Ministerstwo Zdrowia Stronalz1

Opinia w sprawie niezbednych warunkow pielegnowania os6b niesamodzielnych w zakresie poruszania
sie na podstawie art.10 ust.1 pkt 6 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia
(Dz. U. 2009, Nr 52, poz. 419)

KONSULTANT KRAJOWY
W DZIEDZINIE PIELEGNIARSTWA PRZEWLEKLE CHORYCH I NIEPELNOSPRAWNYCH
dr nauk o zdrowiu ELZBIETA SZWAtKIEWICZ

10-686 Olsztyn, ul. Gdanska 11/13 m.3
tel.(0-89) 541-35-70, tel. kom. 0-602 365 763

e-mail: promocja@post.pl

Olsztyn, 12 kwietnia 2011

Opinia w sprawie niezbednych warunkow pielegnowania os6b niesamodzielnych w zakresie poruszania
sie na podstawie art.10 ust.1 pkt 6 ustawy z dnia 6 listopada 2008 r. o konsultantach w ochronie zdrowia
(Dz. U. 2009, Nr 52, poz. 419)

Pielegnacja w zaktadach opieki zdrowotnej jest niezbednym dziataniem towarzyszacym s$wiadczeniom zdrowotnym
realizowanym na rzecz pacjenta, ktéry w zwigzku z chorobg, urazem lub wiekiem jest niesamodzielny w zaspokajaniu
swoich podstawowych potrzeb zyciowych. Pojecie pielegnowanie obejmuje czynnosci zwigzane z przyjmowaniem
pozywienia, wydalaniem, higieng ciata i poruszaniem sie.

Zaniedbania pielegnacyjne generujg cierpienia pacjentow i powazne koszty w systemie ochrony zdrowia. Natomiast
brak warunkéw do pielegnowania pacjentéw unieruchomionych ma bezposredni wptyw na stan zdrowia pielegniarek i
personelu pielegnujacego. Powszechne w Polsce sa zwolnienia lekarskie z powodu bélu plecéw, dyskopatii i innych
urazow przecigzeniowych kregostupa. Diugotrwata praca bez zapewnienia odpowiednich warunkéw bezpieczenstwa i
higieny pracy grozi kalectwem i zaprzestaniem aktywnosci zawodowej. To z kolei generuje koszty w systemie
wsparcia spotecznego i stwarza problemy kadrowe.

Poniewaz w stacjonarnych zaktadach opieki zdrowotnej sg leczeni pacjenci z uposledzeniem funkcji narzadu ruchu az
do stanu dlugotrwatego unieruchomienia witacznie, chorzy z powaznymi deficytami neurologicznymi czy w stanie
wegetatywnym, organy zatozycielskie (wtasciciel) i dyrekcja zaktadu sg obowigzani do zabezpieczenia wiasciwych
warunkow do pielegnowania tych pacjentéw.

Btedem w sztuce pielegnowania jest gdy wszystkie potrzeby pacjent zaspokaja w t6zku tylko z tego powodu, ze nie
moze samodzielnie sie poruszac. Pacjent powinien jes¢, wydala¢ i dba¢ o higiene osobista w miejscach do tego
przeznaczonych i dostosowanych do potrzeb osdb niepetnosprawnych, z zachowaniem prawa do intymnosci.

Wiasciwe warunki pielegnowania dotycza: przestrzeni, sprzetu, technik postepowania i norm zatrudnienia. Ich brak
obcigza bezposrednio pielegniarki i personel pielegnujacy i zagraza ich zdrowiu oraz sprawnosci fizycznej.

Zwracam szczegdlng uwage na wysitek ponoszony przez pielegniarki w czasie wykonywania zabiegéw higienicznych
czy to na t6zku czy w typowych wannach badZz pod prysznicem, gdzie praca wykonywana jest przy zgietym
kregostupie i dtugotrwatym napieciu miesni grzbietowych. Bardzo czesto po umyciu kilku pacjentéow pielegniarki majg
trudnosci z wyprostowaniem sie i dalszym wykonywaniem pracy.

Brak zintegrowanych systemow do higieny osobistej sktadajacych sie z wanny z regulowang wysokoscig i podnosnika
do mycia w pozycji lezacej badz siedzacej jest zagrozeniem dla zdrowia personelu i ma bezposredni wptyw na jakosc
pielegnowania.

Z uwagi na powyzsze zalecam by we wszystkich zaktadach opieki zdrowotnej stosowa¢ do kapieli pacjentow wanny z
regulowang wysokoscia. Sprzet ten gwarantuje bezpieczne wykonywanie kapieli, nawet przez jednego pracownika, co
przy braku pielegniarek ma ogromne znaczenie dla profilaktyki zaniedban pielegnacyjnych i zagrozen zdrowotnych dla
personelu pielegnujacego.

Rowniez niezbedne jest wyposazenie sal, gdzie przebywajg pacjenci nieporuszajacy sie samodzielnie, w tdzka o
regulowanej wysokosci, podnosniki i sprzet do $lizgowego przemieszczania (tzw. tatwoslizgi) pomocny przy zmianie
pozycji ciata pacjenta.
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