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SZKOLENIE SPECJALISTOW PIELEGNIARSTWA I POSZUKIWANIE SPOSOBOW
JEGO INTEGRACJI W EUROPEJSKIEJ PRZESTRZENI EDUKACYJNEJ

W artykule, na podstawie przepisow regulacyjnych, analizy zrodet naukowych i wlasnych badan,
omowiono problem rozwoju pielegniarstwa na Ukrainie; cechy szkolenia specjalistow
pielegniarstwa w porownaniu do systemu edukacji zawodowej krajow europejskich na przyktadzie
Polski. Przeanalizowano przepisy prawne, w szczegolnosci ustawy Ukrainy o szkolnictwie wyzszym,
o szkolnictwie wyzszym zawodowym, rozporzqdzenie Rzqdu Ukrainy o zatwierdzeniu Regulaminu o
systemie cigglego rozwoju zawodowego pracownikow medycznych i farmaceutycznych w zakresie
przygotowania miodszych licencjatow, licencjatow i magistrow pielegniarstwa, ich cigglego
rozwoju zawodowego; przepisy regulujgce organizacje procesu edukacyjnego i dziatalnosé
zawodowq pielegniarek w Polsce. Wyjasniono podobienstwa i rozbieznosci w systemach szkolenia
pielegniarek w obu krajach. Ponadto w artykule przedstawiono wizje potrzeby zintegrowania
szkolenia specjalistow pielegniarstwa z europejskq przestrzeniq edukacyjng. Postawiono hipoteze o
zaleznosci integracji ukrainskiej edukacji pielegniarskiej od uregulowania poziomow i stopni
szkolenia specjalistow, ktore spetnialyby standardy europejskie. Stwierdzono, ze dostosowanie
ukrainskiego systemu szkolenia specjalistow pielegniarstwa do standardow europejskich zapewni
znaczqcy postep w kierunku przyspieszenia procesow integracyjnych w europejskiej przestrzeni
edukacyjnej i przyczyni si¢ do zmniejszenia barier w jego rozwoju.

Stowa kluczowe: specjalisci pielegniarstwa, edukacja medyczna, integracja, Proces Bolonski,
europejska przestrzen edukacyjna, ciggly rozwoj zawodowy, dziatalnosé¢ zawodowaq.

Olena Antonova, Zoia Sharlovych. Training of nursing specialists and searching for ways of
its integration into the european educational space
The article, based on a review of regulations, analysis of scientific sources and own research,
considers the problem of development of nursing in Ukraine; features of training of nursing
specialists in comparison with the system of vocational education of European countries on the
example of Poland. The legal framework is analyzed, in particular, the Laws of Ukraine On Higher
Education, On Professional Higher Education, the Resolution of the Cabinet of Ministers On
Approval of the Regulations on the System of Continuing Professional Development of Medical and
Pharmaceutical Workers, regulations governing the organization of the educational process and
the activities of nurses in Poland. This clarified the common aspects and differences in the training
systems of nurses of both countries were clarified. In addition, the article presents a vision of the
need to integrate the training of nursing professionals in the European educational space. An
assumption has been made about the dependence of the integration of Ukrainian nursing education
on the regulation of levels and levels of training of specialists that would meet European standards.
1t is concluded that bringing the Ukrainian system of training nurses to European standards will
provide significant progress in accelerating the integration process into the European educational
space and will help reduce barriers to its development.
Keywords: nursing specialists, medical education, integration, Bologna process, European
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npagosy 6asy, 3oxkpema 3axonu Yrpainu «Ilpo euwy oceimyy, «Ilpo suwyy npogheciiiny oceimyy,
Ilocmanosy Kabinemy Minicmpie «Ilpo 3ameepoaicenns Ilonoscenns npo cucmemy b6e3nepepeHoo
niosuwer s Keanipixayii MeOuuHux i papmayesmuyHux nPayieHUKIe», HOPpMAmMuU8HO-NPaABosi
akmu, wo pe2ynioms Op2aHizayilo HA8YAIbHO20 Npoyecy ma OIIbHICINbL MeOUYHUX cecmep y
Honvwi. Asmopamu 6yn0 3’5c08aHO CNilbHI ACneKmu ma GIOMIHHOCMI 8 CUCeMAX Ni020MOo8KU
MeOduyHux cecmep 060x kpain. Kpim moeo, y cmammi npedcmasneno noeiso Ha HeoOXionicmo
iHmezpayii niocomosku axisyie meocecmpuHcbk020 NPoint 8 €8PONENUCLKUL OCGIMHI NPOCMIP.
3pobaeno npunywenns npo 3anedxicHicme inmeepayii yKpaincbKoi MmedcecmpuHcbKoi oceimu 8io
Ppe2yio8antsl Pi6HI6 ma pPieHie ni020mosKU cneyianicmis, ki 6 6i0nosioanu €6poneucbKuM
cmanoapmam. 3po61eHo BUCHOBOK, W0 NPUBEOEHHS YKPAIHCLKOI cucmemu ni020moeKu MeoOUyHUxX
cecmep 00 €8PONEUCHLKUX CIAHOAPMi6 3a6e3neuums 3HAYHULL NPocpec y NPUCKOPEHHI npoyecy
iHmezpayii 6 e8ponetcoKull 0CEIMHIL NPOCMIP Ma CRPUSMUME 3HUNCEHHIO bap €pis 05 11020
PO36UMKY.
Knrouoei cnosa: meouuna ocsima, inmeepayis, bononcoxuii npoyec, esponeticokutl 0c8immiti
npocmip, be3nepepsruti npoghecitinuii po38umox, npogeciina JisibHICMb.

