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STANOWISKO 57

PREZYDIUM NACZELNEJ RADY PIELEGNIAREK | POLOZNYCH
Z DANIA 1 MARCA 2022 R.
W SPRAWIE DRAMATYCZNEJ SYTUACJI NA UKRAINIE

Prezydium NRPiP wyraza stanowczy sprzeciw wobec ataku wojsk Federacji Rosyjskiej na
niepodlegla Ukraing.

Deklarujemy solidarno$é z naszymi kolezankami i kolegami medykami oraz z obywatelami
i obywatelkami Ukrainy, ktoérzy obecnie do$wiadczaja ogromnych cierpien fizycznych
1 psychicznych, bedac ofiarami zbrojnej przemocy.

Jako przedstawiciele samorzadu zawodowego pielegniarek i potoznych deklarujemy
gotowo$¢ niesienia pomocy oraz zapewniamy o naszej trosce i zaangazowaniu,

Apelujemy do $rodowiska pielegniarek i poloznych o udzielanie wsparcia ofiarom wojny
z terytorium niepodleglej Ukrainy.

Wyrazamy nadziejg, Zze brutalne dzialania wobec bezbronnej ludnosci Ukrainy zostang
niezwlocznie zakonczone.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
M&«r/ LY o%%
Joanna Walewander Zofia Malas
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APEL

PREZYDIUM NACZELNEJ RADY PIELEGNIAREK | POEOZNYCH
Z DANIA 8 MARCA 2022 R.
W SPRAWIE UTWORZENIA KORYTARZY HUMANITARNYCH DLA LUDNOSCI Z UKRAINY

Naczelna Rada Pielegniarek i Poloznych apeluje o stworzenie bezpiecznych korytarzy w celu
ewakuacji ludnosci cywilnej z dotknietych kryzysem humanitarnym ukraifiskich miast.
Kobiety, dzieci, chorzy, osoby z niepelnosprawnosciami nie moga by¢ zakladnikami
wrogiej armii! Umozliwienie cywilom bezpiecznego wycofania si¢ z terendéw objgtych
dzialaniami wojennymi jest obowigzkiem moralnym wojsk rosyjskich.

quamy réwniez umozliwienia dostarczenia korytarzami humanitarmymi pomocy, przede
wszystkim zywnosci i niezbednych lekéw do miejse, gdzie ranni i cywile nie moga otrzymac
niezbednej pomocy z powodu braku sprzgtu, medykamentéw, a nawet wody pitne;j.

Nie pozostaniemy bierni wobec faktu, Ze wojska rosyjskie nie szanuja ustalen
i ostrzeliwuja uciekajaca ludnos¢ cywilna.

Apelujemy do wszystkich pielegniarek i poloznych na éwiecie o wyrazenie sprzeciwu wobec
tej sytuacji. Naszq silg jest nasza liczba - glos 28 milionéw pielggniarek z pewnoscig dotrze
do wiadz na Kremlu.

Musimy by¢ solidarni z kolezankami i kolegami z Ukrainy. Jednym glosem domagamy sig
polozenia kresu bestialstwu, ktorego konsekwencja jest cierpienie milionéw niewinnych
ludzi.

Jako pielegniarki i potozne wspieramy kazdego w potrzebie - bez wzgledu na to, czy jest
ofiarg wojny czy rannym zolierzem. Naszym obowigzkiem jest udzielenie pomocy kazdemu
bez wzgledu na nasze przekonania. Jednak w obliczu katastrofy humanitarnej, ktéra ma
miegjsce w wielu miastach Ukrainy, nie mozemy milczec.

Wzywamy pracownikow medycznych na calym §wiecie do poparcia naszego apelu.

Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP
ﬁ&iéwa Wty
Joanna Walewander Zofia Matas
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« DZIENNIK USTAW

v RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

Warszawa, dnia 12 marca 2022 r.

Poz. 583

USTAWA
z dnia 12 marca 2022 r.

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

Art. 1. 1. Ustawa okresla szczegolne zasady zalegalizowania pobytu obywateli Ukrainy, ktorzy przybyli na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej bezposrednio z terytorium Ukrainy w zwigzku z dziataniami wojennymi prowadzonymi na terytorium
tego panstwa, oraz obywateli Ukrainy posiadajacych Kartg Polaka, ktorzy wraz z najblizsza rodzina z powodu tych dziatan
wojennych przybyli na terytorium Rzeczypospolitej Polskicj.

2. llekro¢ w ustawie jest mowa o obywatelu Ukrainy, rozumic si¢ przez to takze nieposiadajacego obywatelstwa ukrainskiego
matzonka obywatela Ukrainy, o ile przyby! on na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej bezposrednio z terytorium Ukrainy
w zwigzku z dziataniami wojennymi prowadzonymi na terytorium tego panstwa.

3. Ustawa okresla rowniez:

1) szczegblne zasady powierzenia pracy obywatelom Ukrainy, przebywajacym legalnie na terytorium Rzeczypospolitej
Polskiej;

2) pomoc zapewniang przez wojewodow, jednostki samorzadu terytorialnego oraz inne podmioty obywatelom Ukrainy;

3) utworzenie Funduszu Pomocy w celu finansowania lub dofinansowania realizacji zadan na rzecz pomocy obywatelom
Ukrainy;

4)  niektore uprawnienia obywateli Ukrainy, ktorych pobyt na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest uznawany za legalny;

5) szczegblne zasady przedtuzania okresow legalnego pobytu obywateli Ukrainy oraz wydanych im przez organy polskie
dokumentéw dotyczacych uprawnien w zakresie wjazdu i pobytu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej;

6) niektdre uprawnienia obywateli polskich 1 obywateli Ukrainy bedacych studentami, nauczycielami akademickimi lub
pracownikami naukowymi wjezdzajacymi z terytorium Ukrainy;

7)  szczegodlne regulacje dotyczace ksztalcenia, wychowania i opieki dzieci i uczniéw bedacych obywatelami Ukrainy,
w tym wsparcia jednostek samorzadu terytorialnego w realizacji dodatkowych zadan o§wiatowych w tym zakresie;

Dziennik Ustaw —2— Poz. 583

8) szczegodlne zasady organizacji i funkcjonowania uczelni w zwiazku z zapewnianiem miejsc na studiach dla obywateli
Ukrainy, o ktorych mowa w ust. 1;

9)  szczegodlne zasady podejmowania i wykonywania dziatalno$ci gospodarczej przez obywateli Ukrainy, przebywajacych
legalnie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej.



ZAPISY USTAWY Z DNIA 12 MARCA 2022R. O POMOCY OBYWATELOM UKRAINY W ZWIAZKU
Z KONFLIKTEM ZBROJNYM NA TERYTORIUM TEGO PANSTWA DOTYCZACE ZATRUDNIANIA
PIELEGNIAREK, POLOZNYCH Z UKRAINY

Dz.U.2022.583

USTAWA
z dnia 12 marca 2022 r.
o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa

Art. 64.

1. Od dnia 24 lutego 2022 r., przez okres 18 miesiecy, niezaleznie od trwania stanu zagrozenia epidemicznego lub
stanu epidemii, obywatelowi Ukrainy, ktory uzyskat kwalifikacje pielegniarki lub potoznej poza terytorium panstw
cztonkowskich Unii Europejskiej, mozna udzieli¢ zgody na wykonywanie zawodu pielegniarki albo potoznej oraz
przyzna¢ warunkowe prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej, jezeli spetnia warunki, o ktérych mowa
w art. 353 wust. 1 pkt 3-5 i 7 wustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki
i potoznej (Dz. U. z 2022 r. poz. 551).

2. Do 0s0b, o ktérych mowa w ust. 1, stosuje sie odpowiednio przepisy art. 35a ust. 14-19 i 22-27 ustawy z dnia 15
lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej.

3. Pielegniarka albo potozna, posiadajaca prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 1, moze wykonywa¢é
zawdd wytacznie w podmiocie leczniczym oraz jest zobowigzana do zgtoszenia ministrowi wiasciwemu do spraw
zdrowia, w jakim podmiocie leczniczym i na jaki okres zostata zatrudniona, w terminie 7 dni od dnia rozpoczecia
udzielania $wiadczen zdrowotnych w tym podmiocie. Brak dokonania zgtoszenia moze stanowi¢ podstawe do
cofniecia zgody, o ktérej mowa w ust. 1.

4. Obywatel Ukrainy, ktéry posiada zgode na wykonywanie zawodu pielegniarki albo zgode na wykonywanie zawodu
potoznej oraz warunkowe prawo wykonywania zawodu pielegniarki albo warunkowe prawo wykonywania zawodu
potoznej wydane na podstawie 35a ust. 14-27ustawy z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej,
moze wykonywa¢ zawdd réwniez poza podmiotem leczniczym przeznaczonym do udzielania $wiadczen
zdrowotnych pacjentom chorym na COVID-19 w przypadku:

1) zniesienia stanu zagrozenia epidemicznego oraz zniesienia stanu epidemii lub

2) braku wyodrebnienia podmiotéw leczniczych przeznaczonych do udzielania swiadczen zdrowotnych pacjentom chorym
na COVID-19.

Art. 86.
W ustawie z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. z 2022 r. poz. 551) w art. 35a:
1)w ust. 10 w pkt 3 kropke zastepuje sie srednikiem i dodaje sie pkt 4 w brzmieniu:

,4) pielegniarka albo potozna udziela $wiadczen zdrowotnych w podmiotach leczniczych udzielajgcych $wiadczen osobom,
ktorych pobyt na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest uznawany za legalny na podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia
12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na terytorium tego panstwa
(Dz. U. poz. 583).”;

2) po ust. 21 dodaje sie ust. 21a w brzmieniu:

,21a. Pielegniarka albo potozna, posiadajgca warunkowe prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 18, moze
w ramach wykonywania zawodu pielegniarki lub potoznej udzielaé¢ swiadczen zdrowotnych w podmiotach leczniczych
udzielajacych swiadczen osobom, ktérych pobyt na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest uznawany za legalny na
podstawie art. 2 ust. 1 ustawy z dnia 12 marca 2022 r. o pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbrojnym na
terytorium tego panstwa. Wykonywanie zawodu w podmiotach leczniczych udzielajgcych swiadczen ofiarom konfliktu
zbrojnego na Ukrainie nie wymaga zgody, o ktérej mowa w ust. 21.”.
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Ponizej przekazujemy tres¢ przepiséw art. 35a ustawy o zawodach pielegniarki i potoznej, do ktérych odnosi sie art. 64
WW. specustawy:

Art. 35a

1. Osobie, ktéra uzyskata kwalifikacje poza terytorium panstw cztonkowskich Unii Europejskiej, mozna udzieli¢ zgody
na wykonywanie zawodu pielegniarki lub potoznej oraz przyznaé¢ prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub
potoznej, na okreslony zakres czynnosci zawodowych, okres i miejsce zatrudnienia w podmiocie wykonujacym
dziatalnos¢ lecznicza, jezeli spetnia nastepujace warunki:

1) ztozyta oswiadczenie, ze wykazuje znajomosc jezyka polskiego wystarczajgcg do wykonywania powierzonego jej zakresu
czynnosci zawodowych;

2) uzyskata zaswiadczenie od podmiotu wykonujgcego dziatalnosé leczniczg zawierajace wykaz komorek organizacyjnych
zaktadu leczniczego i okres planowanego zatrudnienia ze wskazaniem zakresu czynnosci zawodowych zgodnego
z posiadanym wyksztatceniem;

3) ma petna zdolnos¢ do czynnosci prawnych;
4) jej stan zdrowia pozwala na wykonywanie zawodu pielegniarki lub potoznej;
5) wykazuje nienagannga postawe etyczng;

6) ma co najmniej 3-letnie doswiadczenie zawodowe jako pielegniarka lub potozna, uzyskane w okresie 5 lat bezposrednio
poprzedzajacych uzyskanie zaswiadczenia, o ktdrym mowa w pkt 2;

7) posiada dyplom pielegniarki lub potoznej, wydany w innym panstwie niz panstwo cztonkowskie Unii Europejskiej, jezeli
dyplom lub jego duplikat jest zalegalizowany przez konsula Rzeczypospolitej Polskiej, wtasciwego dla panstwa, na ktérego
terytorium lub w ktdrego systemie szkolnictwa wydano ten dyplom, albo na dyplomie lub jego duplikacie umieszczono albo
dotgczono do dokumentu apostille, jezeli dyplom zostat wydany przez uprawniony organ wiasciwy dla panstwa bedgcego
strong Konwencji znoszgcej wymog legalizacji zagranicznych dokumentéw urzedowych, sporzadzonej w Hadze dnia
5 pazdziernika 1961 r. (Dz. U. z 2005 r. poz. 938), na ktérego terytorium lub w ktdérego systemie szkolnictwa wydano ten
dyplom.

(....)

1. W okresie ogtoszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii osobie, ktora uzyskata kwalifikacje
pielegniarki lub potoznej poza terytorium panstw cztonkowskich Unii Europejskiej, mozna udzieli¢ zgody na
wykonywanie zawodu pielegniarki albo potoinej oraz przyzna¢ warunkowe prawo wykonywania zawodu
pielegniarki lub potoinej, jezeli spetnia warunki, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 3-5i 7.

2. 0Od osoby, o ktérej mowa w ust. 14, nie jest wymagane zalegalizowanie dyplomoéw lub duplikatéw oraz posiadanie
apostille dyploméw lub ich duplikatéw, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 7.

3. W przypadku posiadania przez osobe, o ktérej mowa w ust. 14, co najmniej 3-letniego doswiadczenia zawodowego,
jako pielegniarka lub potozna, uzyskanego w okresie 5 lat bezposrednio poprzedzajacych dzien ztozenia wniosku,
osoba ta moze uzyskac¢ zgode na samodzielne wykonywanie zawodu, z zastrzezeniem ust. 19. W przypadku
niespetniania warunku, o ktérym mowa w zdaniu pierwszym, osoba, o ktdrej mowa w ust. 14, moze uzyskac zgode
na wykonywanie zawodu pod nadzorem innej pielegniarki lub potozne;j.

4. Zgody okreslonej w ust. 14 i 16 udziela na wniosek osoby, o ktérej mowa w ust. 14 i 16, minister wtasciwy do spraw
zdrowia, w drodze decyzji administracyjnej, ktérej nadaje sie rygor natychmiastowej wykonalnosci. Przepisy
ust. 4i 5 stosuje sie odpowiednio. W decyzji wskazuje sie, czy dana osoba moze wykonywaé zawdd samodzielnie,
czy pod nadzorem innej pielegniarki albo potoznej.

5. Na podstawie decyzji, o ktérej mowa w ust. 17, okregowa rada pielegniarek i potoznych przyznaje adresatowi tej
decyzji warunkowe prawo wykonywania zawodu pielegniarki lub warunkowe prawo wykonywania zawodu
potoznej. Okregowa rada pielegniarek i potoznych przyznaje warunkowe prawo wykonywania zawodu oraz wydaje
dokument ,, Prawo wykonywania zawodu pielegniarki” albo ,Prawo wykonywania zawodu potoznej”’, w terminie
7 dni od dnia otrzymania decyzji, o ktérej mowa w ust. 17, i wpisuje pielegniarke albo potozng, ktdrej przyznata
warunkowe prawo wykonywania zawodu, do rejestru, o ktérym mowa w art. 48 ust. 1.



2.

W dokumencie ,Prawo wykonywania zawodu pielegniarki” albo ,Prawo wykonywania zawodu potoznej”
zamieszcza sie adnotacje, ze dane prawo wykonywania zawodu jest prawem warunkowym oraz wskazuje sie, czy
dana pielegniarka albo potozna moze wykonywac zawdd samodzielnie, czy pod nadzorem innej pielegniarki albo
potoznej. W przypadku odmowy przyznania warunkowego prawa wykonywania zawodu okregowa rada
pielegniarek i potoznych niezwtocznie informuje o tym ministra wtasciwego do spraw zdrowia, wskazujac przyczyny
takiego rozstrzygniecia.

Pielegniarka albo potozna, posiadajgca warunkowe prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 18,
uprawniajgce do samodzielnego wykonywania zawodu, przez pierwsze 3 miesigce zatrudnienia w zawodzie na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, wykonuje zawdd pod nadzorem innej pielegniarki albo potoznej.

Prawo wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 18, zachowuje waznos¢ przez okres 5 lat od dnia jego wydania.

Prawo wykonywania zawodu, o ktéorym mowa w ust. 18, wygasa w przypadku:

1) uzyskania przez pielegniarke albo potozng prawa wykonywania zawodu na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej na innej
podstawie;

2) wydania decyzji, o ktérej mowa w ust. 27;

3) skreslenia z rejestru, o ktérym mowa w art. 48 ust. 1;

4) uptywu 5 lat od dnia jego wydania;

5) ubezwtasnowolnienia catkowitego albo czesciowego pielegniarki albo potoznej;

6) ztozenia przez pielegniarke albo potozng oswiadczenia o zrzeczeniu sie tego prawa;

7)$mierci pielegniarki albo potoznej.

1.

Dokumenty potwierdzajgce spetnienie warunkéw, o ktérych mowa odpowiednio w ust. 1 albo 14 i 16, wraz
z wnioskiem, moga zosta¢ ztozone przez wnioskodawce do ministra wtasciwego do spraw zdrowia takze za
posrednictwem konsula Rzeczypospolitej Polskiej. Konsul Rzeczypospolitej Polskiej przesyta elektronicznie
odwzorowane dokumenty do ministra wtasciwego do spraw zdrowia za pomoca srodkéw komunikacji
elektronicznej. W przypadku stwierdzenia przez ministra wtasciwego do spraw zdrowia, na podstawie przestanych
dokumentéw, ze wnioskodawca spetnia odpowiednie warunki, o ktéorych mowa w ust. 1 albo 14
i 16, minister wtasciwy do spraw zdrowia wydaje decyzje, o ktérej mowa w ust. 3 lub 17, i przesyta elektronicznie
odwzorowang decyzje do witasciwego konsula Rzeczypospolitej Polskiej za pomocg Srodkow komunikacji
elektronicznej. Po otrzymaniu decyzji, o ktérej mowa w ust. 3 lub 17, konsul ten wydaje wize, chyba ze zachodza
podstawy do odmowy jej wydania.

