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www.oipp.lodz.pl; e-mail: biuro@oipp.lodz.pl
— prayjmowanie wnioskéw o dofinansowanie udziatu
w ksztatceniu podyplomowym

Konto biezace OIPiP
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20 1090 1304 0000 0000 3000 3869

Prawo wykonywania zawodu

poniedzialek: dzieri bez interesantéw; wtorek: 10.00-17.45
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tel. 42 633 32 13
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wtorek: 10.00-18.00

Posrednictwo pracy i dzial socjalny
wtorek: 11.00-18.00; czwartek: 9.00-16.00
tel. 42 633 23 94

Radca prawny
wtorek: 11.00-17.00, $roda: 11.00—15.00, czwartek: 11.00—15.00
tel. 42 633 71 06
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Szanowni Panstwo,

Chciatabym tradycyjnie zachgci¢ Pafistwa do lektury Biuletynu. Chcieliby$my, zeby sprawy,

kt6re poruszamy na jego tamach, rozwijaty wiedzg oraz byty inspiracja do przemyslen.

W tym numerze poruszamy mi¢dzy innymi bardzo istotny temat, jakim jest opieka hospicyjna

nad dzie¢mi, jakie sa dylematy, z ktérymi spotykamy si¢ w naszej pracy. Moze artykul, ktéry

zamiescili$my stanie si¢ wskazdéwka jak sobie da¢ z nimi rade.

Niestety, ten numer Biuletynu jest ostatnim, za ktérego redakcje odpowiadam, dlatego

korzystajac z okazji chciatabym Padstwu podzigkowaé za dwa lata spotkan za posrednictwem

stron naszego czasopisma. Dzi¢kuje tez zespotowi redakcyjnemu: mgr Elzbiecie Mielczarek-

-Pankiewicz, mgr Elzbiecie Janiszewskiej, mgr Jolancie Lo$, mgr Bozenie Pawlowskiej,

mgr Katarzynie Babskiej i mgr Sylwii Kaminskiej-Tyminskiej za bardzo dobra wspétprace,

zrozumienie i $wietng atmosfer¢ podczas naszych zebran roboczych. Szczegélnie dzigkuje mgr

Agnieszce Wypych odpowiedzialnej za sktad i ostateczny wyglad Biuletynu, bez kté6rej nie bytoby

tak picknego i kolorowego czasopisma. Dzickuje¢ réwniez Pani mgr Marii Kowalczyk, ktéra

przez dwa lata wspierala mnie jako Redaktora piszac sprawozdania z posiedzers ORPiP.

Chcialbym réwniez zyczy¢ mgr Joannie Gasiorowskiej, ktéra powraca jako Redaktor Biule-

tynu, satysfakeji z redagowania czasopisma.

Agnieszka Glowacka

Posiedzenia i glosowania przy wykorzystaniu $rodkéw bez-
posredniego porozumiewania si¢ na odleglo$¢ na podstawie
art. 14 hb Ustawy z dnia 2 marca 2020 r. o szczeg6lnych roz-
wigzaniach zwiazanychz zapobieganiem, przeciwdziataniem
i zwalczaniem covip-19, innych choréb zakaznych oraz
wywotanych nimi sytuacji kryzysowych (t.j. pz.U. z 2021 1.
poz. 2095 ze zm.)

LXXXIII posiedzenie Prezydium ORPiP
w dniu 14 kwietnia 2022 r.

» Stwierdzono prawo wykonywania zawodu pielegniarki
i dokonano wpisu do rejestru pielegniarek orrip w Lodzi
—1 pielegniarce i 3 pielggniarzom.

» Przedtuzono termin waznosci zagwiadczenia prawa wyko-
nywania zawodu pielegniarki —1 pielegniarce.

» Whpisano pielggniarke do rejestru pielegniarek orpip
w Lodzi — 1 pielegniarke.

» Wykreslono pielegniarke z rejestru pielegniarek orpip
w Lodzi — 1 pielegniarke.

» Dokonano wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych
dziatalno§¢ lecznicza pielegniarek orpip w Lodzi — 3 prakeyki
pielegniarek i 1 pielggniarza.

» Dokonano zmiany wpisu do rejestru podmiotéw wyko-
nujacych dziatalnos§¢ lecznicza pielegniarek orpip w Lodzi
— 1 prakeyki pielegniarki, poprzez zmian¢ miejsca wykony-
wania praktyki.

» Dokonano wykreslenia wpisu z rejestru podmiotéw wyko-

nujacych dziatalno$é¢ leczniczg pielegniarek orrir w Lodzi

— 1 praketyki pielegniarki, zgodnie z wnioskiem.

» Podjeto decyzje dotyczaca skiadek czlonkowskich na

rzecz OIPiP w Lodzi: wyrazono zgodg na rozlozenie na

raty splaty zaleglych sktadek cztonkowskich na rzecz orrir

w Lodzi — 1 pielggniarce.

» Przyznano cztonkom o1riP w Lodzi 2 zapomogi losowe

w wysokosci: 1 x 6000 zt i 1 x 2500 zl.

» Zatwierdzono:

+ komisje kwalifikacyjne dla 3 kurséw specjalistycznych
i komisje egzaminacyjne dla 2 szkolen specjalizacyjnych
organizowanych i finansowanych przez o1rir w Lodzi;

+ kadre dydaktyczna dla 1 kursu kwalifikacyjnego i 5 kur-
s6w specjalistycznych organizowanych i finansowanych
z budzetu o1prip w Lodzi, w zaktadach i orrip w Lodzi.

» Wytypowano przedstawicieli ORPiP do komisji egza-

minacyjnych 1 kursu kwalifikacyjnego i 1 kursu specjali-

stycznego — zgodnie z wnioskiem 1 organizatora ksztalcenia
podyplomowego.

www.oipp.lodz.pl

XLVII posiedzenia ORPiP
w dniu 27 kwietnia 2022 r.