Okreslenie problemu w ogéle i jego zwiazek z waznymi ustaleniami badawczymi i
praktycznymi. Postepujace zmiany i osiggni¢cia kazdej branzy $wiadcza o postgpujacej roli
wspotczesnego spoteczenstwa we wszystkich lub w okreslonej dziedzinie jego zycia. Organizacja
opieki pielggniarskiej w placowkach opieki zdrowotnej 1 system edukacji medycznej
(pielggniarskiej), ktory powinien by¢ ukierunkowany na szkolenie wysoko wykwalifikowanych
specjalistow zdolnych do wykonywania zadan i funkcji zawodowych zgodnie z obowigzkami
zawodowymi, nie jest wyjatkiem. Branza medyczna potrzebuje dzi§ wszechstronnych, odpornych, o
wysoce moralnych cechach, osobowos$ciach. Pielegniarki musza posiada¢ wiedzg, umiejetnosci,
zdolnos$ci, kompetencje ogolne, specjalne i spoleczne. Musza mie¢ nieodigczng odpowiedzialnosé i
autonomig, gotowos¢ do wyzwan terazniejszosci.

Aby zbada¢ perspektywy rozwoju pielegniarstwa na Ukrainie, wazne jest, aby zrozumie¢
etapy, aspekty historyczne i1 postep od przesztosci do terazniejszosci. Doswiadczenie, ktore
gromadzito si¢ od stuleci, pokazuje zlozonos$¢ i sprzeczno$¢ procesOw stawania si¢. Szczegolne
znaczenie ma poréwnanie 1 zestawienie z do§wiadczeniami innych sgsiednich krajow europejskich,
takich jak Polska. Takie podejscie pomoze okresli¢ wyzwania na drodze do realizacji dazenia do
integracji edukacji i praktyki pielegniarskiej w europejskiej przestrzeni edukacyjnej. Kwestia ta
nabiera szczegélnego znaczenia wlasnie teraz, gdy $wiat ogarngta pandemia choroby
koronawirusowej, co spowodowalo powszechne problemy i sktonito do znalezienia sposobow ich
rozwigzania. Na przyktad, w celu ustalenia wspolnych planéw i dziatan na najblizsze pie¢ lat, WHO
przyjeta Europejski Program Pracy (EPR) w celu promowania zdrowia publicznego [12].

Stato si¢ oczywiste, ze aby sprostac¢ tym i1 innym wyzwaniom w zakresie opieki zdrowotnej i
bezpieczenstwa, ktore stoja przed ludzkoscia, poziom szkolenia specjalistow musi by¢ wysoki i
spelnia¢ wymagania ogolnoswiatowe. Jak wskazano w Deklaracji Bolonskiej (19.06.1999 r.),
«Europa Wiedzy» jest teraz powszechnie uznawana za niezastgpiony czynnik dla rozwoju
spotecznego 1 ludzkiego oraz za niezbedny element konsolidacji i w zbogacania tozsamos$ci
europejskiej, dajacej obywatelom Europy umiejetnosci niezbgdne do stawienia czota wyzwaniom
nowego tysigclecia wraz ze §wiadomoscig wspolnych wartosci oraz przynaleznosci do w spolnej
przestrzeni spoleczno-kulturalnej. Powszechnie uznawane jest priorytetowe znaczenie edukacji i
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wspotpracy edukacyjnej dla rozwoju 1 wzmacniania stabilnych, pokojowych i demokratycznych
spoteczenstw, co jest szczeg6lnie widoczne na przykladzie sytuacji w potudniowo-wschodniej
Europie. Dzialalno$¢ kazdej branzy powinna opieraé si¢ na wymaganiach spoteczenstwa. W
systemie $wiadczenia wysokiej jako$ci ustug medycznych zainteresowani sg organizatorzy opieki
zdrowotnej, pracodawcy, pracownicy stuzby zdrowia i konsumenci. A od jakich czynnikow zalezy
jako$¢ $wiadczonych ustug pielggniarskich? Tutaj widzimy cate spektrum wspoétzaleznych
sktadnikow.

