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STRESZCZENIE
Wstep. Prace nad okresleniem samodzielnosci pielegniarek, mozliwosci podnoszenia kwalifikacji zawodowych i odpowiedzialnoscia za-
wodowg zaowocowaty powstaniem licznych dokumentdw legislacyjnych. Ich znajomosc¢ powinna stanowic jeden z elementéw Swiado-
mego wykonywania zawodu pielegniarki.
Cel pracy. Celami pracy byty ocena znajomosci prawa medycznego przez pielegniarki czynne zawodowo oraz okreslenie wptywu wy-
ksztatcenia na poziom posiadanej wiedzy.
Materiat i metody. Badaniami objeto 366 pielegniarek pracujgcych w szpitalach wybranych miast Polski. Zastosowano sondaz diagno-
styczny z uzyciem autorskiego kwestionariusza ankiet.
Wyniki. Srednia wieku ankietowanych wyniosta 36 lat, srednia dtugos¢ stazu pracy — 14 lat. Najliczniejsza grupa pielegniarek posiadata
wyksztatcenie Srednie (46,2%), studia pielegniarskie na poziomie licencjackim ukonczyto 30% badanych, natomiast tytut magistra piele-
gniarstwa posiadato 23,8% respondentek. Stwierdzono, ze osoby, ktére ukonczyty studia | stopnia, uzyskaty znacznie wigcej punktéw niz
pielegniarki z wyksztatceniem srednim lub magisterskim. Srednia liczba punktdw, jaka uzyskaty w badaniu ankietowym, wyniosta 27,0 £ 5,1
punktu (p < 0,05). Wsréd personelu z wyksztatceniem Srednim oraz wyzszym magisterskim Srednia ta byta znacznie nizsza i wyniosta 25,5
punktu.
Whioski. 1. Biezaca aktualizacja wiedzy, miedzy innymi z zagadnien prawnych, realizowana przez pielegniarki w czasie studiéw pomosto-
wych powoduje najlepsze przygotowanie badanych dotyczace znajomosci aktow prawnych. 2. Niska znajomos¢ zagadnien prawnych
przez magistrow pielegniarstwa moze wynikac z réznych form ksztatcenia, w wyniku ktorych pielegniarki moga uzyskac tytut masgistra, oraz
dtugiego uptywu czasu zwigzanego z ukoficzeniem studiow. 3. Wystepuje koniecznos¢ statego aktualizowania przez pielegniarki wiedzy
z zakresu pielegniarstwa przez uczestniczenie w réznych formach ksztatcenia i doksztatcania.
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ABSTRACT

Introduction. The work on defining the range of nurses’ independence, the possibility of raising their professional qualifications and their
professional responsibility resulted in numerous legislative acts.

Aim of the study. The aim of this study was to assess the knowledge of medical law demonstrated by working nurses and to find out how
education affects the level of their knowledse.

Material and methods. The study involved 366 hospital nurses in chosen Polish towns. The study was based on a diagnostic survey using
the author’s questionnaire.

Results. The average age of respondents was 36 years and the average job seniority — 14 years. The most numerous group (46.2%) consi-
sted of nurses with secondary education, 30% of respondents were bachelors and 23.8% masters of nursing. It was found that nurses with
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a bachelor’s degree had much better scores in the survey than those with secondary or master education. Legal acts were best known by

nurses with a bachelor’s degree. The mean score that they achieved was 27.0 £ 5.1 points (p < 0.05). The mean scores obtained by nursing

staff with secondary and master education were significantly lower, namely and was equal 25.5 points.

Conclusions. 1. Providing updated information on legal issues during nursing studies is the best way to prepare nurses for using legal acts

consciously in the future. 2. Long distance from graduating studies may be the reason of little knowledge of law regulations among nurses.

3. Itis necessary that nurses continuously update their knowledsge of nursing through participation in various forms of education.