» Stwierdzono prawo wykonywania zawodu pielegniarki/
pielegniarza i dokonano wpisu do rejestru pielegniarek/pie-
legniarzy orpip w Lodzi — 1 pielegniarki i 1 pielegniarza.
» Stwierdzono prawo wykonywania zawodu potoznej i doko-
nano wpisu do rejestru potoznych o1pip w Lodzi — 1 potozna.
» Przyznano warunkowe prawo wykonywania zawodu
poloznej i wpisano do rejestru poloznych orpir w Lodzi
—1 polozna.
» Whpisano pielegniarki do rejestru pielegniarek orpip
w Lodzi — 3 pielegniarki.
» Wpisano polozng do rejestru potoznych orpir w Lodzi
—1 polozna.
» Wykreslono pielegniarki z rejestru pielegniarek orpip
w Lodzi — 2 pielegniarki.
» Wykreslono potozna z rejestru potoznych orrip w Lodzi
—1 polozng.
» Wydluzono termin waznosci prawa wykonywania zawodu
pielegniarki/pielegniarza — 1 pielegniarce i 1 pielegniarzowi.
» Dokonano wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych
dziatalno$¢ lecznicza pielegniarek i potoznych orpip w Lodzi
—1 praktyke pielegniarki.
» Dokonano zmiany wpisu do rejestru podmiotéw wyko-
nujacych dziatalno$¢ lecznicza pielggniarek orpip w Lodzi
— 1 prakeyki pielegniarki poprzez zmiang miejsca wykony-
wania praktyki.
» Przyznano dofinansowanie udzialu w ksztalceniu pody-
plomowym pielegniarek i potoznych w:
+ kursie kwalifikacyjnym — 1 osobie.
» Podjeto decyzje dotyczace skladek czlonkowskich na
rzecz O1PiP w Lodzi:
+ wyrazono zgodg na rozlozenie na raty splaty zaleglych
sktadek cztonkowskich na rzecz orpip w Lodzi — zgodnie
z wnioskiem — 1 pielegniarce
» Zatwierdzono:
« kadre dydaktyczna dla 2 kurséw specjalistycznych organi-
zowanych i finansowanych przez orpip w Lodzi;
+ komisje kwalifikacyjna dla 1 kursu specjalistycznego oraz
komisje egzaminacyjne dla 2 kurséw specjalistycznych
i szkolenia specjalizacyjnego organizowanych i finanso-
wanych przez o1pip w Lodzi;
« objecie Konwentu Nauk o Zdrowiu w Skierniewicach
patronatem honorowym orpip w Lodzi;
+ koszty remontu sal wyktadowych na pierwszym pigtrze
w orIpiP w Lodzi;
+ koszty zakupu sprzgtu informatycznego do orpip;
+ zasady konkursu: ,Blaski i cienie telemedycyny”.
» Wytypowano przedstawicieli ORPiP do komisji egzami-
nacyjnych 4 kurséw specjalistycznych — zgodnie z wnioskiem
1 organizatora ksztalcenia podyplomowego.
» Wytypowano przedstawicieli OrRPiP do sktadu osobowego
komisji konkursowej na stanowisko kierownicze w podmiocie

leczniczym — 4 pielegniarek oddziatowych.
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LXXXIV posiedzenia Prezydium ORPiP
w dniu 18 maja 2022 r.

» Stwierdzono prawo wykonywania zawodu pielggniarki
i dokonano wpisu do rejestru pielegniarek orrip w Lodzi
—1 pielegniarce.

» Dokonano wymiany na nowe zaswiadczenie o prawie wyko-

nywania zawodu pielegniarki i dokonano wpisu do rejestru

pielegniarek orpip w Lodzi — 1 pielegniarce.

» DPrzyznano warunkowe prawo wykonywania zawodu pie-

legniarki i wpisano do rejestru pielegniarek orpir w Lodzi
— 2 pielegniarki.

» Przyznano prawo wykonywania zawodu na okreslony zakres
czynnosci pielegniarki i wpisano do rejestru pielegniarek orpip
w Lodzi — 2 pielegniarki.

» DPrzyznano na czas okreslony prawo wykonywania zawodu
pielegniarki i wpisano do rejestru pielegniarek orpipr w Lodzi
—1 pielegniarke.

» Przedtuzono termin waznosci zaswiadczenia prawa wyko-

nywania zawodu pielegniarki — 2 pielegniarkom.

» Whpisano pielegniarke do rejestru pielegniarek/pielegniarzy

orpip w Lodzi — 3 pielegniarki i 1 pielegniarza.

» Whpisano polozng do rejestru poloznych orrir w Lodzi

—1 polozna.
» Wykreslono pielegniarke z rejestru pielegniarek orpip w Eodzi
—1 pielegniarke.

» Dokonano wpisu do rejestru podmiotéw wykonujacych

dziatalno$¢ leczniczg pielggniarek orpip w Lodzi — 2 prakeyki

pielegniarek i 2 praktyk pielegniarza.

» Dokonano zmiany wpisu do rejestru podmiotéw wykonuja-

cych dziatalno$¢ lecznicza pielegniarek orpip w Eodzi —1 prakeyk

pielegniarki, poprzez zmiang miejsca wykonywania prakeyki.

» Dokonano wykreslenia wpisu z rejestru podmiotéw wyko-

nujacych dziatalno$é¢ lecznicza pielegniarek orrip w Lodzi

— 3 praktyki pielegniarki, zgodnie z wnioskiem

» Przyznano czlonkom orprip w Lodzi 4 zapomogi losowe

w wysokosci: 3 x 2500 zt i 1 x 800 zt.

» Zatwierdzono:

+ komisje egzaminacyjne dla 1 kursu kwalifikacyjnego i 4 kur-
séw specjalistycznych organizowanych i finansowanych
przez orpip w Lodzi;

+ kadre dydaktyczna dla 2 kurséw specjalistycznych organizo-
wanych i finansowanych przez orpip w Lodzi w zaktadach
i orrip w Lodzi;

+ sfinansowania zakupu dostgpu do zasobéw platformy 1BUK
Libra dla czlonkéw orrir w Lodzi;

+ honoraria dla 5 autoréw artykutéw opublikowanych w Biu-
letynie Nr 3—4/2022.

» Wytypowano przedstawicieli orpiP do sktadu osobowego

komisji konkursowej na stanowisko kierownicze w podmiocie

leczniczym — 1 zastgpcy dyrektora ds. lecznictwa.

oprac. mgr Halina Gmaj-Budziarek
Sekretarz ORPiP w Lodzi

www.oipp.lodz.pl
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Pielegniarki i polozne czgsto zglaszaja pytania, jakie doku-
menty i w jakiej formie nalezy przedstawi¢ sktadajac ofertg
do konkursu oglaszanego zgodnie z Rozporzadzeniem Mini-
stra Zdrowia z dnia 6 lutego 2012 r. w sprawie sposobu prze-
prowadzania konkursu na niektdre stanowiska kierownicze
w podmiocie leczniczym niebedacym przedsigbiorca.

Wymagane dokumenty okresla § 12 ww. rozporzadzenia.
Przepis ten wskazuje na obowiazek ztozenia dokumentéw,
ktére mozna podzieli¢ na trzy grupy:

1. Dokumenty stwierdzajace kwalifikacje zawodowe
wymagane do zajmowania danego stanowiska, a w przy-
padku stanowisk, z ktérymi wiaze si¢ posiadanie prawa
wykonywania zawodu — dokument potwierdzajacy to
prawo.

Te dokumenty musza by¢ ztozone w oryginatach lub
odpisach poswiadczonych za zgodnos¢ z oryginatem przez
notariusza.

Sa to wszystkie dokumenty, ktére wykazuja, ze kandy-
dat spetnia wymagania formalne dla danego stanowiska,
zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia
20 lipca 2011 1. w sprawie kwalifikacji wymaganych od
pracownikéw na poszczegdlnych rodzajach stanowisk pracy
w podmiotach leczniczych niebedacych przedsiebiorcami,
w szczegdlnosci:

+ prawo wykonywania zawodu pielggniarki;

+ dyplom licencjata/magistra;

+ dyplom ukoficzenia specjalizacji/kursu kwalifikacyjnego;
+ $wiadectwa pracy (od bylego pracodawcy)/zaswiadczenie

z miejsca pracy o liczbie lat pracy w zawodzie/w szpitalu

(od obecnego pracodawcy)

Nalezy zwréci¢ uwagg, ze rowniez dokumenty poswiad-

czajace okreslong liczbe lat pracy w zawodzie/w szpitalu

DZIAL PRAWNY

Jak prawidtowo ztozy¢ dokumenty do konkursu

na stanowiska okreslone w Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 6 lutego 2012 r.
w sprawie sposobu przeprowadzania konkursu na niektore stanowiska kierownicze
w podmiocie leczniczym niebedacym przedsiebiorca

powinny by¢ ztozone w oryginale lub w odpisie poswiad-

czonym za zgodno$¢ przez notariusza.