Analiza badan podstawowych i publikacji dotyczacych wspomnianego problemu.
Zagadnieniem rozwoju pielggniarstwa, praktycznej opieki zdrowotnej i systemu edukacji
pielggniarskiej poswigcony jest szereg badan i publikacji naukowych. L.F. Lucyk, W.R. Maluta,
W.I. Melnyk, M. Szegedyn pracowali nad zagadnieniami dotyczacymi historii medycyny i
pielegniarstwa, rozwoju pielegniarstwa na Ukrainie, integracji edukacji pielegniarskiej Ukrainy w
swiatowym systemie szkolenia pielggniarskiego. Plaszczyzng badan L. Klos byta analiza poczatkow
edukacji medycznej na terenach ziem zachodnioukrainskich w okresie od XIII do XIX wieku.
Poczatki i ksztattowanie si¢ wyzszego szkolnictwa medycznego od poczatku XX wieku na Ukrainie
1w latach 1941-1991 badat T. Kyrian [5].

Liczne prace ukrainskich naukowcdéw poswiecone sa uzasadnieniu istoty, podej$cia
pedagogicznego do przygotowania zawodowego przysztych pielegniarek, a mianowicie I. Gubenko,
O. Markowycz, 1. Radziejewska, O. Kowatenko, S.Poplawska, G. Stepanowa, T. Czernyszenko,
Z. Szartowycz, M. Szegedyn itp. Andragogiczno-zawodowe aspekty pedagogiczne 1 cechy
podyplomowego ksztalcenia ustawicznego dorostych zostaly omowione przez O. Antonowa,
O. Dubaseniuk, N. KuzZmine, L. Lukianowa, N.Nyczkato, S. Sysojewa, W. Semyczenko,
N. Jakowe¢. Przedmiotem badan W. Laszczychinej, O. Romanowskiej byto ksztatcenie ustawiczne
za granicg. Historyczno-pedagogiczny aspekt organizacji edukacji pielggniarskiej w Polsce
odnajdujemy w pracach Marii Danuty Glowackiej, ktéra doglgbnie i szczegdétowo opisata okresy
powstawania szkot pielegniarskich w Polsce, ktore miaty rézne programy nauczania, rdzny czas
trwania studiéw, a co za tym idzie i rézny poziom kwalifikacji pielegniarek. Autorka wskazala
retrospektywng droge rozwoju polskiego systemu edukacji pielegniarskiej od XVII do XX wieku.
J. Bak, M. Bieniak, A. Chrzan-Rodak, A. Lukasiewicz, D. Makuch, P. Mazurek, P. Mazur, M. Zych
badali szkolenia pielegniarskie 1 aktywno$¢ organizacji pielegniarskich w Niemczech oraz ich
wpltyw na mozliwosci edukacyjne polskich pielggniarek [1]. Podsumowujac przeglad literatury
poswieconej rozwojowi edukacji pielggniarskiej na Ukrainie i w Polsce, mozemy stwierdzi¢, ze
naukowcy z obu krajow badaja szkolenie zawodowe specjalistow pielggniarstwa, a zebrany materiat
ujawniony w pracach naukowych pozwala nakres§li¢ ich znaczacy wktad w rozwdj edukacji
pielggniarskiej w obu krajach. Konieczne jest jednak szczegdlowe zastanowienie si¢ nad poglebiong
analiza porownawczg tresci szkolenia 1 dziatalnosci zawodowej pielggniarek.

Celem artykulu jest poréwnanie i1 zestawienie wymagan dotyczacych dziatalnosci
zawodowej pielggniarek na Ukrainie i w Polsce, analiza podstaw teoretycznych podejs¢ do systemu
edukac;ji pielggniarskiej w obu krajach, w celu zidentyfikowania podobienstw i rdznic.