W przypadku powziecia przez ministra wiasciwego do spraw zdrowia uzasadnionych watpliwosci co do
autentycznosci dokumentéw, potwierdzajgcych spetnienie warunkéw, o ktérych mowa w ust. 1 albo 14 i 16,
minister wtasciwy do spraw zdrowia moze zwrécic sie do konsula Rzeczypospolitej Polskiej na terytorium panstwa,
gdzie dokumenty te zostaty wydane, lub do konsula Rzeczypospolitej Polskiej, do ktorego dokumenty te zostaty
ztozone zgodnie z ust. 24, z wnioskiem o weryfikacje autentycznosci tych dokumentéw.

W przypadku gdy w okresie ogtoszenia stanu zagrozenia epidemicznego lub stanu epidemii okregowa rada
pielegniarek i potoznych nie przyzna prawa wykonywania zawodu w terminach, o ktérych mowa w ust. 6 albo 18,
lub odmowi przyznania prawa wykonywania zawodu, o ktérym mowa w ust. 6 albo 18, do dnia prawomocnego
zakoriczenia postepowania w sprawie przyznania prawa wykonywania zawodu, pielegniarka albo potozna moze
wykonywaé zawdd na podstawie i w zakresie okreslonym w decyzji, o ktérej mowa odpowiednio w ust. 3 albo 17,
i jest w tym czasie uznawana za pielegniarke albo potozng posiadajgcy odpowiednie prawo wykonywania zawodu.

W przypadku powziecia przez ministra witasciwego do spraw zdrowia wiarygodnych informacji, zgodnie
z ktérymi wykonywanie $wiadczen zdrowotnych przez dang pielegniarke lub potozng stanowi zagrozenie dla zycia
lub zdrowia pacjentéw, minister wtasciwy do spraw zdrowia cofa tej pielegniarce lub potoinej zgode,
o ktérej mowa w ust. 3 lub 17. Cofniecie zgody nastepuje w drodze decyzji administracyjnej, ktorej nadaje sie rygor
natychmiastowej wykonalnosci.
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KOMUNIKAT MINISTERSTWA ZDROWIA W SPRAWIE ZASAD ZATRUDNIENIA
PERSONELU MEDYCZNEGO Z UKRAINY W POLSCE.

\

KOMUNIKAT MINISTERSTWA ZDROWIA

medycznego z Ukrainy w Polsce.

NACTELNA IZBA
PELEGNIAREX | POLOINYCH

l
|
(
l w sprawie zasad zatrudnienia personelu
|
|
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MezcecTpu Ta akymiepku: MU PO3Pi3HAEMO TPH CIIOCOOH MOJAHHS 3asiBU Ha
OTpPHUMAaHHS 3T0/IM MiHICTpa OXOPOHHU 3710pOB’sl Ha poOOTy B [lombi, 3a51eKHO

BiJI BaIllOi OCBITH, 3HAHHS MMOJLCHKOI MOBH Ta HassBHUX JIOKYMEHTIB:

1) npaBo 3ailicHioBaTn npodeciiiHy AisyIbHICTL 1Jsl NEeBHOro BUAY HnpodeciiiHol
AisSUIBHOCTI, Yac Ta Micie, 3a HAsfIBHOCTI HACTYNMHMX /JOKYMEHTIB (3ilicHeHHs
npodeciiinoi aisibHOCTI Micas 1 poky podoTH Mix KepiBHULITBOM):

a) 3asiBa PO 3HAHHSI MOJILCHKOT MOBH;

0) MOBiJKa BIiJ 3aKJIaAy OXOPOHH 3JI0POB’S, IO MICTHUTh IEPETIK OpraHi3alliiiHuX
MIPO3/UTIB 33Ky OXOPOHHU 3J0POB’Sl Ta TEpioJ IUIAHOBOTO TMpaleBJIANITYBAaHHS 13
3a3HaueHHsIM chepu mpodeciitHOT AiTBHOCTI, BIIMOBIIHO /IO HAsIBHOI OCBITH;

B) 3asBa PO MMOBHY J1€3/IaTHICTB;

') MEJIMYHA JOBIJKA PO CTaH 3/I0POB’s, 110 JO3BOJISE 3IHCHIOBATH ISUTBHICTD MEIUIHOT
CECTPHU UM aKyIIEPKHU;

1) 3as1Ba 200 JOKYMEHT, 1110 MiITBEPAXKYE BIACYTHICTh CyTUMOCTI y 3B’ 53Ky 3 podeciiiHoo
JUSUTBHICTIO Ta BIJIMOBIIHICTH €THYHUM BHUMOTAaM, BHJIAHHHM YITOBHOBRKCHHM OPraHOM Yy
KpaiHi, B AKil 3assBHHUK 3/11iICHIOBAB/3/IICHIOE CBOIO TPOQeECito;

€) IOKYMEHT, BUIaHU} YIOBHOBa)XEHUM OPraHOM Y KpaiHi, e 3/iiicHioBanacs mpodecis,
a0o0 1HNI JIOKYMEHTH, IO IMiTBEP/DKYIOTh Mepiod pOOOTH, HAMPHUKIIAJ, CBIIOITBO MPO
po0OoTY, 110 MiATBEPKYE, IO BiH Ma€ HE MEHIIE TPHOX POKIB MPOQEciitHOro AOCBiLy SIK
MEAWYHOI CECTPH UM aKyLICpPKH, OTPUMAaHE MPOTATOM ITSITH POKIB OE3MOCepelHbO 10
OTPUMAHHS JOBIJIKH, 3a3HAYEHOT B MYHKTI 0;

€) IMTUIOM MeJMYHOI cecTpr abo aKyIlIepKH, BUaHUI B KpaiHi, 1110 He € Jep’KaBO0-4JIEHOM
€poneiicekoro  Coro3y — aumioM +  Tepekian, O(QOPMICHHH  MPHUCSHKHUM
nepeKiIagademM; 3BaXKaloun Ha 30poitHN KOHQIIIKT B YKpaiHi, aloCTIIb a0 Jierari3aris
IUIIOMA HE BUMAraeThes;

2) npaBo 3aiiicHioBaTH npodeciiiny AisJibHICTL YMOBHO B Oprasisamii, sika Haaae
MeJu4Hi mocayru nanienram, xsopuM Ha COVID-19, 3a HassBHOCTi TAKMX JOKYMEHTIB
(camocrTiiine 3ailicHeHHs npodeciiinoi AigabHocTi micas 3 micsauiB podorm mix
KepiBHULTBOM):
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a) 3as1Ba PO MOBHY JIi€3/IaTHICTh;

0) MeaMYHA JTOBIJIKA PO CTaH 3JI0OPOB’s, IO JIO3BOJISE 3IMCHIOBATH JISUTbHICTh MEMYHOT
CECTPH YU aKyIICPKH;

B) 3asiBa a00 JTOKYMEHT, 1110 MiATBEPAXKY€E BiACYTHICTb CyTUMOCTI y 3B 53Ky 3 IIpodeciitHo0
JUSIBHICTIO Ta BIMOBIIHICT €THYHUM BHMOTAM, BHJIAHUH YIOBHOBAXCHUM OPraHOM Y
KpaiHi, B AKii 3asBHUK 3/iIICHIOBAB/3IIICHIOE CBOIO TIpOdecito;

I') TOKYMEHT, BUJIaHWH YITOBHOBKEHUM OpPraHOM Yy KpaiHl, J€ 3/1icHIoBaIacs npodecis,
a0o0 IHII JIOKYMEHTH, IO IiITBEP/UKYIOTh TIEpiofnd poOOTH, HANPHUKIIAJ, CBIIOITBO MPO
poboTy, 110 MATBEPKYE, 0 BiH Ma€ HE MEHIIE TPhOX POKIB MPOQeciiiHOro JOCBiny K
MEIUYHOI CECTPH UM aKYIIePKH, OTPHUMAHE MPOTATOM ITSITU POKIB OE3MOCePEeIHbO 0
oTpuManHs 3roau B [TonbIi;

1) JIUTIIIOM MEAMYHOT CeCTpHr a00 aKyIIepKH, BUIAHUH B KpaiHi, 110 HE € IEPIKABOIO-YWICHOM
€pponeiicbkoro Cor3y — AUIUIOM + MepeKiaj, 0opOpMICHUH NPUCSKHUM TEepeKIaiauem;
3BaKalO4M Ha 30pOHHUI KOHGIIKT B YKpaiHi, anocTHiIb abo Jeramizaiis JUIIioMa He
BHMAraeThCs;

3) npaso 3ailicHoBaTH npodeciiiHy AisVILHICTE YMOBHO B opraxisanii, sika Hajgae
MeIu4Hi mocayru namiearam, xsopum Ha COVID-19, 3a HassBHOCTI TAKHX JOKYMEHTIB
(3ailicHeHHs mpodecii Jnie M KepiBHUITBOM):

a) 3asiBa MPO MOBHY JII€3/IaTHICTh;

0) MeaMYHa JIOBi/IKA PO CTaH 3JI0POB s, IO J03BOJISIE 3A1MCHIOBATH AISUTBHICTh MEIUYHOL
CECTPH UM aKyIICPKH;

B) 3asiBa 200 JOKYMEHT, IO MiATBEPKYE BiICYTHICTH CyTMMOCTI y 3B 53Ky 3 IPOQeciitHO0
JUSATIBHICTIO Ta BIiAMOBIJHICT, €TUYHUM BHUMOTAM, BUJIAHUIN YIMOBHOBAXKEHHUM OPraHOM Y
KpaiHi, B SKi¥ 3assBHHK 3]1IHCHIOBAB/3/IIHCHIOE CBOIO TIPOdecito;

I') TUTUIOM MEJIMYHOI CeCTpHU a0 aKylIepKH, BUIAHUH B KpaiHi, 110 HE € JIePKaBO0-YJICHOM
€ppomneiicekoro Coro3y — AUIUIOM + Nepekial, opOpMICHUI NPUCSKHAM TEepeKIaiauem;
3BaKArOYM Ha 30poiHWI KOH(IIKT B YKpaiHi, amocTiis abo jeramizalis JuiioMa He
BHMAraeThCs;

JIokyMeHTH cIiJi mojaTH J0 MiHICTpa OXOpPOHHU 3J10poB’s. HamauHs 3rogam mae 3mory
3MIACHIOBATH TpOQeCciiiHy MisUTbHICTH B [lOJNBII MPOTATOM MaKCHMAaJBbHO S5 PpOKIB.
JetanbHa iHpOopMalIIis JIOCTYITHA 3a TTOCHJIAHHSM:
https://www.gov.pl/web/zdrowie/uzyskaj-warunkowe-prawo-wykonywania-zawodu-
pielegniarki-lub-warunkowe-prawo-wykonywania-zawodu-poloznej-w-okresie-
ogloszenia-stanu-zagrozenia-epidemicznego-lub-stanu-epidemii-w-polsce

Mu Hamaemo Homepu TenedoHIB, 3a SKAMH MOXHA OTpUMAaTH iHOpMAIID Tpo
MOJKJIUBICTB TIPAICBIAMITYBAHHS MEJMYHHUX CECTEP Ta aKyIICPOK:

+48 883 840 961

+48 883 840 965

+48 539 147 679

+48 539 141 017

Pielegniarki i Polozne: Rozrdézniamy trzy sposoby ubiegania si¢ o zgode
Ministra Zdrowia na prace

w Polsce w zaleznoS$ci od posiadanego wyksztatcenia, znajomosci jezyka
polskiego i posiadanych dokumentow:

1) prawo wykonywania zawodu na okreslony zakres czynnosci zawodowych, czas i
miejsce, jezeli posiadasz nastepujace dokumenty (wykonywanie zawodu samodzielnie
po 1 roku pracy pod nadzorem):

a) oswiadczenie o znajomosci jezyka polskiego;
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a) oswiadczenie o znajomosci jezyka polskiego;

b) zaswiadczenie od podmiotu wykonujacego dzialalno$¢ lecznicza zawierajace wykaz
komorek organizacyjnych zakladu leczniczego i okres planowanego zatrudnienia ze
wskazaniem zakresu czynno$ci zawodowych zgodnego z posiadanym wyksztalceniem,;

¢) oswiadczenie o petnej zdolnosci do czynnosci prawnych;

d) zaswiadczenie lekarskie o stanie zdrowia pozwalajacym na wykonywanie zawodu
pielegniarki lub potoznej;

e) o$wiadczenie o wykazywaniu nienagannej postawy etycznej oraz o$§wiadczenie lub
dokument potwierdzajacy niekaralno$¢ zawodowa i spetnienie wymogoéw dotyczacych
postawy etycznej wydany przez uprawniony organ w kraju w ktorym wnioskodawca
wykonywal/wykonuje zawod;

f) dokument wydany przez uprawniony organ w kraju w ktorym byt wykonywany zawod
lub inne dokumenty potwierdzajace okresy zatrudnienia np. $wiadectwa pracy,
poswiadczajacy posiadanie ma co najmniej trzyletniego doswiadczenia zawodowego jako
pielggniarka Iub potozna, uzyskane w okresie pigciu lat bezposrednio poprzedzajacych
uzyskanie zaswiadczenia, o ktorym mowa w pkt b;

UWAGA: Osoby, ktore po 24 lutego 2022 r. przekroczyty granice Ukrainy z Polska i
przedstawity kopi¢ dokumentu potwierdzajacego przekroczenie granicy, moga przedstawic¢
dokument/dokumenty w formie niebudzacej watpliwosci kopii (dobrej jakosci
odwzorowanie dokumentu). Jezeli osoby te nie posiadajg wszystkich, lub Zadnych
dokumentéw potwierdzajacych okresy zatrudnienia — moga zlozy¢ o$wiadczenie o
spelieniu tego wymogu. W okresie 6 miesi¢cy po zakonczeniu konfliktu zbrojnego nalezy
dostaé oryginat lub notarialnie potwierdzona kopi¢ dokumentu.

g) dyplom pielegniarki lub potoznej, wydany w innym panstwie niz panstwo cztonkowskie
Unii  Europejskiej — dyplom + tlumaczenie sporzadzone przez tlumacza
przysiggtego; wobec konfliktu zbrojnego na Ukrainie apostile lub legalizacja dyplomu nie
bedzie wymagana;

UWAGA: Osoby, ktore po 24 lutego 2022 r. przekroczyty granice Ukrainy z Polska i
przedstawity kopie dokumentu potwierdzajacego przekroczenie granicy, mogag przedstawic¢
e) dyplom pielegniarki lub potoznej, wydany w innym panstwie niz panstwo cztonkowskie
Unii Europejskiej — dyplom + tlumaczenie sporzadzone przez tlumacza przysieglego;
wobec konfliktu zbrojnego na Ukrainie apostile lub legalizacja dyplomu nie bedzie
wymagana;

UWAGA: Osoby, ktore po 24 lutego 2022 r. przekroczyly granice Ukrainy z Polskg 1
przedstawily kopie dokumentu potwierdzajacego przekroczenie granicy, moga przedstawic
dokument,

o ktorych mowa w pkt. e, w formie niebudzacej watpliwosci kopii (dobrej jakosci
odwzorowanie dokumentu). W okresie 6 miesiecy po zakonczeniu konfliktu zbrojnego
nalezy dosta¢ oryginat lub notarialnie potwierdzona kopig.

f) wypeliony wniosek.

Dokumenty sktada si¢ do Ministra Zdrowia. Udzielenie zgody umozliwia wykonywanie
zawodu w Polsce przez max. 5 lat. Szczegdtowe informacje dostepne pod linkiem:
https:// www.gov.pl/web/zdrowie/uproszczony-dostep-do-wykonywania-zawodu-
pielegniarki-i-poloznej

Udostepniamy numery telefonow, pod ktorymi mozna uzyskac informacje dot. mozliwosci
zatrudnienia pielegniarek i potoznych:

+48 539 147 679

+48 883 840 965

+48 539 141 017

+48 883 840 967
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PREZYDIUM NACZELNEJ RADY PIELEGNIAREK | POEOZNYCH
Z DANIA 8 MARCA 2022 R.

w sprawie poparcia inicjatywy Ministra Zdrowia oraz Ministra Edukacji i Nauki,
skierowanej do Rektoréw polskich uczelni medycznych, umozliwiajycej kontynuacje
studiow medycznych na terenmie Rzeczypospolitej Polskiej studentom ksztalcacym sie
w zawodach medycznych z terenu objetego konfliktem, a takze naukowcom prowadzgcym

badania

Prezydium Naczelnej Rady Piclegniarek i Poloznych stoi na stanowisku, iz deklaruje pomoc na
kazdym etapie prac podjgtych przez Ministerstwo Zdrowia, Ministerstwo Edukacji i Nauki oraz
wladz uczelni medycznych na rzecz studentéw kierunkéw medycznych — obywateli Ukrainy
oraz obywateli polskich ksztalcacych sie w Ukrainie, ktérzy zamierzajg kontynuowac

ksztalcenie w Polsce w trybie przeniesienia.

W obliczu dramatycznej sytuacji panujacej na Ukrainie spowodowanej dzialaniami wojennymi,
inwazja Federacji Rosyjskiej na niepodleglg Ukraing, Naczelna Rada Pielggniarek i Poloznych,
reprezentujgca pielegniarki i polozne oraz studentéw ksztalcacych si¢ na kierunku
pielggniarstwo i poloznictwo, deklaruje solidarno$¢ z naszymi kolezankami i kolegami

medykami, srodowiskiem uniwersyteckim oraz catym spoteczenstwem Ukrainy.

W sytuacji, kiedy cala ludno$¢ Ukrainy do$wiadcza ogromnych cierpien fizycznych
i psychicznych, braku poczucia bezpieczenstwa przez zbrodniczg dzialalnoéé ludobdjstwa
przez Rosjg, $wiat jednoczy si¢ w niesieniu pomocy humanitarnej, ktorej oczekuja przede
wszystkim osoby starsze oraz dzieci i miodziez. Jest rzecza oczywists, ze wsparcia potrzebuja
ludzie mlodzi, przyszlosé¢ narodu ukrainskiego, ktérzy ksztalca si¢ w uczelniach na Ukrainie,
a takze ci, ktdrzy wyrazg wole podjecia studiéw na terenie Rzeczypospolitej Polskiej w okresie
toczacej sie wojny. Szczegdlnego wsparcia wymagaja studenci uczelni medycznych
na kierunkach: pielegniarskim, potozniczym, lekarskim, farmaceutycznym i innych
zwigzanych z ochrong zdrowia, i od ktérej zalezy i zaleze¢ bedzie zdrowie i zycie czlowieka.