2. Inne dokumenty, w szczegblnosci potwierdzajace
dorobek i kwalifikacje zawodowe kandydata.

Te dokumenty mozna ztozy¢ w kopiach, ale kazda kopia
musi by¢ po§wiadczona za zgodnos¢ z oryginalem (przez
samego kandydata). Oryginaly nalezy mie¢ przy sobie w celu
ewentualnego okazania.

3. Cztery pisma:

+ podanie o przyjecie na stanowisko objete konkursem;
Najlepiej zatytutowad pismo ,podanie o przyjecie na
stanowisko... w...” 1 zamie$ci¢ w pi§mie sformulowa-
nie: ,Kieruj¢ prosbe o zatrudnienie na stanowisku...
w...”s

+ opisany przez kandydata przebieg pracy zawodowej
Nalezy przedstawié opis pracy zawodowej — niezalez-
nie od przedstawienia §wiadectw pracy/zaswiadczenia
o zatrudnieniu;

+ o$wiadczenie kandydata o braku prawomocnie orze-
czonego wobec niego zakazu wykonywania zawodu,
zawieszenia prawa wykonywania zawodu, ograniczenia
prawa wykonywania zawodu lub zakazu zajmowania
okreslonego stanowiska;

+ o$wiadczenie kandydata, ze wyraza zgodg na przetwa-
rzanie danych osobowych w celach przeprowadzania
postgpowania konkursowego na dane stanowisko.

Uwaga! Brak ktéregokolwiek z wymaganych pism lub
dokumentéw powoduje odrzucenie kandydatury. Podobnie
niewlasciwa forma dokumentéw (np. zwykta kopia zamiast
wymaganego oryginatu lub kopii poswiadczonej za zgodnosé¢
przez notariusza).

W razie jakichkolwiek watpliwosci prosimy o kontakt
z prawnikiem Okregowej Izby Pielegniarek i Potoznych w Lodzi

426337106

www.oipp.lodz.pl



mgr MONIKA KOWALSKA-WOJTYSIAK

Rezyliencja

lekarstwo na stres,
przeciwnosci losu i... dtugie zycie

Zofia niedawno przeszta przez wyjatkowo trudny okres.
Maz ztozyt pozew o rozwdéd, jedyne dziecko miato trudnosci
szkolne, a i w pracy nie uktadalo si¢ najlepiej... Caty oddziat
byt sktécony z powodu premii. Wszyscy patrzyli na siebie
wilkiem. I kiedy wydawato si¢, Ze juz nic gorszego nie moze
Zofii spotka¢, dowiedziala si¢ o powaznej chorobie matki.
Znajomi kobiety byli przekonani, ze ta zalamie si¢ i sama
bedzie potrzebowata pomocy. Co prawda wczeéniej tez nie-
jednokrotnie do§wiadczata trudnych chwil, a mimo to radzita
sobie, jednak tym razem bylo naprawdg Zle. Jakiez byto ich
zdziwienie, kiedy okazalo sie, ze Zofia nie tylko poradzita
sobie z sytuacja w pracy i z choroba matki (zorganizowata
potrzebna pomoc, opieke), ale jeszcze po rozwodzie odzyskata
wigor i zaczgta planowad zycie po swojemu! Kto by pomyslaf?!
Teraz wszyscy zastanawiali sig, jak ona to zrobita?...
Odpowiedz na pytanie ,,jak ona to zrobita?” kryje si¢ w sto-
wie — rezyliencja. Zofia poradzila sobie, poniewaz przez cale
zycie na rézne sposoby $wiadomie dbata o zasoby odpornosci
psychicznej, ktéra stanowi istotg owej tajemniczej rezyliencji.
Mozna ja rozumie¢ jako wrodzone i nabyte zdolnosci potrzebne
do radzenia sobie z przeciwnosciami losu, co wykazata, m.in.,
Emma Werner, ktdra badajac koreasskie dzieci, zyjace w trud-
nych warunkach spoteczno-ekonomicznych, zidentyfikowata

czynniki chroniace i czynniki ryzyka decydujace o jakosci
i dlugosci zycia. Pojeciem tym interesowat si¢ takze Glenn
Schiralldi. Autor rozmawial z osobami nalezacymi do ,grea-
test generation” (ludzie urodzeni w czasach wielkiego kryzysu,
ktdrzy brali udziat w dziataniach wojennych w okresie 11 wojny
$wiatowej). To dzicki tym badaczom wiadomo, ze rezyliencja jest
z jednej strony niezbedna do zapobiegania problemom zdrowia
psychicznego, z drugiej za$ stanowi zrédto rozwoju i dobro-
stanu. Obejmuje ona zdolno$¢ do zapobiegania zaburzeniom
typu depresja i stany lekowe, ulatwia powrét do réwnowagi
emocjonalnej po doswiadczeniu stresu oraz wiaze si¢ ze spraw-
noscig umystowa i zdolnoscia do efektywnego funkcjonowania
w réznych sferach zycia. Lista korzysci wynikajacych z wyksztat-
conej odpornosci psychicznej wydaje si¢ nie mie¢ korica. Poza
wymienionymi wcze$niej znajduja si¢ na niej takze: wysokie
poczucie autonomii, umiejetno$é zachowania spokoju w trud-
nych chwilach, zdolnos¢ do racjonalnego myslenia w warunkach
presji, wysoki poziom szczedcia i inteligencji emocjonalnej,
poczucie sensu i celu, altruistyczne zachowania, a takze zdolnoé¢
do zachowania réwnowagi i akceptacji w sytuacjach trudnych.
Dodatkowo osoby z wysoko rozwinietg rezyliencj prezentuja
pozytywne nawyki zdrowotne, co w konsekwencji przektada
si¢ na lepsza jako$¢ i dtugo$¢ zycia.

www.oipp.lodz.pl

Dla kogo rezyliencja?

Odpornos¢ psychiczna jest potrzebna wszystkim, kt6rzy cheg
wzmocni¢ swoje poczucie dobrostanu, a takze lepiej funkcjono-
waé w zyciu osobistym i zawodowym, dlatego tez, ze wzgledu
na znaczne obciazenia i wysoki stopiedl ryzyka wypalenia
zawodowego, wskazane jest, aby dysponowali nig wszyscy
przedstawiciele stuzb ratowniczych! Ponadto rezyliencja przyda
si¢ kazdemu, kto jest zagrozony potencjalnie silnym stresem
i wystapieniem powaznego problemu medycznego zaleznego
od stresu (typu: choroba serca, nadci$nienie, zespét jelita
drazliwego etc.).

Na szczgscie kazdy jest w pewnym stopniu odporny —
Schiralldi poréwnuje rezyliencje do wchodzenia po schodach;
wszyscy znajduja si¢ na ktéryms pictrze i jednoczesnie kazdy
z nas moze i$¢ wyzej we wlasnym tempie. To dobra wiadomos¢,
poniewaz oznacza, ze mozemy, podobnie jak Zofia, rozwija¢
zdolnosci sktadajace sie na odpornosé. Jak to robi¢?

