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Komentarze na
pielegniarki.info.pl

* Po prostu rece opadaja! Jednak
cierpliwie wyshuchatam do konca tej
argumentacji. O zgrozo, lekarz rezy-
dent zarabia mniej niz pielggniarka po
licencjacie! Szkoda, Dyrektorze, ze
jakos tak gtadko pominat Pan dyzury
rezydentow (pomijam, ze najczesciej
$pia, a jezeli sa budzeni, to oczekuja,
ze pielegniarka podsunie im rozwigza-
nie), gdzie na jednym weekendowym
dyzurze zarobia tyle, co pielegniarka
przez miesiac. To jest skandal! Dru-
gim skandalem jest mowienie o do-
datku prof. Zembali jak o bombie w
systemie ochrony zdrowia! Przeciez
gdyby nie ten dodatek, to nikt pielg-
gniarkom nic by nie dal. Nic by im si¢
nie nalezato! Przeciez w koncu sa tyl-
ko pielegniarkami. O powrocie szkot
srednich medycznych moze Pan, Dy-
rektorze, zapomnie¢. Czasy te mingty
bezpowrotnie.

 Ja jako pielegniarka nie mam moz-
liwosci dorobienia sobie do pensji do-
datkowym dyzurem 100 zt na godzineg,
tak jak wypowiada si¢ Pan Dyrektor,
tylko zasuwam na catym drugim eta-
cie przez caly miesiac.

* Co do wywiadu, to stuchatam go w
RMF. Szanowny Pan dyrektor stwier-
dzit, iz pielegniarki w jego szpitalu
zarabiajg wigcej od lekarzy rezyden-
tow. Tenze p. dyrektor proponuje dla
lekarzy rezydentow 60-100 zt /h. Ktéra
pielegniarka w tym szpitalu zarabia za
jeden dyzur ok. 2400 z1? Kolejne za-
ktamanie i ponizanie naszego zawodu!
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Apel redakcji portalu
do PZM oraz zwiazku
zawodowego pielegniarek
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rozwigzan w kwestii "wzrostu wyna-
grodzenia nie tylko dla rezydentow,
ale takze dla pozostatych grup zatrud-
nionych w opiece zdrowotnej",

3. rowne potraktowanie zawodow
medycznych w kontekscie okreslenia
wysokosci  wynagrodzenia wzgle-
dem takich czynnikéw, jak poziom
wyksztalcenia, staz pracy, posiadanie
specjalizacji. Nalezy unikna¢ nie-
sprawiedliwoséci wzglgdem zawodow
pielegniarki i potoznej, jak to miato
miejsce w obywatelskim projekcie o
wynagrodzeniach w ochronie zdro-
wia.

Mamy nadziejg, ze przygotowany
przez Porozumienie Zawodow Me-
dycznych dokument pt. "Jednolite
stanowisko dotyczace przede wszyst-
kim wzrostu wynagrodzenia nie tylko
dla rezydentow, ale takze dla pozo-
statych grup zatrudnionych w opiece
zdrowotnej" bedzie namacalnym do-
wodem, ze protest rezydentow stuzy
nie tylko tej grupie pracownikow,
ale takze sprzyja osiagnieciu celu w
postaci SPRAWIEDLIWEGO SYS-
TEMU WYNAGRADZANIA (nieza-
leznego od widzimisi¢ pracodawcy)
WSZYSTKICH OSOB WYKONU-
JACYCH ZAWODY MEDYCZNE.

(red.)
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Kompetencje ratownika - interpretacja MZ

Warszawa, 16.10.2017 r.

Szanowny Panie,

w odpowiedzi na pismo z dnia 19
wrzesnia 2017 r. w sprawie inter-
pretacji przepisow prawnych prosze
o przyjecie ponizszych informacji.
W odniesieniu do pytania dotycza-
cego nocnej 1 $wiatecznej opieki
zdrowotnej uprzejmie informuje, ze
zasady udzielania $wiadczen gwa-
rantowanych w ww. zakresie oraz
warunki ich realizacji okres$la Rozpo-
rzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24
wrzesnia 2013 r. w sprawie Swiadczen
gwarantowanych z zakresu podstawo-
wej opieki zdrowotnej (Dz.U. z 2013
r. poz. 1248). Majac na uwadze czg¢sc
II pkt 1 zalacznika 5 do ww. rozporza-
dzenia, $wiadczenia gwarantowane w
zakresie nocnej i $wiatecznej opieki
zdrowotnej moga by¢ realizowane
przez lekarza posiadajacego prawo
wykonywania zawodu oraz przez pie-
legniarke posiadajaca prawo wyko-
nywania zawodu. Zgodnie z obecnie
obowigzujacymi przepisami ratownik
medyczny nie ma mozliwosci pet-
nienia dyzuru w nocnej i $wigtecznej
opiece zdrowotnej w zastgpstwie pie-
legniarki.