Key words: nursing, education, legal acts

Wstep

Lata 90. XX wieku zapoczatkowaly okres transfor-
macji pielegniarstwa polskiego, ktory jest kontynu-
owany do chwili obecnej. Na podstawie najistotniej-
szych w odniesieniu do pielggniarstwa aktow legisla-
cyjnych nadano pielegniarkom i potoznym prawo do
utworzenia wlasnego samorzadu zawodowego [1]
i uznano samodzielno$¢ obydwu profesji [2]. Za po-
mocg pozostatych dokumentéw w formie ustaw czy
rozporzadzen okreslono szczegétowo miedzy innymi
zakres obowiazkéw zawodowych podejmowanych sa-
modzielnie przez pielegniarke i potozng [3], postgpo-
wanie w przedmiocie odpowiedzialnosci zawodowej
[4], formy ksztalcenia podyplomowego [5]. Ostatnia
dekada XX wieku byla takze czasem rozwoju praw
pacjenta w Polsce. Ustawowy obowiazek informowa-
nia pacjenta o przynaleznych mu prawach spoczywa
na pielegniarce i potozne;j.

Kazda osoba wykonujaca zawdd pielggniarki jest
zobligowana do znajomoS§ci i przestrzegania prawa
odnoszacego si¢ do korporacji zawodowej, a takze praw
pacjenta i szeroko rozumianego prawa medycznego.

Obecnie ksztatcenie pielegniarek w Polsce odby-
wa si¢ w systemie dwustopniowym: na poziomie li-
cencjackim — 6-8-semestralnym i na poziomie ma-
gisterskim — 2-letnim. W 2004 roku wprowadzono
tak zwane studia pomostowe dajace mozliwos¢ uzu-
petnienia kwalifikacji tym pielegniarkom, ktérych
wyksztatcenie nie spetniato standardéw Unii Euro-
pejskiej [6]. Pielegniarka po ukonczeniu studiow za-
wodowych 3-letnich uzyskuje tytut licencjata, a po
kolejnych 2 latach ksztalcenia — tytul magistra pie-
legniarstwa. Do potowy lat 90. XX wieku pielegniar-
ki mogly réwniez uzyskaé tytul magistra po ukon-
czeniu jednolitych studiéw 5-letnich. Ksztatcenie
podyplomowe obejmuje 4 formy i sa to kursy do-
ksztatcajace, specjalistyczne, kwalifikacyjne i spe-
cjalizacyjne.

Cel pracy

Celami przeprowadzonych badan byly ocena znajo-
mosci prawa medycznego przez pielegniarki czynne
zawodowo oraz okreslenie wplywu wyksztalcenia na
poziom posiadanej wiedzy.
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Materiat i metody

Badania przeprowadzono w latach 2008-2009. Ob-
jeto nimi grupe 366 czynnych zawodowo pielegniarek,
zamieszkujacych w wybranych rejonach Polski: Szcze-
cinie, Stubicach, Warszawie, Kotobrzegu, Jeleniej G6-
rze, Karpaczu, Rzeszowie i Olsztynie. Zastosowano
metode sondazu diagnostycznego, a jako narzedzie
badawcze wykorzystano kwestionariusz ankiety wlasnej
konstrukeji, sktadajacy si¢ z 2 czgSci. Pierwsza z nich
zawierata 33 pytania zamknigte, sprawdzajace znajo-
moS$¢ wybranych aktéw prawnych dotyczacych zawodu
pielegniarki i potoznej. Poruszono zagadnienia dotyczace
znajomosci Ustawy o Zawodach Pielegniarki i Potoznej,
samorzadzie pielegniarek i potoznych, zaktadach opie-
ki zdrowotnej i ochronie zdrowia psychicznego oraz
Kodeksu Etyki Zawodowej Pielegniarki i Potoznej
Rzeczpospolitej Polskiej. Druga czgs$¢ kwestionariusza
zawierata pytania dotyczace danych socjodemograficz-
nych badanych pielegniarek, a takze rodzaju odbytego
przez nich ksztalcenia podyplomowego, mozliwosci bie-
zacego uzupetniania wiedzy, prowadzenia prenumeraty
czasopism medycznych i czerpania wiedzy ze stron in-
ternetowych. Sposob przeprowadzenia ankiety pozwa-
lat na zachowanie pelnej anonimowosci danych, a udziat
w badaniu byt catkowicie dobrowolny.

Wsrdd respondentdw wigkszo$¢ stanowily kobiety
(98%). Sredni wiek ankietowanych wyniést 36 lat,
a zakres wieku badanych — 23-57 lat. Srednia dtugo$¢
stazu pracy wyniosta 14 lat, minimalny okres zatrud-
nienia — 0,5 roku, a maksymalny — 37 lat. Najliczniej-
sza grupa pielegniarek posiadata wyksztalcenie §red-
nie — 46,2%, studia pielggniarskie na poziomie licen-
cjackim ukonczylo 30% badanych, natomiast tytut ma-
gistra pielegniarstwa posiadato 23,8% respondentéw
(zaréwno osoby, ktére ukonczyly studia S-letnie i 2-let-
nie II stopnia).