Jednoczednie podkreslamy, iz kontynuacja ksztalcenia osdb przenoszacych si¢ na polskie

uczelnie powinna uwzglednia¢é obowigzujace w Polsce standardy ksztalcenia na
poszczegblnych kierunkach medycznych.
Sekretarz NRPiP Prezes NRPiP

/4,@,4/4, ke

Joanna Walewander Zofia Matlas
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Komunikat w sprawie mozliwosci kontynuowania studiéw na
kierunkach lekarskim (oraz innych medycznych) w Polsce

przez studentéw ksztatcacych sie dotychczas w Ukrainie
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W dniu 12 marca 2022 r. weszta w zycie ustawa o pomo-
cy obywatelom Ukrainy w zwiagzku z konfliktem zbrojnym na
terytorium tego panstwa (Dz.U. poz. 583), ktéra wprowadzita
szereg waznych zmian do ustawy Prawo o Szkolnictwie Wyz-
szym i Nauce, ktérych celem jest umozliwienie kontynuowa-
nia nauki na studiach w Polsce dotychczasowym studentom
- obywatelom Polski i Ukrainy - uczelni ukrainskich.

1. Przyjecia na studia i kontynuacja studiéw - szcze-
golne zasady funkcjonowania uczelni (art. 45, art. 93
i art. 96 ustawy)

Ustawa wprowadza rozwigzania, ktére pozwalaja
uczelniom na okreslenie szczegélnych zasad ich organi-
zacji i funkcjonowania w zwigzku z koniecznoscia umoz-
liwienia odbywania studiéw przez osoby, ktére w wyniku
dziatan wojennych na terytorium Ukrainy byty zmuszone
opusci¢ ten kraj:

a) umozliwienie polskim uczelniom przyjmowania na
studia na podstawie szczegdlnego przepisu (art. 45) - w celu
kontynuacji ksztatcenia - obywateli polskich i obywateli
Ukrainy, bedacych w dniu 24 lutego 2022 r. studentami uczel-
ni dziatajacej na terytorium Ukrainy, takze w szczegdlnej
sytuacji, tj. gdy nie beda oni dysponowaé dokumentami po-
twierdzajacymi odbywane dotychczas ksztatcenie.

Przepisy przewiduja, ze osobom tym mogg zosta¢ uznane
odpowiednie okresy studiéw w drodze weryfikacji osiagnie-
tych efektéw uczenia sie. Niezbedne w tym celu jest ztozenie
o$wiadczenia, ze w dniu 24 lutego 2022 r. osoba ubiegaja-
ca sie o przyjecie na studia studiowata na okre$lonym roku
studidw na danym kierunku i poziomie studiéw w uczelni
dziatajacej na terytorium Ukrainy i nie dysponuje dokumen-
tami poSwiadczajacymi okresy studidéw, zdane egzaminy, za-
liczenia lub praktyki zawodowe, wydanymi przez te uczelnie.

b 4

Nastepnie uczelnia, w ktérej student ubiega sie o przyjecie,
przeprowadza weryfikacje osiagnietych efektow uczenia sie.
Zasady przeprowadzania tej weryfikacji ustala uczelnia sa-
modzielnie i sg to zasady szczegblne, odrebne od tych, kto-
re mogty przed 24 lutego 2022 r. obowigzywal w przepisach
wewnetrznych uczelni. W przypadku stwierdzenia réznic
w programie studiow lub efektach uczenia sie uczelnia be-
dzie mogta zobowigzaé studenta do ich uzupetnienia m.in.
poprzez ztozenie okreSlonych egzaminéw lub odbycie prak-
tyk zawodowych.

b) mozliwo$¢ dokonania przez uczelnie w roku akademi-
ckim 2021/2022 zmian w juz podjetych uchwatach rekruta-
cyjnych (ustalajacych warunki, tryb oraz termin rozpoczecia
i zakonczenia rekrutacji) na studia rozpoczynajace sie w dru-
gim semestrze roku akademickiego 2021/2022 oraz w roku
akademickim 2022/2023 - pozwoli to uczelniom na biezace re-
gulowanie kwestii przyjec na studia w zwigzku z sytuacja oséb
opuszczajacych terytorium Ukrainy. Zmiany moga przyktado-
wo polegac na obnizeniu progdw punktowych dla wynikéw
zmatury uprawniajacych do podjecia studiéw w danej uczelni.

¢) mozliwo$¢ dokonywania do dnia 30 wrzeSnia 2022 r.
zmian w regulaminach studiéw zakresie niezbednym do
przyjecia na studia 0s6b, ktére w dniu 24 lutego 2022 r. byty
studentami uczelni dziatajacej na terytorium Ukrainy - z wy-
taczeniem stosowania niektérych przepiséw ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce.
W przypadku tych zmian nie obowiazuje wymdg zachowa-
nia terminu ich uchwalenia na co najmniej 5 miesiecy przed
rozpoczeciem roku akademickiego i wejscia ich w zycie z po-
czatkiem roku akademickiego. Pozwoli to uczelniom okresli¢
lub zmienié obowiazujgce procedury przyjec na studia, w try-
bie przeniesienia, tak aby uwzgledni¢ sytuacje oséb, ktore
w dniu 24 lutego 2022 r. byty studentami uczelni dziatajacej
na terytorium Ukrainy. Ponadto termin uzgodnienia regula-



minu z samorzadem studenckim wynosi w takim przypadku 5
dni roboczych, a w przypadku braku uzgodnienia, regulamin
wchodzi w zycie na mocy ponownej uchwaty senatu podjetej
zwykta wiekszoscia gtosow jego statutowego sktadu.

d) rektor bedzie mdgt zmienié organizacje roku akademi-
ckiego 2021/2022 okreslona w aktach wewnetrznych uczelni
m.in. zmieni¢ terminy sesji egzaminacyjnej w drugim seme-
strze biezacego roku akademickiego dla catosci lub czesci
grup studenckich w uczelni;

e) w roku akademickim 2021/2022 mozliwe bedzie takze
prowadzenie w uczelni zaje¢ tacznie dla studentéw studidow
stacjonarnych i niestacjonarnych w zakresie niezbednym do
umozliwienia odbywania studiéw przez osoby, ktére w dniu
24 lutego 2022 r. byty studentami uczelni dziatajacych na te-
rytorium Ukrainy.

f) wprowadzono nowelizacje przepisu dot. potwierdzania
przez polskie uczelnie ukonczenia studiéw na okreslonym
poziomie, osobom ktdre nie dysponuja dyplomem ukorcze-
nia studidw (art. 93 ustawy). Rozwigzanie to zostanie rozsze-
rzone na obywateli polskich, ktdrzy wjechali na terytorium
Rzeczypospolitej Polskiej bezposrednio z terytorium Ukrai-
ny w okresie od dnia 24 lutego 2022r. do dnia okreslonego
w przepisach wydanych na podstawie art. 2 ust. 3 ustawy
o0 pomocy obywatelom Ukrainy w zwigzku z konfliktem zbroj-
nym na terytorium tego panstwa i obywateli Ukrainy przeby-
wajgcych na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej, ktorych
pobyt na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej jest uznawany
za legalny na podstawie art. 2 ust. 1 ww. ustawy. Dzieki temu
osoby, ktore nie dysponujg dyplomem ukonczenia studidw,
beda mogty mieé potwierdzone ukonczenie studiéw na okre-
Slonym poziomie w drodze postepowania przeprowadzone-
go przez uprawniona uczelnie.

Rozwigzania te zapewnig mozliwo$¢ ptynnego dostoso-
wana regulacji wewnatrzuczelnianych do sytuacji zwigzanej
ze skutkami wojny w Ukrainie, w szczegblnosci pozwola na
dokonanie zmian utatwiajacych przyjecia studentéw z uczel-

ni ukrainskich do uczelni polskich oraz na dostosowanie spo-
sobu organizacji zaje¢ do sytuacji z tym zwiagzanej. Uczelnie
w ramach gwarantowanej autonomii, w ramach wprowadzo-
nych przepiséw, sa upowaznione do dokonywania zmian
w przepisach wewnetrznych przewidujac szczegdlne rozwig-
zania, nawet jesli bytyby one niespdjne z dotychczas obowig-
zujacymi rozwigzaniami.

2. Optaty za studia
2.1. Optaty za studia dla obywateli Ukrainy - stu-
dentéw kierunkéw medycznych w uczelniach
dziatajacych na terytorium Ukrainy:

1. Brak optat na studiach stacjonarnych w jezy-
ku polskim: zgodnie z art. 2 ust. 4 ustawy oby-
watela Ukrainy objetego ta ustawa uznaje sie za
osobe korzystajacg w Rzeczypospolitej Polskiej
z ochrony czasowej w rozumieniu art. 106 ust. 1
ustawy z dnia 13 czerwca 2003 r. o udzielaniu cu-
dzoziemcom ochrony na terytorium Rzeczypospo-
litej Polskiej. Niepobieranie optat za ksztatcenie
na studiach stacjonarnych w jezyku polskim od
cudzoziemca, ktéry korzysta z ochrony czaso-
wej, wynika z art. 324 ust. 2 pkt 4 ustawy z dnia
20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolnictwie wyzszym
i nauce. Obejmuje to okres kiedy obywatele
Ukrainy beda objeci ochrong czasowa. Dotyczy
obywateli Ukrainy, ktérzy przybyli na teryto-
rium Rzeczypospolitej Polskiej bezposrednio
z terytorium Ukrainy w zwigzku z dziatania-
mi wojennymi prowadzonymi na terytorium
tego nie wczesniej poczawszy od 24 lutego
2022 r. oraz Obywateli Ukrainy posiadajacych
Karte Polaka, ktorzy opuscili Ukraine poczaw-
szy od 24 lutego 2024 r.

2. Program Narodowej Agencji Wymiany Aka-
demickiej (NAWA) dla obywateli Ukrainy,
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ktorzy nie znaja jezyka polskiego w stopniu
umozliwiajacym podjecie nauki na studiach
stacjonarnych w jezyku polskim. Dla Obywa-
teli Ukrainy, ktorzy podejma nauke na studiach
na kierunkach medycznych w jezyku angielskim
NAWA, na zlecenie Ministroéw: Zdrowia oraz Edu-
kacji | Nauki, przygotowata program, ktérego
celem jest m.in. wspétfinansowanie kosztéw
ksztatcenia na studiach w jezyku angielskim
do wysokosci 18 tys. PLN za semestr. Pozosta-
ta czes¢ optaty za studia student ponosi samo-
dzielnie.

Obywatele Ukrainy objeci ustawag beda mieli
mozliwo$¢ ubiegania sie o stypendium socjalne
(art. 86 ust. 1 pkt 1 ustawy Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce) i kredyt studencki (art. 98 ust.
1 ustawy Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce),
przy czym ubieganie sie o te Swiadczenia odby-
waé sie bedzie na podstawie dotgczonego do
wniosku oSwiadczenia o sytuacji rodzinnej i ma-
terialnej.

Obywatele Ukrainy objeci specustawa beda
rowniez mieli prawo ubiega¢ sie o stypendium
rektora, stypendium dla oséb niepetnospraw-
nych i zapomoge na ogdlnych zasadach obo-
wigzujacych w ustawie Prawo o szkolnictwie
wyzszym i nauce studiujgcych cudzoziemcow,
z zastrzezeniem, ze w stosunku do nich zniesione
bedzie ograniczenie w zakresie liczby zapomég
(art. 92 ust. 2 ustawy Prawo o szkolnictwie wyz-
szym i nauce), ktére moze przyznaé uczelnia.

2.2. Optaty za studia dla obywateli Polskich - stu-

dentéow kierunkéw medycznych w uczelniach
dziatajacych na terytorium Ukrainy

0d obywateli polskich, ktérzy w dniu 24 lu-
tego 2022 r. byli studentami uczelni dziatajacej
na terytorium Ukrainy na kierunkach lekarskim,
lekarsko-dentystycznym, pielegniarstwo, potoz-
nictwo, analityka medyczna, farmacja, fizjotera-
pia oraz ratownictwo medyczne i zostali przyjeci
przez uczelnie polska na studia na kierunku od-
powiadajacym odbywanym przez nich studiom,
optaty za ustugi edukacyjne zwigzane z ksztatce-
niem na studiach odptatnych (niestacjonarnych
w jezyku polskim lub studiach w jezyku angiel-
skim) bedg pobierane w wysokosci nieprzekra-
czajacej wysokosci udokumentowanych przez
studenta dotychczas ponoszonych optat za te
studia w uczelni w Ukrainie.

W roku akademickim 2021/2022, w przypad-
ku gdy osoby te wniosty juz przed dniem 24 lutego
2022 r. optate za ksztatcenie w drugim semestrze
tego roku w uczelni dziatajacej na terytorium
Ukrainy - nie pobiera sie optaty za studia.

Na wniosek uczelni, ktéra nie pobrata od stu-
denta ww. optaty, lub pobrata te optate w niz-
szej wysokosci niz wynosi wysoko$¢ optaty za te

ustugi ustalona przez uczelnie, ztozony w okre-
Slonych terminach do ministra nadzorujgcego
dang uczelnie - przystuguje refundacja, na taczny
okres nie dtuzszy niz 12 semestréw. Refundacja
nie przystuguje za okres udzielonych studentowi
urlopéw, o ktérych mowa w art. 85 ust. 1 pkt 3
ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o szkolni-
ctwie wyzszym i nauce. W zwigzku z tym okresu
tych urlopéw nie wlicza sie do tacznego okresu
refundacji.

Majac powyzsze na uwadze, poczawszy od

15 marca br. dokonany zostanie podziat zgtoszo-
nych osbb na poszczegblne uczelnie wedtug na-
stepujacych zasad:

1. Obywatele Ukrainy, ktorzy postuguja sie je-
zykiem polskim na studia stacjonarne w je-
zyku polskim,

2. Obywatele Ukrainy, ktérzy nie postuguja sie
jezykiem polskim, a postuguja sie jezykiem
angielskim - na studia stacjonarne lub nie-
stacjonarne w jezyku angielskim,

3. Obywatele Polski na studia odptatne w je-
zyku polskim lub angielskim (niestacjonar-
ne w jezyku polskim lub studia w jezyku
angielskim).

Dokonujac podziatu zostang uwzglednione w miare
mozliwosci zgtoszone preferencje co do uczelni.

Uczelnie, do ktorych zostana przekazane dane oséb
objetych procedura przeniesienia beda kontaktowa¢ sie
w celu ustalenia szczegotowej procedury kwalifikacji
i przyjecia na studia.

Przydzielenie dokonane przez Ministra Zdrowia nie
jest rownoznaczne z decyzja o przyjeciu na studia w danej
uczelni. Decyzja ta pozostaje w ramach autonomii w wy-
tacznej kompetencji uczelni.
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POLSKI
zmierze ci ci$nienie krwi
zmierze twoje tetno
zmierze poziom glukozy w twojej krwi
wykonam zapis ekg
zmierze ci temperature ciata
wstan
potéz sie
usigdz
zbadam twdj brzuch, powiedz kiedy zaboli
ostucham twoje ptuca, oddychaj gteboko

nabierz do ptuc powietrza i zatrzymaj

zatoze ci wkiucie dozylne

podam ci lek domiesniowo

podam ci lek dozylnie

podam ci lek przeciwbolowy / przeciwwymiotny
/ rozkurczowy / inny

podam ci kropléwke

zatoze opatrunek na rane

zatoze ci unieruchomienie na reke / noge
zatoze ci kotnierz szyjny

utozymy cie na desce ortopedycznej
utozymy cie na noszach w pozycji lezgcej

utozymy cie na noszach w pozycji siedzacej

musimy przewie$¢ cie do szpitala / punktu
medycznego
zostaniesz na miejscu

POLSKI
Agresywny
alergia
alkohol
amputacja
astma
Bark
biegunka
bol
brzuch
Choroba zakazna
choroba nerek
choroba neurologiczna
choroba serca
cigza
ci$nienie tetnicze krwi
czoto
Dretwienie
dusznos¢
dokumenty (id)
dokumentacja medyczna
Gardto
genitalia
glikemia
gtowa
gorgczka

UKRAINSKI
s1 NOMipsito TOBI TUCK KPOBI
51 nomipsito To6i nynbe
$1 BU3HAYy PiBEHb [MHOKO3M Y TBOIW KPOBI
51 3pobrnto Tobi ekr
51 BUMipsito TOBI Temnepatypy Tina
BCTaHb
NsX
canb

51 OFMSAHY TBIN XUBIT, CKaXu, KONn 3a6onuTtb
s1 MoCnyxato TBOI nereHi, Avxan rmmboko

Habepu B rpyam NoBiTps i 3aTpuMai AUXaHHS

$1 NOCTaBnto Tobi BHYTPILLHBOBEHHWI KaTeTep

51 BBeAly TO6i Nikn BHYTPIiLLHbOM I30BO

51 BBeay TO6i Nikn BHYTPIiLLHLOBEHHO
npuiMm, 6yap nacka, 3Hebontoroui niku /
NpoTUGIIOBOTHI / NpoTMCNasMaTUYHI / iHLLi
51 BCTAHOBMIO TOGI KpanesnbHULIo

51 nepeB’sxxy Tobi paHy

51 Haknagy Tobi WWHY Ha pyKy / Hory

51 Haknagy Tobi LWMNHUIA KoMip

MU noknagemo Tebe Ha opToneguyHy OOLUKY

MU noknagemo Tebe Ha Holax y nexauin
nosuii

MU noknagemo Tebe Ha Holax y cuasin
noauuii

MU MOBWHHI NepeBe3Tn Tebe Ao nikapHi /
MEANYHOTO MyHKTY

3anuancsa Ha micui

UKRAINSKI
arpecuBHUM
anepris
ankoronb
amnyTauis
acTma
nneve
npoHoc (aiapest)
6inb
KUBIT
iHdbekuinHa xBopoba
3aXBOPIOBAHHS HUPOK
HeBPOIOriyHe 3aXBOPIOBAHHS
xBopoba cepus
BariTHiCTb
KPOB’SIHWIA TUCK
Yono
OHIMiHHSA
3aauLuka
nokyMeHTH (id)
MeAnyHa AOoKyMeHTaLis
ropno
renitanii
rnikemis
rornosa
rapsiyka/Bmcoka Temnepartypa

Na podstawie ,Stownik przygotowany przez dr n. med. Matgorzata Poptawska wraz z zespotem”, NIL 2022,
fonetyka: Pharmindex - mgr. farm. Oksana laropud, dr Piotr Kowalczyk.
Zakaz kopiowania bez logotypu PHARMINDEX.

