
wspierajacy

kobiety w ciazy <&
i po porodzie” |

ULGA
PODATKOWA

NA ZWIAZKI
ZAWODOWE

W zwigzku z trwajacym okresem rozliczen

podatkowych przypominamy, ze podatnik, ktéry korzysta
z nastepujacych formularzy:

1. PIT 28 - deklaracja, ktéra jest przeznaczona dla podat-
nikéw ryczattu od przychodéw ewidencjonowanych,

« PIT 36 - deklaracja, ktéra stuzy do rozliczenia sie oséb
na zasadach ogélnych (wg skali podatkowej), w ramach
ktérego wykazywane sa jakiekolwiek przychody nieosia-
gniete za posrednictwem ptatnika oraz te z jego udziatem,
 PIT 37 - popularny druk PIT stuzacy do rozliczenia oséb
osiagajacych przychody wytacznie z udziatem ptatnika,
i jest cztonkiem zwigzku zawodowego optacajacym regu-
larnie sktadki na dziatalnos¢ tejze organizacji zwigzko-
wej, moze skorzysta¢ z ulgi podatkowej (inaczej: ulgi dla
cztonkéw zwigzkow zawodowych).

Ulga, o ktorej mowa, zostata wprowadzona
ustawa z dnia 29 pazdziernika 2021r. o zmianie ustawy
o podatku dochodowym od oséb fizycznych, ustawy o po-
datku dochodowym od oséb prawnych oraz niektérych
innych ustaw (Dz.U. z 2021r. Poz. 2105). Wdrozenie powyz-
szych przepisow daje podatnikowi mozliwo$¢ nieopoda-
tkowania czesci dochodu, ktéra zostata przeznaczona przez
niego na optacenie sktadek zwigzkowych.

W 2024r. limit odliczenia mozliwy jest w wy-
sokosci nieprzekraczajacej w roku podatkowym kwoty
840 zt. Nadwyzka ponad kwote 840zt nie podlega odlicze-
niu. W przypadku oséb, ktérym pracodawca potragca sktadke
cztonkowska, do skorzystania z ulgi wystarcza informacja
ptatnika zamieszczona na formularzu PIT-11. W sytuacji,
kiedy podatnik samodzielnie reguluje wptaty cztonkowskie,
musi on posiada¢ dowody wptaty potwierdzajgce poniesio-
ne koszty z tego tytutu.

Aby rozliczy¢ ulge dla cztonkéw zwigzkow
zawodowych nalezy wypetni¢ zatgcznik PIT-0 ,Informacja
o odliczeniach od dochodu (przychodu) i od podatku”.
W wierszu 8., w komérce 37 lub 38 nalezy wpisac informa-
cje o globalnej kwocie sktadek cztonkowskich wptaconych
na rzecz zwigzkéw zawodowych zgodnie z danymi z dekla-
racji PIT-11 lub z dowodéw wptat sktadek cztonkowskich.
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Drogie Potozne!

Zapraszamy Was do zapisow na
szkolenie ,Taping wspierajacy kobiety w cigzy
i po porodzie”.

Kurs ma na celu rozszerzenie
Waszych umiejetnosci w zakresie wykorzysta-
nia plastrowania dynamicznego dla kobiet
w cigzy w przypadku:
* bolu kregostupa,
 bélu okolicy stawoéw krzyzowo-biodrowych,
* rozejécia spojenia tonowego,
 obrzekéw konczyn dolnych,
* rozejscia miesni brzucha/wsparcia miesni
brzucha, oraz dla kobiet po porodzie w sytuacji:
* rozejscia kresy biatej,
 wystapienia przepukliny okotopepkowej,
- profilaktyki nawatéw mlecznych,
« blizn po cieciu cesarskim.

Szkolenie zaplanowane jest w for-
mie jednodniowego (godz. 9:00-16:00), stacjo-
narnego warsztatu praktycznego, ktéry po-
prowadzi dr n. o k.f. Ireneusz Hatas- specjalista
fizjoterapii, Miedzynarodowy Senior Instruktor
Kinesiology Taping by K-Active Taping.

Cena dla potoznych, bedacych
cztonkami naszej Izby, wynosi 600zt brutto przy
minimalnej liczbie uczestnikébw w grupie
wynoszacej 16 oséb.

Chetne osoby prosimy o kontakt
telefoniczny lub mailowy z p. Bernardyna
Iwanaszko.

www.oipip.zgora.pl



| Ogtoszenia o prace

_— —
—— —

Samodzielny Publiczny Zaktad
Opieki Zdrowotnej Imienia doktora
Kazimierza Hotogi w Nowym Tomyslu.

| Stanowisko:

Pielegniarki/Pielegniarza do pracy
w Pracowni Endoskopii.

| Wymagania:
- Wyksztatcenie kierunkowe, .
- Kurs specjalistyczny z zakresu endoskopii,
- Prawo wykonywania zawodu.

| Oferujemy:
- Zatrudnienie w oparciu o umowe o prace lub |
umowe cywilnoprawna,
- atrakcyjne i stabilne warunki pracy,
- szanse na rozwdj i realizacje celdéw zawodowych,
- przyjazng atmosfere w pracy,
- mozliwos¢ podnoszenia kwalifikacji zawodowych.

| stanowisko:

Pielegniarki/Pielegniarza do pracy
na Oddziatach Szpitalnych.

| Wymagania:
- Wyksztatcenie kierunkowe,
- Prawo wykonywania zawodu,
- W trakcie lub ze specjalizacja.

| Oferujemy:
- Zatrudnienie w oparciu o umowe o prace
lub umowe cywilnoprawna,
- atrakcyjne i stabilne warunki pracy, I
- szanse na rozwdj i realizacje celéw zawodowych,
- przyjazng atmosfere w pracy,
- mozliwo$¢ podnoszenia kwalifikacji zawodowych.

| Stanowisko:

Pielegniarki/Pielegniarza do pracy
na Oddziale Chirurgicznym.

| Oczekiwania:

- Specjalizacja w dziedzinie pielegniarstwa
chirurgicznego lub kurs w dziedzinie
pielegniarstwa chirurgicznego.

- Aktualne prawo wykonywania zawodu.

| Oferujemy:
- Zatrudnienie w oparciu o umowe o prace
lub umowe cywilnoprawna,
- atrakcyjne i stabilne warunki pracy,
- szansa na rozwdj i realizacje celéw zawodowych,
- przyjazna atmosfere w pracy.

Kontakt:
tel. 6144 27 309/310,

@: sekretariat@szpital-nowytomysil.pl
osobiscie: ul. Poznanska 30, 64-300 Nowy Tomysl

www.oipip.zgora.pl

Nowy Szpital

we Wschowie Sp. z o.o0.

| Stanowisko:

Pielegniarka/Pielegniarz do pracy w Poradniach
Specjalistycznych i w Oddziale chirurgicznym ogdélinym.

| Wymagania:
- Wyksztatcenie kierunkowe - pielegniarstwo,
- Aktualne prawo wykonywania zawodu,
- Samodyscyplina i umiejetnosci organizowania czasu pracy,
- Wysoka kultura osobista i zyczliwe podejscie do pacjenta,
- Doswiadczenie w pracy ha w/w stanowisku.

FFRFgrmdFedrrm

I Oferujemy:
- Wspdtprace w oparciu o rézne formy
zatrudnienia: umowy o prace, zlecenie, kontrakt,

- Mozliwosci rozwoju zawodowego i osobistego,

- Przyjazng atmosfere i dobrg organizacje pracy,

- Stabilne warunki pracy.

Kontakt:

Osoby zainteresowane prosimy o przesytanie CV
na adres: hr@nowyszpital.pl lub kontakt

pod nr tel.: 695 740 720.

Przychodnia Lekarska ,Rodzinna”
Batorego w Zielonej Goérze.

I Stanowisko:
Pielegniarka srodowiskowo-rodzinna.

I Wymiar czasu pracy:
Petny etat.

I Oferujemy:
- Gwarantujemy przyjazng atmosfere
W zgranym zespole,
- dobre zarobki,
- mozliwos¢ ksztatcenia i dalszego rozwoju
zawodowego.

I Wymagania:
- Mile widziany ukonczony kurs szczepien,
- dos$wiadczenie zawodowe,

- dyspozycyjnos¢,

- kreatywnos¢.

Kontakt:
Telefon:
502 724 411

Wioletta Szlek-Krélikowska,
Lekarz Rodzinny, wspélnik spotki.

Przychodnia POZ w ltowe;.

I Praca od stycznia 2024.

I Stanowisko: —
Pielegniarka z ukofnczonym kursem szczepien.

I Przychodnia POZ w lfowej zatrudni
Pielegniarke z ukonczonym kursem
szczepien.

I Oferujemy dobre warunki pracy i ptacy.