Majac na uwadze pytanie dotyczace
cewnikowania pecherza moczowego
uprzejmie informuje, ze medyczne
czynnoSci ratunkowe, ktore moga by¢
udzielane przez ratownika medyczne-
go samodzielnie lub pod nadzorem le-
karza systemu oraz $wiadczenia zdro-
wotne inne niz medyczne czynnosci
ratunkowe, ktore moga by¢ udzielane
przez ratownika medycznego samo-
dzielnie lub na zlecenie, okre$lone
zostaly w Rozporzadzeniu Ministra
Zdrowia z dnia 20 kwietnia 2016 .
w sprawie medycznych czynnosci ra-
tunkowych i $wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynnosci ratun-
kowe, ktore moga by¢ udzielane przez
ratownika medycznego (Dz.U. z 2016
r. poz. 587 z pézn. zm.). Zgodnie z pkt
25 zatacznika nr 3 ww. rozporzadzenia
cewnikowanie pecherza moczowego
zostato zakwalifikowane jako $wiad-
czenie zdrowotne inne niz medyczne
czynnoSci ratunkowe, ktore moze by¢
udzielane samodzielnie przez ratow-

nika medycznego. Swiadczenie to
moze by¢ wykonywane przez ratow-
nika medycznego rowniez na zlecenie
lekarza - wszystko zalezy od organi-
zacji procesu udzielenia §wiadczen w
danym podmiocie leczniczym.
Odnosnie do pytania dotyczacego
mozliwosci samodzielnego wykona-
nia podskornej iniekcji anatoksyny
tezcowej uprzejmie informujeg, iz za-
sady wykonywania szczepien ochron-
nych sa okres§lone szczegoélowymi
przepisami Ustawy z dnia 5 grudnia
2008 r. o zapobieganiu oraz zwal-
czaniu zakazen i chorob zakaznych
u ludzi (Dz.U. z 2016 r. poz. 1866, z
pozn. zm.), wraz z aktem wykonaw-
czym - Rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r. w
sprawie obowigzkowych szczepien
ochronnych (Dz.U. z 2016 r., poz.849
z pézn. zm.). Art. 17 ust. 6

ustawy o zapobieganiu

oraz zwalczaniu za-
kazen i chorob za-
kaznych u ludzi
stanowi: ,,Obo-
wigzkowe szcze-
pienia ochronne
przeprowadza-

ja lekarze lub
felczerzy, piele-
gniarki, polozne i
higienistki szkolne, po-

siadajacy  kwalifikacje, okre-
Slone na podstawie ust. 10 pkt 3".
Natomiast § 6 Rozporzadzenia Mini-
stra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011
r. w sprawie obowigzkowych szcze-
pien ochronnych stanowi: ,,Osoby, o
ktorych mowa w art. 17 ust. 6 Ustawy
z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobiega-
niu oraz zwalczaniu zakazen i choréb
zakaznych u ludzi, przeprowadzaja
obowiazkowe szczepienie ochronne,
jezeli:

1) odbyly w ramach doskonalenia
zawodowego kurs lub szkolenie w
zakresie szczepien ochronnych i
uzyskaty dokument potwierdzaja-
cy ukonczenie tego kursu lub szko-
lenia lub uzyskaly specjalizacje w
dziedzinie, w przypadku ktorej ra-
mowy program ksztalcenia podyplo-
mowego obejmowal problematyke
szczepien ochronnych na podstawie

Zgodnie z obecnie
obowigzujacymi
pisami ratownik medyczny
nie ma mozliwosci pelnienia
dyzuru w nocnej i $wigtecznej
opiece zdrowotnej w zastep-
stwie pielegniarki.