SELOWNIK
POLSKO-UKRAINSKI
MEDYCZNY

FONETYKA
ja pomireju tobi tysk krowi
ja pomireju tobi puls
ja wyznaczu riwen gliukozy u twojej krowi
ja zrobliu tobi ekge
ja wymiraju tobi temperaturu tita
wstan
liaz
siad’
ja oglianu twij zywit, skazi koty zabotyt’
ja postuchaju twoi leheni, dychaj gltyboko

nabery w hrudy powitra i zatrymaj dychannja

ja postawlju tobi wnutryszniowennyj kateter

ja wwedu tobi liky wnutriszniomjazowo
ja wwedu tobi liky wnutriszniowenno
pryjmy, bud’ laska, zneboljuczi liki /
protibliuwotni / protispazmaticzni / inszi
ja wstanowliu tobi krapelnyciu

ja perewiazu tobi ranu

ja naktadu tobi szynu na ruku / na nogu
ja nakfadu tobi szyjnyj komir

my poklademo tebe na ortopedycznu doszku

my poklademo tebe na noszach u lezaczij
pozyciji

my poklademo tebe na noszach u sydiaczyj
pozycji

my powinni perewesty tebe do likarni /
medycznowo punktu

zalyszajsia na misci

FONETYKA
agresywnyj
alergija
atkogol’
amputacja
astma
plecze
pronos (diarea)
bil’
zywit
infekcijna chworoba
zachworjuwania nyrok
newrologiczne zachworjuwania
chworoba serca
wagitnist’
krowianyj tysk
czoto
oniminnia
zadyszka
dokumenty
medyczna dokumentacja
gorto
genitalji
glikemia
gotowa
hariaczka / wysoka temperatura
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[ZBA LEKARSKA

Hospitalizacja
hipotermia
Intubacja
inikekcja dozylna
Jelito cienkie

PHARMINDEX

LIDER WIEDZY
O LEKACH

UKRAINSKI

rocnitanisauis
NepeoxonomKeHHs
iHTybauis

iH’eKkuis

TOHKa KMLLKa

3HebontotoYi / npoTucnasmaTuyHi nikv

BigAiNEeHHs HEBiAKNaaHOT Aonomoru

jelito grube TOBCTA KuLLKa
jezyk A3MK

jese ictn

Klatka piersiowa rpyAHa Knitka
kotatanie serca cepuebuTTa
kolano KOniHo
kostka (przysrodkowa) KiCTOYKa

kos¢ KicTKa

krew KpoB
kregostup xpebet

krtan ropTaHb
krwawienie KpoBoTeYa
krwotok KPOBOBUINVB
Leki niku

leki przeciwbolowe / rozkurczowe

lekarz nikap

fokie¢ nikoTb

tydka niTka

Macica martka
migsnie M’A31

mobzg MO30K
Narkotyki HapKOTMKN
nerka HUpKa

noga Hora

nos Hic

nudnosci HyJoTa
Odbyt aHyc / 3agHin npoxig
odwodnienie 3HEBOAHEHHS
odma optucnowa NHEBMOTOPAaKC
oko oKO
oparzenie onik

oskrzela OpoHXM
oddziat ratunkowy

Przestepstwo 3M0YMH

pi¢ nmTu

pacha naxsa
pachwina nax
padaczka eninencis
palec reki / nogi naneupb pyku / Horu
ptuca nereHi
pobudzony 30y mKEHNI
poréd nonoru
posladki cigHuui

plecy cnuHa
potylica noTunuus
przedramie nepeannivys
pobicie noéutTs
przetyk cTpaBoxif,
przewdd pokarmowy LLITYHKOBO-KULLKOBUIA TPaKT
pielegniarka meacecTpa
Ramie pameHo (nneye)
rana paHa

reka pyka
rozrusznik

Na podstawie ,Stownik przygotowany przez dr n. med. Matgorzata Poptawska wraz z zespotem”, NIL 2022,

€MeKTPoKapAioCTUMYSTOP

fonetyka: Pharmindex - mgr. farm. Oksana laropud, dr Piotr Kowalczyk.

Zakaz kopiowania bez logotypu PHARMINDEX.

SLOWNIK
POLSKO-UKRAINSKI
MEDYCZNY

POLSKI

FONETYKA
gospitalizacja
pereochotodzenia
intubacja
iniekcjia wnutrysznowenna
tonka kiszka
towsta kiszka
jazyk
jisty
grudna klitka
sercebyttia
kolino
kistoczka
kistka
krow
hrebet
gortan
krowotecza
krowowytyw
liky
liky zneboljujuczy / prtotyspazmatyczny
likar
likot’
tytka
matka
miazy
mozok
narkotyki
nyrka
noga
nis
nudota
anus / zadnij prochid
znewodnennia
pnewmotoraks
oko
opik
bronchy
widdilennia newidktadnoj dopomogi
ztoczyn
pyty
pachwa
pach
epilepsja
palec ruki / nogi
lecheni
zbudzenyj
potogy
sidnyci
spyna
potylica
peredpliczia
pobyttia
strawochid
szlunkowo-kiszkowyj trakt
medsetra
rameno (plecze)
rana
ruka
elektrokardiostymulator

str2z3



uktad krgzenia
ukfad nerwowy
uktad oddechowy
uraz wielonarzagdowy
usta

Watroba

wktucie dozylne
wstrzgs

wstrzgs mézgu
wymioty

wywiad chorobowy
wdech

wydech

Zaburzenia rytmu serca

zastrzyk domigs$niowy / dozylny

zatrucie
zawat serca
zawroty glowy
zeby
zmiazdzenie
zebro

zofadek

zyta

CepLEeBO-CyiMHHA cucTeMa
HepBOBa cuctema

avxanbHa cuctema

nonitpaBma / MHOXWHHI TpaBMW OpraHis
BycTa (poT)

neviHka

BHYTPILUHBOBEHHUIA KaTeTep

LLOK

CTpyC MO3ry

6noBoTa

aHamHe3

BANX

BUAUX

NOPYLLIEHHS! pUTMY cepLsi / cepLieBa apuTmis

BHYTPILUHbOM I30BUIA / BHYTPILLIHBOBEHHUI
yKon

OTPYEHHS

iHdpapkT

3anaMopoYeHHs

3y6un

po3npobneHHs

pebpo

LUSTYHOK

BeHa

Na podstawie ,Stownik przygotowany przez dr n. med. Matgorzata Poptawska wraz z zespotem”, NIL 2022,
fonetyka: Pharmindex - mgr. farm. Oksana laropud, dr Piotr Kowalczyk.
Zakaz kopiowania bez logotypu PHARMINDEX.

SLOWNIK

PHARMINDEX" | oletacr POLSKO-UKRAINSKI
NACZELNA MEDYCZNY
IZBA LEKARSKA
S sowNk
POLSKI UKRAINSKI FONETYKA
ratownik PSATIBHUK riatywnyk
Serce cepue serce
sinica uiaHo3 cianoz
skora LKipa szkira
skrecenie BUBUX wywych
skron CKPOHS skronia
spowolniaty CMOBINbHEHWUI spowilnenyj
staw cyrno6 sugtob
staw skokowy / fokciowy / kolanowy (r:c;,l\rnrllgngosomonmm [ mikTeuit  konikHuit gomytkowostopnyj / liktewyj / kolinnyj sugtob
stluczenie KOHTY3is kontuzja
stopa cTona stopa
szyja s szyja
Sledziona cenesiHka selezinka
szpital nikapHst likarnia
Tchawica Tpaxes tracheja
temperatura Temnepartypa temperatura
tetnica apTepis arteria
tetno nynsc puls
tlen KNCEHb kysen
trzustka nigwnyHKkoBa 3anosa pidsztunkowa zatoza
Ucho BYXO wucho
uczulenie anepris alergija
udar mézgu iHCynbT insult
udar cieplny / stoneczny TEnnoBuii / COHIYHUIA yaap teptowyj / sonecznyj udar
udo cTerHo stegno

sercewo-sudynna systema
nerwowa systema
dyechelna systema
politrawma / mnozynni trawmy organiw
wusta (rot)

peczinka
wnutriszniowennyj kateter
szok

strus mozgu

bliuwota

anamnez

wdych

wydych

poruszenia rytmu serca / sercewa arytmija

wnutriszniomiazowyj / wnutriszniowennyj ukot

otrujennia
infarkt
zapamoroczenia
zuby
rozdroblenia
rebro

sztunok

wena

str3z3
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NACZIELNA
[ZBA LEKARSKA

POLSKI

(...) roztworu (...) razy dziennie
(...) roztworu 1 raz dziennie
(...) syropu (...) razy dziennie
(...) syropu 1 raz dziennie
1 godzine przed positkiem lub 2 godziny po
positku
1 kropla na tyzeczce cukru
1 kropla na tyzeczce wody
1 tyzeczka od herbaty
1 tyzka stotowa
15 ml roztworu 3 razy dziennie
2 (...) krople na tyzeczce cukru
2 (...) krople na tyzeczce wody
2 (...) tyzki stotowe
2 (...) razy dziennie
.) tyzeczki od herbaty
)

.) kropli na tyzeczce cukru

5 (...) kropli na tyzeczce wody

5 (...) tyzek stotowych

5 (...) tyzeczek od herbaty
5 ml syropu 3 razy dziennie
antybiotyk

co (...) godzin

co (...) dni

co (...) godziny

co (...) miesigce

co 2 dni

co 2 miesigce
co 24 godziny
co 8 godzin
co miesigc
czopek
czopki

do nosa

do ucha

do worka spojowkowego
domiesniowo
doodbytniczo
dopochwowo
doraznie
doustnie

doustnie: na bfone $luzowg i (lub) do gardta

dozylnie

globulka

globulki

inhibitor pompy protonowej/ lek
przeciwwrzodowy

lek hipotensyjny

lek moczopedny

lek nasenny

lek nasercowy

lek odkazajgcy
lek przeciwalergiczny
lek przeciwastmatyczny

PHARMINDEX

LIDER WIEDZY
O LEKACH

UKRAINSKI
no (5 mn) posunHy (5) pasiB Ha AeHb
(5 Mn) po3unHy 1 pa3 Ha AeHb
(5 mn) cupony (5) pasiB Ha AeHb
(5 mn) cupony 1 pa3 Ha AeHb

1 roavHa nepeg ixeto abo 2 roamHu nicns ixi

1 Kpannsa Ha YaiiHy NoXKy LyKpy

1 Kpannsa Ha YanHy Noxky Boan

1 yaiiHa noxka

1 cTonoBa noxka

no 15 mn po3ynHy 3 pa3u Ha AeHb

2 (3,4) kpanni Ha YaiHy NOXKy LyKpy

2 (3,4) kpanni Ha YaiiHy NoXKy BOAM

2 (3,4) cTonosi noxku

2 (3,4) pa3u Ha aeHb, (5,6,7,8,9,10) pasiB Ha
OeHb

2 (3,4) vaviHi Noxkn

5(6,7,8,9,10,11,12) kpanenb Ha YaiHy NOXKY
Lykpy

5(6,7,8,9,10,11,12) kpanenb Ha YalHy NOXKY
BOAM

5 (6,7,8,9) cTonoBux NOXok

5 (6,7,8,9) YalHNX NOXOK

5 mn cupony 3 pasu Ha AeHb

aHTUBIOTMK

KOXHi (2,3,4) roanHn

KoxHi (5,6,7,8,9) aHis

KoxHi (5,6,7,8,9) roguH

o=

KOXHiI (3, 4) micswi, KoxHi (5, 6, 7, 8, 9) micsauis

KOXHi 2 AHi

KOXHi 2 Micsiui

KOXHi 24 roguHn

KOXHi 8 roamH

Lomicaus

cynosuTopii

cynosuTopii

Yy Hic

y ByX0

3a NoBIiKy (B KOH'FOHKTMBAmNbHWUIA MILLIOK)
BHYTPILUHBOM S30BO

pekTansHo

BariHanbHO

npuimaTy npu noTpebi

BCEpeavHy, nepopanbHO

nepoparsnbHO: Ha cnu3oBy 0OOMOHKY i/abo B
ropro

BHYTPILLHBOBEHHO

BariHanbHa rnobyna

BariHanbHi rmobynu

iHriGiTOp NPOTOHHOI MOMNY / NPOTUBUPA3KOBUIA
npenapat

aHTUriNepTeH3MBHUIA nNpenapat
AiypeTuk (cevoriHHWiA npenapart)
CHoZiHe (CHOAIHWIA Nnpenapart)
npenapar Ans nikyBaHHS cepLeBoi
HeaocTaTHOCTI

nesiHdekuinHui 3acio
npoTuanepriyHnii npenapat
npoTMacTMaTU4HWiA npenapat

Stownik przygotowany przez PHARMINDEX Poland Sp. z o.0., www.pharmindex.pl
Zakaz kopiowania bez logotypu PHARMINDEX.

SEOWNIK
POLSKO-UKRAINSKI
STOSOWANIE LEKOW

FONETYKA
po (...) roszczynu (...) raziw na den
(...) roszczynu jeden raz na den
(...) mililitréw syropu (...) raziw na den
(...) mililitréw syropu jeden raz na den
jedna godyna pered izeju abo (np. 2) godyny
pislja izy
jedna krapla na czajnu tozku cukru
jedna krapla na czajnu tozku wody
jedna czajna tozka
jedna stotowa tozka
po (...) roszczynu try razy na den
2 (3,4) krapli na czajnu tozku cukru
2 (3,4) krapli na czajnu tozku wody
2 (3,4) stotowi tozki

2 (3,4) razy na den (5 do 10) raziw na den

2 (3,4) czajny tozki

5(6,7,8,9,10,11,12) krapel na czajnu tozku
cukru

6 (6,7,8,9,10,11,12) krapel na czajnu tozku
wody

5 (6-9) stotowych tozok

6 (6-9) czajnych tozok

5 (piat') syropu try razy na den

antybiotyk

kozni (2,3,4) godyny

kozni (5-9) dni

kozni (5-9) godyn

kozni (3,4) misiaci, kozni (5-9) misiaciw

kozni (2 dwa) dni

kozni (2 dwa) misiaci

kozni (24 dwadcat czotyry) godyny
kozni (8 wisim) godyn
szczomisiacia

supozytorii

supozytorij

u nis

u wucho

za powiku (w konjuktywalnyj miszok)
wnutriszniomiazowo

riektalno

waginalno

pryjmaty pry potrebi

wseredenu, peroralno

peroralno: na styzowu obotonku i / abo w gorto

wnutriszniowenno

waginalna gtobuta

waginalne gtobuty

ingibitor protonnoj pompy / protywyrazkowy;j
preparat

antygipertenzywnyj preparat

diuretyk (seczioginnyj preparat)

snodijne (snodijnyj preparat)

preaprat dla likuwannia sercewoji nedostatnosti

dezifekcyjnyj zasib
protyjalergicznyj preparat
protyastmatycznyj praparat
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NACZELNA
[ZBA LEKARSKA

POLSKI

lek przeciwbakteryjny
lek przeciwbiegunkowy
lek przeciwbolowy

lek przeciwcukrzycowy
lek przeciwdepresyjny
lek przeciwdrgawkowy
lek przeciwgorgczkowy
lek przeciwgrzybiczy
lek przeciwhistaminowy
lek przeciwkaszlowy

lek przeciwlekowy

lek przeciwpadaczkowy
lek przeciwpasozytniczy
lek przeciwwirusowy

lek przeciwzakrzepowy
lek przeciwzapalny

lek przeczyszczajgcy
lek rozkurczowy

lek urologiczny

lek wiatropedny/ na wzdecia
lek wykrztusny
miejscowo

mineraty

na czczo

na miejsce chorobowo zmienione
narane

nie stosowac diugotrwale

nie stosowac pod opatrunkiem okluzyjnym

nie stosowac¢ przed snem

niezaleznie od positku

ostatnig dawke leku nalezy podac najpozniej 1
godzine przed snem

ostatnig dawke leku nalezy poda¢ najpézniej 3
(...) godziny przed snem

ostatnig dawke leku nalezy podac najpozniej 6
(...) godzin przed snem

po positku

popi¢ wodg

przed positkiem

przed snem

przezskornie (transdermalnie)

raz dziennie

roztwor

$rodek antykoncepcyjny

syrop

szczepionka

unikaj spozywania z nabiatem

W razie potrzeby

w rakcie positku

witaminy

wstrzasna¢ przed uzyciem

wstrzyknigcie podskérne

wziewnie

zabezpieczy¢ opatrunkiem

zawiesina

zewnetrznie

PHARMINDEX

LIDER WIEDZY
O LEKACH

UKRAINSKI

aHTubakTepianbHuiA npenapat
aHTugiapenHuii npenapat

3Hebontorounii npenapat
npoTuaiabeTnyHMn Nnpenapat
aHTugenpecaHT

NPOTUCYAOMHWIA Npenapat
KaPO3HWKYBanbHWI Npenapat
npoTUrpmbKoBuiA Npenapat
aHTUricTamiHHMI Npenapat
NpOTMKaLLNbOBMIN NpenapaTt

aHKcioniTnk

npoTveninenTUYHW npenapar
npoTunapasuTapHuin npenapat
NpoTMBIpyCHWUIA NpenapaTt

aHTUKOArynsHT

npoTusananbHWii Npenapat

NPOHOCHWMIA 3aci6

crnas3MoniTMYHUA NpenapaT (CNa3MoniTuK)
yponoriYHui npenapat

BIiTPOriHHWUIA NpenapaTt

BiAxapKyBanbHui npenapat

MicLeBoO

MiHepanm

npuimMaTi HaTLle

Ha ypaxeHy AinsHKy

Ha paHy

He BUKOPWCTOBYBATW MPOTArOM TPUBamnoro
vacy

He BUKOPWUCTOBYBATM Nif, OKIO3iNHO
NoB’A3KOK0

He BUKOPWUCTOBYBaTW Nepes CHOM
Hes3anexHo Big NpunomMy i

OCTaHHI0 403y npenapaty cnig npuimaTti He
ni3Hiwe Hixk 3a 1 roguHy Ao CHy

OCTaHHI0 403y NpenapaTy cnig npuinMaTu He
ni3Hilwe Hix 3a 2,3,4 roguHn o CHy
OCTaHHI0 403y npenapaTy cnig npuimaTti He
nigHiwe Hixk 3a 5,6 roavH 4o cHy

nicns ixi

3anueaTn BOAO

nepes ixeto

nepep CHom

TpaHcAepmarnbHoO

pas3 Ha AeHb

PO34nH

KOHTpaLenTuB

cupon

BaKuMHa

He BXVBaTW pa3oM 3 MOMOYHUMM MPOAYKTaMmn
B pasi notpebu

nig yac ixi

BiTaMiHN

360BTaTU Nepes BUKOPUCTAHHAM
nigLwkipHa iH'exuis

3aCTOCYBaHHS LUNSAXOM BAWXaHHS
HaknacTu noB'a3sKy

cycneHsis

30BHILLHBO

Stownik przygotowany przez PHARMINDEX Poland Sp. z 0.0., www.pharmindex.pl
Zakaz kopiowania bez logotypu PHARMINDEX.