Kontakt:
Telefon: 507 139 785 E-mail: salusilowa@op.pl
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Pielegniarstwo

| potoznictwo w Polsce

Spis stron internetowych

1. Naczelna Izba Pielegniarek i Potoznych https://nipip.pl/

2. Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Zielonej Go6rze https://www.oipip.zgora.pl/

3. Polskie Towarzystwo Pielegniarek https://www.ptp.net.pl/

4, Polskie Towarzystwo Potoznych http://www.ptpol.pl/

5. Polskie Towarzystwo Pielegniarek Anestezjologicznych i Intensywnej Opieki https://www.ptpaio.pl/
6. Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Angiologicznego https://www.ptpa.pl/

7. Polskie Stowarzyszenie Pielegniarek Epidemiologicznych https://pspe.pl/

8. Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Infuzyjnego https://www.ptpi.pl/

9. Ogdlnopolskie Stowarzyszenie Instrumentariuszek https://osibialystok.pl/wpisy/strona-glowna-2/
10. Polskie Towarzystwo Pielegniarek i Potoznych Neonatologicznych https://www.ptpipn.pl/index.htm
11. Polskie Towarzystwo Pielegniarek Neurologicznych http://ptpn.pl/

12. Polskie Stowarzyszenie Pielegniarek Onkologicznych https://www.pspo.pl/

13. Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Opieki Paliatywnej https://ptpop.pl/aktual.html

14. Stowarzyszenie Instrumentariuszek Ortopedycznych http://www.stio.pl/

15. Polskie Stowarzyszenie Pielegniarek Pediatrycznych https://pspp.eu/

16. Polskie Stowarzyszenie Pielegniarek i Pielegniarzy Psychiatrycznych https://www.pspipp.pl/

17. Polskie Towarzystwo Pielegniarstwa Ratunkowego https://ptpr.org.pl/

18. Polskie Towarzystwo Pielegniarek Stomijnych https://ptps.pl/

19. Ministerstwo Zdrowia- Polskie Centrum Edukacji https://www.gov.pl/web/zdrowie

20. Centrum Ksztatcenia Podyplomowego Pielegniarek i Potoznych https://ckppip.edu.pl/

21. Polska Federacja Edukacji w Diabetologii https://www.pfed.org.pl/

Pielegniarstwo

| poloZznictwo za granicg

1. ICN (International Council of Nurses)- Miedzynarodowa Rada Pielegniarek

https://www.icn.ch/

2. EFN (European Federation of Nurses Associations)- Europejska Federacja Stowarzyszen Pielegniarek
https://efn.eu/

3.ICM (International Confederation of Midwives)- Miedzynarodowe Stowarzyszenie Potoznych

https://www.internationalmidwives.org/
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Temat numeru

Zaburzenia
psychiczne
u dzieci

Zaburzenia psychiczne u dzieci to szeroki zakres
probleméw zdrowotnych, ktére wptywaja na funkcjonowa-
nie emocjonalne, poznawcze i behawioralne dziecka. Stano-
wig coraz wieksze wyzwanie dla dziedziny zdrowia psychi-
cznego. Moga mie¢ réznorodne przyczyny, w tym, $rodo-
wiskowe, genetyczne oraz interakcje miedzy nimi. Coraz
czesciej pojawiaja sie w mtodym wieku, wymagajac kom-
pleksowej opieki i wsparcia ze strony profesjonalistow.

e, ",
- N e s,
Ilustracja 8: Zaburzenia depresyjne u dzieci
Zrédto: zasoby wiasne.

Istotne jest, aby zdiagnozowac i leczy¢ te zaburzenia
jak najwczesniej celem zapewnienia dziecku odpowiednie-
go wsparcia w jego rozwoju. Kiedy choruje dziecko, w kryzy-
sie jest cata rodzina. Rodzice nie zawsze sie w tym odnajduja.
Najczesciej jednak sami potrzebuja wsparcia, poniewaz
to bardzo trudne doswiadczenie, ktére wywotuje lek, wstyd,
bezradnos$¢, poczucie winy.

Oddziaty psychiatryczne dla dzieci sa miejscem,
do ktérego trafia dziecko dramatycznie poobijane emocjo-
nalnie. S3 to najczesciej przypadki, w ktérych nikt nie pro-
buje zrobi¢ niczego, zeby ono tam nie trafito. Jako $rodo-
wisko medyczne jesteSmy w sytuacji lawinowego wzrostu

www.oipip.zgora.pl
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Autor:
mgr Anna Kusz - Drzewiecka
spec. pielegniarstwa
psychiatrycznego

=

kryzysow psychicznych u dzieci. Borykamy sie z konsek-
wencjami wieloletnich zaniedban i nie chodzi tutaj tylko
o sfere finansowa, ale tez o to, co dzieje sie w zyciu dzieci,
co powoduje kryzysy. Sytuacje w rodzinach czy szkotach.

Do czynnikéw wywotujgcych zaburzenia psychiczne u dzieci
mozemy zaliczy¢:

 powiktania okresu cigzy i okresu okotoporodowego,

« zespo6t nadpobudliwosci ruchowej,

- wczesng separacje,

e nizszy iloraz inteligencji,

e choroby przewlekte,

« specyficzne zaburzenia rozwoju i umiejetnosci szkolnych
(dysleksja, dysgrafia),

* temperament,

* niska tolerancja frustracji,

 impulsywnos¢,

e zaburzenia ekspresji i emocji.

Zaburzenia psychiczne u dzieci mozna podzieli¢ na kilka
gtéwnych kategorii, w tym najczestsze to:

e zaburzenia nastroju,

e zaburzenia lekowe,

* ADHD,

« zaburzenia zachowania i emocji,

« uzaleznienie od dopalaczy,

« problemy suicydalne,

« zaburzenia odzywiania.

Zaburzenia nastroju

Obejmuja depresje dzieciecg, oraz zaburzenia
dwubiegunowe, ktére moga przejawia¢ sie zmianami na-
stroju, obnizeniem energii, oraz trudnosciami w funkcjo-
nowaniu spotecznym. Depresja i zaburzenia dwubieguno-
we - wigza sie z obnizeniem poziomu aktywnosci (pta-
czliwos¢, smutek, brak ekspresji, nuda, rozpacz - anhedo-
nia, wysoki poziom leku, mysli i proby samobodjcze).
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llustracja 9: Zaburzenia emocjonalne u dzieci
Zrédto: www.psychoterapiacotam.pl

Przejawy depresji w okresie dziecinstwa sg czesto nie-
dojrzate, niecharakterystyczne. Diagnoza depresji u dziecka
moze by¢ trudna, ze wzgledu na podobieAstwo objawow
zaréwno do zachowan i emocji towarzyszacych okresowi
dojrzewania, jak i innych zaburzen takich jak ADHD czy
zaburzen odzywiania. Obecnie wiadomo, ze zaréwno
dzieci spokojne, wycofane, jak i drazliwe, kierowane do spe-
cjalistéw w zwigzku ze ,,ztym zachowaniem”, moga cierpie¢
na depresje.

Zaburzenia lekowe

Wspétczesne zycie petne jest stresujgcych sytuacji,
co moze prowadzi¢ do rozwoju zaburzen lekowych u dzieci.
Coraz czesciej diagnozowane sa leki separacyjne oraz leki
spoteczne. Zaburzenia lekowe moga objawia¢ sie nie-
pokojem, napadami paniki, fobiami, utrudniajac dziecku co-
dzienne funkcjonowanie.

ADHD

Zaburzenie deficytu uwagi z nadpobudliwoscia,
to jedno z najczestszych zaburzen neurobehawioralnych
u dzieci. Objawia sie trudnosciami w skupieniu uwagi,
nadmierng impulsywnoscia oraz nadmierng aktywnoscia.

Zaburzenia zachowania i emocji

Zwykle rozpoczynajg sie w dziecinstwie. Ogromny
wptyw na zaburzenia zachowania maja czynniki rodzinne,
sposéb wychowania m. in.:

* brak konsekwencji,

« zte warunki socjalne,

* niskie wyksztatcenie rodzicow,

- maltretowanie fizyczne, psychiczne, seksualne,
* konflikty miedzy rodzicami, rozwod,

* konflikty z prawem,

« uzaleznienia i choroby psychiczne w rodzinie,
« stabe wsparcie i komunikacja z dzieckiem,
brak zainteresowania.

e 16

Zaburzenia zachowania obejmuja agresje, niedostosowanie
do zasad, niepostuszenstwo, ktamstwa, kradzieze, utrudnia-
jacrelacje z otoczeniem oraz edukacje dziecka.

Zaburzenia spowodowane uzaleznieniem od dopalaczy

Sa to zaburzenie lawinowo narastajgce (prog wieku
obnizyt sie do 12-13 roku zycia). Po spozyciu dopalaczy
moga wystapic¢ objawy:
 podwyzszenie nastroju,

« hustawka nastroju,
 pobudzenie psychoruchowe,
* napady szatu,

« stany depresyjne,

« halucynacje wzrokowo -stuchowe,
e zaburzenia rytmu serca,

- zaburzenia pamieci,

e utrata apetytu,

* bezsennos¢,

* przekrwienie gatek ocznych,
° wymioty,

* biegunka.

Powodowane przez dopalacze zmiany $Swiadomosci lub
stany pobudzenia ograniczajg zdolno$¢ oceny kontroli
sytuacji, co znaczaco zwieksza ryzyko niebezpiecznego
wypadku. Aktualna wiedza zwigzana z ryzykiem zazywania
dopalaczy jest jeszcze dos¢ ograniczona. Coraz czesciej
w Polsce odnotowuje sie przypadki powiktan zdrowotnych
po zazyciu dopalaczy, ktére wymagaja interwencji lekar-
skich i hospitalizacji.