Znaczna czg$¢ respondentdéw ukonczyta rozne for-
my ksztatcenia podyplomowego: specjalizacj¢ (11%),
kursy kwalifikacyjne (52%), kursy specjalistyczne (37%)
oraz kursy doksztatcajace (33%). Najliczniejsza grupa
(40%) ukonczyta 1 rodzaj ksztalcenia uzupetniajacego
wiedze, 26% — 2, a 10% — 3 formy doksztalcania.
Wszystkie dostgpne rodzaje kurséw ukonczyto 3% ba-
danych, natomiast 21% w momencie przeprowadzania
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Tabela 1. Wyniki testu Kruskala-Wallisa (H) oraz poréwnan wielokrotnych (prawdopodobienistwo p) dla znajomosci
aktéw prawnych ze wzgledu na wyksztalcenie pielggniarek
Table 1. The results of the Kruskal-Wallis (H) test and multiple comparisons (p-values) concerning the knowledge of

legal acts demonstrated by nurses with regard to their education

Wyksztalcenie Srednie Wyisze zawodowe Wyisze magisterskie
Srednie p <005 p > 005
Wyzsze zawodowe p < 0,05 p < 0,05
Wyzsze magisterskie p > 0,05 p < 0,05

H (2,n = 363) = 15,085; p < 0,05

Tabela 2. Statystyki opisowe dotyczace znajomosci aktow prawnych z uwzglednieniem wyksztalcenia

Tabela 2. Descriptive statistics concerning the knowledge of legal acts with regard to education

Wyksztalcenie x £ SD Min-Maks
Srednie 255 + 3,4 16-33
Wyzsze zawodowe 27,0 £ 5,1 7-33
Wyzsze magisterskie 255 = 4,1 11-33

ankiety nie ukoficzylo ksztalcenia w zadnej z wyzej wy-
mienionych form.

W ankietyzacji wzigly udzial osoby zatrudnione
w szpitalach klinicznych (32%), powiatowych (28,3%),
miejskich (23%) oraz innych miejscach pracy (16,7%).

Zdecydowana wigkszo$¢ pielegniarek (95%) mia-
ta mozliwo$¢ biezacego uzupelniania wiedzy w swoim
miejscu pracy. WSrdd pozostatych 5% ankietowanych
przewazaly opinie, ze w szpitalu nie ma czasu na do-
ksztatcanie, a miejsce ich pracy nie oferuje takich moz-
liwosci.

Wsréd respondentéw 9% prowadzito regularng pre-
numerate czasopism o tematyce medycznej. Najczesciej
pielegniarki czytaly takie pisma, jak: ,,Pielegniarka i Po-
tozna” (36%), ,Magazyn Pielggniarki i Potoznej”
(21%), ,,Pielegniarstwo XXI wieku” (11%), ,,Blok ope-
racyjny” (11%) i ,,Stuzba Zdrowia” (7%). Inne wska-
zywane przez ankietowanych czasopisma stanowily
tacznie 14%. Duze zainteresowanie respondentow do-
tyczylo czerpania informacji z internetu. Odwiedzanie
stron internetowych o tematyce medycznej zadeklaro-
wato 85% respondentéw, pozostate 15% nie korzystato
z internetu, dlatego ze nie posiadalo do niego dostepu.

Na podstawie zebranego materiatu przeprowadzo-
no analize wptywu wyksztalcenia pielggniarek na zna-
jomos¢ aktow prawnych. Wykorzystano w tym celu test
dla wielu préb niezaleznych Kruskala-Wallisa oraz ana-
lize post-hoc. Postugujac si¢ testem poréwnan wielo-
krotnych, wykazano, migedzy ktérymi grupami wyste-
puja statystycznie istotne rdéznice w poziomie wiedzy

na temat przepiséw prawnych. Wyznaczono réwniez
najmniejsze, najwicksze oraz Srednie liczby punktow,
jakie uzyskaly pielegniarki w poszczegdlnych grupach,
a takze odchylenia standardowe. Przyjeto poziom istot-
nosci a = 0,05.