SLOWNIK
POLSKO-UKRAINSKI
STOSOWANIE LEKOW

FONETYKA

antybakterialnyj preparat

antydiarejnyj preparat

zneboljuczyj preparat
protydiabetycznyj preparat
antydepresant

protysudomnyj preparat
zaroznyzuwalnyj preparat
protygrybkowyj preparat
antyhistaminnyj preparat
protykaszlowyj preparat

anksjolityk

protyepileptycznyj preparat
protyparazytarnyj preparat
protywirusnyj preparat

antykoogulant

protyzapalnyj preparat

pronosnyj zasib

spazmolitycznyj preparat (spazmolityk)
urologicznyj preparat

witroginnyj preparat

widcharkuwalnyj preparat

miscewo

mineraty

pryjmaty natsze

na urazienu dilanku

na ranu

ne wykorzystowuwaty protjachom trywatoho
czasu

ne wykorzystowuwaty pid okluziwnoju
powiazkoju

ne wykorzystowuwaty pered snom
nezatezno wid pryjomu izy

ostanniu dozu preparatu slid pryjmaty ne
pizniszie niz za odnu godynu do snu
ostanniu dozu preparatu slid pryjmaty ne
pizniszie niz za 5,6 hodyn do snu
ostanniu dozu preparatu slid pryjmaty ne
pizniszie niz za 2,3,4 hodyn do snu
pislia izy

zapywaty wodoju

pered izeju

pered snom

transdermalno

raz na den

rozczyn

kontraceptyw

syrop

wakcyna

ne wzywaty razom z motocznymy produktamy
W razi potreby

pid czas izy

witaminy

zbowtaty pered wykorystaniam
pidszkirna injekcja

zastosuwania szlachom wdychania
nakfasty powiazku

suspenzja

Zownisznio
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CENTRUM MEDYCZNE
KSZTAECENIA
PODYPLOMOWEGO

Kurs z podstawy medycznego jezyka polskiego dla medykéw z Ukrainy

CMKP uruchamia zapisy na bezptatne intensywne kursy podstawy medycznego jezyka polskiego dla:
o lekarzy/lekarzy dentystéw
e  ratownikdw medycznych
e  pielegniarek i potoznych
Zajecia online bedg sie odbywac¢ w grupach 15-osobowych. Kurs obejmuje facznie 45 godzin lekcyjnych.
W ramach kursu uczestnicy otrzymajg bezptatne materiaty edukacyjne. Kurs zakonczy test postepu.
Po zakonczeniu kursu kazdy z uczestnikéw otrzyma certyfikat.
Decyduje kolejnos¢ zgtoszen.
Kontakt: med-learning@cmkp.edu.pl
Serdecznie zapraszamy medykéw z Ukrainy, ktdérzy sg zainteresowani nauka jezyka polskiego.

Rejestracja mozliwa tylko z polskiego adresu IP.

Kypc 3 0cHOB MeAnYHOI N0/1IbCbKOi MOBU AN MeAuKiB 3 YKpaiHu

CMKP 3anycKae peectpauito Ha BESKOLWITOBHI iHTeHCMBHI Kypcy OCHOBM MOIbCbKOI MOBM AN1A:
®  J5iKapis, cTOMaToONOriB
®  MejcecTep Ta akylepis
e  denbawepis

OHNalH-3aHATTA NPOBOAUTUMYTbCA B rpynax no 15 ocib. Kypc oxonntoe 45 HaBYaNbHUX TOAUH. YUACHUKM KYpCy OTPUMAIOTb
6€e3KOLITOBHI HaBYa/ibHi MaTepiann. 3aBepLUNTbCA KYpPC TECTYBAHHAM 3a NPOMAEHUM MaTepiaiom.

MicnA 3aKiHYeHHA Kypcy yYaCHUKK OTPUMalOTb cepTudiKar.
Po3nogineHHa micub B NnOpAAKy nogadvi 3asBOK.
KOHTaKT: med-learning@cmkp.edu.pl

PeecTpauis MoXauMBa TiAbKU 3 N0/IbCbKOI IP-agpecu

Peectpauin — https://survey.cmkp.edu.pl/index.php/674667?lang=uk

Peectpauis
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Janusz Szulik

Prezes Zarzadu / Vorstandsvorsitzender / President of the Board ] .'.
TU INTER Polska S.A m ETE i

TU INTER-ZYCIE Polska S.A. WBEZPIFECZENIA

Warszawa, dnia 7 marca 2022 r.
Pani Maria Pateczka
Przewodniczaca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych
Okregowa lzba Pielegniarek i Potoznych w Watbrzychu

W zwigzku z obecng sytuacjg na Ukrainie, toczacymi sie dziataniami wojennymi, kazdego dnia przybywajg do Polski

uchodzcy w poszukiwaniu bezpiecznego schronienia, w tym rowniez pomocy medycznej.

W odpowiedzi na zapytania kierowane do TU INTER Polska S.A. informujemy, ze ubezpieczenie OC obowiazkowe
podmiotu leczniczego lub praktyki zawodowej Pielegniarki i Poloznej obejmuje odpowiedzialno$¢ za udzielanie badz
zaniechanie udzielania $wiadczen zdrowotnych wszystkim pacjentom - réwniez cudzoziemcom oraz osobom majgcym
status uchodzcy wojennego, zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Finansow z dnia 29 kwietnia 2019 roku w sprawie

obowigzkowego ubezpieczenia odpowiedzialnosci cywilnej podmiotu wykonujacego dziatalnos¢ lecznicza,

Pielegniarki i Polozne nie posiadajace praktyk, ktore nie majg obowiazku posiadania polisy OC, ale zakupity w TU
INTER Polska S.A. ubezpieczenie OC dobrowolne w wariancie B, obejmujace zakresem udzielanie badz zaniechanie
udzielania $wiadczen zdrowotnych, réwniez posiadajg ochrone ubezpieczeniowag w przypadku szkéd wyrzadzonych
pacjentom bedgcym cudzoziemcami lub majacym status uchodzcy wojennego.

"~

sz Szulik Andrzej Twardowski

Prezes Zarzadu Dyrektor Biura Ubezpieczen Medycznych i OC
<
/ =
(:300 z
N
na rynku ()
Towarzystwo Ubezpieczen INTER Polska S.A. N 4 Towarzystwo Ubezpieczen INTER-ZYCIE Polska S.A. —
Sad Rejonowy dla m.st. Warszawy Sad Rejonowy dla m.st, Warszawy &
Xl Wydzial Gospodarczy Krajowego Rejestru Sadowego Xil Wydziat Gospodarczy Krajowego Rejestiu Sadowego (1]
nrKRS: 0000016204, NIP: 547-02-06-285 nr KRS: 0000012649, NIP: 647-17-63-546 g

Kapital zakladowy wynosi 35 min zl, jest zarejestrowany i w pelni optacony Kapital zakladowy wynosi 24,8 min zi, jest zarejestrowany i w pelni oplacony
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POWROT DO TRADYCIJI
W PANSTWOWEJ UCZELNI
W WALBRZYCHU

,My nie chcemy ni wojen ni bojow
Dos¢ krwi bratniej i ofiar faszyzmu
My jesteSmy siostrami pokoju
Stuzy¢ chcemy idei humanizmu”.

Jak nigdy dotad stowa, naszego hymnu wybrzmiaty zu-
petnie inaczej.
Solidaryzujemy sie z Narodem Ukrairiskim.

SLUBOWANIE

Z glebokq czcig | duma przyjmuje
Bany mi symbol pielegniarki
Slubuje, 2e uczynie wszystko,
Aby stal sig on w praktyce

jelnie przygotowywac sig
i | zvsz pracy zawodowe)

e befle sluzyé pomocy
ym, stabszym | cierpigcym
o honor uczelni
tradycje i dorobek

Tradycja czepkowania ma swojq historie i tgczona
jest z przynaleznosciq do grupy zawodowej pielegniarek i po-
toznych. Czepek - symbol pielegniarstwa, symbol, ktéry two-
rzy nasza tozsamosé, daje nam poczucie dumy.

Jako symbol zawodu widnieje na podrecznikach, ksigz-
kach, pismach zawodowych, jako logo na sztandarach, towa-
rzyszy waznym wydarzeniom i uroczystosciom. Nasz uroczysty
str6j zawodowy podlega ochronie prawnej.

02 marca 2022 r. na uroczystosci czepkowania studenci
1i Il roku ztozyli $lubowanie pielegniarskie.

»Z gteboka czcig i duma przyjmuje dany mi symbol pie-
legniarki”.




CZEPKOWANIE 2022
studenci | roku

Hanna Plarska
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a Frankowiak
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WVISTTYNa RUCZKOWIaK
Nikoletta Piasecka
Marzena Zmuda

Gak Matachowska
M ata Kufel-Sala
Pat jerczyriski
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M.D. LEGAL SOLUTIONSS

KANCELARIA RADCOWSKA

Warszawa, dnia 28 lutego 2022 r.

Pani Zofia Malas

Prezes Naczelnej Rady Pielegniarek i PoloZnych

Szanowna Pani Prezes,

W zwigzku z przedstawionym zapytaniem przedktadam opinie prawng w sprawie:

Obowiazkowych szczepien przeciw COVID -19 przez osoby wykonujace zaw6d medyczny
w podmiotach leczniczych.

OPINIA PRAWNA

W PRZEDMIOCIE OBOWIAZKOWYCH SZCZEPIEN PRZECIW COVID -19 PRZEZ osoby
WYKONUJACE ZAWOD MEDYCZNY W PODMIOTACH LECZNICZYCH

1. ZAKRES OPINII
Celem Opinii jest udzielenie odpowiedzi na nastepujace pytanie:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przypadku nie zaszczepienia sie przeciw COVID -19 przez osoby
wykonujqce zawdd medyczny w podmiotach leczniczych?

Czy pracodawca ma prawo zqdac zaswiadczenia, ze osoba jest zaszczepiona czy wystarczy tylko
oswiadczenie. A jesli tak, to czy pracodawca moze to osSwiadczenie zweryfikowac?

Co w sytuacji, w ktérej osoby byly zaszczepione dwoma dawkami i péZniej zachorowaty na COVID -
19 a 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2
uptynie np. w kwietniu czy maju b.r.?

Przedmiotem analizy prawnej sg zagadnienia dotyczace ewentualnych sankcji za brak szczepien
przez przeciw COVID -19 przez medykéw oraz pozostaty personel pracujacy w podmiotach
leczniczych (dalej jako ,Opinia”).

2. ANALIZA
Podstawa prawna obowiazku szczepienia

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 grudnia 2021 r. zmieniajgce rozporzadzenie w
sprawie ogtoszenia na obszarze Rzeczypospolitej Polskiej stanu epidemii (Dz.U. poz. 2398 - dalej
jako ,Rozporzadzenie”) wprowadzito od 1 marca 2022 r., obowigzkowe szczepienia przeciw
COVID-19 dla:

1) oséb wykonujacych zaw6d medyczny w rozumieniu art. 2 ust. 1 pkt 2 ustawy z dnia 15
kwietnia 2011 r. o dziatalnosci leczniczej (Dz.U. z 2021 r. poz. 711) w podmiotach
wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza oraz oséb wykonujacych czynno$ci zawodowe w tych
podmiotach, inne niz wykonywanie zawodu medycznego;



2) os6b zatrudnionych oraz oséb realizujacych ustugi farmaceutyczne, zadania zawodowe lub
czynnosci fachowe w aptece ogélnodostepnej lub punkcie aptecznym;

3) studentéow ksztatcacych sie na kierunkach przygotowujacych do wykonywania zawodu
medycznego, o ktérym mowa w art. 68 ust. 1 pkt 1-8 ustawy z dnia 20 lipca 2018 r. - Prawo o
szKkolnictwie wyzszym i nauce (Dz.U.z 2021 r. poz. 478).

Wymienione wyzej osoby sa obowigzane poddac sie szczepieniu ochronnemu, ktoérego efektem
bedzie otrzymanie unijnego cyfrowego zaswiadczenia w rozumieniu art. 2 pkt 2
rozporzadzenia Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2021/953 z dnia 14 czerwca 2021 r. w
sprawie ram wydawania, weryfikowania i uznawania interoperacyjnych zaswiadczen o
szczepieniu, o wyniku testu i o powrocie do zdrowia w zwigzku z COVID-19 (unijne cyfrowe
zas$wiadczenie COVID) w celu ulatwienia swobodnego przemieszczania sie w czasie pandemii
COVID-19 (Dz.Urz. UE L Nr 211, s. 1), w terminie nie pézniejszym niz do dnia 1 marca 2022
r.

Obowiazek powyzszy ma zastosowanie takze do oséb, u ktérych do dnia 1 marca 2022 r. uptynie
wiecej niz 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku
SARS-CoV-2.

Jednoczesnie w Rozporzadzeniu wskazano, ze wylaczone z obowiazku szczepien na COVID-19
sa osoby, ktére maja przeciwwskazania do szczepienia w zakresie stanu ich zdrowia.

Odpowiedz na pytanie:

Co w sytuacji, w ktorej osoby byly zaszczepione dwoma dawkami i péZniej zachorowaty na COVID -
19 a 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2
uptynie np. w kwietniu czy maju b.r. - czy rozporzqdzenie reguluje takq sytuacje?

Rozporzadzenie nie reguluje wprost takiego stanu faktycznego. Niemniej w $wietle regulacji
Rozporzadzenia zgodnie z ktéra:

Obowiqzek, o ktérym mowa w ust. 1, ma zastosowanie takze do 0séb, u ktérych do dnia 1 marca
2022 r. uplynie wiecej niz 6 miesiecy od uzyskania pozytywnego wyniku testu diagnostycznego w
kierunku SARS-CoV-2,

mozna przyjac, ze jezeli osoba byla zaszczepiona i zachorowata, ale od pozytywnego wyniku
testu diagnostycznego w kierunku SARS-CoV-2 nie uptyneto do dnia 1 marca 2022 r. wiecej niz 6
miesiecy, to obowiazek szczepienia jej nie dotyczy, jesli natomiast termin ten uptynat, to jest
objeta obowigzkiem szczepienia.

Sankcje za niewypelnienie obowigzku szczepien
Cytowane Rozporzadzenie jest bardzo lakoniczne i jego zapisy nie daja wskazdwek:

e w jaki spos6b dyrektor szpitala powinien wyegzekwowac¢ obowiazek przeprowadzania
szczepien ochronnych, ani;

e jak sprawdza¢ wypeknienie tego obowigzku przez pracownikdéw, jak réwniez;
e jakie osoby sg uprawnione do wydania zaswiadczenia o przeciwwskazaniu do szczepien
i jak sprawdzi¢ jego posiadanie;

W Rozporzadzeniu nie wskazano zadnych sankcji za niewypelnienie obowigzku szczepien,
jak réwniez nie wyposazono pracodawcy bezposrednio w narzedzia, aby mogt zada¢ od
pracownikéw przedlozenia pracodawcy zaswiadczenia lekarskiego o zdrowotnych
przeciwwskazaniach do szczepien.

OPINIA PRAWNA
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Sankcje za niewypelnienie obowigzku szczepien
Cytowane Rozporzadzenie jest bardzo lakoniczne i jego zapisy nie dajg wskazowek:

e w jaki sposdb dyrektor szpitala powinien wyegzekwowac¢ obowigzek przeprowadzania
szczepien ochronnych, ani;

e jak sprawdza¢ wypeknienie tego obowigzku przez pracownikdéw, jak réwniez;

e jakie osoby sa uprawnione do wydania zaswiadczenia o przeciwwskazaniu do szczepien
i jak sprawdzi¢ jego posiadanie;

W Rozporzadzeniu nie wskazano zadnych sankcji za niewypelnienie obowigzku szczepien,
jak réwniez nie wyposazono pracodawcy bezposrednio w narzedzia, aby mdgt zadaé¢ od
pracownikéw przedlozenia pracodawcy zaswiadczenia lekarskiego o zdrowotnych
przeciwwskazaniach do szczepien.

Zatem, to do pracodawcy nalezy decyzja jak postepowaé¢ z niezaszczepionym
pracownikiem wykonujacym zawéd medyczny.