Problem suicydalny

Ilustracja 10: Problemy suicydalne
Zrédto: zasoby wiasne.

Podejmowane czyny samobdjcze stanowig swoiste-
go rodzaju proces, ktory rozwija sie w wyniku doswiadczenia
wielu stresogennych sytuacji. Do gtownych czynnikéw ryzy-
ka zwigzanych z rodzinag nalezy brak poczucia bezpieczen-
stwa. To rodzic powinien uczy¢ jak rozpoznawac i nazywac
emocje, to on ma uczy¢ dziecko jak sobie z nimi radzic.
Niestety sami dorosli ucza sie tego dopiero gdy zostaja

www.oipip.zgora.pl



rodzicami. Najczesciej, pozniej bardzo chetnie swoje fru-
stracje, niepowodzenia, niedyspozycje umieszczaja w dzie-
cku: ,zrujnowate$ mi kariere, zmarnowate$ mi zycie, zepsu-
te$ mi zwiazek...” Czynniki srodowiskowo - spoteczne zwia-
zane sg czesto ze szkotg, nalezg do nich:

 nekanie,

* straszenie,

- zaburzenia wiezi spotecznych,

+ doSwiadczanie samotnosci,

e izolacja (nauka w chmurze).

Nauczyciele nierzadko ,nie wytapuja”, ze w ich klasie do-
chodzi do przemocy. O wysokim ryzyku zachowan samo-
béjczych $wiadczy¢ moze:

* moéwienie o poczuciu beznadziejnosci, bezradnosci, braku
nadziei,

e uzywanie wyrazen, ktéore moéwig o jakim$ krancowym
momencie w czasie, wigza sie z koncem, zaprzestaniem,
odejsciem,

* moéwienie wprost lub posrednio o samobdjstwie,

« pisanie listow pozegnalnych, lub testamentu (czasem

s to zapiski, lub rysunki w zeszycie); pozbywanie sie
osobistych i cennych przedmiotow,

* przejawianie duzych zmian charakteru, nastroju,

- zaprzestanie dbatosci o wyglad i higiene osobista,

« unikanie kontaktow,

« zamykanie sie w sobie, izolacja,

e zmiana nawykow,

* zaniechanie zaje¢, ktore dotychczas sprawiaty
przyjemnosc.

Zaburzenia odzywiania

b
e\
a,

Ilustracja 11: Objawy Anorexia Nervosa
Zrédto: zasoby wiasne.

Sa coraz czesciej diagnozowane u dzieci. Anoreksja,
bulimia czy kompulsywne objadanie sig, ktére moga
prowadzi¢ do powaznych konsekwencji zdrowotnych.
Wedtug badan WHO polskie nastolatki oceniajg swoje
ciato najgorzej ze wszystkich Europejek. Wigkszos¢
0s6b cierpigca na jadtowstret psychiczny wykazuje sie

www.oipip.zgora.pl

sumiennoscia, pracowitoscig, doskonatoscia w nauce,
w celu osiggniecia jak najlepszych wynikow.

Jak pomoéc dzieciom z zaburzeniami psychicznymi?
Jak sobie z nimi radzi¢? Rodzina odgrywa tu kluczowa
role. Wazne jest aby rodzice i opiekunowie byli otwarci
na rozmowe i wsparcie dziecka w trudnych sytuacjach.
Terapia behawioralna moze by¢ skutecznym narzedziem
w leczeniu zaburzen. W niektérych przypadkach konie-
czne moze by¢ stosowanie lekéw farmakologicznych,
przeciwdepresyjnych czy stabilizatoréw nastroju. Ogromna
role w zyciu dziecka odgrywa szkota, ktéra powinna
dostarczy¢ mu dodatkowego wsparcia. Nauczyciele
i personel szkolny powinni by¢ Swiadomi probleméw
zdrowotnych ucznia oraz wspoétpracowa¢ z rodzinami,
opiekunami. Regularna aktywnos$¢ fizyczna moze miec
bardzo pozytywny wptyw na zdrowie psychiczne dzieci.
Redukuje stres, poprawia nastr6j, zwieksza poczucie
wtasnej wartosci. Warto promowac zdrowy styl zycia
poprzez odpowiednig diete, regularny sen, ograniczanie
czasu przed ekranem. Rozmawiajmy o uczuciach, méwmy
wiecej o emocjach, opisujmy je. Méwmy o tym, jakie
emocje przezywamy i pomoézmy im zidentyfikowa¢ wtasne
emocje. Nauczmy dzieci mysle¢ pozytywnie - realistycznie.
Badzmy dobrym przyktadem godnym do nasladowania.
Bierzmy aktywny udziat w rozwigzywaniu problemow
i zachecajmy do tego dzieci. Do wychowania zréwnowazo-
nego cztowieka trzeba stabilnosci, okreslonej struktury,
systeméw wartosci do ktérych mozemy sie odniesc.
Dzieci gubig sie w chaotycznych systemach, nie moga, nie
potrafia z nich wyjs¢. Tak jak nie moga wyjs¢ z rodziny.
Starajmy sie unika¢ rozwigzywania problemoéw dziecka
za nie. Problemy rodzinne starajmy sie rozwiazywac
wspolnie.

(Polecam ksigzke ,Gtod. Pamietnik mojego ciata”
Roxane Gay, ktéra w wieku 12 lat przezyta zbiorowy gwatt
i jej odpowiedzig na traume byto monstrualne przytycie).

Ilustracja 12: Oktadka ksiqzki ,Gtod”
Zrédto: www.legimi.pl
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Studium przypadku
pacjentki z anoreksja.

| Autor: mgr Anna Kusz - Drzewiecka
spec. pielegniarstwa psychiatrycznego

Dane osobowe pacjenta:
Ptec¢: kobieta
Wyksztatcenie: uczennica Il klasy LO
Rodzina wydolna - 2 dzieci mieszkajacych naprzemiennie
u rodzicow: tydzien z mama/tydzien z tatg
op

Rozpoznanie kliniczne: F-50.0

Natogi: brak
Przyjecie interwencyjne. 16 letnia pacjentka przywieziona
pod opieka taty. Wielokrotnie hospitalizowana na oddzia-
tach psychiatrycznych, w klinice zaburzen odzywiania, le-
czona ambulatoryjnie. Wypisana ze szpitala 10 dni temu.
Po powrocie do domu znaczaco ograniczyta spozywanie
positkow. Nastapit spadek masy ciata o 4 kg, oszukuje,
ze spozywa positki przyjmujac nadmierng ilo$¢ ptynow.
Twierdzi, ze nie jest ani gruba, ani chuda. Pacjentka
ponadto wychtadza sie pod prysznicem po czym ogrzewa
ciato w celu spalania wiekszej ilosci kalorii. Nie miata
préb samobdjczych. Nie wchodzi w blizsze relacje. Unika
rozmoéw o swoich emocjach i uczuciach. Dotad nie wysta-
pity krwawienia miesieczne. Brak drugorzedowych cech
ptciowych. Budowa ciata dziecieca - nieadekwatna do wieku.
Obecnie na skorze widoczny jest obfity meszek - lanugo.

W badaniu przedmiotowym stwierdzono:
Masa ciata: 32 kg

Wzrost: 156 cm

BMI: 13,1

Temp.ciata: 36,4

UKLAD NERWOWY: Przy przyjeciu pacjentka w kontakcie
logicznym, prawidtowo zorientowana auto i allopsychicznie.
UKLAD KRAZENIA: RR -92/64,HR-82, obrzeki obwodowe,
akrocyjanoza, sinica rak stop i twarzy.

UKLAD PLCIOWY: Brak cech dojrzewania ptciowego.

Brak miesigczki.

SKORA: Rumien konczyn gornych i konczyn dolnych, skéra
sucha, popekana. Podbiegniecia krwawe na konczynach
dolnych.

STAN EMOCJONALNY: Obnizony nastréj, mysli rezygnacyjne
(nie warto zy¢), drazliwo$¢, negatywny stosunek do wtasnej
osoby.

MOWA: Cicha.

NAPED PSYCHORUCHOWY: Spokojny.

Pacjentka w mtodzienczym wieku z anoreksja. Wielolet-
nie odchudzanie sie doprowadzito do szeregu nastepstw.
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Niezbedne sa dziatania terapeutyczne w celu leczenia
zaburzen psychicznych, monitorowanie parametréw oraz
prawidtowej masy ciata.

PROBLEM 1: Niedowaga pacjentki spowodowana dtugo-
trwatym ograniczaniem positkow.

CEL: Przywrocenie masy ciata do normy.

INTERWENCJE PIELEGNIARSKIE: Regularne przyjmowanie
positkow. Ustalenie wraz z dietetykiem odpowiedniej diety.
Positki wysokokaloryczne. Kontrola masy ciata 1-5 razy
w tygodniu. Nadzoér nad pacjentkg podczas spozywania
positkéw oraz 1 godzine po positku.

OCENA: Pacjentka stosuje sie do zalecen dietetyka. Uzyska-
no wzrost masy ciata.

PROBLEM 2: Odwodnienie i wychtadzanie organizmu.

CEL: Minimalizacja ryzyka odwodnienia i wychtadzania orga-
nizmu.