Prezentacja materialu podstawowego wraz z uzasadnieniem uzyskanych wynikow
naukowych. Jesli wezmiemy pod uwage rozwdj Ukrainy i Polski i poréwnamy ich integracje
europejska, nalezy zauwazy¢, ze 16 czerwca 1994 r. Ukraina podpisata Umowg o Partnerstwie i
Wspdlpracy z Unig Europejska i niestety do tej pory nie zostata jej cztonkiem, podczas gdy Polska
jest cztonkiem od 1 maja 2004 roku, co przyczynito si¢ do szybkiego tempa jej rozwoju
gospodarczego i roznych sektorow, w tym edukacji w poréwnaniu z Ukraing. Polska jest cztonkiem
WHO od poczatku powstania tej organizacji. Ukraina przystgpita do statutu WHO w 1947 r. i
odnowita swoje cztonkostwo od 1992 r. Stowarzyszenia pielggniarek odgrywaja wazng role w
organizacji ustawicznego rozwoju zawodowego. Miedzynarodowa Rada Pielegniarek, zatozona w
1899 r., zrzesza obecnie 132 krajowe stowarzyszenia pielggniarek, do ktorych nalezy ponad 13
milionéw pielegniarek na catym Swiecie. W 1924 r. powstato Polskie Stowarzyszenie pielggniarek
zawodowych, ktére w 1925 r. zostato przyjete do Migdzynarodowej Rady Pielegniarek, podczas
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gdy Stowarzyszenie Pielegniarek Ukrainy powstato dopiero w 1997 r. Swiatowa Organizacja
Zdrowia (WHO) podaje dane statystyczne dotyczace zaopatrzenia regionu europejskiego w
pielegniarki medyczne na 10 tys.ludnosci, co stanowi 82,0 (2018 r.), a na §wiecie — 16,0. W 2020 r.
w Polsce zatrudnionych jest i pracuje okoto 261 tys. pielggniarek i potoznych, natomiast na
Ukrainie wg stanu z dn. 31.12.2019 r. — w placowkach opieki zdrowotnej wszystkich form
wlasnosci opieke medyczng sprawowalo 296 054 miodszych pracownikow medycznych z
wyksztatceniem medycznym, i to przy ilosci etatowna 331 804,75. Jak widaé, wskazniki te
wskazuja na problem niewystarczajacej liczby pielggniarek na $§wiecie, co mozemy nazwac inaczej,
jako «gtoéd kadrowy» na przyktad, Niemcy przyjely nowa ustawe o imigracji kwalifikowanej, ktora
obowigzuje od 01.03.2020 r. Ustawa ta po raz pierwszy reguluje o0go6lng imigracje
wykwalifikowanych pracownikéw zagranicznych z krajow spoza UE. Prawo to stanowi podstawe
ciaglej integracji z praca i zakwaterowaniem w Niemczech [3; 6; 7; 10; 12].

Najwazniejsze, naszym zdaniem, s3 zasoby ludzkie. Oznaczmy podstawowe pojgcia
dotyczace pielggniarstwa. Ukrainska Wikipedia podaje definicj¢ przestarzalego, naszym zdaniem,
pojecia pielegniarki jako «pielegniarka, pielegniarka mitosierdzia czy pielegniarka zatobna lub brat
pielegniarz (pielggniarz) — osoba ze $rednim wyksztalceniem medycznym, pracujaca w dziedzinie
pielegniarstwa, pod kierunkiem lekarza lub asystenta lekarza (lub felczera). Nie przeprowadza
pelnego badania pacjentow, wlasciwej diagnozy, przepisywaniem lekow. W przeciwienstwie do
felczera, nie pracuje samodzielnie, ale wykonuje juz przepisane zabiegi, z wyjatkiem standéw
naglych i1 braku innych lekarzy wyzszych ranga».

Zarzadzeniem MOZ Ukrainy z dn. 10.04.2019 r. nr 805 wprowadzono zmiany do
Informatora charakterystyki kwalifikacji zawodow pracownikow. Numer 78 «Opieka zdrowotnay,
w ktérym wprowadzono pojecie pielggniarza. Oto definicja pielegniarki w Polsce: Pielggniarka (w
przypadku mezczyzn stosuje si¢ forme brat pielegniarz) to samodzielny zawod medyczny z grupy
lekarzy specjalistow. W szczego6lnosci sprawuje opiecke medyczng nad pacjentami, opieke nad
pacjentami, podawanie lekéw, iniekcje, wlewy dozylne, asystuje lekarzowi podczas zabiegoéw i
operacji, prowadzi samodzielng dziatalno§¢ w zakresie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji
medycznej, a takze jako nakazy lekarskie. Zajmuje si¢ réwniez konwencjonalng edukacja
zdrowotng i promocja zdrowia.

Dziatalno$¢ pielegniarek polskich okresla ustawa (rozporzadzenia) o zawodach pielegniarki
1 potoznej [9], w sprawie klasyfikacji zawodow i specjalnosci na potrzeby rynku pracy oraz zakresu
jej stosowania [7], w sprawie rodzaju i zakresu $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych,
leczniczych 1 rehabilitacyjnych udzielanych przez pielegniarke albo potozng samodzielnie bez
zlecenia lekarskiego, w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu ustawy o zawodach pielegniarki i
potoznej itp.

