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* Drogie Kolezanki i Koledzy! Od wielu lat powtarzam - wystarczy, ze wszy-
scy jak jeden maz staniemy murem za pracg w jednym miejscu. Nie pracuj-
my na dwoch, trzech etatach. Zostawmy dorabianie w prywatnych gabinetach,
przychodniach, szpitalach. Jak myslicie, jak dtugo trzeba bedzie czekaé, zeby
stawki poszly w gore? Nawet ratownikow nie wystarczy, zeby nas zastapic.
No, chyba, ze pan Kaczynski poprosi pana Blaszczaka, jak onegdaj pana Dor-
na, zeby zagrozit pielggniarkom wzigciem ich w kamasze. Pamigtam te czasy
i wezwania po karty mobilizacyjne dla niemal wszystkich moich kolezanek i
kolegow. Tyle tylko, ze wtedy chodzito o strajki pielggniarek. A teraz jak by
to uzasadnil? Ze nie chcemy pracowaé po 250, 300, a nawet wiecej godzin(!)
- co uwlacza naszej godnosci i stanowi zagrozenie dla naszego bezpieczen-
stwa w pracy i dla bezpieczenstwa naszych pacjentow - ? Mowicie o liderze.
Kazdy/kazda z nas jest takim liderem. Kazdy z nas ma swoj rozum, sumienie i
zdrowy rozsadek. JesteSmy pono¢ najszybciej i najwigcej ksztatcaca si¢ grupa
zawodowa. Pono¢. Tylko po co nam to, jezeli nie chcemy, nie potrafimy lub
po prostu nie mozemy korzysta¢ z naszej wiedzy? Wiedza poszerza horyzonty,
ale nam raczej je zaweza. Czy rzeczywiscie wierzycie, ze jesli przez trzy mie-
sigce nie pojdziecie do dwoch czy trzech prac, to wasze dzieci umrg z glodu,
a banki wraz z komornikami was zlicytuja? Btad w naszym mysleniu pozwala
dyrektorom, kierownikom, naczelnym i wszystkim po kolei ministrom zdrowia
oraz innym politykom robi¢ z nami, co chca. Bo sita nie tylko w jednosci, ale
przede wszystkim w nas samych, w naszym sumieniu i zdrowym rozsadku.
Pozdrawiam i prosze: zastanowmy sie¢ nad tym, co robimy i dla kogo. Bo my
si¢ zestarzejemy, zdrowie zniszczymy, nasze dzieci si¢ wyprowadza, a w pracy
Wwzrusza ramionami i stwierdza, ze nie ma ludzi niezastapionych.

* Nasz najwigkszy problem to brak lidera! Wiele z nas ma ochote rozwali¢ zto-
dziejskie izby, zawalczy¢ o godne zarobki i warunki pracy, tylko nie potrafimy
si¢ zgra¢. Kazdej sposrod nas, ktoéra musi dorabia¢, pokazmy, ze nie podejmu-
jac dodatkowych prac na upokarzajacych stawkach mozemy wywalczy¢ znacz-
nie wiecej, bo przede wszystkim wzrosnie nasz podstawowy zarobek w jednym
miejscu pracy i wtedy nie bedziemy musiaty dorabiaé na kilku ,,etatach”. To si¢
optaci, tylko trzeba troche¢ si¢ pomeczy¢ i by¢ naprawde solidarnymi! To jest
sposob na sukces w naszym zawodzie! Proste, a takie trudne do osiagniecia!

* Ostatnio dostatam ,,opieprz” za to, ze dzwonie, aby zgtosi¢ brak wozkow in-
walidzkich na oddziale (a byty 3), oddziatowa mi odpowiedziata: ,,a co ja mam
zrobi¢?”. Coéz, nie wiem. Poézniej posztam po rzecz potrzebna mi do zabie-
géw. Nie dzwonitam, majac w pamieci poprzednig sytuacje. I znow dostatam
,,opieprz”, tym razem za to, ze nie zadzwonitam, tylko sama posztam szukac,
bo ,,co powiedzg inne oddziatowe?”. Potem juz nie ruszatlam si¢ z miejsca.
Niech si¢ wali, niech si¢ pali, a ja bedg po prostu zapisywaé, czego brakuje w
procesach pielegnacyjnych, bo jak ja nie dam rady czego$ zatatwi¢, to moze
innej si¢ uda (udato si¢ kolezance na nocce, zatatwita materac odlezynowy, kto-
ry od 4 dni prébowatam ze wszystkich oddziatéw wyprosi¢, a pacjentka miata
odlezyne do kosci ogonowej). Moge pracowac za t¢ minimalng, ale musz¢ mie¢
czym pracowac!

« Srednia wieku polskiej pielegniarki to jakies 55 lat. Poczekajcie, wickszo$é z
was odejdzie na emeryture, mtodych nie ma, bo wyjechaty na Zachod. Wtedy
szlachta zobaczy, jak bez pielegniarki leczy si¢ ludzi. Spokojnie, kiedy$ was
straszono, ale Ukrainki za tanioche nie przyjda pracowacé. Pielegniarki, zacznij-
cie si¢ ceni¢! Lekarz POZ kontraktuje tysigce chorych na wasze nazwiska, on
bierze kasg, a wy bierzecie jatmuzng. Przestancie im w koncu pomagac i bac si¢
ich. Cencie si¢, Panie! Szacunek - najpierw dla samych siebie!