INTERWENCJE PIELEGNIARSKIE: Zachecanie pacjentki do
przyjmowania ok 2-2,5 | wody dziennie. Rozmowa wspiera-
jaca z psychologiem, pielegniarka. Ocena stanu nawo-
dnienia, bilans ptynéw. Nadzér i kontrola noszonej odziezy.
Kontrola temperatury sypialni pacjentki.

OCENA: Zachowana réwnowaga wodno-elektrolitowa. Sto-
sowanie odpowiedniego ubioru.

PROBLEM 3: Lek, niepokdj przed wzrostem wagi ciata.

CEL: Wyeliminowanie leku i niepokoju.

INTERWENCIJE PIELEGNIARSKIE: Ocena natezenia leku i nie-
pokoju. Udziat pielegniarki w zajeciach terapeutycznych.
Stosowanie metod farmakologicznych wg zalecenia lekars-
kiego. Udzielenie wsparcia psychicznego.

OCENA: Lek przed wzrostem masy ciata ustapit.

PROBLEM 4: Deficyt wiedzy na temat choroby i samoopieki.
CEL: Pogtebienie wiedzy na temat choroby i samoopieki.
INTERWENCJE PIELEGNIARSKIE: Edukacja w zakresie przy-
czyn, objawéw i nastepstw anoreksji. Promowanie samo-
opieki. Wzmacnianie pozytywnych zachowan. Nauczanie
rodziny o chorobie.

Leczenie anoreksji to dtugotrwaty i powolny proces, osoba
chora wymaga holistycznej opieki. Mozna zastosowac
oddziatywania psychoterapeutyczne, indywidualne i gru-
powe, kontrakt terapeutyczny wg. Paradygmatu CBT, tera-
pie psychodynamiczng, prace nad regulacja emocjonalna.
Trening kontroli ztoéci. Trening umiejetnosci spotecznych.
Farmakoterapie.

Literatura:

1. http://dx.doi.org/10.21784/IwP.2020.005

2. https://www.mp.pl/pacjent/psychiatria/choroby/75618,zaburze
nia-odzywiania,dostep

3. Marta Szarejko. Stany ostre. Rozmowa z Izabela tucka o tym,
dlaczego coraz wiecej dzieci ma mysli samobojcze. 129s-155s.
www.slowne.pl
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| Dysforia ptciowa

Autor: mgr Anna Kusz - Drzewiecka
spec. pielegniarstwa psychiatrycznego

Ilustracja 13: Trudnos¢ wyboru. Dysforia ptciowa.
Zrédto: https://poradnia-harmonia.pl/dysforia-plciowa/

Dysforia ptciowa, czyli zaburzenia tozsamosci
ptciowej, to zjawisko z jakim w ostatnich latach mamy
do czynienia coraz czesciej. Dzieci, u ktorych pte¢ fizyczna
nie pokrywa sie z ptcig psychologiczng wymagaja pomocy
i specjalistycznej opieki. Dysforia ptciowa to zjawisko
w ktorym pacjent nie identyfikuje sie ze swoja ptcia biolo-
giczng i odczuwa silny dyskomfort, ktéry jest z nig zwigzany.

* Binarnos¢ ptciowa to podziat na dwie odrebne, przeciw-
stawne wobec siebie ptcie: meska i zenska.

- Niebinarnos¢ to pojecie stuzace do okreslenia spektrum
tozsamosci ptciowych niebedacych tylko meskimi/kobiecy-
mi. To osoba, ktéra nie czuje sie ani kobietg ani mezczyzna
albo czuje sie po trochu jednym i drugim.

- Wiktymizacja to proces stawania sie ofiara.

« Transseksualizm odnosi sie do osob,ktére przeszty jakas
forme medycznej lub chirurgicznej terapii ptci.

W ostatnich latach placowki medyczne oraz psycho-
terapeutyczne w réznych krajach odnotowuja gwattowny
wzrost zgtoszen dzieci i mtodziezy uskarzajgcych sie na do-
legliwosci  okreSlone w najnowszej literaturze nauko-
wej jako ,dysforia ptciowa (gender dysphoria, GD). Takze
w Polsce dyskomfort zwigzany z ciatem i rolg spoteczna
jest zgtaszany przez osoby nastoletne w skali przekracza-
jacej dotychczasowe statystyki. Ponadto obniza sie $rednia
wieku pacjentéw zgtaszajacych sie z takimi problemami,
a zdecydowana wiekszos¢ doswiadcza wspotistniejgcych
trudnosci afektywnych i behawioralnych. Oznacza to, ze ze
zjawiskiem i zwigzanymi z nim problemami coraz czesciej
spotykaja sie i beda sie spotykac¢ osoby sprawujace funkcje
edukacyjne, wychowawcze i pedagogiczne. Nie mozna ich
pozostawia¢ bez odpowiedniej wiedzy i przygotowania
wobec tego narastajgcego problemu. W pismiennictwie

www.oipip.zgora.pl

krajowym brak obszernych opracowan dotyczacych dysforii
ptciowej w ogoble, a niekiedy istniejace publikacje porusza-
jace ten temat sg skoncentrowane gtéwnie na doswiadcze-
niu os6b petnoletnich. Zas badania nad zdrowiem psychicz-
nym oso6b doswiadczajacych dysforii ptciowej z nielicznymi
wyjatkami dotycza dorostych. Pojawiata sie zatem duza
potrzeba omoéwienia wyzwan, jakie to nasilajace sie zja-
wisko stanowi dla wychowawcéw i personelu pedago-
gicznego, medycznego wszelkich placowek oswiatowych
i wychowawczych.

Etiologia i istota problemu

Wedtug definicji psychiatrycznych dysforia jest
przeciwienstwem euforii, a wiec stanem przygnebienia,
niezadowolenia, niepokoju, nastrojem depresyjnym, nace-
chowanym negatywnymi i destrukcyjnymi emocjami, ta-
kimi jak ztos¢, zal, zniechecenie, drazliwos¢, ktére moga
skutkowa¢ wybuchami. Dysforia moze mie¢ rézne przy-
czyny, a problem z identyfikacja ptciowa jest jednym
z nich. Dysforia ptciowa jest syndromem dolegliwosci
psychosomatycznych, dotykajacych oso6b odczuwajacych
tozsamos¢ ptciowa inng niz biologiczna, przypisana im przy
urodzeniu. Utrwalonym cierpieniem i dyskomfortem wy-
nikajacym z rozbieznosci miedzy ptcig przypisana przy
urodzeniu a poczuciem ptci. To silny i utrzymujacy sie dys-
komfort, by posiada¢ ciato ptci przeciwnej, oraz pragnienie
bycia postrzeganym przez innych jako osoba przeciwnej
ptci. Objawy dysforii ptciowej, moga pojawi¢ sie juz
w okresie przedszkolnym.

To nic zaskakujacego, bowiem w tym okresie dzieci
finalizuja proces rozpoznawania spotecznych i kulturowych
wtasciwosci przypisywanych ptci oraz samodzielnego iden-
tyfikowania sie z jedng sposrod nich, poprzez ubiér, rodzaj
zabawek i zabaw, lgniecie do grupy réowiesniczej tej samej
ptci.

To pozwala rozstrzygnac¢ spotykane w publikacjach
dotyczacych dysforii ptciowej, kontrowersje, czy problem
dotyczy preadolescentow, tj. dzieci przed pokwitaniem.
Watpliwosci te podnoszone sg gtéwnie w kregach medycz-
nych, bowiem skoro przed dojrzewaniem ptciowym nie
stosuje sie zadnych zabiegow (hormonalnych, a tym bar-
dziej chirurgicznych) prowadzacych do uzgodnienia ptci
biologicznej z kulturowa, zatem diagnozy stwierdzajace
rozbieznos¢ miedzy nimi jako Zzrédto zaburzen sa dla
endokrynologéow czy chirurgéw plastycznych bezcelowe
terapeutycznie. Przeciwienstwo stanowig rozpoznania
dysforii u dorostych, ktére otwiera mozliwo$¢ stosowania
takich zabiegoéw. Psychoterapeuci, a zwtaszcza pedagodzy,
musza jednak reagowacé na symptomy wykazywane przez
podopiecznych. Odrebnos¢ dzieciecej postaci zaburzen
identyfikacji ptciowej jest jednym z punktéw powszechnego
konsensusu.
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Nalezy zaznaczy¢, ze dysforia ptciowa nie jest
- wbrew niektérym sugestiom synonimem transseksualizmu.
To nie sam transseksualizm jest problemem diagnostycz-
nym, terapeutycznym i pedagogicznym, podobnie jak
homoseksualizm, lecz spos6b przezywania go jako proble-
mu. Jest wiec analogonem np. anoreksji (ano rexia nervo-
sa-nie waga i wyglad ciata jest problemem, lecz postrze-
ganie i przezywanie ich jako kompleksow, zaburzen odzywia-
nia i zdrowia psychicznego) oraz innych zaburzen psycho-
mentalnych wynikajacych z postrzegania i traktowania
wtasnego ciata jako nieadekwatnego do pragnien czy
wyobrazen o nim. Odpowiedzialnos¢ z tego powodu cigza-
ca na wychowawcach jest za$ tym wieksza, ze u dotknie-
tych dysforig ptciowa notuje sie szczegdlnie wysoki odsetek
samookaleczen oraz préb samobéjczych. Ponadto sg zna-
cznie czesciej ofiarami agresji i przesladowan. Zatem
odpowiednio wczesne rozpoznanie oraz wtasciwe reagowa-
nie na objawy dysforii ptciowej u wychowanka moze by¢
kwestig nie tylko jego zdrowia psychomentalnego, ale wrecz
zycia. Znane s3 takze w Polsce przypadki samobdjstw po-
petnionych w wyniku przesladowan i agresji zaznanych
z powodu niekonformistycznych sposobéw okreslania
tozsamosci ptciowej przez dzieci i adolescentéow. Zapoz-
nanie wychowawcéw i pedagogoéw z etiologia, symptomami
i przebiegiem zjawiska jest zatem doniostg kwestia.