Artykut 1. 1. ustawy Rzeczypospolitej Polskiej o zawodach pielegniarki i potoznej okresla
zasady: wykonywania zawoddéw pielegniarki i potoznej; uzyskiwania prawa wykonywania
zawodow pielegniarki 1 potoznej; ksztalcenia zawodowego pielegniarki i potoznej; ksztatcenia
podyplomowego pielggniarki i potoznej. Ustawa ta implementuje Dyrektywe 2005/36/WE
Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 7 wrzes$nia 2005 r. w sprawie uznawania kwalifikacji
zawodowych (Dziennik Urzedowy Unii Europejskie L 255 z dn. 30.09.2005 r., art. 22 ze
zmianami). Rozdzial 1 art. 2 ustawy stanowi, ze zawody pielegniarki i potoznej sg samodzielnymi
zawodami medycznymi [9].

Wykonywanie zawodu pielegniarki (rozdzial 2 art. 4.1) polega na udzielaniu §wiadczen
zdrowotnych, w szczegodlnosci na: rozpoznawaniu warunkéw i potrzeb zdrowotnych pacjenta;
rozpoznawaniu problemdéw pielegnacyjnych pacjenta; planowaniu 1 sprawowaniu opieki
pielegnacyjnej nad pacjentem; samodzielnym udzielaniu w okreslonym zakresie $wiadczen
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i rehabilitacyjnych oraz medycznych czynno$ci
ratunkowych; realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji; orzekaniu
o rodzaju 1 zakresie $wiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych; edukacji zdrowotnej 1 promocji
zdrowia. Za wykonywanie zawodu pielggniarki uwaza si¢ rOwniez nauczanie zawodu pielegniarki
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lub potoznej, wykonywanie pracy na rzecz doskonalenia zawodowego pielegniarek lub nauczanie
innych zawodéw medycznych, ktorych programy ksztalcenia wymagaja wspotudziatu pielggniarki;
prowadzenie prac naukowo-badawczych w zakresie pielegniarstwa; kierowanie i zarzadzanie
zespolami pielegniarek; zatrudnienie w podmiocie leczniczym na stanowiskach administracyjnych,
na ktorych wykonuje si¢ czynnos$ci zwigzane z przygotowywaniem, organizowaniem lub nadzorem
nad udzielaniem $§wiadczen opieki zdrowotnej; zatrudnienie w podmiotach zobowigzanych do
finansowania $wiadczen opieki zdrowotnej ze $rodkéw publicznych; w organach administracji
publicznej, ktoérych zakres dzialania obejmuje nadzor nad ochrong zdrowia; peknienie stuzby na
stanowiskach stuzbowych w Ministerstwie Obrony Narodowej Rzeczypospolitej Polskiej oraz w
jednostkach organizacyjnych podlegtych Ministrowi Obrony Narodowej, na ktérych wykonuje si¢
czynno$ci zwigzane z ochrong zdrowia i opieka zdrowotng; pelnienie stuzby na stanowiskach
stuzbowych w Centralnym Zarzadzie Stuzby Wig¢ziennej i innych stanowiskach Stuzby Wigzienne;,
na ktérych wykonuje si¢ czynno$ci zwigzane z przygotowywaniem, organizowaniem i nadzorem
nad udzielaniem $§wiadczen opieki zdrowotnej przez podmiot leczniczy dla oséb pozbawionych
wolnos$ci; zatrudnienie w domach pomocy spotecznej okreslonych w przepisach o pomocy
spotecznej, z uwzglednieniem uprawnien zawodowych pielegniarki okre§lonych w ustawie;
zatrudnienie na stanowisku pielggniarki w ztobku lub klubie dziecigcym, o ktérych mowa w
ustawie z dnia 4 lutego 2011 r. o opiece nad dzie¢mi w wieku do lat 3 (Dz. U. 2021 r. poz. 75);
sprawowanie funkcji z wyboru w organach samorzadu pielegniarek i potoznych lub wykonywanie
pracy na rzecz samorzadu; powotanie do petnienia z wyboru funkcji zwigzkowej poza zakladem
pracy pielggniarki, jezeli z wyboru wynika obowigzek wykonywania tej funkcji w charakterze
pracownika, albo petnienie funkcji w zarzadzie zaktadowej organizacji zwiazkowej, jezeli z
petnieniem tej funkcji jest zwigzane zwolnienie z obowigzku $wiadczenia pracy. Na mocy art. 6 po
zasiegnieciu opinii Naczelnej Rady Pielegniarek i Potoznych Polski, Minister wlasciwy do spraw
zdrowia, okres$la rodzaj i zakres $wiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych i
rehabilitacyjnych, ktére moga by¢ udzielane samodzielnie bez zlecenia lekarskiego przez
pielegniarke; wykaz produktéw leczniczych oraz srodkdw pomocniczych, do stosowania ktorych sa
uprawnione pielggniarki 1 potozne samodzielnie bez zlecenia lekarskiego, rodzaje materiatow, ktére
moga by¢ pobierane przez pielegniarke i potozng do celow diagnostycznych samodzielnie bez
zlecenia lekarskiego; rodzaj i1 zakres medycznych czynno$ci ratunkowych wykonywanych przez
pielegniarke; wykaz badan diagnostycznych do samodzielnego przeprowadzania przez pielggniarke
1 potozng biorgc pod uwage niezbedne kwalifikacje oraz wymagany zakres umiejetnosci i
obowigzkow [9].