Zrédta odpornosci psychicznej

Rezyliencja zaczyna si¢ w mdzgu, dlatego, jesli zastanawiasz
si¢, jak wzmocni¢ sife odpornosci psychicznej na trudnosci
zyciowe, od niego trzeba zaczaé. Mézg sklada si¢ z wielu czedci,
a kazda z nich ma wazne zadania do wykonania. Np. cialo
migdatowate, w obliczu stresu wyzwalajacego silne emocje
(najczesciej o negatywnym zabarwieniu), mobilizuje organizm
do zachowan automatycznych (czyli bez udziatu §wiadomosci).
Oczywiscie, czasami taka bezrefleksyjna i natychmiastowa
reakcja jest potrzebna - np. kiedy przechodzisz w dozwolonym
miejscu na druga stron¢ ulicy, ale nadjezdzajacy samochéd
nie zamierza si¢ zatrzymac¢. Trudno wtedy o racjonalny osad:
,Co si¢ dzieje?.. . Przeciez ja mam pierwszeristwo...!” W takich
sytuacjach, zgodnie z jaskiniowym mechanizmem ewolugji
swalki lub ucieczki”, trzeba reagowaé¢ natychmiast i ratowaé
si¢! Co jednak, kiedy sytuacja nie wymaga automatycznych
reakgji, a wrecz przeciwnie — potrzebna jest dojrzala, wyma-
gajaca krytycznej analizy danych decyzja? Wowczas pomocna
jest sita ptynaca z rezyliencji, ktéra sprawia, ze mézg dziata
optymalnie. Oznacza to, ze wszystkie funkcje wykonuje
szybko, nawet jesli znajduje si¢ w warunkach presji. To wilasnie
odporno$¢ psychiczna pozwala na przejecie kontroli przez
hipokamp i kore przedczotowa. Te cz¢sci mézgu tagodza silne
stany emocjonalne wzbudzone przez aktywnos¢ ciata migda-
towatego i pozwalaja na podjecie przemyslanych, racjonalnych
i najrozsadniejszych, biorac pod uwagg okolicznosci, decyzji.
Brzmi catkiem obiecujaco, prawda? Niestety, w praktyce
czesto nie dziala to tak sprawnie, jak powinno, poniewaz
w warunkach silnego stresu, kiedy zostaja uwolnione duze
ilo$ci kortyzolu (hormonu stresu), wiele funkeji mézgowych
zostaje (bez naszej $wiadomosci) zaktéconych. Nadmiernie
pobudzone ciato migdatowate wyzwala silny lek, ktéry hamuje
proces uczenia si¢ i powoduje, ze myslenie ma charakter nega-
tywny i emocjonalny. Pojawiajg si¢ nieprzyjemne wspomnienia

emocjonalne, co mozna z tatwoscia zauwazy¢ u pacjentéw

z objawami PTSD. Jednoczesnie, kiedy znajdujesz si¢ w stresie
i nie jeste$ wystarczajaco odporny psychicznie, do§wiadczasz
ograniczenia (a czasami wrecz uposledzenia) funkeji hipo-
kampu, czyli organu, ktéry powinien tagodzi¢ reakcje ciala
migdalowatego na stres i pozwoli¢ na przywotanie wspomnie,
aby znalez¢ ,najbardziej rozsadne wyjécie awaryjne” z trudnej
sytuacji. Moga temu towarzyszy¢ objawy degradacji zdolnosci
do kreatywnego myslenia, rozwiazywania probleméw, regu-
lacji emocji oraz szybkiego i skutecznego przenoszenia uwagi.
Dzieje si¢ tak na skutek zaburzonego pod wptywem silnego
stresu funkcjonowania kory przedczotowe;j.

I jeszcze jedna niezbyt optymistyczna wiadomosé; juz po
30 roku Zycia rozpoczyna si¢ proces starzenia si¢ mézgu, co
oznacza, ze po przekroczeniu tego progu kazdy z nas bedzie
doswiadczat zaktScent w optymalnym funkcjonowaniu uktadu
nerwowego. Dlatego trzeba $wiadomie dba¢ o pomnazanie
zasobdw rezyliencji, aby podejmowac najlepsze decyzje. Jest to
mozliwe dzigki plastycznosci mézgu. To dzigki tej zdolnosci
moézg moze przez cale zycie zmieniaé swoja strukture i funk-
cje w reakeji na nowe do$wiadczenia. Wtasnie w ten sposéb
zwickszaja si¢ zasoby odpornosci psychicznej. Zatem, uczac si¢
nowych, adaptacyjnych umiejgtnosci radzenia sobie z trudnymi
sytuacjami (i jednocze$nie korzystajac z nich), przyczyniasz si¢
do powstawania nowych potaczeri neuronalnych, a Twéj mézg,
pomimo uptywu czasu, bedzie mdgt pracowaé sprawnie.

Jak dbac o mozg?

Przede wszystkim pamigtaj, ze to, co zabija cialo, dziata
tez na szkode mdzgu i jednoczesnie to, co utrzymuje serce
w zdrowiu, wptywa korzystnie na nasz mézg. Dlatego jest
wazne, aby przez cale Zycie utrzymywad wiasciwa wagg ciata
(sprzyjaja temu: $rédziemnomorska, bogata w owoce i warzywa
dieta, ograniczone spozycie konserwantéw oraz regularna,
utrzymana na wlasciwym dla wieku poziomie aktywnogé
fizyczna), niski poziom ci$nienia, cukru, cholesterolu i tréj-
glicerydéw oraz wysoki poziom dobrego cholesterolu (HDL).
Aby te parametry miaty pozadane wartosci, trzeba wiasciwie
odzywia¢ si¢ i wyeliminowa¢ z diety uzywki. Ponadto zaleca
si¢ ograniczenie przyjmowania lekoéw przeciwcholinergicznych,
poniewaz spowalniajg one pracg czgéci moézgu odpowiedzial-
nych za funkcjonowanie pamigci. Wazna jest takze dbatos¢
o odpowiednig ilos¢ i jako$¢ snu. Zastandw sig, jak sypiasz?
Zdarza sig, ze osoby znajdujace si¢ w sytuacji stresowej maja
problemy z zasypianiem i wybudzaja si¢ w nocy. Powoduje
to rézne szkody zdrowotne, poniewaz sen jest okazja do
samonaprawy organizmu. Tuz po za$nieciu dominuje faza
odnowy ciala, nastgpnie — umystu. Proporcje migdzy tymi
fazami zalezg od wieku osoby — niemowlg nie potrzebuje
regeneracji organizmu, wigc faza marzen sennych (regeneraciji
psychicznej) jest dtuzsza, za$ starsze osoby wigcej czasu spedzaja
w fazie regeneracji fizycznej. Jesli jaki$ czynnik (np. lgk, bél,
zmartwienie lub zte nawyki zwigzane ze snem) zakléca wzo-
rzec snu, to zostaje zaburzona naturalna zdolno$¢ organizmu