Diagnostyka dysforii ptciowej u dzieci i mtodziezy
jest wcigz stabo zaawansowana, gdyz obejmuje jedynie
,<te populacje oso6h, ktoérych przynajmniej jeden opiekun
ustawowy wyraza zgode na konsultacje lekarskie, ocene
rozwoju psychoseksualnego i ewentualne postepowanie
medyczne.” Oznacza to, ze wychowawca moze zetknac sie
z podopiecznym wykazujacym problemy psychomentalne
i zaburzenia behawioralne z powodu niezdiagnozowanej
dysforii ptciowej, ktérej zrodta sg ukrywane przez niego
przed rodzicami, a takze réwiesnikami (zwtaszcza w wieku
preadolescencyjnym, lgnieciem do grupy réwiesnikéw prze-
ciwnej ptci biologicznej moze by¢ powodem ostracyzmu
we wtasnej grupie, podobnie jak upodabnianie do oséb
innej ptci w wieku pézniejszym). Wedtug roéznych badan
szacuje sie, ze jest ona rozpoznawana u dzieci znacznie
rzadziej niz u dorostych, cho¢ wystepuje znacznie czesciej.

Whioski

Lek przed patologizacja i stygmatyzacja ze strony
grupy rowiesniczej, podobnie jak w przypadku wycho-
wankéw o innych cechach cielesno-fizjologicznych Llub
psychomentalnych, mogacych by¢ powodem nieprzychyl-
nych, a nawet agresywnych reakcji otoczenia, zwtaszcza
zwigzanych z przechodzeniem okresu dorastania i dojrze-
wania oraz pojawiajacymi sie woéwczas zaburzeniami. Lek
przed skrzywdzeniem dziecka jest najczesciej zgtaszana
psychologom obawa opiekunéw dzieci wykazujacych sym-
ptomy dysforii ptciowej. Ma ona uzasadnione podstawy,
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bowiem stygmatyzacja ze strony otoczenia jest czynnikiem
nasilajgcym objawy dysforii ptciowej, na ktéry szczegélny
wptyw majg pedagodzy (lekarze i psychoterapeuci kontak-
tuja sie jedynie z samym pacjentem i jego opiekunami,
nie majac wptywu na jego otoczenie pozarodzinne, zatem
interwencje medyczne i psychoterapeutyczne nie moga
zmieni¢ sytuacji podopiecznego, ktérg wspotksztattuje
nauczyciel i wychowawca).

Zajecia szkolne nie powinny by¢ wykorzystywane
do zapoznania preadolescentéw z mechanizmami powsta-
wania i utrwalania spotecznych stereotypow. Jest wazne,
aby preadolescenci zrozumieli dlaczego wiktymizacja
i etykietowanie na podstawie zachowan charakterystycz-
nych dla ptci nie moga by¢ tolerowane w $rodowisku szkol-
nym. Kluczowe jest, aby nauczyciele i personel szkolny nie
przymykali oczu na takie zachowania. Zatem gdy w klasie
pojawia sie temat transseksualizmu, nie mozna pozostac
obojetnym i biernym. Zbyt wielkie jest ryzyko mechanizmoéw
wykluczenia. Omowienie dysforii ptciowej powinno by¢
i zdarza sie w programach edukacji seksualnej, niezaleznie
od formy, jaka przybiera ona w konkretnych placéwkach
os$wiatowych. Chodzi zaréwno o przygotowanie uczniéw
w trakcie tych zaje¢ na mozliwos¢ jej pojawienia sie u nich
samych oraz u kolezanek i kolegéw. Przedstawienie jej jako
w wiekszosci przypadkéw dolegliwosci przejsciowej, jak
i wypracowanie tolerancyjnego nastawienia grupy réwies-
niczej wobec os6b wykazujacych jej objawy. Nalezy zazna-
czy¢, ze ,zebrane dotad dane kliniczne nie wskazuja na sil-
ny wptyw jakiegokolwiek konkretnego sposobu postepo-
wania wychowawczego czy socjalizacji na ksztattowanie sie
tozsamosci ptciowej cztowieka.” Zatem pochopne i nieu-
prawnione sg obawy, ze dziatania nauczyciela czy wy-
chowawcy moga wptywac¢ na rozwdj tej tozsamosci lub
zwiekszy¢ nasilenie negatywnych doznan towarzyszacych
ksztattowaniu sie jej u wychowanka, w szczegélnosci tych
sktadajacych sie na dysforie ptciowa.

Jak zwracac¢ sie do os6b niebinarnych?

Jesli zastanawiasz sie, w jaki sposéb zwracac sie
do oséb niebinarnych, to warto wiedzie¢, ze istnieje kilka
mozliwosci. Niektorzy preferujg rodzaj nijaki np. zrobitom,
poszedtom. Czes¢ osdéb stosuje dukaizmy np. zrobitum,
kazdu, formy ze znakiem zastepujacym np. onx/jex, badz
tez neozaimki np. ono/eno. Najlepiej zapytaj. jak dana
osoba chce, zeby sie do niej zwracano.

Literatura:
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Gdzie szukac¢
pomocy?
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Wazne telefony:

116 111 - bezptatny kryzysowy telefon dla dzieci
i mtodziezy Fundacji Dajemy Dzieciom Site.

800 120 002 - Niebieska linia dla os6b
doswiadczajacych przemocy

800 800 605 - infolinia ,Pomagamy”
Ministerstwa Edukacji i Nauki.

800 121 212 - Dzieciecy Telefon Zaufania Praw Dziecka

800111 123 - Tumbo Pomaga - pomoc dzieciom
i mtodziezy w zatobie - 12.00 - 18.00

116 123 - Ogolnopolski telefon dla ofiar przemocy
w rodzinie ,Niebieska Linia”

801 615 005 - Zagrozenia w Internecie

801 889 880 - Telefon zaufania dla osob z uzaleznieniami
behawioralnymi przy Instytucie Psychologii Zdrowia PTP

800 199 990 - Ogodlnopolski Telefon Zaufania Narkotyki
Telefon jest czynny codzienne od 16:00 do 21:00%,
z wyjatkiem Swiat panstwowych

574 734 814 - MONAR infolinia
czynna od poniedziatku do pigtku

w godzinach 14:00-18:00.

800 100 100 - Telefon dla rodzicéw i nauczycieli
w sprawach dotyczacych bezpieczenstwa dzieci

222 905 590 - Helsinska Fundacja Praw Cztowieka
- od poniedziatku do piatku 11:00-14:00

(0-68) 324-49-00, (0-68) 328-08-63 - Osrodek Interwenciji
Kryzysowej Zielona Goéra

957 214 215 - pogotowie kryzysowe Gorzéw Wielkopolski
(0-68) 470-14-44 - Osrodek Interwencji Kryzysowej Zary

698 761 774 - Telefon wsparcia kryzysowego Asystentow
Zdrowienia - pogotowie psychologiczne

www.oipip.zgora.pl

CBD Warto wiedzie¢

llustracja 14: Prawa dziecka
Zrédlto: Unicef Polska
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Konferencje

18-20.03.2024r.- XXVI Zjazd Polskiego Towarzystwa Pieleg-
niarek Epidemiologicznych ,By dojs¢ do zrodta, trzeba is¢
pod prad”, Wroctaw;

19-21.03.2024r.- SALMED Miedzynarodowe Targi Sprzetu i Wy-
posazenia Medycznego- Swiat Medycznych Innowacji, Poz-
nan;

22-23.03.2024r.- 1| edycja Konferencji Naukowo-Szkoleniowej
pt. ,Zakazenia w perinatologii, ginekologii i neonatologii”,
Poznan;

21-24.03.2024r.- XVI Interdyscyplinarna Konferencja Naukowa
TYGIEL 2024 ,Interdyscyplinarnos¢ kluczem do rozwoju”,
Lublin;

27.03.2024r.- Konferencja w formie zdalnej ,Wspotczesne
pielegniarstwo- nauka i praktyka”, godz. 15:30 Lublin;
28.03.2024r., 10.10.2024r., 07.11.2024r.- 11l E-Praktyka Leczenia
Ran, cykl konferencji online;

04-05.04.2024r.- XIll Konferencja ,Opieka paliatywna w Polsce
2024", Warszawa
12-14.04.2024r.- XVIII
czo-Neonatologiczno-Pediatryczna, Zakopane, Hotel Tatra,
ul. Cyrhla 34;

12-14.04.2024r.- Forum Intensywnej Terapii, Auditorium Maxi-
mum Uniwersytetu Jagiellonskiego w Krakowie przy ul. Krup-
niczej 33;

Ogolnopolska Konferencja Potozni-
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Kacik prawny

| Autor: mgr Monika Rusinska
spec. pielegniarstwa neonatologicznego

Czy pielegniarka

moze samodzielnie zastosowacé
przymus bezposredni w postaci
unieruchomienia badz izolacji?