Wyniki

Przeprowadzono analizg statystyczna wedtug podzia-
hu personelu ze wzgledu na wyksztatcenie. Pracownicy
objeci badaniem ankietowym ukonczyli szkole Srednia,
studia wyzsze I stopnia lub uzyskali tytul magistra pie-
legniarstwa. Wyniki analizy zamieszczono w tabeli 1.
Na podstawie testu Kruskala-Wallisa stwierdzono, ze
co najmniej 2 grupy pracownikOw roznia si¢ istotnie
miedzy soba pod wzgledem znajomosci obowigzujacych
aktéw prawnych wykorzystywanych w pielegniarstwie.
Na podstawie wynikOw poréwnan wielokrotnych stwier-
dzono, Ze osoby, ktore ukonczyly studia I stopnia, uzy-
skaly znacznie wigcej punktow niz pielegniarki z wy-
ksztatceniem Srednim lub magisterskim (p < 0,05).
Znajomos$¢ aktow prawych wsrdd pielegniarek ze Sred-
nim wyksztalceniem byla na takim samym poziomie,
jak w8rod osob z tytutem magistra.

Najwicksza znajomoScia aktéw prawnych wykazatly
si¢ pielggniarki z wyksztalceniem wyzszym zawodowym.
Srednia liczba punktéw, jaka uzyskaly w badaniu an-
kietowym, wyniosta 27,0 + 5,1. Wsr6d personelu z wy-
ksztalceniem §rednim oraz wyzszym magisterskim
Srednia ta byta znacznie nizsza i wyniosta odpowiednio
25,5 £ 3,4125,5 = 4,1 punktu (tab. 2).
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Dyskusja

Wspotczesne pielegniarstwo jest istotna czescia sys-
temu ochrony zdrowia. Pielegniarkom stawia si¢ wyso-
kie wymagania dotyczace kwalifikacji i umiejetnosci.
Wymaga si¢ od nich takze, zgodnie z zapisem w Ko-
deksie Etyki Zawodowej Pielegniarki i Potoznej Rzecz-
pospolitej Polskiej, cigglego doskonalenia zawodowe-
g0. Z badan przeprowadzonych przez Glowacka i Wa-
derska [6] wynika, ze przydatnos¢ szkolen w pracy za-
wodowej potwierdzito 99% pielegniarek z Plocka i91%
ankietowanych z pozostatych regionéw Polski. Podob-
ne wyniki uzyskaly Gorzkowicz i wsp. [7] w badaniach
prowadzonych w Szczecinie w 2002 roku. Zaintereso-
wanie podnoszeniem kwalifikacji wyrazito 94% ankie-
towanych, jednak w przeciagu ostatnich 5 lat ze szko-
lefr skorzystato zaledwie 38% respondentek. Osoby nie-
uczestniczace w kursach jako powdd podawaly migdzy
innymi brak §rodkéw finansowych — 49%.

Mimo ze Kodeks Etyki Zawodowej Pielggniarki
i Potoznej Rzeczpospolitej Polskiej zobowiazuje do
ustawicznego podnoszenia kwalifikacji, w badaniach
Iwanowicz-Palus wykazano, ze ponad potowa respon-
dentek nie ukonczyta zadnej formy doksztalcania [§].
Tymczasem badania wtasne wykazaly, ze zdecydowana
wigkszos¢ pielegniarek (95%) ma mozliwos¢ biezace-
go uzupetniania wiedzy w swoim zakladzie pracy.

Ustawa o samorzadzie pielegniarek i poloznych
okresla szczegétowo termin ,,odpowiedzialnos¢ za-
wodowa” oraz postgpowanie w przypadku narusze-
nia przepiséw dotyczacych wykonywania zawodu pie-
legniarki i potoznej. Wedtug badafi Jary [9], przepro-
wadzonych wsrdd pielggniarek wojewddztwa §laskie-
g0, 87% ankietowanych nie potrafito wymieni¢ sank-
cji ponoszonych za naruszenie odpowiedzialnosci za-
wodowej, 61% oséb nigdy nie uczestniczyto w kur-
sach i szkoleniach na temat odpowiedzialnosci za-
wodowej, natomiast 24% zetknelo si¢ z problemem
przy okazji omawiania nagannego zachowania jed-
nego z pracownikow szpitala. Nalezy podkresli¢, ze
55% respondentek ukoficzylo réznego rodzaju kur-
sy kwalifikacyjne.