do samoczynnej regeneracji. Gdy owo zakl6cenie utrzymuje
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si¢ przez dtuzszy czas, nie nastapi niezb¢dna odnowa na
poziomie fizjologicznym, a to spoteguje uczucie zmeczenia.
Mozliwe jest wtedy wystapienie skutkéw braku odpowied-
niej ilodci snu pod postacia, min., zwigkszonego dysstresu
emocjonalnego i drazliwosci oraz gorszej wydajnoséci w pracy.
Zbyt mata iloé¢ snu moze skutkowaé takze lukami w pamieci
i trudno$ciami w koncentracji uwagi. By¢ moze dlatego, jak
pokazuja statystyki, osoby z zaburzonym rytmem snu sg
czgdciej narazone na udziat w wypadkach komunikacyjnych.
Jesli zastanawiasz sig, co zrobi¢, aby poprawi¢ jako$¢ snu,
skorzystaj ze sprawdzonych metod. Wypracuj swoj rytuat
dotyczacy pory snu - potrzebny jest staly wzorzec spania, czyli
ktadzenie si¢ do 16zka i codzienne wstawanie o tej samej porze,
takze w weekendy oraz unikanie drzemek w ciagu dnia. Jesli
jednak poczujesz silng potrzebg, potdz sig, ale pamictaj, ze
drzemka nie powinna trwa¢ dtuzej niz 25 minut. Wypracuje
takze zdrowe zwyczaje zwigzane ze snem (np. ustal wieczorny
rytuat kfadzenia si¢ spa¢ — to bedzie wskazéwka dla organi-
zmu, ze pora juz zwolni¢). Pamigtaj tez, ze 16zko stuzy tylko
do spania i wspélzycia, jesli wigc przez 15 minut nie mozesz
zasnaé, wstani, aby unikna¢ frustracji. Zajmij si¢ wtedy spo-
kojna, mato stymulujaca czynnoscia i wré¢ do tézka dopiero,
gdy poczujesz si¢ senny. Ogranicz czas spgdzany na kanapie
do liczby godzin snu, nawet jesli sen nie byt satysfakcjonujacy.
Dobry jakosciowo sen mozesz sobie zagwarantowaé takze
poprzez wprowadzenie zmian w otoczeniu. Poniewaz podczas
snu obniza si¢ temperatura gleboka ciata w stosunku do stanu
wzglednej cieploty, mozesz ja podniesé biorac ciepta kapiel
20 minut przed polozeniem si¢ do 16zka. Wahania temperatury
w sypialni zaklécajg faze marzeri sennych, dlatego najlepiej
utrzymywac stalg i stosunkowo niska temperatur¢ w pokoju
przez calg noc — wszak w chtodnych pomieszczeniach $pi si¢
lepiej. Wazne jest, aby usunaé z sypialni wszelkie pod$wietlane
przedmioty (np. zegary). Na jako$¢ snu wplywa takze dieta,
dlatego unikaj kofeiny na 4—6 godzin przed snem i uwazaj na
alkohol - ten, co prawda moze sprzyjaé zasypianiu, ale powoduje
takze wybudzanie si¢ w nocy. Unikaj réwniez nikotyny przed
snem i w razie budzenia si¢ w nocy. Jesli zas przed péjsciem
spa¢ odczujesz gtéd, pozwdl sobie jedynie na lekka przekaske.
Zadbaj takze o kontrol¢ umystu, dlatego przed snem zajmij
si¢ czynno$ciami mato angazujacymi umyst (sprawdza si¢
stuchanie ulubionej, spokojnej muzyki) i korzystaj z réznych
technik relaksacyjnych.

Czy to wszystko? Absolutnie nie! Aby zwigkszy¢ poziom
swojej odpornosci na trudne sytuacje, Zofia musiata jeszcze
nauczy¢ si¢ efektywnie zarzadzad stresem, rozwinaé self-reg
(zdolno$¢ do samoregulacji emocjonalnej) i — co okazalo si¢
najtrudniejsze — pielegnowad poczucie szcz¢écia. Ale o tym-
innym razem... m
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Potég jest okresem po cigzy i porodzie, w ktérym anatomiczne,

morfologiczne i czynno$ciowe zmiany cigzowe stopniowo

ustepuja, a organizm wraca do stanu sprzed ciazy. Okres ten

mozna podzieli¢ na: stan bezposrednio po porodzie, wezesny

potdg i p6iny polég:

+ 24 godziny bezposrednio po porodzie moga wystapic ostre
powiktania zwigzane z porodem lub ze znieczuleniem;

+ okres wczesnego potogu obejmuje tydzieni po porodzie;

+ pézny poldg obejmujacy do 6 tygodni po porodzie to
czas, w ktdrym toczg si¢ procesy inwolucyjne w narzadzie
rodnym.

Kobieta po urodzeniu zdrowego noworodka moze czué
wiele emocji. Wickszo$¢ z potoznic odczuwa ulge zwigzana
z zakonczeniem cigzy w szczgliwy i bezpieczny sposdb oraz
przyjsciem na $wiat, tak dtugo wyczekiwanego, dziecka.
Bezposrednio po tym okresie matka odczuwa potrzebe opieki
nad nim i spedzania z nim jak najdtuzszego czasu. Polozna
w tym okresie powinna umozliwi¢ kobiecie zaspokajanie tej
potrzeby jednoczesnie edukujac ja 0 nadchodzacych zmianach
w organizmie i powikfaniach, ktére moga wystapi¢ w pologu.
Poloznice nalezy réwniez pytad o jej samopoczucie, czy posiada
wsparcie ze strony rodziny i jakie s3 jej sposoby radzenia sobie
z trudnosciami. Wazne jest réwniez monitorowanie ewentu-
alnych zmian nastroju i zachowan kobiety.

Najtrudniejszym okresem potogu jest jego pierwszy tydzien.
Poczatkowa faza zmian w psychice potoznicy nastgpuje okoto
2—3 dni po urodzeniu. Kobieta czuje si¢ bezradna i jest to dla
niej czas pelen refleksji. Jest bierna i liczy w tym okresie na duza
pomoc ze strony poloznej oraz rodziny. Oprécz fizycznego
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wyczerpana po porodzie, moze odczuwaé dodatkowe dolegli-
wosci zwiazane migdzy innymi z ranami krocza lub powlok
brzusznych, skurczami potogowymi czy zylakami odbytu.
Jest réwniez niepewna co do opieki nad swoim dzieckiem
i potrzebuje w tym zakresie pomocy. Zazwyczaj dopytuje
o ciazg, przebyty pordd i traktuje to wydarzenie jako nad-
zwyczajne. Najlepszym wsparciem ze strony poloznej bedzie
pomoc poloznicy przy pionizadji i regeneracji jej organizmu
oraz zapewnienie jej poczucia godnosci osobistej i intymno-
$ci. Wazne jest thumaczenie krok po kroku wykonywanych
czynnosci, odpowiadanie na zadawane przez kobiete pytania
i prezentowanie spokojnej postawy. Wzbudzi to w poloznicy
zaufanie do zespotu terapeutycznego i przyczyni si¢ do zredu-
kowania stresu. Nalezy réwniez zadba¢ o to, aby w momencie
wykonywania jakiegokolwiek zabiegu w otoczeniu potoznicy
znalazlo si¢ tylko tyle os6b, ile w danym momencie jest rzeczy-
wiscie potrzebnych, zeby zapewnié¢ potoznicy jak najwigksza
intymno$¢ w nawiazywaniu relacji z noworodkiem.

Po tym okresie potoznica dazy do samowystarczalnosci
i chce podejmowacé decyzje sama. Wykazuje bardzo duza che¢é
samodzielnej opieki nad dzieckiem. Mimo tych wszystkich
oznak, kobieta nie czuje si¢ pewnie i w tym okresie nalezy
poswieci¢ szczegblna uwage na nauke wiasciwej opieki nad
noworodkiem, w zakresie zabiegéw pielegnacyjnych i karmie-
nia, aby przygotowa¢ ja do spokojnego wyjécia do domu.

Pod koniec pierwszego tygodnia potogu kobieta zazwyczaj
akceptuje fake, ze w jej zyciu pojawila si¢ nowa osoba i przyj-
muje swoja nowa role — matki. Proces ten rozwija si¢ i trwa

przez kolejne dni i miesigce zycia dziecka.