W Swietle aktualnych przepiséw prawa, tj.:
e Ustawy z dnia 19 sierpnia 1994r. o ochronie zdrowia
psychicznego,

» Obwieszczenie Ministra Zdrowia z dnia 27 marca 2023r.
w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzadzenia
Ministra Zdrowia w sprawie stosowania przymusu bez-
posredniego wobec osoby z zaburzeniami psychicznymi,
pielegniarka moze samodzielnie podja¢ decyzje o zasto-
sowaniu przymusu bezposredniego w postaci:
 unieruchomienia- obezwtadnienia osoby z uzyciem pa-
séw, uchwytow, przescieradet lub kaftana bezpieczenstwa,

« izolacji- umieszczenia osoby, pojedynczo, w zamknietym
i odpowiednio przystosowanym pomieszczeniu, w nagtych
sytuacjach, gdy nie jest mozliwe uzyskanie natychmiasto-
wej decyzji lekarza, a pacjent:

« dopuszcza sie zamachu przeciwko zyciu lub zdrowiu
wtasnemu badz innych,

« dopuszcza sie zamachu przeciwko bezpieczenstwu po-
wszechnemu,

* w sposéb gwattowny niszczy lub uszkadza przedmioty
znajdujace sie w otoczeniu,

- powaznie zaktéca lub uniemozliwia funkcjonowanie za-
ktadu leczniczego udzielajacego $wiadczenia zdrowotnego
w zakresie psychiatrycznej opieki zdrowotnej, innego za-
ktadu leczniczego lub jednostki organizacyjnej pomocy
spotecznej.

Nalezy przy tym zaznaczy¢, ze z tego uprawnienia
moze skorzystac¢ jedynie pielegniarka pracujgca w oddziale
psychiatrycznym badz w jednostce organizacyjnej pomocy
spotecznej i w takiej sytuacji nadzoruje ona osobiscie wy-
konanie procedury. Postanowienie dotyczace zastosowania
przymusu bezposredniego poza szpitalem psychiatrycznym
oraz poza placowka pomocy spotecznej lezy wytacznie
po stronie lekarza.

Pielegniarka, ktéra zastosowata s$rodek przymusu bez-
posredniego jest obowigzana odnotowa¢ wdrozong

- )

Ilustracja 15: Przymus bezposredni.
Zrodto: https://www.rp.pl/sady-i-prokuratura/art38122541-
piotr-kosmaty-przymus-bezposredni-wobec-pacjenta

procedure w dokumentacji medycznej oraz niezwtocznie
zgtosic¢ zaistniaty fakt:

« lekarzowi (oddziat psychiatryczny), ktéry nastepnie doko-
nuje oceny zdarzenia i decyduje o zasadnosci i kontynua-
cji zastosowanego $rodka przymusu bezposredniego lub
nakazuje zaprzestania dalszego stosowania $rodka przy-
musu bezposredniego,

* kierownikowi jednostki (jednostka organizacyjna pomocy
spotecznej), ktéry niezwtocznie informuje o tym upowaz-
nionego przez marszatka wojewddztwa lekarza specjaliste
w dziedzinie psychiatrii, a ten nastepnie dokonuje oceny
zdarzenia i decyduje o zasadnosci i kontynuacji zastoso-
wanego $rodka przymusu bezposredniego lub nakazuje
zaprzestania dalszego stosowania $rodka przymusu
bezposredniego.

Dos¢ istotng kwestig jest czas, na jaki pielegniarka
moze zastosowac $rodek przymusu bezposredniego. Ge-
neralng zasada, w mysl omawianych aktéw prawnych,
jest stosowanie $rodka przymusu bezposredniego tylko
do czasu ustania przyczyny jego zastosowania, czyli
doktadnie tyle, ile wymaga tego stan pacjenta, do momen-
tu uzyskania oczekiwanej poprawy. Pielegniarka pracujaca
na oddziale psychiatrycznym nie moze wydtuzy¢ czasu
stosowania $rodka przymusu bezposredniego ponad
4 godziny, ta kompetencja zarezerwowana jest wytacznie
dla lekarza. Natomiast pielegniarka pracujgca na oddziale
psychiatrycznym moze podja¢ decyzje o zaprzestaniu
stosowania srodka przymusu bezposredniego w przypadku
ustania przyczyny zastosowania tego srodka i braku mozli-
wosci uzyskania w tej kwestii decyzji lekarza. Inaczej
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klaruje sie sytuacja pielegniarki pracujacej w jednostce
organizacyjnej pomocy spotecznej. Pielegniarka ta moze
przedtuzy¢ czas stosowania $rodka przymusu bezposred-
niego o kolejne 4h, nie moze zatem utrzymywac pacjenta
w unieruchomieniu badz izolacji dtuzej niz 8 godzin,
a w przypadku, gdy stan pacjenta nie pozwala na zakon-
czenie stosowania $rodka przymusu bezposredniego,
a zbliza sie koniec czasookresu 8 godzin, pielegniarka
zobowigzana jest do podjecia czynnosci majacych na celu
przewiezienie podopiecznego do szpitala.

Reasumujac powyzsze rozwazania, zasadne jest
stwierdzenie, ze pielegniarka, w wyjatkowych sytuacjach
scisle okreslonych w przepisach, ma prawo unieruchomi¢
badz wyizolowa¢ pacjenta, przedtuzy¢ czas stosowania
srodka przymusu bezposredniego lub zdecydowa¢ o zakon-
czeniu jego stosowania. Jednak ze wzgledu na to, ze przy-
mus bezposredni nalezy traktowac¢ jako najdrastyczniej-
szg forme pogwatcenia nietykalnosci osobistej pacjentow
psychiatrycznych, nalezy z rozwaga podchodzi¢ do tego
tematu, traktowac jako ostatecznos$¢ i przede wszystkim
rygorystycznie przestrzegac¢ zasad jego stosowania.

Czy pielegniarka

jezdzaca na wizyty srodowiskowe

psychiatryczne, podajqca neuroleptyki
w iniekcji, musi obowigzkowo posiadac¢
przy sobie zestaw przeciwwstrzasowy?

Zgodnie z odpowiedzig z dnia 21.01.2020r. Pani
mgr Joanny Ekolt- Konsultanta Wojewoédzkiego dla obszaru
wojewddztwa zachodniopomorskiego w dziedzinie piele-
gniarstwa psychiatrycznego na zapytanie Pani Gabrieli
Hofman- Przewodniczacej Rady Szczecinskiej lzby Piele-
gniarek i Potoznych w przedmiotowe] kwestii przyjeto
stanowisko, w ktérym pielegniarka obowigzana jest posia-
da¢ przy sobie zestaw przeciwwstrzasowy w przypad-
ku wykonywania iniekcji (domiesniowej, dozylnej) neuro-
leptykéw w domu pacjenta.

www.oipip.zgora.pl

Nowela ustawy

Zz dnia 9 lutego 2024r. o zmianie

ustawy o pomocy obywatelom Ukrainy
w zwiazku z konfliktem zbrojnym
na terytorium tego panstwa

Prezydent RP podpisat Ustawe z dnia 9 lutego
2024r. o zmianie ustawy o pomocy obywatelom Ukrainy
w zwiagzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego
panstwa.

Co wazne dla naszego samorzadu i S$rodowiska,
nowelizacja ww. aktu prawnego wprowadza m. in. zmiane
polegajaca na wydtuzeniu terminu na uzyskiwanie zgo-
dy na warunkowe wykonywanie zawodu pielegniarki/poto-
znej przez obywateli Ukrainy do dnia 30 czerwca bieza-
cego roku.

Istotny przy tym jest fakt, ze nie jest prolongowany
czas, na jaki wydawane sg pozwolenia medykom z Ukrainy
na prace w Polsce, te bowiem obejmuja z reguty 5 lat.

DOLACZ DO GRONA AUTOROW [y,
Biuletynu Informacyjnego!

Zapraszamy Wszystkich, ktérzy chcieliby
opublikowa¢ swéj artykut w Biuletynie Informacyjnym
OIPiP w Zielonej Gérze

Artykut nalezy przesytac¢ droga elektroniczng na adres:
biuletynorpip@gmail.com lub nadsytane w formie
papierowej na adres: Okregowa Izba Pielegniarek
i Potoznych w Zielonej Gérze, ul. Grzegorza 30,

65-831 Zielona Goéra.

e Publikacja w wersji elektronicznej powinna by¢ zapisana

w programie Word for Windows, czcionka Times New
Roman 12 pkt., styl standardowy, bez akapitéw,
specjalnych wyréznien. Objetos¢ tekstu nie powinna
przekraczac 6 stron.

Praca powinna miec tytut i by¢ podpisana imieniem
i nazwiskiem autora. Prosimy réwniez podac:
tytut naukowy, stanowisko, miejsce pracy,
telefon kontaktowy oraz e-mail.

Zdjecia, ryciny wykorzystane do opracowania nalezy
zatytutowa¢, podac ich zrédto, autora i przestac
w osobnym pliku w formacie jpg o rozdzielczosci 300 dpi.