Niemniej, nalezy przychyli¢ sie do gtoséw doktryny komentujacych przedmiotowe zapisy
Rozporzadzenia (tak: Aleksandra Baranowska-Goérecka) i wskaza¢, ze poniewaz Rozporzadzenie
statuuje obowigzek poddania sie okreslonej grupy zawodowej szczepieniu, to pracodawca ma
jednocze$nie uprawnienie do tego, aby na podstawie okazanych dokumentéw fakt realizacji tego
obowigzku zweryfikowa¢ a wynika to z art. 221 § 4 i § 5 Kodeksu pracy.

Zgodnie z powotanym przepisem pracodawca moze zgda¢ podania innych danych osobowych
niz okreSlone w § 1 i 3 art. 221 Kodeksu pracy, gdy jest to niezbedne do zrealizowania
uprawnienia lub spelnienia obowiazku wynikajacego z przepisu prawa. Co do =zasady
udostepnienie pracodawcy danych osobowych nastepuje w formie o$wiadczenia osoby, ktérej
dane dotycza.

OdpowiedZ na pytanie:

Czy pracodawcq ma prawo zqdac zaswiadczenia, Ze osoba jest zaszczepiona czy wystarczy tylko
oswiadczenie.

Pracodawca - w oparciu o powotane wyzej przepisy Kodeksu pracy (a nie Rozporzadzenia) ma
prawo zazadac oswiadczenia od pracownika. Nie ma natomiast podstawy prawnej do zadania od
pracownika przedstawienia zaswiadczenia. Z zadnego tez przepisu prawa nie wynika, kto jest
podmiotem uprawnionym do wydania zaswiadczenia o przeciwwskazaniu do szczepien, ktére to
zaswiadczenie byloby podstawa do zwolnienia z obowigzku szczepienia wskazanego w
Rozporzadzeniu.

Majac powyzsze na uwadze, w sytuacji, gdy pracownik nie ztozy o$wiadczenia o posiadaniu
przeciwwskazania do szczepienia albo ztozy o$wiadczenie o braku poddania sie szczepieniu
przeciwko COVID-19, to nalezy uznac, ze osoba taka nie zrealizowata obowiazku wynikajacego z
Rozporzadzenia.

OdpowiedZ na pytanie:

Czy pracodawca moze oswiadczenie zweryfikowac?

Przepisy nie daja pracodawcy narzedzi do samodzielnej weryfikacji ztozonych o$wiadczen w
tym zakresie.



Mozliwosci wynikajace z Kodeksu pracy

Odpowiedz na pytanie:

Co moze zrobi¢ pracodawca w przypadku nie zaszczepienia sie przeciw COVID -19 przez osoby
wykonujqce zawdd medyczny w podmiotach leczniczych?

W przypadku, gdy pracownik nie ztozy o$wiadczenia o posiadaniu przeciwwskazania do
szczepienia albo ztozy oswiadczenie o braku poddania sie szczepieniu przeciwko COVID-19,
pracodawcy pozostaja instrumenty wynikajace z Kodeksu pracy, ktoérych zastosowanie
oczywiscie podlega ocenie sadu.

I tak:

Pracodawca moze - o ile bedg ku temu mozliwo$ci organizacyjne - skorzysta¢ z wypowiedzenia
zmieniajacego warunkéw pracy (art 42 Kodeksu pracy) i przenie$¢ pracownika do pracy tam,
gdzie osoba niezaszczepiona bedzie wykonywata prace w sposob nie stwarzajacy zagrozenia
ewentualnego zakazenia wirusem SARS-CoV-2 innych oséb. Co z racji tego, ze mamy do
czynienia z zawodami medycznymi o konkretnych specjalizacjach i kompetencjach, moze okaza¢
sie w wielu przypadkach mozliwoscig czysto teoretyczna.

Pracodawca - jak w kazdej innej sytuacji, kiedy pracownik nie speinia oczekiwan pracodawcy -
ma takze mozliwo$¢ skorzystania z wypowiedzenia umowy o prace z pracownikiem wskazujac
jako przyczyne np. niezrealizowanie przez pracownika obowigzku wynikajacego z powszechnie
obowiazujacego przepisu prawa i stwarzanie zagrozenia ewentualnego zakazenia wirusem
SARS-CoV-2 innych oséb.

Oczywiscie, w kazdym z powyzszych przypadkéw pracownik ma prawo odwotania sie do sadu
pracy celem rozstrzygniecia przez sad czy dzialanie pracodawcy byto zgodne z prawem.

Kary pieniezne

Pracodawca nie ma uprawnienia do natozenia kary pienieznej na podstawie art. 108 Kodeksu
pracy ani za nieztozenie o$wiadczenia o zaszczepieniu, ani za nieztozenie o$wiadczenia o
posiadaniu przeciwwskazania do szczepienia czy tez za ztoZenie oSwiadczenia o braku poddania
sie szczepieniu przeciwko COVID-19, poniewaz kary te moga by¢ natozone tylko w
enumeratywnie wymienionych przypadkach, czyli: nieprzestrzeganie przez pracownika
przepiséw bezpieczenstwa i higieny pracy lub przepiséw przeciwpozarowych, opuszczenie
pracy bez usprawiedliwienia, stawienie sie do pracy w stanie nietrzezwosci lub spozywanie
alkoholu w czasie pracy.

Inna kara pieniezna pojawia sie w art. 48a ust. 1 pkt 5 ustawy z dnia 5 grudnia 2008 r. o
zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi - dalej jako ,Ustawa”, zgodnie
z ktérym:

Kto w stanie epidemii nie stosuje sie do obowiqgzku, o ktérym mowa m.in. w art. 46 ust. 4 pkt 7
podlega karze pienieznej w wysokosci od 5000 zt do 10 000 zt.

Jednak kara pieniezna wskazana w Ustawie naktadana jest juz poza pracodawca bo w drodze
decyzji administracyjnej przez panstwowy powiatowy inspektor sanitarny i panstwowy
graniczny inspektor sanitarny i r6wniez podlega kontroli sadowe;.

Natozenie tej kary oraz jej egzekwowanie w praktyce moze napotkac na trudnosci w zwiagzku z
licznymi watpliwo$ciami co do podstawy prawnej wydania Rozporzadzenia a zatem jego
obowigzywania.

OPINIA PRAWNA
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W art. 46 ust. 4 pkt 7 Ustawy wskazano bowiem:

W rozporzqdzeniach mozna ustanowi¢ obowiqzek przeprowadzenia szczepieri ochronnych, o
ktérych mowa w ust. 3, oraz grupy oséb podlegajqce tym szczepieniom, rodzaj przeprowadzanych
szczepien ochronnych.

Z kolei art. 46 ust. 3 Ustawy wskazuje:

Ogtaszajqc stan zagrozenia epidemicznego lub stan epidemii, minister wtasciwy do spraw zdrowia
lub wojewoda mogq natozy¢ obowiqzek szczepierh ochronnych na inne osoby niz okreslone na
podstawie art, 17 ust. 9 pkt 2 oraz przeciw innym zakazeniom i chorobom zakazZnym, o
ktorych mowa w art. 3 ust. 1.

Art. 3 ust. 1 odwotuje do wykazu z zatgcznika do Ustawy. A w zalaczniku nie ma Covid-19.

Zatem, mozliwa jest réwniez sytuacja, w ktorej pracownik zostanie ukarany przez sanepid w
drodze administracyjnej, ale odwota sie do sadu, a sad uzna, Ze nie ma podstawy prawnej do
obowigzkowego szczepienia, bo nie ma jej w Ustawie.

Majac na wzgledzie brak spdjnosci w przepisach prawa w zakresie przedmiotu Opinii, nie jest
mozliwe zajecie jednoznacznego stanowiska, Kktére sprawdzitoby sie w przysztych,
ewentualnych procesach sgdowych zwigzanych z Kkontrolg postepowania pracodawcow i

organéw administracyjnych.
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NORMY ZATRUDNIENIA

Ustalanie minimalnych norm zatrudnienia pielegniarek
i potoznych ma na celu zabezpieczenie odpowiedniej jakosci
opieki nad pacjentem oraz stuzy takze zapewnieniu bezpiecz-
nych warunkéw pracy dla samych pielegniarek i potoznych.
W zwigzku z sytuacjg epidemiczna w kraju od 20 pazdziernika
2020 r. do 31 grudnia 2021 r. Swiadczeniodawcy zostali zwol-
nieni z obowigzku ustalania minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarek i potoznych w oparciu o wskazniki zatrudnienia
okreSlone w rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 28 grud-
nia 2012 r. w sprawie sposobu ustalania minimalnych norm
zatrudnienia pielegniarek i potoznych w podmiotach leczni-

czych niebedacych przedsiebiorcami. Obowigzkiem kierow-
nika podmiotu leczniczego jest zapewnienie ciggtosci procesu
leczniczego i bezpieczenstwa zdrowotnego Swiadczeniobior-
cow. Liczba i kwalifikacje zawodowe pielegniarek i potoz-
nych wptywaja na wysoka jako$¢ udzielanych $wiadczen
opieki zdrowotnej oraz zapewnienie bezpieczenstwa zdro-
wotnego pacjentéw.

Niezbedne jest ciggte monitorowanie przez Ministra Zdro-
wia obowigzku stosowania minimalnych norm zatrudnienia
pielegniarek i potoznych przez podmioty lecznicze, niezalez-
nie od sytuacji epidemicznej w Polsce.

Komunikat Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych

W zwigzku z licznymi zapytaniami wptywajacymi do NIPiP w zakresie norm zatrudnienia

pielegniarek i potoznych informujemy, ze od 1 stycznia 2022 r. ponownie obowigzujg normy

zatrudnienia personelu pielggniarskiego i polozniczego (réwniez lekarskiego), okredlone

w zataczniku nr 3 do rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia 22 listopada 2013 r. w sprawie

swiadczen gwarantowanych z zakresu leczenia szpitalnego (t.j. Dz. U. z 2021 r. poz. 290,

z pOzn. zm.).

Przypomnienia wymaga fakt, iz na postawie § 10a. ww. rozporzadzenia, $wiadczeniodawca

udzielajgcy $wiadezen w trybie hospitalizacji w okresie od dnia 20 pazdziernika

do dnia 31 marca 2021 r. byl zwolniony z obowigzku spelniania wymagan okreslonych

w zatgczniku nr 3, w czeéci dotyczace] warunkow realizacji $wiadczen odnoszgeych

si¢ do wymaganego personelu lekarskiego oraz pielegniarskiego.

Wiceprezes NRPiP

Mariola Lodzifska
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PIELEGNIARKA

USTAWA
zdnia15lipca2011r.
o zawodach pielegniarki i potoznej

Dz. U.z2021r. poz. 479.

Art. 11.

1. Pielegniarka i potozna wykonuja zawdd, z nalezyta sta-
rannoscia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, po-
szanowaniem praw pacjenta, dbatoscig o jego bezpie-
czenstwo, wykorzystujgc wskazania aktualnej wiedzy
medycznej oraz posrednictwo systeméw teleinforma-
tycznych lub systemdéw tacznosci.

2. Pielegniarka i potozna podczas i w zwigzku z wykonywa-
niem czynnosci polegajacych na udzielaniu $wiadczen
zdrowotnych, o ktérych mowa w art. 4 ust. 1 pkt 1-5
i art. 5 ust. 1 pkt 1-9, korzystajg z ochrony przewidzianej
dla funkcjonariuszy publicznych na zasadach okreslo-
nych w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. -Kodeks karny
(Dz.Uz2020r. poz. 1444 1517).

SZCZEGOLNA OCHRONA PIELEGNIARKI | POLOZNEJ

W ZWIAZKU | PODCZAS UDZIELANIA NIEKTORYCH

SWIADCZEN ZDROWOTNYCH

Zawody pielegniarki, potoznej to zawody medyczne wy-
magajace okreslonej wiedzy, umiejetnosci i postaw. Zadania
zawodowe pielegniarki, potozne realizuja w stosunku do
0s6b w réznym wieku, o réznych potrzebach zdrowotnych,
ale takze o réznych oczekiwaniach wobec $wiadczeniodaw-
céw. Nierzadko oczekiwania te odbiegaja od przyjetych stan-
dardéw realizacji Swiadczen zdrowotnych, a pielegniarki,
potozne spotykaja sie z nadmiernymi zagdaniami, czy nawet
agresjg zaréwno ze strony pacjentow, jak i nierzadko - ich
najblizszych. Majac na wzgledzie wyjatkowa specyfike wyko-
nywanego przez pielegniarki i potozne zawodu, polegajaca
miedzy innymi na nieustannym, bezpoSrednim kontakcie
z pacjentem oraz jego bliskimi ustawodawca przewidziat
szczegblny rodzaj ochrony dla oséb wykonujacych te zawody
medyczne.

Jak juz wspomniano, niejednokrotnie podczas sprawowa-
nia opieki nad pacjentem pielegniarki i potozne narazone sg na
agresywne zachowania ze strony swoich podopiecznych lub ich
rodzin. W nietatwych dla chorych sytuacjach zwigzanych z ko-
nieczno$cig pobytu w szpitalu czy nagtego pogorszenia stanu

zdrowia czesto postepuja oni lub ich najblizsi w sposéb ner-
wowy i impulsywny. Zdarzajg sie skrajne przypadki, w ktorych
zdenerwowani cztonkowie rodzin pacjentdw nie tylko krzyczac,
starajg sie odreagowad swoje emocje, ale réwniez popycha-
j3, szarpia lub w inny sposdb naruszajg nietykalno$¢ osobista
pracownikéw medycznych. Ustawodawca, chcac chronié przed
tego rodzaju zachowaniami osoby wykonujace zawody pieleg-
niarek i potoznych w art. 11 ust. 2 ustawy z dnia 15 lipca 2011
r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz. U. 2 2016 r. poz. 1251)
wskazat, ze podczas i w zwigzku z wykonywaniem czynnosci
polegajacych na udzielaniu Swiadczen zdrowotnych, o ktérych
mowa w art. 4 ust. 1 pkt 1-5i art. 5 ust. 1 pkt 1-9, korzystajg one
z ochrony przewidzianej dla funkcjonariuszy publicznych na za-
sadach okres$lonych w ustawie z dnia 6 czerwca 1997 r. - Kodeks
karny (Dz. U. poz. 553, z p6zn. zm. 5).

KIEDY PIELEGNIARKOM | POEOZNYCH PRZYStUGUJE

SZCZEGOLNY RODZAJ OCHRONY?

Z przywotanej normy prawnej przede wszystkim wynika,
ze pielegniarki i potozne nie podlegaja przewidzianej w niej
ochronie w kazdym momencie. Pielegniarkom ochrona taka
gwarantowana jest podczas i w zwiazku z wykonywaniem
czynnosci polegajacych na:

1) rozpoznawaniu warunkéw i potrzeb zdrowotnych pa-

cjenta;

2) rozpoznawaniu probleméw pielegnacyjnych pacjenta;

3) planowaniu i sprawowaniu opieki pielegnacyjnej nad
pacjentem;

4) samodzielnym udzielaniu w okreSlonym zakresie
Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczni-
czych i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynnosci
ratunkowych;

5) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, le-
czenia i rehabilitacji.

POtOZNE NATOMIAST KORZYSTAJA Z OCHRONY

PRZEWIDZIANEJ W ART. 11 UST. 2 PRZYWO+ANEGO AKTU

PRAWNEGO, GDY WYKONUJA ZADANIA POLEGAJACE NA:

1) rozpoznawaniu cigzy, sprawowaniu opieki nad kobieta
w przebiegu ciazy fizjologicznej, a takze prowadzeniu



w okreSlonym zakresie badan niezbednych w monito-
rowaniu ciazy fizjologicznej;

2) kierowaniu na badania konieczne do jak najwcze$niej-
szego rozpoznania cigzy wysokiego ryzyka;

3) prowadzeniu porodu fizjologicznego oraz monitorowa-
niu ptodu z wykorzystaniem aparatury medycznej;

4) przyjmowaniu poroddéw naturalnych, w przypadku ko-
niecznosci takze z nacieciem krocza, a w przypadkach
nagtych takze porodu z potozenia miednicowego;

5) podejmowaniu koniecznych dziatan w sytuacjach na-
gtych, do czasu przybycia lekarza, w tym recznego wy-
dobycia tozyska, a w razie potrzeby recznego zbadania
macicy;

6) sprawowaniu opieki nad matka i noworodkiem oraz
monitorowaniu przebiegu okresu poporodowego;

7) badaniu noworodkéw i opiece nad nimi oraz podejmo-
waniu w razie potrzeby wszelkich niezbednych dziatan,
w tym natychmiastowej reanimacji;

8) realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, le-
czenia i rehabilitacji;

9) samodzielnym udzielaniu w okreSlonym zakresie
Swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczni-
czych i rehabilitacyjnych.

Z powyzszego jednoznacznie wynika, ze ochrona jak dla
funkcjonariusza publicznego nie zostata pielegniarkom i po-
toznym przyznana w zwigzku z wykonywaniem przez nie kaz-
dego rodzaju zadan, do jakich zostaty upowaznione na gruncie
ustawy o zawodach. Ochrona taka nie przystuguje np. w razie
udzielania $wiadczen zdrowotnych w postaci prowadzenia
profilaktyki choréb kobiecych i patologii potozniczych lub
sprawowaniu opieki potozniczo-ginekologicznej nad kobieta.

CZY OZNACZA TO, ZE PIELEGNIARKI | POtOZNE PODCZAS
UDZIELANIA WYBRANYCH SWIADCZEN ZDROWOTNYCH
STAJA SIE FUNKCJONARIUSZAMI PUBLICZNYMI?

Kolejng bardzo istotng kwestia, na ktérg nalezy wskazaé
jest to, ze pielegniarka i potozna, wykonujac okreSlone czyn-
nosci zawodowe nie staje sie w zwigzku z tym funkcjonariu-
szem publicznym.