przepisow o zawodach lekarza i le-
karza dentysty oraz przepisow o za-
wodach pielegniarki i potoznej, lub
2) posiadaja co najmniej 6-miesigczna
praktyke w zakresie przeprowadzania
szczepien ochronnych.
W zwiazku z powyzszym ratownicy
medyczni zatrudnieni m.in. w szpital-
nych oddziatach ratunkowych, izbach
przyjeé, poradniach chirurgicznych
itp. nie moga na zlecenie lekarza wy-
kona¢ podskornej iniekcji anatoksyny
tezcowej pacjentowi w profilaktyce
czynno-biernej. Jest to niezalezne od
uprawnien ogo6lnych, dotyczacych
zakresu podawania lekow, zawartych
w Ustawie z dnia 8 wrzesnia 2006 r.
o Panstwowym Ratownictwie Medycz-
nym.
Jednoczesénie pragng poinformowac,
ze podanie anatoksyny tezcowej
pacjentowi w profilaktyce
poekspozycyjnej uzna-
wane jest za wyko-
nanie szczepienia
ochronnego w
mys$l Ustawy z
dnia 5 grudnia
2008 r. 0 zapobie-
ganiu oraz zwal-
czaniu zakazen i
chorob zakaznych u
ludzi (Dz.U. z 2016 r.
poz. 1866 z pdzn. . zm.).
Ponadto informuje¢, ze obecnie
obowigzujace rozporzadzenie Mini-
stra Zdrowia w sprawie szczegdtowe-
go zakresu czynnosci, ktére moga by¢
podejmowane przez ratownika me-
dycznego, nie uwzglednia mozliwosci
wykonywania szczepien ochronnych.
Natomiast ratownik medyczny jest
uprawniony do wykonania domig-
$niowej iniekcji antytoksyny jadu
zmij na zlecenie lekarza na podstawie
§ 5 Rozporzadzenia Ministra Zdrowia
w sprawie medycznych czynnosci ra-
tunkowych i §wiadczen zdrowotnych
innych niz medyczne czynno$ci ra-
tunkowe, ktore moga by¢ udzielane
przez ratownika medycznego.

prze-

Z powazaniem -
Mateusz Komza
dyrektor
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Nasze wymagania:

Co proponujemy:

Firma Garant Personal GmbH - dzial medyczny - poszukuje personelu medycznego do bezposredniego zatrudnie-
nia dla naszych klientéw, do pracy w szpitalach i klinikach w réznych miastach na terenie Nadrenii Pétnocnej-Westfalli
(np.: Diisseldorf, Dortmund, Iserlohn, Hagen), jak réwniez na terenie innych landéw.

edyplom ukonczenia szkoty pielegniarskiej / lub licencjat pielegniarstwa / lub dyplom magistra pielegniarstwa (specja-
lizacja lub kurs kwalifikacyjny dodatkowo honorowane)
eznajomos¢ jezyka niemieckiego na poziomie B1-B2 i che¢ do kontynuacji nauki jezyka w Niemczech
eaktualne prawo wykonywania zawodu
epozytywne i zyczliwe nastawienie, otwarto$¢, odpowiedzialno$¢, samodzielnosé

egotowos¢ do podjecia pracy za granica na dtuzszy okres czasu i ewentualnego zamieszkania na terenie Niemiec

e legalng umowe na czas nieokreslony na zasadach niemieckiego kodeksu pracy z pelnym pakietem socjalnym

e atrakcyjne wynagrodzenie na zasadach umoéw taryfikacyjnych z uwzglednieniem stazu pracy

» ubezpieczenie i gwarancje odprowadzania sktadek
» mozliwo$¢ szkolenia i dodatkowego ksztatcenia (specjalizacja)
« nieodptatne wsparcie i pomoc przy organizacji przyjazdu / pierwszych krokach w Niemczech oraz przy procedurach zwigzanych z uznaniem

uprawnien zawodowych

Jeste$ zainteresowana / -y?
Chcesz sie dowiedzie wiecej?

Napisz: schroeter@garant-medical.de lub zadzwon +49 2371 1574020.

Garant Personalmanagement GmbH
Fachbereich Medical ll II ] ll 1
Friedrichstr. 83

58636 Iserlohn GARANT MEDICAL
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