* To prawda, nigdy nic nie wywalczymy, bo zawsze znajda si¢ pielegniarki na
zlecenie, ktore nadrobia braki. Solidarno$¢? To stowo w naszym zawodzie jest
zupehie nieznane. Uzgodnity$my, Ze nie przyjdzie zadna z osob zatrudnionych
na zlecenie, i co? Niby si¢ solidaryzowaly, ale faktycznie nie przyszta tylko
jedna osoba, pozostate niby nas popieraly, ale na dyzury si¢ stawity. Wigc o
czym tu mowi¢? Same si¢ nie szanujemy, wiec czego mozemy wymagaé od
innych? Coraz czgsciej mysle o odejsciu od zawodu. Tutaj wzrastaja jedynie
wymagania.

« Dramat, dramat, dramat. Srodowisko pelne zawisci, ztosliwosci i zgorzknie-
nia. Szkoda, bo potencjat olbrzymi, lecz brak jednosci catkowity. Dopoki ra-
zem nie staniemy (tez jestem pielegniarka) i nie zawalczymy o swoje, dopoty
bedziemy biegaé z pracy do roboty. Wystarczy miesiac, by pokaza¢ rzadzacym
i catemu polskiemu narodowi, jak nas jest mato. Tylko jak to sSrodowisko zmo-
bilizowa¢ do zawalczenia o swoje? Szkoda wigc strzepi¢ sobie jezyka, bo i tak
nic si¢ nie zmieni z wyjatkiem tego, ze coraz czesciej ze zmeczenia, zazdrosci
i bezradnosci skaczemy sobie do gardet. Pozdrawiam i zapraszam do refleks;ji.
* Trudno w naszym $rodowisku zorganizowaé protest, bo stracitySmy catko-
wicie zaufanie do zwiazkow. To towarzystwo wzajemnej adoracji parto do
wiadzy, aby wygodnie si¢ umoscic i teraz ma si¢ dobrze, wrecz luksusowo.Tu
potrzebna jest rewolucja, ale kto ja zorganizuje i kto zaufa przywddcy po takim
bezczelnym zadrwieniu z naszego ostatniego zrywu?
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Ile (nie)zyska specjalistka?

Minister Radziwill proponuje ,,pod-
wyzki” w ochronie zdrowia. Jeden
ze szpitali wojewodzkich policzyl,
ile zyska na tej ,,podwyZce” na dzien
31 grudnia 2021 roku (za pie¢¢ lat)
pielegniarka specjalistka w stosun-
ku do tego, co obecnie zarabia.

Ministerstwo zdrowia przekazato
do konsultacji spotecznych projekt
ustawy o sposobie ustalania najniz-
szego wynagrodzenia zasadniczego
pracownikéw wykonujacych zawody
medyczne zatrudnionych w podmio-
tach leczniczych.

Ponizej publikuje opini¢ do przed-
miotowego projektu ustawy autorstwa
szefostwa jednego ze szpitali woje-
wodzkich, w kontekscie zapowiada-
nego w projekcie ustawy wzrostu ptac
pielegniarek i potoznych.

»W projekcie ustawy zapisano:

Art. 7 ust. 2
Ustalony w drodze porozumienia
albo zarzgdzenia sposob podwyzsza-

nia wynagrodzenia osoby zajmujgcej
stanowisko pielegniarki lub potoznej
uwzglednia wzrost miesigcznego wy-
nagrodzenia danej pielegniarki albo
poloznej dokonany na podstawie
przepisow wydanych na podst. art.
137 ust. 2 Ustawy z 27.08.2004 r. o
Swiadczeniach opieki zdrowotnej fi-
nansowanych ze srodkow publicznych
(Dz.U. z 2015 r. poz. 581 z pozn. zm.).

Czyli wzrost wynagrodzenia be-
dzie uwzglednial dodatek dla piele-
gniarek (Zembali).

Dodatek dla pielegniarek
do 31.08.2017 r. = 800,00 zt
od 1.09.2017 do 31.08.2018
=1200,00 zt
od 1.09.2018 do 31.08.2019
=1 600,00 zt

Realizacja takiego zapisu begdzie
sprawiala trudno$¢, poniewaz dodatek
dla pielggniarek stanowi sume wszyst-
kich skladnikow wynagrodzenia, a
wigc wynagrodzenia zasadniczego,

wystugi oraz sktadek na ubezpiecze-
nie spoteczne finansowane przez pra-
codawcg.

I tak np. pielegniarka specjalistka
obecnie ma wynagrodzenie zasadni-
cze 2 596 zt.

Wedlug projektu ustawy minimalne
wynagrodzenie specjalistki w dzie-
dzinie pielggniarstwa ma wynie$¢ na
dzien 31.12.2021 - 2 847 zt.

Roéznica = 251 zlotych w pensji za-
sadniczej (za 5 lat).