Definicja funkcjonariusza publicznego zostata uregulo-
wana w art. 115 § 13 kodeksu karnego, z ktorego wynika, ze
jest nim Prezydent Rzeczypospolitej Polskiej, poset, senator,
radny, poset do Parlamentu Europejskiego, sedzia, tawnik,
prokurator, funkcjonariusz finansowego organu postepowania
przygotowawczego lub organu nadrzednego nad finansowym
organem postepowania przygotowawczego, notariusz, ko-
mornik, kurator sadowy, syndyk, nadzorca sagdowy i zarzadca,
osoba orzekajaca w organach dyscyplinarnych dziatajacych
na podstawie ustawy, osoba bedaca pracownikiem admini-
stracji rzadowej, innego organu panstwowego lub samorzadu
terytorialnego, chyba Ze petni wytgcznie czynnosci ustugowe,
a takze inna osoba w zakresie, w ktérym uprawniona jest do
wydawania decyzji administracyjnych, osoba bedaca pracow-
nikiem organu kontroli pafnstwowej lub organu kontroli sa-
morzadu terytorialnego, chyba ze petni wytacznie czynnosci
ustugowe, osoba zajmujaca kierownicze stanowisko w innej

instytucji panstwowej, funkcjonariusz organu powotanego
do ochrony bezpieczenstwa publicznego albo funkcjonariusz
Stuzby Wieziennej, osoba petnigca czynng stuzbe wojskowa,
z wyjatkiem terytorialnej stuzby wojskowej petnionej dyspo-
zycyjnie oraz pracownik miedzynarodowego trybunatu kar-
nego, chyba ze petni wytacznie czynnosci ustugowe. Oczy-
wiscie pielegniarka moze by¢ funkcjonariuszem publicznym,
np. bedac zatrudniona w organach administracji rzadowe;j
lub petnigc stuzbe wojskowa. Jednak podkreslenia wymaga,
ze postanowienia dotyczace ochrony przewidzianej w art. 11
ust. 2 ustawy o zawodach nie skutkujg réwnoczesnie tym, ze
podczas wykonywania wskazanych w nim czynnosci pieleg-
niarka lub potozna stajg sie funkcjonariuszami publicznymi.
W orzecznictwie w odniesieniu do lekarzy panuje przekonanie,
ze Lekarz zatrudniony w publicznej stuzbie zdrowia moze by¢
uznany za funkcjonariusza publicznego w rozumieniu art. 115 §
13 KK jedynie wowczas, gdy swoj zawdd tqczy z funkcjami o cha-
rakterze administracyjnym. Lekarz karetki pogotowia - kierow-
nik zespotu reanimacyjnego nie petni tego rodzaju funkgji (...).
(Wyrok Sadu Najwyzszego - Izba Wojskowa z dnia 27 listopada
2000 r., sygn. WKN 27/00).

NA CZYM POLEGA W TAKIM RAZIE TEN SZCZEGOLNY RODZAJ

OCHRONY PRZYZNANY PIELEGNIARKOM | PO+OZNYM

W ZWIAZKU Z WYKONYWANIEM NIEKTORYCH SWIADCZEN

ZDROWOTNYCH?

Przepisy kodeksu karnego odnoszace sie do ochrony nie-
tykalnosci fizycznej funkcjonariusza publicznego przewidujg
wyzsze - ostrzejsze sankcje karne niz w przypadku naruszenia
nietykalnosci pozostatych oséb (niesprawujacych takiej funk-
cji). Zaznaczyc trzeba réwniez, iz ,Zwrot normatywny ,narusza
nietykalnos¢ cielesng” obejmuje, wszelkie mozliwe sposoby in-
gerencji sprawcy w nietykalnos¢ cielesnq drugiej osoby, w tym
rowniez popchniecie (odepchniecie).” (tak: Postanowienie
Sadu Najwyzszego - Izba Karna z dnia 24 czerwca 2010 r.,
sygn. Il K 145/10). Podkresla sig, ze o naruszeniu nietykalnosci
osobistej mozna méwic w przypadku zaistnienia kazdego kon-
takt fizycznego, ktory jest obrazliwy czy krzywdzacy, jednak
nie musi sie on taczy¢ z uczuciem bolu. W literaturze wskazu-
je sie na przyktadowe formy naruszenia nietykalnosci osobi-
stej polegajace na uszczypnieciu, popchnieciu, pociagnieciu
za odziez lub wtosy a takze opluciu lub oblaniu ptynem, przy
czym nalezy pamietad, ze przestepstwo to mozna petnié¢ wy-
tacznie umyslnie. Oznacza to, ze dojdzie do jego popetnienia
w sytuacji celowego chlusniecia na pielegniarke lub potozna
np. woda, lecz nie gdy pacjent w sposob niechcacy obleje ja-
kimis ptynem.

Nalezy mie¢ na uwadze, ze przepis ten ma przede wszyst-
kim na celu umozliwi¢ pielegniarkom i potoznym niezaktéco-
ne wykonywanie okreslonych czynnosci zawodowych, ktére
sg istotne i wazne z punktu widzenia ogdlnospotecznego.
Zapewnienie szczegdlnej ochrony polegajacej na zaostrzeniu
sankgji karnej za naruszenie nietykalnosci osobistej 0séb wy-
konujacych te zawody medyczne ma dac im rowniez wieksze
poczucie bezpieczeAstwa podczas realizacji ich pracy.
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PRAWO PACJENTA
INTYMNOSCI I GODNOSCI

Rzecznik Odpowiedzialnosci Zawodowej
Pielegniarek i Potoznych
Iwona Michncio

USTAWA
zdnia 6 listopada 2008r.
o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta
(Dz.U.z2020r. poz. 849)

Rozdziat 6
Prawo do poszanowania intymnosci i godnosci pacjenta

Art. 20

1. Pacjent ma prawo do poszanowania intymnosci i godno-
Sci, w szczegblnosci w czasie udzielania mu Swiadczen
zdrowotnych.

2. Prawo do poszanowania godnosci obejmuje takze pra-
wo do umierania w spokoju i godnosci. Pacjent znajdu-
jacy sie w stanie terminalnym ma prawo do $wiadczen
zdrowotnych zapewniajacych tagodzenie bélu i innych
cierpien.

Art. 21

1. Przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych moze by¢ obec-
na osoba bliska.

2. Osoba wykonujgca zaw6d medyczny udzielajaca Swiad-
czen zdrowotnych pacjentowi moze odmowic obecnosci
osoby bliskiej przy udzielaniu $wiadczen zdrowotnych,
w przypadku istnienia prawdopodobieAstwa wystgpie-
nia zagrozenia epidemicznego lub ze wzgledu na bezpie-
czenstwo zdrowotne pacjenta. Odmowe odnotowuje sie
w dokumentacji medyczne;j.

Art. 22

1. W celu realizacji prawa, o ktérym mowa w art. 20 ust.
1, osoba wykonujgca zawdéd medyczny ma obowigzek
postepowac w sposdb zapewniajgcy poszanowanie in-
tymnosci i godnosci pacjenta.

2. Osoby wykonujace zawdd medyczny, inne niz udzielajace
Swiadczen zdrowotnych, uczestnicza przy udzielaniu tych
Swiadczen tylko wtedy, gdy jest to niezbedne ze wzgledu
na rodzaj Swiadczenia. Uczestnictwo, a takze obecnos¢
innych os6b wymaga zgody pacjenta, a w przypadku pa-
cjenta matoletniego, catkowicie ubezwtasnowolnionego
lub niezdolnego do $wiadomego wyrazenia zgody, jego
przedstawiciela ustawowego, i osoby wykonujacej zawédd
medyczny, udzielajacej Swiadczenia zdrowotnego.

3. Do 0sdb, o ktdérych mowa w ust. 2 zdanie drugie, stosuje
sie odpowiednio art. 13 14.

Prawidtowo przebiegajaca cigza i poréd dostarczaja ra-
dosci rodzicom , a personel medyczny ma ta wyjatkowa
mozliwo$¢ uczestniczenia w tak waznym wydarzeniu. Jed-
nak nie wszystkie cigze koncza sie urodzeniem zdrowego
dziecka. Moga wystapié sytuacje szczegblne, jak poronienie,
urodzenie dziecka martwego, chorego i niezdolnego do zy-
cia. Opieka nad pacjentkami bedacymi w tych szczegdlnych
i bardzo trudnych sytuacjach jest niezwykle wazna, przy
czym ma wyjatkowo ztozony charakter. Wazna role w proce-
sie wsparcia, takze psychicznego kobiety i jej rodziny, odgry-
wa personel medyczny.

Postepowanie po poronieniu

Definicja:

Poronieniem okre$la sie wydalenie lub wydobycie z ustro-
ju matki ptodu, ktéry nie oddycha ani nie wykazuje zadnego
innego znaku zycia , jak czynno$é serca, tetnienie pepowiny



lub wyrazne skurcze miesni zaleznych od woli, o ile nastgpito
to przed uptywem 22 tygodnia ciazy (21 tygodnii 7 dni) - zgod-
nie z definicjg okreSlong w Zataczniku nr 1 do Rozporzadzenia
Ministra Zdrowia z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow,
zakresu i wzoréw dokumentacji medycznej oraz sposobu jej
przetwarzania (Dz. U. 2020, poz. 666).

1. Po wydobyciu, lub wydaleniu martwego ptodu, takze
resztekjajaptodowegonazlecenielekarzapotozna/pie-
legniarkaprzekazujemateriatdoPracowniHistopatolo-
gicznejwraz zwypetnionym skierowaniem na badanie.

2. Lekarz przekazuje pacjentce informacje o sposobie
postepowania w wypadku poronienia.

3. Zgodnie z § 2 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
21 grudnia 2006 r. zmieniajagcego rozporzadzenie
w sprawie postepowania ze zwtokami i szczatkami
ludzkimi (Dz. U. 2007, Nr 1, poz. 10) ,,Za zwtoki uwaza
sie ciata 0s6b zmartych i dzieci martwo urodzonych,
bez wzgledu na czas trwania ciagzy”. Zgodnie z tym za-
pisem przedstawiciele ustawowi majg prawo pocho-
wacé poroniony ptod.

4. W przypadku poronienia karte martwego urodzenia
dziecka Szpital wystawia na pisemna prosbe rodzi-
coéw. W karcie musza by¢ wypetnione wszystkie rub-
ryki w szczegdlnosci okreslona pteé. Tylko tak wypet-
niona karta jest podstawa do zarejestrowania dziecka
w Urzedzie Stanu Cywilnego.

5. W sytuacji, gdy nie mozna okresli¢ ptci (krotki czas
trwania ciazy) istnieje mozliwo$¢ wykonania badan
genetycznych okreslajacych ptec. Nie s3 to Swiadcze-
nia finansowane przez Narodowy Fundusz Zdrowia.
Rodzice moga przeprowadzi¢ badania genetyczne na
wtasny koszt.

6. Po ustaleniu ptci Szpital sporzadza karte martwego
urodzenia, ktéra przekazuje do Urzedu Stanu Cywil-
nego w terminie 1 dnia od dnia jej sporzadzenia. Tyl-
ko na podstawie karty martwego urodzenia dziecka
mozna dokonac rejestracji dziecka w Urzedzie Stanu
Cywilnego.

7. W sytuacji kiedy nie mozna okresli¢ ptci (krotki czas
trwania cigzy) a rodzice nie chcg wykonac badan gene-
tycznych, lekarz na pisemng prosbe rodzicéw wysta-
wia karte zgonu - cze$¢ przeznaczona dla administra-
cji cmentarza. Karta wystawiona jest w celu okazania
w zarzadzie cmentarza i nie jest dokumentem na pod-
stawie, ktérego mozna zarejestrowac dziecko w Urze-
dzie Stanu Cywilnego.

8. Na podstawie ustawy z dnia 26 maja 2011 roku o zmia-
nie ustawy o cmentarzach i chowaniu zmartych (Dz. U.
2011 nr 144 poz. 853) martwe ptody poddawane kre-
macji nie wymagaja rejestracji w USC.

9. Rodzice, ktdrzy nie chca pochowad dziecka musza wy-
razi¢ pisemng zgode na kremacje w sytuacji kiedy za
kremacje odpowiada szpital.

10. Lekarz prowadzacy informuje pacjentke o terminie
odbioru wyniku z badania histopatologicznego, jezeli
takie byto zlecone.

11. Kazda pacjentka po poronieniu zgodnie ze Rozporza-
dzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16 sierpnia 2018 r.

w sprawie standardu organizacyjnego opieki okotopo-

rodowej (Dz. U. 2018 poz. 1756) ma prawo do:

« petnej informacji na temat sytuacji potozniczej
i zdrowotnej swojej i jej dziecka,

« konsultacji z psychologiem,

« do opieki duszpasterskiej,

« do kontaktu z rodzina,

« do wydzielonego miejsca celem pozegnania sie z za-
chowaniem godnosci i intymnosci,

« uzyskania informacji zarébwno o mozliwosci uzyska-
nia dalszej pomocy psychologicznej, miejscach i or-
ganizacjach udzielajacych wsparcia osobom w po-
dobnej sytuacji, jak i przystugujacych jej prawach,

« uzyskania wyczerpujacej informacji na temat obo-
wigzujgcego stanu prawnego, w szczegdlnosci wy-
nikajacego z przepiséw o aktach stanu cywilnego,
zabezpieczenia spotecznego i prawa pracy doty-
czacego sytuacji, w jakiej sie znalazta, jak rowniez
o mozliwosci pochéwku,

« opieki laktacyjnej zgodnie z indywidualna sytuacja
i zgodnie z aktualna wiedza na temat laktacji w sytu-
acjach, zwigzanych z poronieniem.

11. Pacjentki po poronieniu nie umieszcza sie w sali razem

z kobietami w okresie ciazy, badz w potogu, ktérych

cigza zakonczyta sie urodzeniem zdrowego dziecka.

Postepowanie po stwierdzeniu martwego urodzenia po

22 tygodniu ciazy

Definicja:

Urodzeniem martwym okresla sie catkowite wydalenie
lub wydobycie z ustroju matki ptodu, o ile nastgpito po upty-
wie 22 tygodnia ciazy, ktory po takim wydaleniu lub wydo-
byciu nie oddycha ani nie wykazuje zadnego innego znaku
zycia, jak czynnos$¢ serca, tetnienie pepowiny lub wyrazne
skurcze miesdni zaleznych od woli (zgodnie z definicja okre-
$long w Zatgczniku nr 1 do Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
z dnia 6 kwietnia 2020 r. w sprawie rodzajow, zakresu i wzo-
row dokumentacji medycznej oraz sposobu jej przetwarzania
(Dz.U. 2020, poz. 666).

1. Po stwierdzeniu przez lekarza urodzenia martwego, na-

lezy:

a) umy¢ zwtoki;

b) zaopatrzy¢ w identyfikator. Identyfikator powinien by¢
wykonany z tasiemki, ptétna lub tworzywa sztuczne-
go i zawierac nastepujace dane: imie i nazwisko matki
dziecka, PESEL matki lub serie i numer dokumentu
stwierdzajgcego tozsamos$¢ matki (w przypadku braku
nr PESEL), date i godzine porodu, tydzien ciazy, pted,
masa ciata, dtugos¢.

2. Lekarz, ktéry stwierdzit fakt martwego urodzenia wypet-
nia karte martwego urodzenia.

3. Dzieciom martwo urodzonym wykonywana jest sekcja
zwtok. W sytuacji gdy przyczyna zgonu jest znana rodzi-
ce moga zwrdcic sie do Dyrektora podmiotu leczniczego
z pisemna pro$bhg o odstgpienie od sekgji.

4. Sekcje ptodu bezwzglednie nalezy wykonac w przypad-
kach okre$lonych w ustawie z dnia 15 kwietnia 2011 r.
o dziatalnosci leczniczej, tj.:
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10.

11.

a) w przypadkach okre$lonych w Kodeksie postepowa-
nia karnego i Kodeksie karnym wykonawczym oraz
aktach wykonawczych wydanych na ich podstawie;

b) gdy przyczyny zgonu nie mozna ustali¢ w sposéb jed-
noznaczny;

c) okreslonych w przepisach o zapobieganiu oraz zwal-
czaniu zakazen i chordb zakaznych u ludzi.

. W dokumentacji medycznej matki dziecka martwo uro-
dzonego sporzadza sie adnotacje o dokonaniu albo za-
niechaniu sekcji zwtok, z odpowiednim uzasadnieniem.

. Lekarz, ktéry stwierdzit martwe urodzenie ma obowia-
zek poinformowania matki lub wskazane przez nig oso-
by o prawach i obowigzkach wynikajacych z tego faktu.

.Jedli dziecko urodzito sie martwe - przedstawicie-
le ustawowi majg obowiazek zgtosi¢ jego urodzenie
w Urzedzie Stanu Cywilnego (USC) w ciggu 3 dni od wy-
stawienia karty martwego urodzenia.

. Rodzice majg prawo do pochéwku martwo urodzonego
dziecka bez wzgledu na czas trwania ciazy, w sytuacji
gdy kremacji dokonuje Szpital rodzicom nie przystugu-
je zasitek pogrzebowy.

. Matce dziecka martwo urodzonego przystuguje prawo

do urlopu macierzynskiego w wymiarze 8 tygodni oraz

prawo do zasitku. Urlop macierzynski nie moze trwac
krécej niz siedem dni od dnia $mierci dziecka. Podsta-
wa do wyptaty zasitku jest zaSwiadczenie o urodzeniu

martwego dziecka .

Pracownikowi (ojcu dziecka) przystuguja 2 dni zwolnie-

nia okolicznoSciowego z tytutu urodzenia sie dziecka

(udzielane na wniosek pracownika po okazaniu aktu

urodzenia).

W przypadku $mierci dziecka przedstawiciel ustawowy

dziecka (ubezpieczony) ma prawo do zasitku pogrze-

bowego.

12.

13.

14.

Rodzice dziecka powinni zosta¢ poinformowani o ter-

minie odbioru wynikéw sekcji zwtok, jezeli zostata ona

przeprowadzona.