Zgodnie z art. 7 zawdd pielggniarki lub pielggniarza moze wykonywac osoba posiadajgca
prawo wykonywania zawodu stwierdzone albo przyznane przez wlasciwag okregowa rade
pielegniarek i poloznych oraz osoba, o ktérej mowa w art. 24 1 art. 25. Pielegniarka wykonuje
zlecenia lekarskie zapisane w dokumentacji medycznej, jednak w przypadku uzasadnionych
watpliwosci ma prawo domagac si¢ od lekarza, ktory je wydatl, by uzasadnil potrzebe jego
wykonania. Pielggniarka i potozna maja prawo do samodzielnego orzekania o rodzaju i zakresie
swiadczen opiekunczo-pielegnacyjnych wykonywanych na rzecz pacjenta niezdolnego do
samodzielne] egzystencji 1 samoopieki. Art. 15a. 1. W ramach samodzielnego wykonywania
swiadczen zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych 1 rehabilitacyjnych pielegniarka
posiadajaca dyplom ukonczenia studiow drugiego stopnia na kierunku pielegniarstwo oraz
posiadajaca tytut specjalisty w dziedzinie pielgegniarstwa ma prawo samodzielnie: ordynowac leki
zawierajace okreslone substancje czynne, z wylaczeniem lekéw zawierajacych substancje bardzo
silnie dzialajace, srodki odurzajace i substancje psychotropowe, oraz srodki spozywcze specjalnego
przeznaczenia zywieniowego, w tym wystawia¢ na nie recepty, ordynowa¢ okreslone wyroby
medyczne, w tym wystawia¢ na nie zlecenia albo recepty — jezeli ukonczyty kurs specjalistyczny w
tym zakresie. Pielggniarka wykonuje czynno$ci zawodowe, po uprzednim osobistym badaniu
fizykalnym pacjenta lub badaniu za posrednictwem systemow teleinformatycznych lub systemoéw
tacznosci, a takze po analizie dostepnej dokumentacji medycznej pacjenta. Moze rowniez bez
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dokonania badania pacjenta, wystawi¢ recepte niezbedng do kontynuacji leczenia oraz recepte albo
zlecenie na zaopatrzenie w wyroby medyczne jako kontynuacje zaopatrzenia w wyroby medyczne,
jezeli jest to uzasadnione stanem zdrowia pacjenta odzwierciedlonym w dokumentacji medyczne;.
W ramach realizacji zlecen lekarskich w procesie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji polska
pielegniarka posiadajaca dyplom ukonczenia studiow pierwszego czy drugiego stopnia na kierunku
pielegniarstwo ma prawo wystawiaé: recepty na leki, z wylaczeniem lekow zawierajacych
substancje bardzo silnie dziatajace, $rodki odurzajace i substancje psychotropowe, $rodki
spozywcze specjalnego przeznaczenia zywieniowego oraz wyroby medyczne, niezbedne do
kontynuacji leczenia, jezeli ukonczyta kurs specjalistyczny w tym zakresie; zlecenia na wyroby
medyczne. (Dz. U. 2020 r. poz. 944, 1493 12112 oraz 2021 r. poz. 97) [9].

Artykut 16. Pielegniarka jest obowigzana informowac pacjenta o jego prawach zgodnie z
przepisami ustawy z dn. 6 listopada 2008 roku o prawach pacjenta i Rzecznika Praw Pacjenta
(Dz. U. z 2020 r. poz. 849); udzieli¢ pacjentowi lub jego przedstawicielowi ustawowemu albo
osobie wskazanej przez pacjenta informacji o stanie zdrowia pacjenta, w zakresie koniecznym do
sprawowania opieki pielegnacyjnej; zgtosi¢ Prezesowi Urzedu Rejestracji Produktow Leczniczych,
Wyrobéow Medycznych 1 Produktow Biobdjczych lub podmiotowi odpowiedzialnemu za
wprowadzenie produktu leczniczego do obrotu dziatanie niepozadane produktu leczniczego zgodnie
z ustawg z dn. 6 wrzesnia 2001 r. — Prawo farmaceutyczne.