Natomiast faktyczny wzrost wyna-
grodzenia: pensja zasadnicza + wystu-
ga (to okoto 370,00) + ZUS = okoto
444,00.

Jezeli podwyzka wynagrodzen za-
pisana w ustawie ma uwzgledniaé
obecnie wyptacany dodatek do wy-
nagrodzen (Zembali), to juz dzisiaj
pielegniarka specjalistka w naszym
szpitalu osigga to minimum, a nawet
wiecej”.
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Wynagrodzenia pielegniarek i potoznych

TO NIE JEST DOBRA WROZBA!

Premier, minister zdrowia i zwiaz-
ki rozmawialy w sprawie ochrony
zdrowia. Po roku rzadzenia pani
premier powiedziala, Ze ,,nie ma
takiego systemu opieki zdrowot-
nej, ktory bylby w stanie pogodzié
wszystkie strony”.
Z udziatlem pani Beaty Szydlo — pre-
zesa Rady Ministrow, pani Elzbiety
Rafalskiej — ministra rodziny, pracy
i polityki spolecznej oraz pana Kon-
stantego Radziwilta — ministra zdro-
wia w dniu 19 stycznia 2017 r. odbyto
si¢ posiedzenie Rady Dialogu Spo-
tecznego, ktorego y

. i
wiodacym tematem
byta debata ,,Zdro-
wie jako inwesty-
cja”.
Otwierajac  deba-
te  przewodniczg-
ca Rady, Henryka
Bochniarz, odnio-
sta si¢ do zmian w
ochronie zdrowia.
Podkreslita, 7e
zmiany w systemie
organizacji i finan-
sowania  systemu
ochrony zdrowia sg
potrzebne i oczeki-
wane. Dodata row-
niez, ze doskonatego systemu ochro-
ny zdrowia nie ma w zadnym Kkraju.
Polska znajduje si¢ na etapie szukania
dobrego dla kraju rozwigzania i obec-
na debata bedzie przyktadem, ze wiele
rzeczy mozna usprawnic. Zaznaczyta,
ze przedstawione w trakcie spotkania
propozycje strony spotecznej powin-
ny by¢ uwzglednione przez resorty
zdrowia i finansow. Podkreslita, ze na-
lezy zwigkszy¢ naktady finansowe na
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shuzbe zdrowia.

Minister zdrowia, Konstanty Radzi-
will, zabierajac glos w dyskusji po-
informowat, ze zmiany w systemie
zdrowia sa potrzebne. System ubez-
pieczeniowy, ktory jest realizowany w
Polsce od roku 1999, zdaniem ministra
nie sprawdza si¢. Podkreslit, Ze nale-
zy bardziej racjonalnie wydatkowac
srodki. W zwiazku z tym planowane
jest rozpoczgcie przegladu koszyka
$wiadczen gwarantowanych. Zwrocit
uwage, ze jakos$¢ i bezpieczenstwo
pacjenta sa najwazniejsze w stuzbie

im. Andrzeja

zdrowia, ale takze istotne sa
wynagrodzenia pracownikéw. Pod-
kreslit, ze nowe regulacje wprowa-
dza powszechny dostep wszystkich
obywateli i legalnych rezydentow
do opieki zdrowotnej. Zaznaczyl, ze
waznym elementem nowego systemu
musi by¢ dobra organizacja publicz-
nej sieci zabezpieczenia szpitalnego,
a takze wzmocnienie podstawowej
opieki zdrowotnej. Przypomnial, ze
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w zwiazku ze zmiang struktury orga-
nizacyjnej ptatnika zniknie Narodowy
Fundusz Zdrowia.
Premier Beata Szydto poinformowata,
ze ,,dialog jest potrzebny i witasnie si¢
toczy”. Podkreslita, ze nie ma takiego
systemu opieki zdrowotnej, ktory byt-
by w stanie pogodzi¢ wszystkie stro-
ny. Nalezy przystapi¢, zdaniem pani
premier, do ,,naprawy systemu stuzby
zdrowia w Polsce, gdyz nie spetnia juz
swojego zadania, zarowno dotyczace-
go opieki zdrowotnej nad pacjentem,
jej dostepnosci, jak i problemu zatrud-
- nienia oraz wynagro-
m dzenia dla pracowni-
koéw stuzby zdrowia”.
Zakomunikowata, ze
zostaly przyjete pro-
jekty ustaw; czes¢ z
nich w ubiegtym roku
byla skierowana do
Parlamentu 1 przy-
jeta, a cze$¢ bedzie
skierowana do prac
parlamentarnych.
Obecnie Komitet Sta-
ly Rady Ministrow
pracuje nad ustawa o
sieci szpitali. Premier
Beata Szydto poinfor-
mowata, ze zgodnie z
onogramem Zapropo-
nowanym przez ministra zdrowia od
potowy tego roku zaczgtaby obowia-
zywaé nowa sie¢ szpitali i zmiany w
podstawowej opiece zdrowotnej, a od
1 stycznia 2018 roku nastapi likwida-
cja Narodowego Fundusz Zdrowia.

zrodto: http://www.dialog.gov.pl
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