Zaburzenia psychiczne w potogu

W okresie poporodowym spadek estrogendw, progesteronu
i kortyzolu uznaje si¢ za jedna z hormonalnych przyczyn nad-
wrazliwoéci na wystapienie zaburzen psychicznych, w szczegdl-
nosci wystapienie stanéw lekowych. W okresie poporodowym
wyrézniamy trzy gtéwne rodzaje zaburzen psychicznych
w zaleznosci od rodzaju i stopnia nasilenia objawéw:

+ przygnebienie poporodowe — 25-8s proc. kobiet,

+ depresja poporodowa — 10—20 proc. kobiet,

+ psychozy poporodowe — 0,1-0,2 proc. kobiet,

+ zaburzenie stresowe pourazowe 1,5-5,6 proc.

Przygnebienie poporodowe (,,baby blues”)

Przygnebienie poporodowe (,,baby blues”) to najtagodniejsza
postaé zaburzen poporodowych. Pojawia si¢ zazwyczaj okoto
3—s dnia po porodzie. Po chwilach radosci i ulgi zwiazanej
z przebytym porodem, u niektérych kobiet wystepuje nagla
zmiana nastroju. Moze to by¢ zwigzane ze spadkiem poziomu
progesteronu i estrogenéw oraz wzrostem poziomu prolaktyny.
W tym czasie moze wystapi¢ uczucie zmeczenia, bezradnosci
szczeglnie gdy pojawiaja si¢ trudnosci w opiece nad dzie-
ckiem. Charakterystyczna jest réwniez zmienno$¢ nastrojéw
— od silnego przygnebienia i ptaczu, ktére dominuja w tym
czasie, po wybuchy radosci a wrecz euforii. Czgsto zmianie
tej towarzyszy przejscie w kolejng faze lakeacji, tak zwany
»nawal mleczny”. W tym czasie poloznica potrzebuje wigkszego
wsparcia i zrozumienia, nie tylko od najblizszych, ale réwniez
ze strony poloznej. Zadaniem potoznej w takiej sytuacji jest
zaréwno edukowanie jak i wzmacnianie w poloznicy prze-
konania, ze jej dziatania nie maja negatywnego wptywu na
noworodka, oraz ze zawsze moze liczy¢ na pomoc personelu
medycznego. Stan przygnebienia moze trwaé maksymalnie
do 2 tygodni.

Depresja poporodowa

Depresja poporodowa trwa od 1 do 6 miesi¢cy po porodzie.
Depresja poporodowa jest ujgta migdzy innymi w Miedzy-
narodowej Klasyfikacji Choréb 1cp-10. Natomiast w nowej
klasyfikacji 1cD-11 depresja poporodowa ujeta jest w kategorii:
zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania zwiazane
z ciaza, porodem i pologiem, nigdzie indziej niesklasyfiko-
wane. Zaréwno wedtug klasyfikacji psm-s, jak i wedtug 1cD
depresja poporodowa pojawia si¢ w ciagu pierwszych tygodni
po urodzeniu dziecka. Do objaw6w charakterystyczne dla niej
naleza: obnizona reakcja emocjonalna na dziecko, problemy
z rozpoznawaniem i zaspakajaniem potrzeb noworodka, nie-
umiejetno$¢ podejmowania decyzji, problemy z zasypianiem
aw niekedrych przypadkach brak snu. Dodatkowo pojawiajg
si¢ objawy $cidle charakteryzujace depresj¢ jako chorobg
niezwigzang z okresem okoloporodowym. Pojawienie sig
depresji po porodzie, czesciej obserwuje si¢ u kobiet, ktére
chorowaty przed cigza lub u tych matek, ktére sg obciazone
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genetycznie (dodatni wywiad rodzinny w kierunku zaburzen
afektywnych). Leczenie fagodnych przypadkéw depresji popo-
rodowej polega na zastosowaniu psychoterapii, psychoedukaciji
iwsparcia psychologicznego, w przypadkach bardziej nasilonych
standéw stosuje si¢ dodatkowo leki przeciwdepresyjne (wigkszos¢
z tych farmaceutykéw mozna bezpiecznie stosowal w okresie

karmienia piersig).

Psychoza poporodowa

Psychoza poporodowa to najrzadsza (0,1~0,2%) ale jednoczesnie
najcigzsza postaé zaburzen depresyjnych mogacych wystapi¢
w pologu. Objawy moga pojawi¢ si¢ juz w 3 dobie po poro-
dzie. Poczatkowymi symptomami moga by¢ zaburzenia snu
(trudnosci z zasypianiem, a w skrajnych przypadkach brak
snu przez kilka kolejnych dni), uczucie niepokoju i zagubienia,
brak odczuwania glodu, pobudzenie, drazliwo$¢ i dysforia,
myf$li natretne dotyczace wyrzadzenia krzywdy dziecku, uni-
kanie kontaktéw z dzieckiem. Zaostrzenie objawdéw psychozy,
najczesciej obserwuje si¢ okofo 3 miesiaca po porodzie. Po
pewnym czasie rozwija si¢ podejrzliwos¢ wobec innych oséb,
nietypowe zmiany w zachowaniu i stanach emocjonalnych,
Objawy pozytywne jak np. omamy i urojenia — najcz¢dciej
o tredci zwigzanej z dzieckiem czy porodem, nieuzasadnione
przekonania, ze kto§ moze skrzywdzi¢ lub zabi¢ dziecko. W tym
stanie kobieta moze nie akceptowaé noworodka, a wreez odrzu-
ca¢ go, odmawia¢ opieki nad nim albo w ogéle zaprzeczad,
ze jest jego matka. Psychoza poporodowa wymaga pilnego
leczenia specjalistycznego zwykle w warunkach szpitalnych,
na oddziale psychiatrycznym. Leczenie nalezy dostosowaé
do profilu wystepujacych u pacjentki objawéw. Po wypisaniu
pacjentki ze szpitala konieczne s czeste badania kontrolne,
dbanie o jako$¢ snu i ograniczenie czynnikéw stresogennych.
Niezbgdna jest psychoedukacja pacjentki i jej bliskich. Dzie-
cku nalezy zapewni¢ dodatkowa opieke do czasu catkowitego
ustapienia objawdw psychotycznych u matki, czasami wskazana
moze by¢ czasowa separacja matki i niemowlecia.