Artykut 17. Pielegniarka i polozna sg obowigzane do zachowania w tajemnicy informacji
zwigzanych z pacjentem, uzyskanych w zwigzku z wykonywaniem zawodu. Pielgegniarka
(art. 19. 1.) moze wykonywac¢ zawod w polskich placowkach opieki zdrowotnej: w ramach umowy
0 pracg; na podstawie umowy cywilnoprawnej; w ramach stosunku stuzbowego (w tym przypadku
jest obowigzana, w terminie 14 dni poinformowaé¢ o tym fakcie okregowa rade pielggniarek
wskazujac numer dokumentu poswiadczajacego posiadanie prawa wykonywania zawodu, date i
stanowisko zatrudnienia czy zwolnienia); w ramach wolontariatu; w ramach praktyk zawodowych
wymienionych w art. 5 ust. 2 pkt 2 ustawy z dnia 15 kwietnia 2011 r. O dziatalnosci lecznicze;.
Pielegniarka ma prawo wykonywaé¢ indywidualng praktyke lub indywidualng specjalistyczng
praktyke w ramach dziatalno$ci zawodowej wpisanej do rejestru podmiotow gospodarczych.
Dziatalnos¢ taka sprawdza Okrggowa izba pielegniarek i potoznych. Jak widaé, w przeciwienstwie
do ukrainskich pielegniarek, polskie pielegniarki moga prowadzi¢ samodzielng dzialalno$¢ w
zakresie diagnostyki, leczenia i rehabilitacji medycznej, czego nie ma na Ukrainie. Porownujac
dziatalno$¢ stowarzyszen dyplomowanych pielggniarek 1 potoznych Ukrainy i1 Polski nalezy
zauwazy¢, ze wspolne jest dobrowolne czlonkostwo, organizowanie seminaridw, konferencji
naukowych 1 praktycznych. Wyrodznia je jednak fakt, Ze polskie stowarzyszenia pielegniarek 1
potoznych wydaja réwniez prawo na wykonywanie zawodu kazdemu dyplomowanemu specjaliscie.
Bez tego prawa pielggniarka lub potozna nie moze by¢ zatrudniona w placoéwce opieki zdrowotnej,
nawet posiadajac tytul licencjata.

Kursy podnoszenia kwalifikacji zawodowych specjalistow pielegniarstwa na Ukrainie
odbywaja si¢ raz na pi¢¢ lat w ramach programu specjalizacji lub doskonalenia zgodnie z
zajmowanym stanowiskiem 1 liczy 154 cykle. Organizuja takie kursy oddziaty, wydziaty
ksztalcenia podyplomowego instytucji edukacyjnych; uczelnie, instytuty, Akademie ksztatcenia
podyplomowego; Centrum Zdrowia Publicznego MOZU; Centrum rozwoju pielggniarstwa MOZU,
ale nie stowarzyszenia. W Polsce, oprocz instytucji ksztalcenia podyplomowego, jednostek
strukturalnych szkot wyzszych, akademii, uniwersytetow, ksztalcg specjalistow pielggniarstwa
Stowarzyszenia Pielggniarek i Potoznych, organizujac rézne kursy, seminaria, seminaria, szkolenia,
przyczyniajac si¢ do organizacji réznych kursow, specjalizacji itp. Dla porownania, w Polsce sa
nastepujace specjalizacje: pielegniarka, specjalista pielegniarstwa anestezjologicznego 1
intensywnej opieki; pielggniarstwa chirurgicznego; pielggniarstwa epidemiologicznego; opieki
geriatrycznej; opieki nad noworodkami; pielegniarstwa onkologicznego; opieki operacyjnej; opieki
dhugoterminowej, opieki paliatywnej; opieki pediatrycznej; opieki psychiatrycznej; ratownictwa
medycznego; pielggniarstwa rodzinnego; pielegniarstwa BHP; specjalista medycyny wewnetrzne;.
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Wynagrodzenie pielegniarki w Polsce zalezy od stopnia i poziomu wyksztatcenia oraz
posiadanej specjalizacji, natomiast na Ukrainie fakty te nie sa brane pod uwagg. Niezaleznie od
tego, czy jest to mlodszy specjalista, licencjat czy magister, wynagrodzenie poczatkowe i
zajmowane stanowisko mogg by¢ takie same u specjalistow pielggniarstwa na Ukrainie. Fakt ten nie
motywuje do podnoszenia poziomu i stopnia wyksztalcenia, a tym samym spowalnia proces
rozwoju ich umiejetnosci zawodowych. Jedyng rzecza, ktéra wptywa na poziom wynagrodzenia
ukrainskiej pielegniarki, jest posiadana kategoria kwalifikacyjna (specjalista, II, T 1 wyzsza
kategorii).

