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Ministerstwo Zdrowia przedstawito planowang zmiang w przepisach rozporzadzenia Ministra Edukacji
Narodowej z dnia 16 maja 2019 r. w sprawie podstaw programowych ksztatcenia w zawodach
szkolnictwa branzowego oraz dodatkowych umiejgtnosci zawodowych w zakresie wybranych zawodow
szkolnictwa branzowego dotyczacej podstawy programowej ksztatlcenia w zawodzie opiekun medyczny.
W opinii Zwiazku Powiatéw Polskich propozycja resortu zdrowia dotyczaca ograniczenia
dotychczasowych uprawnien opiekunéw medycznych jest niezrozumiata.

Zwiazek Powiatéw Polskich, negatywnie ocenit propozycje MZ, ktéra zmierza do uniemozliwienia
samodzielnego odpigcia wlewu kropelkowego pacjentowi przez opiekuna medycznego.

W ocenie ZPP, system ochrony zdrowia, a zarazem szpitale permanentnie zgltaszaja problemy kadrowe,
zwiazane ze zbyt malg liczba pielggniarek w systemie. Odpowiedzig na te problemy, bylo najpierw
wprowadzenie do systemu opiekunéw medycznych, a pdzniej dodawanie im coraz szczerszych
uprawnien zawodowych. Przedtozona propozycja, zmierza natomiast do zmniejszenia zakresu czynnosci,
z nie do kofica zrozumiatych przyczyn powodujac de facto poglebianie probleméw kadrowych z jakimi
zmagaja si¢ szpitale.

Uniemozliwienie samodzielnego odpigcia wlewu kropelkowego opiekunowi medycznemu, a nastgpnie
koniecznos$¢ zgloszenia, personelowi medycznemu (pielggniarka, lekarz, potozna), ze opiekun medyczny
dokonal zamknigcia przeptywu infuzji ale nadal przy pacjencie nalezy wykonac czynnos¢ odpigcia wlewu
kropelkowego oraz w konsekwencji dokonania tej czynnosci przy pacjencie, przez cztonka personelu
medycznego, stanowi nieefektywne wykorzystanie zasobow kadrowych 1 wydtuzenie catej procedury
odpigcia tzw. kroplowki, o co najmniej kilka minut (w najlepszym wypadku), o ile nie klika godzin.

Wydaje sig, ze sensowniejszym 1 efektywniejszym rozwiazaniem, jest zarOwno zamknigcie zacisku
kontrolujacego przeptyw infuzji jak i odtaczenie wlewu kropelkowego, przez tego cztonka personelu
medycznego, ktory pierwszy zauwazy, ze zachodzi taka koniecznos¢ w tym opiekuna medycznego.

Opiekunowie medyczni posiadaja uprawnienia do pobierania krwi zylnej 1 wlosniczkowej do badan
diagnostycznych, w przypadku przygotowania do wykonywania zadafi zawodowych przez opiekunoéw
medycznych w zakresie kwalifikacji MED.14.6 — Swiadczenie ustug medyczno-pielggnacyjnych i
opiekuniczych osobie chorej 1 niesamodzielnej, zgodnie z posiadana wiedza 1 umiej¢tnosciami nabytymi
w toku ksztalcenia przygotowujacego do wykonywania danego zawodu, a takze uprawnienie do
podawania lekow podskodrnie.

Stad tez, w ocenie ZPP niezrozumialym jest dlaczego opiekun medyczny bedzie miat prawo do
pobierania krwi do badar diagnostycznych czy podawania podskornie lekow, a nie bedzie mogt wedtug
pomystu projektodawcy, odlaczy¢ wlewu kroplowego. Nie znajduje zrozumienia ZPP, ze zmniejszenie
uprawnien opiekunowi medycznemu w zakresie mozliwosci odpigcia wlewu kropelkowego, spowoduje
zapewnienie bezpieczefistwa pacjenta, podczas gdy hipotetycznie znaczaco wigksze niebezpieczenstwo
dla linii naczyniowej powoduje pobranie krwi czy podanie leku podskornie, ktore nadal opiekun
medyczny bedzie mogt wykonac.

W ocenie ZPP, zabieg odpigcia wlewu kropelkowego, czyli technicznie rzecz ujmujac odkrecenie rurki
doprowadzajacej kroplowke od portu umieszczonego w ciele pacjenta, a nastgpnie w miejsce wyciaganej
rurki zakrgcenie korka zabezpieczajacego (zaslepki), nie stanowi nader skomplikowanej czynnosci
medycznej, ktéra wymaga angazowania wykwalifikowanego personelu medycznego. Jest to czynnosc,
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ktora z cala pewnoscia z zachowaniem bezpieczenistwa pacjenta potrafia wykonac opiekunowie
medyczni. Ponadto, podczas takiego zabiegu nie zachodzi sytuacja naruszenia powlok skoérnych, bo
zaktadamy, ze projektodawca ma na mysli odpigcie wlewu kropelkowego, a nie wyciagnigcie (usunigcie)
kaniuli dozylnej z ciata pacjenta.
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