Redakcja zastrzega sobie prawo do odmowy publikacji
artykutu, do dokonywania poprawek, skracania tekstu.

g Redakcja nie zwraca nadestanych prac autorom.

Kolegium Redakcyjne
Biuletynu Informacyjnego OIPiP w Zielonej Gérze

23e»



Z mojego

doswiadczenia

Rozmowa
z mgr Anng Kusz-Drzewiecky

Tematyka bie-
zacego numeru dotyka
szeroko pojetego proble-
mu zdrowia psychicznego
dzieci i mtodziezy. Wsrod
cztonkéow Okregowej Ra-
dy Izby mamy zaszczyt
pracowa¢ z doswiadczo-
vl . nym praktykiem porusza-
' nych zagadnien.

L+

Osoba budujaca pozytywna relacje od pierw-
szego wejrzenia. Uwazny stuchacz wktadajacy wysitek w po-
znanie i zrozumienie drugiego cztowieka.

Mojg rozméwczynig jest mgr Anna Kusz-Drze-
wiecka - pielegniarka pracujaca w Centrum Leczenia Dzieci
i Mtodziezy w Zaborze.

JJ-P. Aniu, na czym wtasciwie polega praca pielegniarki
w takim centrum? Kojarzy mi sie, ze to musi by¢ praca me-
dyczna i psychoterapeutyczna.

AK-D. To prawda, przygotowanie i wydawanie lekow, wyko-
nywanie zlecen to jedno, do tego dochodzi praca
wychowawcza, jak budzenie, dopilnowanie dzieci, wspot-
praca z opiekunem i oczywiscie obecnosc¢.

J.J-P. Jaka byta sciezka Twojej kariery?

A.K-D. Po szkole - oddziat neurologii w Nowej Soli, nastepnie
przychodnia, potem POZ, Oddziat Chirurgii Plastycznej
i Oparzen, w miedzyczasie studia resocjalizacji, gerontologii
i praca socjalna, nastepnie Zabor i Onkologia dziecieca
do dzis. Realizuje sie takze w pracy dydaktyczne;j.

J.J-P. Co najbardziej lubisz w swojej pracy?

AK-D. Mtodziez i niekonczace sie rozmowy, czesto tzw.
rozmowy noca. Nie mam barier i dystansu jesli dziecko
chce lub potrzebuje sie przytulic.

J.J-P. Z jaka mtodzieza pracujesz?

AK-D. Mtodziez w wieku 15-18 lat, czesto sa to osoby
objete kuratela, przebywajace w Mtodziezowych Osrod-
kach Socjoterapeutycznych lub Mtodziezowych Osrod-
kach Wychowawczych, z wieloma problemami, niosacy
czesto wiecej problemdéw niz dorosli.

J.J-P. Czego nie lubisz w swojej pracy?

AK-D. Brakow kadrowych, niemocy do zmian, niewydolnosci
systemu i braku zainteresowania wtadz.

J.J-P. A co powinna posiadac pielegniarka, ktdra jest Swiezo
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Wywiad przeprowadzita
dr n. biol. Justyna Jasik-Pyzdrowska

upieczong absolwentka pielegniarstwa i chciataby rozpo-
cza¢ prace w Waszym Centrum?

A.K-D. Przede wszystkim zaangazowanie, empatie, umiejet-
nosci komunikacyjne i caty szereg kompetencji spotecznych
i personalnych.

J.J-P. Wtasnie, to zaangazowanie - to wazne stowo - pojawia
sie na ustach wielu kolezanek, ktére ubolewajg nad brakiem
zaangazowania. Jeste$ osoba zaangazowana, przejeta, nie
znosisz bylejakosci, co w tej pracy daje Ci rados¢ i satysfak-
cje?

AK-D. Przede wszystkim mtodziencza wdziecznos¢, radosé
na moj widok, spontanicznos¢, stowa: ciesze sie, ze Pania
widze, juz pytam o Panig od kilku dni?

JJ-P. Aniu, Jeste$ wieloletnim, doswiadczonym praktykiem,
wedtug Twojej subiektywnej opinii, co jest najwiekszym
problemem wspotczesnej mtodziezy?

A.K-D. Niedokochanie, osamotnienie oraz niedostosowanie
do zasad, warunkoéw, sytuacji, problemoéw i spoteczenstwa.
Ci mtodzi ludzie niejednokrotnie sa osamotnieni bedac
wsérod swoich bliskich. brak czasu, nieumiejetnos¢ stucha-
nia to epidemia wspoétczesnosci a ich zachowania to zwy-
kle wotanie o pomoc, blisko$¢, uwage i mitosc.

JJ-P. Czy Wasi pacjenci to gtéwnie mtodziez pochodzaca
z patologicznych rodzin w ktérych panuje ubéstwo?

AK-D. Zupetnie nie, to takze dzieci z rodzin bogato upo-
sazonych, dzieci, ktére potrafig by¢ "zepsute" dostatkiem,
dobrobytem, majace "wszystko" a jednoczesnie "biedne
w mito$¢, uwage rodzicow, bliskose."

J.J-P. W jaki sposéb radzisz sobie z trudymi sytuacjami?
AK-D. Czesto pomaga mi poczucie humoru, dostosowanie
sie do tej mtodziezy, przyjecie postawy akceptujacej.. wtedy
tatwie;..

J.J-P. Twoja ulubiona ksigzka?

AK-D. Btekitny zamek - czesto do niej wracam.

J.J-P. Czym zajmujesz sie w czasie wolnym?

AK-D. Wnukami oraz renowacjg starych mebli, ktére wy-
szukuje, odnawiam réznymi narzedziami, daje im nowe zycie.
J.J-P. A co najbardziej lubisz w sohie?

AK-D. Moze to nie zabrzmi skromnie, ale lubie siebie
i to mnie cieszy. Zapewne zmienitabym to i tamto, kilka
cech oddata a kilka przygarneta. Jestem dobroduszna,
silna i wrazliwa zarazem. Bardzo cenie sobie madros¢ ludzi
starszych. Nie boje sie nowych wyzwan. W pracy w cen-
trum, z mtodziezg odkrytam swoje nowe, nieznane zakatki.
Najwazniejsza umiejetno$¢ to przerobi¢ dobrze swoje
zyciowe lekcje i wyciggnac z nich wnioski.

Dziekuje Ci Aniu za te interesujacg rozmowe.

www.oipip.zgora.pl
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Nie daj sie zamkna¢é
w schemacie - pora
na psychowzrocznos¢.

I Autor: mgr Monika Wozniak spec. piel. paliatywnego

Czym jest psychowzrocznos$¢? To umiejetnosc
pracy z wtasnym umystem, fachowa wiedza, ktéra ulega
ciggtemu rozwojowi jezeli poswieci¢ jej duzo czasu, ¢wi-
czen, i wysitku. Wyobrazajac sobie mézg mozemy dotknac
mys$lami obrazu supernowy. Mézg ma bowiem w sobie
ponad sto miliardow komoérek zamknietych w czaszce.
Przecietny neuron ma ponad 10 tysiecy potaczen, za po-
moca, ktérych wybiera sposéb komunikowania sie z innymi
neuronami. Mozliwe schematy komunikacji, czyli potencjat
mozgu wydaje sie nieskonczony. Podczas catego swojego
zycia nie jesteSmy w stanie doswiadczy¢ chociazby odsetka
mozliwych potaczen. Taka ztozonos$¢ daje nam mozliwos¢

Ilustracja 16: Grafika.
Zrédto: zasoby wiasne.

w zasadzie nieskonczonego wyboru w jaki nasz mézg be-
dzie realizowat okre$lone pobudzenia nerwowe. Tak wiec
dajac sie zamkna¢ w ciagle powtarzajagcym sie schemacie
marnujemy wtasny potencjat rozwojowy. Psychowzrocz-
nosc¢ taczy w sobie wiele poje¢ a jednym z nich jest neuro-
plastyka. O neuroplastyce méwimy, ze jest to zdolnosc¢
do tworzenia nowych ,drég” neuronowych w reakcji na no-
we doswiadczenia. Jest mozliwa nie tylko w mtodosci, ale
takze zachodzi przez cate nasze zycie. Dzieki neuroplastyce
mozemy wptywaé na nasz mézg, sposéb postrzegania, my-
Slenie, zachowanie w okreélonej sytuacji, jednak nie jest
to tatwe.

www.oipip.zgora.pl

Kompetencje
personalne i spoleczne

S0

llustracja 17: M6zg binarnie
Zrédto: zasoby wiasne.

Na dobry poczatek - stwérz mape siebie - dzieki obrazom
w mozgu mozemy tworzy¢ mape siebie a te z kolei pozwala-
ja na wglad w inne osoby i pozwalaja na tworzenie dobrych
relacji. Mapy wewnetrzne, pozwalajg na empatie wczuwa-
nie sie w otoczenie, wyczucie subiektywnej istoty rzeczy.
Rozumienie siebie jest podstawa do zrozumienia otoczenia.