Kazda pacjentka w sytuacji szczegdlnej zgodnie ze

Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 16 sierpnia

2018 r. w sprawie standardu organizacyjnego opieki

okotoporodowej (Dz. U. 2018 poz. 1756) ma prawo do:

« petnej informacji na temat sytuacji potozniczej
i zdrowotnej swojej i jej dziecka,

« konsultacji z psychologiem,

+ do opieki duszpasterskiej,

« do kontaktu z rodzing,

+ do wydzielonego miejsca celem pozegnania sie z za-
chowaniem godnosci i intymnosci,

« uzyskania informacji zarébwno o mozliwosci uzyska-
nia dalszej pomocy psychologicznej,

+ miejscach i organizacjach udzielajacych wsparcia
osobom w podobnej sytuacji, jak

« iprzystugujacych jej prawach,

« opieki laktacyjnej zgodnie z indywidualng sytuacja
i zgodnie z aktualng wiedza na temat laktacji

+ w przypadku zdiagnozowania ciezkiego i nieodwracal-
nego uposledzenia albo nieuleczalnej choroby, ktore
powstaty w prenatalnym okresie rozwoju dziecka lub
w czasie porodu nalezy poinformowac o mozliwosci
uzyskania dalszej pomocy w ramach opieki paliatyw-
nej i hospicyjnej, przy czym podmiot leczniczy na Ill
poziomie opieki perinatalnej zapewnia dostepnos¢ do
opieki nad chorym noworodkiem w ramach opieki pa-
liatywnej - zgodnie ze wskazaniami medycznymi;

Pacjentki po urodzeniu martwego dziecka nie umiesz-

cza sie w sali razem z kobietami w okresie cigzy, badz

w potogu, ktorych cigza zakonczyta sie urodzeniem

zdrowego dziecka.
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Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM-0025.22.2022.JP Warszawa, dnia 17 lutego 2022 r.

Pani/Pan
Przewodniczaca/Przewodniczacy
Okregowej Rady Pielegniarek i Potoznych

Szanowni Panstwo

W zalaczeniu przesytam do Panstwa wiadomosci pismo, w ktorym zostata zawarta opinia
w sprawie realizacji przez pielggniarki zlecen lekarskich, w ramach ktorych lekarz zleca
podanie kilku produktéw leczniczych w jednej iniekcji (w tym przypadku zapis zlecenia
lekarskiego obejmowatl nastepujace leki: Gentamycyna 130 mg + Zinacef 750 mg +
Lignocain 2% 0,7 cm im 1x1 przez 6 dni + Dexaven 6 mg im 1x1 przez 3 — 4 dni). Opini¢
w tej sprawie przygotowata Pani prof. dr hab. Anna Wiela — Hojenska, Konsultant Krajowa
w dziedzinie farmacji klinicznej, we wspolpracy z Panig dr Ewg Jazwinska — Tarnowska,
Konsultant Wojewodzka w dziedzinie farmakologii klinicznej na wojewodztwo dolnoslaskie.
Powyzsza opinia zostata przygotowana na prosbe Naczelnej Rady Pielegniarek i Poloznych,

ktora zostata skierowana do Pani Elzbiety Piotrowskiej — Rutkowskiej, Prezes Naczelnej

Rady Aptekarskiej.
. Elektronicznie
Ma r|0|a podpisany przez
. Mariola Grazyna
G razyn a todzinska
A Data: 2022.02.17
LOdZI nSka 12:03:21 +01'00"
dokument podpisany elektronicznie
podpisany
Wiceprezes NRPiP
Mariola Lodzinska
Zatacznik

Pismo z dnia 12 stycznia 2022 r., kierowane do Pani Elzbiety Piotrowskiej — Rutkowskiej, Prezes Naczelnej Rady
Aptekarskiej, zawierajace opini¢ w sprawie realizacji przez pielggniarki zlecen lekarskich, w ramach ktorych lekarz zleca
podanie kilku produktow leczniczych w jednej iniekcji.

02-757 Warszawa, ul. Pory 78, lok. 10, tel.: 22 327 61 61, fax 22 327 61 60
www.nipip.pl, e-mail: nipip@nipip.pl
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UNIWERSYTET MEDYCZNY

IM. PIASTOW SLASKICH WE WROCLAWIU

Katedra i Zaklad Farmakologii Klinicznej
Prof. dr hab. Anna Wiela-Hojeriska

Wroctaw, 12.01.2022 r.
Sz. Pani
ELZBIETA PIOTROWSKA-RUTKOWSKA

Prezes Naczelnej Rady Aptekarskiej
ul. Dluga 16
00-238 Warszawa

Szanowna Pani Prezes,

Przepraszam za zwlok¢ w przedstawieniu opinii. Zapewniam, 2e nie byfa ona
spowodowana lekcewazacym stosunkiem do problemu. ktéry uwazam za istotny.

Do wspdlopracowania opinii pozwolitam sobie zaprosi¢ Panig dr Ewe Jazwinsks-
Tarnawskg — lekarza posiadajgcego specjalizacje Il stopnia z zakresu choréb wewnetrznych i
specjalizacj¢ z zakresu farmakologii klinicznej, petniaca funkcjg konsultanta wojewddzkiego w
dziedzinie farmakologii klinicznej dla wojewddztwa dolnoélgskiego.

Odpowiadajac na pismo z dnia 16 grudnia 2021 r. sygnowane P-334/2021 dotyczgce
przedstawienia opinii odnosnie realizacji zlecen lekarskich w domu pacjenta, w ramach ktérych
piclegniarka ma podaé kilka produktow leczniczych w jednej iniekcji zdecydowanie
przeciwstawiamy si¢ takiemu postgpowaniu.

Zgodnie z Ustawg z dnia 15 lipca 2011 r. o zawodach pielegniarki i potoznej (Dz.U. z 2021
r. poz. 479) wykonywanie zawodu pielggniarki polega na udzielaniu $wiadczefi zdrowotnych, w
szczegolnosei na realizacji zlecefi lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji
(rozdziat 2. Zasady wykonywania zawodéw Art. 4.1.). Pielegniarka i potozna wykonujg zawod, z
nalezyty starannoscia, zgodnie z zasadami etyki zawodowej, poszanowaniem praw pacjenta,
dbatoscig o jego bezpieczefistwo, wykorzystujac wskazania aktualnej wiedzy medycznej. Do zadah
pielegniarki podstawowej opicki zdrowotnej w zakresie §wiadczen leczniczych nalezy m.in.
podawanie lekéw réinymi drogami i technikami zleconymi przez lekarza, w tym wykonywanie
iniekcji domigéniowych, dozylnych, podskémych, érédskérnych oraz wykonywanie wlewéw
dozylnych (Dz.U. z 2019 r. poz. 2335, zalgcznik nr 2). Podstawa do podania przez pielegniarke,
potozng leku, w warunkach zar6wno ambulatoryjnych jak i domowych, jest udokumentowane
zlecenie lekarskie, ktére powinno zawieraé oprécz nazwy leku, dawki, sposobu i czasookresu
podawania, réwniez zapis, o tym, Zze zabieg nalezy wykonaé w warunkach domowych, bez
obecnosci lekarza.

Nalezy jednak podkreslié, iz nastgpstwem stosowania kazdego leku, obok po-
23danego efektu terapeutycznego, moze by¢ wystgpowanie réznego rodzaju niepozgdanych
dzialari. Sg one opisane w charakterystykach produktéw leczniczych oraz ulotkach dofaczonych do
lekéw. Pielegniarki realizujgc zlecenia lekarskie majg obowigzek zapoznaé si¢ z nimi. Czesto
jednak w praktyce stosuje si¢ terapi¢ wielolekowa w celu zwigkszenia sily dzialania
farmakologicznego i uzyskania pozadanego efektu terapeutycznego. Grozi to niebezpieczenstwem
wystgpienia niepozgdanych interakcji zachodzgcych zar6wno w fazie farmakokinetycznej, jak i
farmakodynamicznej, ktére mogg prowadzié¢ do oslabienia lub nasilenia dziatania, pojawienia sig



objawéw toksycznych lub jakosciowo odmiennego od spodziewanego dziatania farmakologicznego
lekéw. Co wazne nie zawsze mozna je przewidzieé. Zagrozeniem dla zdrowia i Zycia chorych
moga by¢ réwniez niezgodno$ci w fazie farmaceutycznej polegajgce na nieprzewidzianych i
niezamierzonych zmianach wlasciwosci fizycznych i chemicznych zachodzacych w postaci leku in
vitro na skutek wzajemnego oddzialywania substancji leczniczych miedzy soba, substancji
leczniczych i pomocniczych. czy substancji pomocniczych miedzy sobg. Niezgodnosci te natury
fizycznej lub chemicznej moga zachodzi¢ bez jakichkolwiek zmian wizualnych. Nie wszystkie
polaczenia produktéw leczniczych zostaly przebadane w tym aspekcie. Nalezy zatem pamietaé,
aby w trosce o bezpieczenstwo pacjentdw nie taczy¢ w jednej iniekcji produktéw leczniczych ale
podawa¢ je oddzielnie.

Odnoszac si¢ do zapisu zlecenia konkretnych, podanych w pismie lekéw. Jest on
niejednoznaczny co do sposobu ich podania — razem czy osobno w niezaleznych iniekcjach. Zapis
zlecenia sugeruje podanie domigsniowe: gentamycyny 130mg (objetos¢ leku 3,25ml, woda do
wstrzykiwai), cefuroksymu 750 mg (wg ChPL zalecana objeto$é wody do wstrzykiwan do
dodania 3ml, woda do wstrzykiwan) i 2% lignokainy 0,7 cm (ml/} zmieszanych w jednej
strzykawce, a by¢é moze rowniez z dodatkiem deksametazonu 6 mg (objetosé 1.5 ml, woda do
wstrzykiwan) (drugie zlecenie).

Egczna objeto$¢ w strzykawce 3.25miH+3ml +0,7 ml +1,5 ml=8,45 ml

U osoby prawidlowo umiegsnionej, najwigkszg objetosé leku (do 5 ml) mozina wstrzykngé w okolice
posladkowq tying. Jezeli istniefe konieczno$é podania objetoSci leku przekraczajgeej 5 mi lub
koniecznosé jednoczesnego podania dwich lekow. wtedy drugi lek nalezy wstrzykngé przez tg samg
igle, ale po uprzedniej zmianie jej kierunku. W taki sposéb mozliwe jest wstrzyknigcie maksymalnie
do 10 ml leku.

Analiza zapis6w w Charakterystykach poszczegéinych Produktéw Leczniczych pozwala na
stwierdzenie. iz:

a) produktu Zinacef nie nalezy mieszaé w strzykawce z antybiotykami

aminoglikozydowymi,

b) roztworéw cefuroksymu nie nalezy miesza¢ (np. w jednej strzykawce) z roztworami
aminoglikozydéw, nie nalezy mieszaé roztwordw cefuroksymu i aminoglikozydéw w
Jjednej strzykawce lub pojemniku do infuzji z uwagi na mozliwosé ich wzajemnej
inaktywacji: w przypadku koniecznosci réwnoczesnego zastosowania tych lekéw
nalezy je wstrzykiwaé w rdzne miejsca,

c) cefuroksym sodowy jest zgodny w roztworami wodnymi zawierajgcymi nie wiecej niz
1% chlorowodorku lidokainy,

d) stabilno$¢ cefuroksymu sodowego w 0.9% w/v roztworze chlorku sodu do
wstrzykiwan (BP) i w 5% roztworze glukozy do wstrzykiwanh nie ulega zmianie w
obecnosci soli sodowej fosforanu hydrokortyzonu,

e) antybiotyki p-laktamowe moga inaktywowaé gentamycyne in vitro, dlatego nie nalezy
ich miesza¢ w tej samej butelce z plynem do podawania doZylnego.

f) nie mieszaé gentamycyny z erytromycyna, heparyng ani wodorowgglanem sodu.

Whioski:
Nie nalezy miesza¢ w jednej strzykawce cefuroksymu z gentamycyng.
Nie stosowaé 2% roztworu lignokainy do zmieszania z cefuroksymem.
Jedynym kortykosteroidem nie zmieniajgcym stabilnoéci cefuroksymu po zmieszaniu
w jednej strzykawce jest hydrokortyzon, na temat innych sterydéw brak informacji w
Charakterystyce Produktu Leczniczego, nalezy zatem unikaé mieszania cefuroksymu z

deksametazonem.
Z wyrazami szacunku
KONSULTANT WOJEWODZKI Konsultagt krajowy
w driedzinie farmakologil iimiczne w dziedzinie farmacii kiiniczne

S g
drn med E At -uawria prof. dr hab. Anna W'lela—Ho]eﬁskaz
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NACZELNA IZBA PIELEGNIAREK | POLOZNYCH

Naczelna Rada Pielegniarek i Potoznych

NIPiP-NRPiP-DM.0025.14.2.2022.MK Warszawa, dnia 3 lutego 2022 r.

Pani
Marlena Malag
Minister Rodziny i Polityki Spoteczne;j

Szanowna Pani Minister

W imieniu Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych uprzejmie informuje, iz w zwigzku
z planowanym przez Ministerstwo Zdrowia i Ministerstwo Rodziny i Polityki Spolecznej
zwolaniem grupy roboczej, ktora wypracuje wspolne stanowisko w zakresie wprowadzenia
zmian do ustawy z dnia 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej, w zakresie funkcjonowania
doméw pomocy spolecznej, a takze stworzenia mechanizmu zawierania umoéw z Narodowym
Funduszem Zdrowia w ramach pielegniarskiej opieki dlugoterminowej, prosze
o uwzglednienie udzialu w pracach grupy roboczej przedstawicieli Naczelnej Rady

Pielegniarek i Potoznych.

Naczelna Rada Pielggniarek i Poloznych od wielu lat przedstawiata propozycje rozwigzan
w zakresie mozliwos$ci finansowania domow pomocy spotecznej przez Narodowy Fundusz
Zdrowia w ramach pielegniarskiej opieki dlugoterminowej domowej. Samorzad pielggniarek
i potoznych wielokrotnie wskazywat, iz mieszkancy doméw pomocy spotecznej sa osobami
niesamodzielnymi, przewlekle chorymi i wymagajacymi calodobowe;j, profesjonalnej opieki

pielegniarki.

Pragne podkresli¢, iz Naczelna Rada Pielegniarek 1 Potoznych dotozy wszelkich staran,
aby wspotpraca z przedstawicielami Ministerstw w powyzszym zakresie w konsekwencji
doprowadzita do zabezpieczenia kadry pielggniarek w domach pomocy spoteczne;.

Mariola Grazyna jiiierston o

LodZIﬁSka Data: 2022.02.03 13:59:34

. +01'00' . .
(dokument podpisany elektronicznie)
Wiceprezes NRPiP

Mariola Lodzinska



MINISTERSTWO Warszawa /zgodnie ze znacznikiem czasu/
Rodziny 1 Polityki Spoteczne;j

Stanistaw Szwed
Sekretarz Stanu

DPS-V.070.58.2022.MZ

Pani

Mariola Lodzinska
Wiceprezes Naczelnej Rady
Pielegniarek 1 Potoznych

Szanowna Pani Prezes,

w nawigzaniu do pisma z dnia 3 lutego br., znak NIPiP-NRPiP-DM.0025.14.2.2022.MK, bardzo
dziekuj¢ za dekaracje wspotpracy w zakresie wypracowania rozwigzan finansowania §wiadczen
pielggniarskich dla mieszkancow domow pomocy spolecznej oraz zabezpieczenia kadry
pielegniarskiej w tych jednostkach..

Zapewniam, ze zagadnienia zwigzane ze $Swiadczeniem ustug pielegniarskich w domach
pomocy spotecznej, roéznym statusem pracownikow medycznych zatrudnionych w tych
placoéwkach oraz w podmiotach ochrony zdrowia stanowig sg postrzegane jako niezwykle istotne i
od dhuzszego czasu przedmiotem stosownych analiz. Rozmowy dotyczace wprowadzenia zmian w
powyzszym zakresie, toczyly si¢ w ramach spotkan roboczych przedstawicieli Ministerstwa
Rodziny Pracy
i Polityki Spotecznej i Ministerstwa Zdrowia w roku 2018 i 2019., jednakze woéwczas nie udato
si¢ wypracowac satysfakcjonujacych rozwigzan.

Kwestia ustug pielegniarskich w domach pomocy spotecznej zauwazona zostala takze
przez Rade Pomocy Spotecznej, co zaowocowalo powotaniem w jej ramach Zespolu ds.
Rekomendacji w zakresie ustug medycznych, pielegniarskich i opiekunczych w domach pomocy

spoleczne;.
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Na spotkaniu przedstawicieli tut. resortu z przedstawicielami Ministerstwa Zdrowia oraz
cztonkami ww. Zespotu, ktére odbylo si¢ lipcu 2021 r., przedstawione zostaly propozycje
rozwigzania problemu finansowania wynagrodzen personelu medycznego, w domach pomocy
spotecznej, w tym poprzez przeniesienie sSrodkow NFZ z POZ na etaty pielegniarskie w dps,
refundacj¢ lub dofinansowanie przez NFZ etatow pielegniarskich, okreslenie wskaznika
zatrudnienia pielegniarek w poszczegélnych typach doméw oraz poszerzenie uprawnien
opiekunéw medycznych. Propozycje te zostaly takze pisemnie przekazane do Ministerstwa
Zdrowia.

W zwigzku z powyzszym Ministerstwo Zdrowia poinformowato, ze obecnie prowadzi
prace koncepcyjne dotyczace mozliwosci rozwigzania probleméw. Ewentualne regulacje prawne
w tym zakresie zostang wypracowane wspodlnie z Ministerstwem Zdrowia, dotychczasowe
spotkania majg charakter roboczy.

Z powazaniem

Stanislaw Szwed

SEKRETARZ STANU

(aimizaks

PANSTWOWA UCZELNIA
ANGELUSA SILESIUSA

W Panstwowej Uczelni Angelusa Silesiusa w Watbrzychu, powstato Centrum Szkolen, ktére zajmuje sie
ksztatceniem podyplomowym pielegniarek i potoznych a takze innych zawoddw medycznych.

Zespot tworza:
- kierownik Matgorzata Przydatek (mprzydatek@puas.pl)

- specjalista Izabela Kosciotek (ikosciolek@puas.pl)

Zapraszamy do kontaktu (tel. 74 641 92 33) oraz do Sledzenia strony internetowej Uczelni:
www.puas.pl (zaktadka Uczelnia — Centrum Szkolen).
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Czasami mozna wyleczyc.
Czesto ztagodzi¢ dolegliwosci,
pielegnowac trzeba zawsze.

Edward L. Trudeau
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