Zaburzenia stresowe pourazowe

Zaburzenia stresowe pourazowe takie jak Zespét Stresu Poura-
zowego (PTSD — post-traumatic stress disorder) s zaburzeniami
lekowymi, rozpoczynajacymi sig juz w czasie trwania porodu lub
w czasie pierwszych godzin zycia dziecka. PTSD obserwowany
jest u ludzi narazonych na dziatanie bardzo silnego czynnika
stresogennego takiego jak: cigcie cesarskie ze wskazan naglych,
poréd instrumentalny, traumatyczny pordd (doznanie silnego
bélu, poczucie utraty kontroli nad sytuacjq w czasie porodu,
brak wsparcia ze strony 0séb bliskich), brak wsparcia ze strony
personelu medycznego, retraumatyzacja spowodowana porodem
u kobiet molestowanych seksualnie w przesztosci, a takze uwa-
runkowania psychologiczne (umiej¢tnosci spoteczne, osobowosé
kobiety), zmienne biologiczne (osobnicze cechy osrodkowego
ukfadu nerwowego i zmiany hormonalne) oraz sifa i nat¢zenie

stresu porodowego. Kobiety cierpiace na zaburzenia stresowe
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pourazowe, doswiadczaja: koszmaréw sennych (dotyczacych
porodu), traumatycznych wspomnieni porodu, zaburzen poznaw-
czych (amnezja psychogenna, trudnosci w koncentracji uwagi),
wzmozonych reakcji przestrachu, intensywnych reakcji na
czynniki zewngtrzne lub wewngtrzne, budzace skojarzenia
z porodem, gniewu czy zaburzen snu. Ponadto kobieta moze by¢
rozdrazniona i nadmiernie czujna. Jezeli wymienione objawy
trwaja co najmniej miesiac, wystepuja dlugotrwale, rozpo-
znawane jest zaburzenie stresowe pourazowe. Jezeli natomiast
wystepuja krécej, wéwczas zaburzenie to nazywane jest ostra
reakcjg na stres. Leczenie zespotu stresu pourazowego opiera
sie na psychoterapii, w trudniejszych przypadkach stosowane
sa leki przeciwdepresyjne i przeciwlgkowe.

Wezesne rozpoznanie zaburzeri emocjonalnych wiaze si¢
z wprowadzeniem do opieki nad kobietg w okresie okotoporo-
dowym psychoprofilaktyki w kierunku ryzyka rozwoju chordb
psychicznych. Postgpowania psychoprofilaktyczne majace
na celu rozpoznanie nieprawidlowosci to przede wszystkim:
edukacja zdrowotna, utrzymanie ciaglosci opieki medyczne;j,
prawidlowa komunikacja pomigdzy podopieczng a polozng
(budowanie zaufania), otoczenie opieka przez najblizszych
oraz wyeliminowanie czynnikéw negatywnych wplywajacych
na poloznice. Najistotniejsze zadania poloznej opiekujacej sie
kobietg po porodzie to: asystowanie, doradzanie, zachgcanie,
ttumaczenie, mobilizowanie, pomaganie. Zastosowanie znajduja
takze niespecyficzne metody psychoterapii, na przyktad wzmac-
nianie poczucia wlasnej wartoéci, wzbudzanie nadziei, opty-
mizmu, wsparcie psychiczne, akceptacja, zyczliwo$¢ i empatia.
Swiatowym standardem jest wykorzystanie Edynburskiej Skali
Depresji Porodowej (Edynburgh Postnatal Depression Scate
EPDS) w celu wykrycia zaburzert emocjonalnych u potoznicy.
EPDS skonstruowana jest z 10 pytan badajacych nastrdj kobiety
w potogu w ciggu ostatnich 7 dni. Kazde pytanie oceniane jest
w skali czterostopniowej (od o do 3), a maksymalny wynik, keéry
mozna uzyska¢ wynosi 30 punktéw. Otrzymanie 10 punktéw
i powyzej wykazuje, ze matka prawdopodobnie przezywa okres
depresyjny. EPDS nie zastapi badania klinicznego wykonanego
przez specjalistg, ale moze stanowi¢ narzedzie przesiewowe,
umozliwiajace okreslenie, ktdrej podopiecznej zaproponowad
kontakt z psychologiem lub psychiatra.

Rado$¢ matki z narodzin dziecka przeplata si¢ ze strachem
0 to, jak sobie poradzi w nowej roli. Stan ten najczgéciej mija,
jest wpisany w poldg jako fizjologiczna reakcja organizmu na
poréd, jednak nalezy z uwaga obserwowaé czy objawy si¢ nie
nasilaja. Warto réwniez zadba¢ o pomoc dla mtodej mamy, wyre-
czy¢ ja w codziennych obowiazkach i wesprze¢ emocjonalnie.
Szczegélnie wazne jest, aby w nieoceniajacy sposéb wystuchad
i towarzyszy¢ mtodym matkom w ich trudnosciach. m

dr n.med. Magdalena Kotodziej

adiunkt, Zaktad Potoznictwa Praktycznego

IT Katedry Ginekologii i Potoznictwa

Uniwersytetu Medycznego w Lodzi

Oddziat Pielegniarstwa i Potoznictwa, kierunek Potoznictwo

www.oipp.lodz.pl

mgr BEATA SIEDLECKA

Pracujac kilka lat w dziecigcej opiece paliatywnej mialam
niejednokrotnie okazj¢ skonfrontowaé si¢ z roznymi posta-
wami rodzin dotyczacymi umierania ich dzieci. Najbardziej
w pamigé zapadty mi trzy takie sytuacje, ktérymi chciatabym
si¢ podzielid.

W pierwszym przypadku nastolatka (14-15 lat) z rozpozna-
niem nowotworu kosci z przerzutami. Wychowuje ja tylko
matka z zawodu nauczycielka. Dziewczynka nie zna oficjalnego
rozpoznania, moze si¢ tylko domysla¢, ze sytuacja jest powazna.
Matka zna rozpoznanie, jednak nie przyjmuje do wiadomosci
tego faktu, udaje zaréwno przed sobg (ze to moze nie nowotwdr),
oraz przed cérka (to tylko bdl plecéw, niedtugo Ci przejdzie).
W konsekwencji nie rozmawiaja szczerze ze soba, dziewczynka
nie ma komu si¢ wyzali¢. Podczas wizyt pielegniarki, lekarza
(hospicjum domowego) matka stara si¢ nie zostawiaé nas
nawet na krétka chwile sam na sam z pacjentka. Podczas takiej
kilkuminutowej rozmowy bez §wiadkéw dziewczynka chce
porozmawiac o swojej chorobie, rokowaniach i dalszym poste-
powaniu. Matka nie pozwala na takie rozmowy, przy nas snuje
plany dotyczace dalszego zycia corki (po wakacjach péjdziesz
do liceum, be¢dziesz dojezdzata busem do szkoly, w nastgpne
ferie wybierzemy si¢ w géry itd.) Na nie$miate sugestie cérki, ze
boli ja kregostup odpowiada prawie z gniewem: ,,Zmieri pozycje
w tézku to przestanie Cig¢ bole¢”. Ewidentnie nie radzi sobie
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z sytuacja, a ja podczas pierwszej takiej wizyty ,nie wiem, jak
si¢ zachowad”, brac strong cérki i narazaé si¢ na gniew matki,
ktéra udaje, ze wszystko jest w porzadku, czy ,,gra¢ w gre matki”
i nic nie méwi¢ o diagnozie. Nie wiem tez, ile dziewczynka wie
na temat swojego stanu. Po tej wizycie bardzo Zle si¢ czutam psy-
chicznie, postanowitam, ze podczas nastgpnej wizyty postaram
si¢ porozmawiaé najpierw z cdrkg a nastgpnie skonfrontowaé
wyniki tej rozmowy z matka. W miedzyczasie dziewczynka
miata tez wizyty innych 0séb z personelu i za kazdym razem
sytuacja si¢ powtarzata. Kiedy mialam kolejny raz jecha¢ do
tej rodziny, okazalo si¢, Ze w zwiazku z pogorszeniem stanu
zdrowia dziecko trafito do szpitala. Dtugo nie mogtam sobie
darowad, ze na tej jednej wizycie nie pomoglam wyjasni¢ im
tej sytuagji, skonfrontowac ich ze soba. Miatam do siebie zal,
poniewaz matka nie pogodzita si¢ z chorobg cérki, pozwolila jej
umrzed¢ w szpitalu (w nadziei, ze ja wylecza) a cérka nie miata
mozliwosci pozegnaé si¢ z bliskimi jej osobami, powiedzie¢
matce wszystkiego tego, co by chciata. Przyrzektam sobie
wtedy, ze postaram si¢ w przysztosci wszystkie takie sytuacje
inaczej rozwiazywac.