Zrozum wtasny moézg - setki milionéw lat temu pieh moézgu
uksztattowat sie jako organ, ktéry znany jest kolokwialnie
jako ,mézg gadzi”. Pien mobzgu przyjmuje informacje
od organizmu i przesyta je zwrotnie informacja regulacyjna,
a takze wptywa na rejony moézgu znajdujace sie powyzej.
Mowa tu o uktadzie limbicznym czy rejonach korowych.
W skrécie pien mozgu decyduje o mechanizmie reakcji:

Walka? |:'> Ucieczka? |:I> Zamrozenie?

P MAT

Ilustracja 18: Rysunek ludzkiego mézgu bez
brzuszno - bocznych ptatéw przedczotowych
Zrédto: Daniel J. Siegel ,Mindsight”

Uktad limbiczny decyduje o wytworzeniu emocji prowokuja-
cych reakcje oceniajac nasza biezaca sytuacje, urucha-
mia przy tym mnoéstwo proceséw hormonalnych. Uktad
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limbiczny odpowiada za tworzenie zwigzkéw i relacji,
tworzenie pamieci krotko i dtugotrwatej a wraz z ciatem
migdatowatym odpowiada za zachowania i reakcje za-
chodzace poza swiadomoscia.

Kora moézgowa - zewnetrzna warstwa tworzaca skompli-
kowane schematy pobudzen, odpowiada za pomysty i kon-
cepcje, tworzenie map psychowzrocznych, pozwala nam
mysle¢ o mysleniu, odpowiada za rozumienie $wiata zew-
netrznego, taczy fakty i doswiadczenia, wytwarza wyobra-
zenia.

Nie tra¢ gtowy - mechanizm bezmyslnosci,
czasowe zatamania.

F.IF"'
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lustracja 19: Agresja
Zrédto: zasoby wiasne.

Nerwowe agresywne reakcje, szybkie dziatania bez zasta-
nowienia, odpowiedzi lub stowa ktérych pdzniej zatujemy,
irracjonalne wybuchy emocji, ptacz napadowy, chwiej-
no$¢ emocjonalna. Przyjrzyjmy sie przyktadowemu wybu-
chowi ztosci pod katem dziatania moézgu. ,Limbiczna lawa”
zalewajaca organizm niepochamowana falg emocji w efek-
cie moze prowadzi¢ do niekontrolowanych zachowan.
Na jej wystapienie moga wptywac rézne najprostsze czyn-
niki takie jak brak snu czy gtéd. Zadaniem kory przed-
czotowe] jest hamowanie naprodukowanej energii. Kiedy
komunikacja miedzy dwoma osrodkami zostaje zaburzona,
wyrzut z uktadu limbicznego powoduje ze ,schodzimy
na manowce”, przechodzimy bezposrednio do stow i czy-
néw a réwnowaga emocjonalna zostaje zachwiana.

Idz ochtona¢!
Poczatek procesu odzyskiwania integracji.

Odzyskiwanie utraconej kontroli nad umystem opiera sie
na refleksji stanowiacej trzon psychowzrocznosci. Staty-
wem na ktérym opiera sie refleksja jest otwartos¢, obser-
wacja i obiektywnos$¢. Otwartos¢ polega na tym, ze nie
trzymamy sie kurczowo przyjetych z goéry pogladéw na te-
mat tego jak co$ powinno wyglada¢. Rezygnujemy z ocze-
kiwan i przyjmujemy rzeczy takimi jakie sg. Obserwacja
to umiejetnos¢ dostrzezenia siebie nawet jezeli jesteémy

- 26

w centrum jakiego$ wydarzenia. Nabieramy wtedy
perspektywy, zauwazamy petniejszy kontekst, wyzwalamy
sie spod wptywu schematéw automatycznych zachowan
i zwyczajowych reakcji. W efekcie mozemy przeja¢ kon-
trole i sprobowac je przeksztatci¢. Obiektywnos¢ pozwala
mie¢ przemyslenia i uczucia ale uwolni¢ sie od ich przy-
ttaczajacej mocy. Obiektywnos$¢ umozliwia uksztattowanie
odpowiedniej wnikliwosci, ktéra utatwia zrozumienie,
ze uczucie to tylko przejaw funkcjonowania umystu.
Zdolnos¢ do refleksji przybliza nas do rozwoju i nauki.
Pozwala zamieni¢ nasza reaktywno$¢ na receptywnosc.
Czasami wystarcza mata przerwa, kilka minut aby z re-
akcji automatycznej przejs¢ w receptywnos¢. Trzeba by¢
tylko na tyle uwaznym i skierowanym na siebie by wychwy-
ci¢ proces limbiczny i nie da¢ sie mu pochtong¢ bez
reszty. Nie zawsze sie to jednak udaje.

Badz dobry dla siebie! - refleksja a odbudowa wiezi.

[

Ilustracja 20: Wewnetrzna réwnowaga
Zrédto: zasoby wiasne.

W momentach niepochamowanych emocji nie mozemy
oczekiwa¢, ze otoczenie powie nam spolegliwie:
,Oh! opowiedz mi teraz szczegétowo jak bardzo jestes$
na mnie wsciekty”. Emocje zawsze wyzwalaja emocje.
Jezeli cenimy sobie zwigzek z druga osoba nalezy
dotozy¢ staran aby nadszarpnieta wiez odbudowac.
Natura lubi jednak réwnowage. Nie zdrowym jest nadmier-
ne obwinienie siebie za reakcje, ktore ewolucyjnie siegaja
tysiagcleci. Bycie dobrym dla samych siebie pozwala pod-
ja¢ niezhedne kroki celem odbudowy. Wyjasnij to ze so-
ba! Do refleksji konieczne jest dostrojenie wtasnego
JA. Powinno by¢ ono pomocne i dobre a nie ztosliwe
i krytykanckie. Refleksja przypomina sprawdzanie listy
niezbednych do zabrania przed wyjsciem z domu rzeczy:
torebka, klucze do auta, telefon, klucze od domu. Co sie
stato? Dlaczego sie to stato? Co to dla mnie oznacza?
Jak sie z tym czuje? Jakie to ma odniesienie do mojej
przesztosci? Jak moge to zmieni¢ nastepnym razem?

www.oipip.zgora.pl
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16.04.2024r.- | Ogoélnopolska Konferencja Naukowa ,Instytucje
medyczne a budowanie kapitatu zdrowotnego spoteczen-
stwa”, Gorzéw Wielkopolski;

17-18.04.2024r.- 11l Ogoélnopolska Konferencja Naukowo-Szko-
leniowa pt.. ,Opieka pielegniarska i jej aspekty ekonomiczne”,
Gtogow;

26-27.04.2024r.- XXIlI Ogoélnopolska Konferencja Medycyny
Paliatywnej ,Hospicjum 2024" potaczona z XXI Ogoélnopol-
skim Forum Onkologii i Psychoonkologii, Torun;
10-11.05.2024r.- V Wroctawskie Sympozjum Pielegniarek Ope-
racyjnych ,Przyszto$¢ pielegniarstwa operacyjnego: trendy
i perspektywy”, Hotel Mercure, Wroctaw;

17-18.05.2024r.- Terapia podcisnieniowa- porozmawiajmy
o szczegobtach, Poznan;

17-18.05.2024r.- Ginekologia i Potoznictwo Nowe Trendy 2024,
Poznan;

17-18.05.2024r.- Psychiatria moze by¢ inna, konferencja online;
23-25.05.2024r.- Warsztaty wokot stomii pt.: ,Pielegniarka
stomijna uosobieniem nadziei na trudnej drodze zdrowienia
pacjenta”, Apart Hotel Uniejow;

06-08.06.2024r.- Kongres Naukowo-Szkoleniowy Polskiego
Towarzystwa Leczenia Ran 2024, Folwark tochéw k. Warsza-
wy;

06-08.06.2024r.- XVIII Zjazd Polskiego Towarzystwa Medycyny
Nuklearnej, Novotel Poznan Centrum;

08.06.2024r.- XVIII Ogoélnopolska Konferencja PFED ,Moc
i niemoc w diabetologii- STOP powiktaniom”, Novotel War-
szawa Airport;

13.06.2024r.- 1| Konferencja Leczenia Nerkozastepczego, Kepno;
13-14.06.2024r.- VIIlI edycja Konferencji Pediatryczno-Neona-
tologicznej eProlnfantis 2024, Hotel Novotel Marina w Gdan-
sku;

17-18.06.2024r.- IX Ogolnopolska Konferencja ,Pediatria i pie-
legniarstwo pediatryczne- nowe wyzwania”, Hotel Willa Port,
Ostroda;

13.09.2024r.- INFUzja Lokalnie, Konferencja naukowo-szko-
leniowa z zakresu terapii infuzyjnych, Zielona Géra;
05.10.2024r.- Warsztaty Dobrej Praktyki Leczenia Ran- edycja
2024, Wroctaw;
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Kalendarium

Hheystkiegn oo aailepsee na Sotgta Mielbanvone,
siprerngpol navirojdw, efeplej, rodosmej atrasfeny,
eiliperke spathad & Agibdibs,
smacznege faiba § mokrege Pawego Peniedzielg.
Zyory w imienin wlasnyre,

Rirclly § prmeounmiide
rpqonrey Trby Fielpgniarek § Poloinyek
aw Helowej fdree

Froowedricegen Hlibiets Baliveewska
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BADZ NA BIEZACO

Zapraszamy do polubienia
naszej strony fanpage.

f facebook.com/oipip.zgora