Jesli przesledzimy histori¢ powstawania 1 rozwoju edukacji pielegniarskiej, to pierwsza
polska szkota pielegniarska rozpoczgta dzialalnos¢ w 1895 r. we Lwowie przy Szpitalu Ogolnym
(otwarcie tej szkoty Ukraina uwaza réwniez za poczatek ukrainskiej edukacyjnej historii
pielegniarskie;j).

Porownajmy system edukacji Ukrainy i Polski. I tutaj na pierwszy plan wysuwaja si¢
instytucje edukacji medycznej, ktore przygotowuja przyszitych specjalistow pielegniarstwa.
Najwazniejszym zadaniem w zakresie $wiadczenia ustug edukacyjnych jest dostarczanie wiedzy
wszystkim zainteresowanym oraz tworzenie warunkow w §rodowisku edukacyjnym sprzyjajacych
wszystkim uczestnikom procesu edukacyjnego [2].

System edukacji pielegniarskiej Ukrainy rézni si¢ od krajow europejskich. Na Ukrainie
istnieje szkolnictwo wyzsze zawodowe, ktore konczy ksztatcenie mtodszych specjalistow, ktore
rozpoczelo szkolenie mlodszych licencjatéw oraz studia wyzsze pierwszego (licencjat) i drugiego
(magister) stopnia. Trzeci poziom to studia doktoranckie, ktore obejmujg pisanie i obrong¢ pracy
doktorskiej dla uzyskania stopnia doktora filozofii i studiow doktora habilitowanedo, wynikiem
ktorych jest obrona pracy habilitacyjnej i uzyskanie stopnia naukowego doktora sztuki. W Polsce
osoba ksztalcaca si¢ na studiach wyzszych otrzymuje przygotowanie i1 dyplom studiéw
licencjackich (pierwszy stopien), magisterskich (drugi stopien), a trzeci stopien ksztatcenia konczy
si¢ nadaniem stopnia naukowego doktora i doktora habilitowanego [10; 11].

Aby uzyska¢ kwalifikacje wymagane do wykonywania zawodu polskiej pielegniarki,
konieczne jest ukonczenie studiow wyzszych trwajacych co najmniej 3 lata oraz uzyskanie tytutu
licencjata pielggniarstva. Warunkiem koniecznym do ukonczenia studiéw jest jednak uzyskanie
prawa do wykonywania zawodu stwierdzone przez Stowarzyszenie Pielggniarek (takie wymaganie
ze wszystkich krajow UE istnieje tylko w Polsce). Jak wida¢, edukacja Polski nie przewiduje
poziomu miodszego specjalisty i mtodszego licencjata, odpowiednio, te ukrainskie dyplomy nie sg
uznawane i nie moga by¢ nostryfikowane, w przeciwienstwie do dyplomu licencjata. Absolwent
ukrainskiej uczelni moze jednak podja¢ studia magisterskie na polskiej uczelni na podstawie
dyplomu licencjata. Ale nawet po uzyskaniu tytulu magistra w Polsce absolwent, ktory przybyt z
Ukrainy z dyplomem licencjata nie bgdzie mogt uzyska¢ prawa do pracy bez polskiego dyplomu
licencjata. Musi ztozy¢ liste dokumentow 1 nostryfikowaé dyplom licencjata w instytucji
szkolnictwa wyzszego, ktora jest uprawniona do $wiadczenia ustugi edukacyjnej nostryfikacji. Po
przeanalizowaniu zrodel naukowych 1 przepisow regulacyjnych stwierdzilismy rdznice w
zawodowym ksztalceniu pielggniarek w celu uzyskania dyplomu i studiach podyplomowych, a
takze w ich prawach, obowigzkach przy wykonywaniu zawodu. Jako§ciowo zorganizowany proces
edukacyjny w instytucjach edukacji pielggniarskiej na Ukrainie i w Polsce ukierunkowany jest na
praktyke zawodowa, sprzyja glebokiemu przyswajaniu wiedzy, ksztaltowaniu stabilnych
umiejetnosci zawodowych i1 miekkich, nabywaniu wysokiego poziomu kompetencji, rozwijaniu
umiejetnosci zawodowych specjalistow pielegniarstwa.

Kontynuujac badania nad rozwojem umiej¢tnosci zawodowych specjalistow pielggniarstwa
wazne jest, aby wziag¢ pod uwage wszystkie czynniki, w tym analiz¢ i zrozumienie procesOw
integracji ukrainskiej edukacji pielegniarskiej w europejskiej przestrzeni edukacyjnej, a
doprowadzenie ukrainskiego systemu szkolenia specjalistow pielegniarstwa do standardéw
europejskich zapewni znaczacy postep w kierunku przyspieszenia procesOw integracyjnych w
europejskiej przestrzeni edukacyjnej 1 przyczyni si¢ do zmniejszenia barier w jej rozwoju.
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