Powolujac si¢ na raport CBOS z 2004 roku, w opinii
wigkszosci Polakow (88%) zawdd pielegniarki i potoz-
nej nalezy uzna¢ za zawdd zaufania publicznego. Re-
spondenci zgodnie stwierdzili, ze osoba wykonuja-
ca zawod zaufania publicznego powinna si¢ cechowac
nienaganna postawa moralng i etyczng (80%). Ponad
potowa ankietowanych (69%) uwaza, ze tego rodzaju
profesja zobowigzuje do przestrzegania tajemnicy za-
wodowej [10]. Z badan wtasnych wynika, ze wiedze
0 przestrzeganiu tajemnicy zawodowej posiadata zde-
cydowana wiekszos¢ respondentéw (94%). Tymczasem
Jara [9] w swoich badaniach wykazala, ze personel pie-
legniarski ma Swiadomo$¢, ze zapis z Kodeksu Etyki
Zawodowej Pielegniarki i Potoznej Rzeczpospolitej
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Polskiej nie zawsze jest realizowany. Wedtug 13% re-
spondentéw pielegniarki nie przestrzegaja tajemnicy
zawodowej, a 33% ankietowanych uznato, ze piele-
gniarki praktykuja t¢ zasade jedynie czasami. Z kolei
wyniki uzyskane z ,Monitoringu przestrzegania praw
pacjenta na oddzialach potozniczych”, przeprowadzo-
nego w 2004 roku przez Fundacj¢ Rodzi¢ po Ludzku,
wskazaly, ze prawo do przestrzegania tajemnicy zawo-
dowej bywa famane zaréwno przez lekarzy, jak i potoz-
ne [11]. Najczesciej dochodzi do tego w trakcie zbiera-
nia wywiadu w izbie przyje¢ i podczas wizyt lekarskich.
Nalezy zatem wzia¢ pod rozwage nastepujace pytanie:
Czy wysoki procent odpowiedzi potwierdzajacych zna-
jomo$¢ prawa do przestrzegania tajemnicy zawodowej,
uzyskany w badaniach wlasnych, nie jest wylacznie de-
klaratywny i ma jedynie w niewielkim stopniu przetoze-
nie na praktyke? Problem ten powinien by¢ analizowa-
ny przez obserwacj¢ pracy personelu pielggniarskiego.

Prawa pacjentéw na oddziatach psychiatrycznych
w sposOb szczegdlny sa ujete w Ustawie o Ochronie
Zdrowia Psychicznego. W badaniach przeprowadzo-
nych przez Stepniaka w 1995 roku wykazano liczne
nieprawidlowosci w dokumentacji stosowania przymu-
su bezposredniego wobec pacjentéw. Giéwnymi ble-
dami byly brak podpisu lekarza i adnotacji o czasie
trwania przymusu [12]. W kolejnych badaniach po-
Swigconych zastosowaniu przymusu bezposredniego
wobec pacjentéw poddanych leczeniu psychiatryczne-
mu, przeprowadzonych w 1998 roku przez Dabrow-
skiego i wsp. [13], nie wykazano wigkszych nieprawi-
dtowosci. Nalezy wigc przyjaé, ze stan ten si¢ popra-
wil. Z badan wlasnych wynika, ze 92% ankietowanych
pielegniarek deklaruje znajomos§¢ zapiséw dotycza-
cych stosowania przymusu bezposredniego. Peten ob-
raz poziomu $wiadomoSci prawa o stosowaniu przy-
musu bezpoSredniego nalezy jednak uzupetic o ana-
lize¢ zachowan personelu pielegniarskiego oraz anali-
z¢ dokumentacji medycznej prowadzonej podczas sto-
sowania tego przymusu.

Whioski

1. Biezaca aktualizacja wiedzy, miedzy innymi z za-
gadnief prawnych, realizowana przez pielegniarki
w czasie studiéw pomostowych powoduje najlep-
sze przygotowanie badanych dotyczace znajomosci
aktéw prawnych.

2. Niska znajomo§¢ zagadniefi prawnych przez magi-
stréw pielegniarstwa moze wynikac z r6znych form
ksztatcenia, w wyniku ktérych pielegniarki moga
uzyskac tytul magistra, oraz dlugiego uptywu czasu
zwigzanego z ukoficzeniem studiow.

3. Wystepuje konieczno$¢ statego aktualizowania
przez pielegniarki wiedzy z zakresu pielggniarstwa
przez uczestniczenie w réznych formach ksztatce-
nia i doksztalcania.
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