Drugim przyktadem jest rodzina z 2 dzieci: 7-letni chlopiec
chory na nowotwor oraz jego rok mlodsza siostra. I tym razem
jade ,przyjaé dziecko pod opieke hospicjum domowego”. Od
razu na wstgpie matka o§wiadcza mi, ze chlopiec nie wie, ze jest
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nieuleczalnie chory i prosi, aby mu nic nie méwi¢ na ten temat.
Pytam matki, co mam mu powiedzie¢, skoro ,jest zdrowy, to
dlaczego przyjezdza do niego zesp6t hospicjum — po co?” To tez
bylo ,trudne” przyjecie. Chiopiec cieszyt sig, ze ,,juz jest zdrowy”,
przeciez wrécit do domu ze szpitala. Ja natomiast musiatam
ylawirowad” w rozmowie z dzieckiem, zeby wyttumaczy¢ nasza
obecno$¢ jednoczesnie nie ujawniajac ostatecznego rozpoznania.
Dzieci od razu wyczuwaja ktamstwo, jezeli ,,otworza si¢” przed
toba, zaczng pyta¢ a ty nie bedziesz z nimi szczera, to niestety
juz wigcej nie uda si¢ pozyska¢ ich zaufania. Chlopiec byt pod
nasza opiekg krétko, bo tylko kilka dni, a jednak nie dane mu
bylo pozegnac si¢ z siostra i dziadkami. Rodzice byli, ale czy
powiedzieli mu wszystko co chcieli? Nie sadz¢. Nam na pewno
nie udalo si¢ zbudowac takiej wigzi z tym chlopcem, jaka bysmy
chcieli jako profesjonalisci.

Ostatnim, na szczgscie pozytywnym przyktadem, jaki chcial-
bym si¢ podzieli¢ jest historia 10-latki. Czteroosobowa rodzina,
starsza cérka w wieku 10 lat choruje na nowotwér zotadka,
miodsza cérka w wieku 6 lat — zdrowa. Rodzice od poczatku
informuja dziewczynke o chorobie i rokowaniach, duzo rozma-
wiaja zaréwno z jedng jak i druga cérka. Kiedy dziewczynka
trafia pod nasza opieke, rodzice pytaja nas, jak powinni postapic
wzgledem miodszej corki? Zostawic ja w domu ze wszystkimi, czy
wysla¢ do dziadkdéw i odebraé po pogrzebie? Doradzili$my, aby
jednak zostata z nimi w domu, z naszych doswiadczed wynika,
ze sprzyja to tatwiejszemu przezywaniu zatoby. To byta bardzo
dobra decyzja z ich strony. Starsza cérka, kiedy juz gorzej si¢ czuta

»przekazata” swoj pokéj pod opieke miodszej siostrze. Powiedziata,
ze moze z niego korzystad i si¢ bawi¢ jej zabawkami. Mlodsza
dziewczynka byta na biezaco z sytuacja, wiedziala co si¢ dzieje,
miata czas na pozegnanie si¢ z siostra, uczestniczyta w pogrzebie.
Rodzice i dziadkowie takze mieli na to czas. Kiedy spotkatam
si¢ z ta rodzing po okoto roku od $mierci starszej dziewczynki,
mlodsza cérka byta w dobrej formie. Udalo jej si¢ wraz z rodzicami

sprzepracowa¢” zatobe, wiedziata, co stalo si¢ z siostra, umiata
ja wspominaé bez zalu. Przyszta do nas ponownie z rodzicami,
aby podarowaé nowo powstalemu hospicjum stacjonarnemu
statek, ktdry wspélnie ze starsza siostra zlozyly jeszcze przed jej
zachorowaniem. Dla mnie taka postawa rodzicéw jest pigkna.
Podczas opieki nad ta rodzing czutam smutek z powodu $mierci tej
dziewczynki i jednoczesnie dumna z postawy, jaka reprezentowali
rodzice. Do korica ufali swoim dzieciom, nie zatajali przed nimi
prawdy, informowali o przebiegu choroby, pozwolili miodszej
c6ree aktywnie uczestniczy¢ w zyciu rodziny. Dzigki temu nie
miata traumy zwiazanej z nieobecnoscia siostry (wiedziata, ze
byla chora i zmarta), mogta wspélnie z rodzicami przezywad
zalobg po siostrze, co tylko umocnito ich wzajemne wigzi.

Gdybym mogta wybiera¢ chciatabym, aby wszystkie rodziny
majace dzieci zdrowe i chore umiaty tak odpowiedzialnie i $wia-

domie przezywac¢ ich chorobe i odejscie. m

mgr Beata Siedlecka
Zaktad Koordynowanej Opieki,
Pracownia Pielggniarstwa Rodzinnego

Wydziat Nauk o Zdrowiu, UM w Lodzi

Komunikat Dziatu Ksztatcenia

Okregowa Izba Pielegniarek i Potoznych w Lodzi

uprzejmie informuje, iz trwa rekrutacja:

1. Na szkolenia specjalizacyjne w dziedzinie:

+ Dielegniarstwo chirurgiczne dla pielegniarek,

+ Dielegniarstwo internistyczne dla pielegniarek,

+ Dielegniarstwo onkologiczne dla pielegniarek,

+ Dielegniarstwo opieki paliatywnej dla pielegnia-
rek,

+ Dielegniarstwo psychiatryczne dla pielegniarek,

+ Dielegniarstwo rodzinne dla poloznych.

2. Na kursy kwalifikacyjne w dziedzinie:

+ Dielegniarstwo operacyjne dla potoznych,

+ DPielegniarstwo anestezjologiczne i intensywnej
opieki w potoznictwie i ginekologii dla potoz-
nych.

Osoby zainteresowane powyzszymi formami
ksztalcenia proszone sa o zlozenie wnio-

sku poprzez System Monitorowania Ksztalcenia.

Przy sktadaniu wniosku prosze¢ zwrécié¢ szczeg6lng
uwage na prawidtowe wypelnienie odpowiednich

pol:

1. W polu ,staz pracy” prosimy doktadnie, licz-

bowo poda¢ ilos¢ lat odpowiadajaca danej rubryce:

+ w polu ,Ogétem” prosze¢ wpisac liczbg lat prze-
pracowanych w zawodzie pielggniarki/potoznej;

+ w polu ,W okresie ostatnich pigciu lat” prosze
wpisad liczbe lat przepracowanych w zawodzie
w okresie ostatnich s latach;

+ w polu ,Zgodny z kierunkiem” nalezy wpisa¢
liczbe lat przepracowanych zgodnie z kie-
runkiem specjalizacji, na ktérg sktadany jest
wniosek.

2. W polu ,Data uzyskania dyplomu” prosimy

wpisaé date wydania pierwszego dyplomu, po kté-

rym nadano tytut zawodowy (w Pwz w tekscie pod
zdj¢ciem). Jest to data poprzedzajaca wydanie Pwz.

3. W polu ,Data uzyskania PWZ” prosimy wpisa¢

date z ksigzeczki Prawa Wykonywania Zawodu

(lewy dolny rég na stronie ze zdjgciem).

W przypadku jakichkolwiek watpliwosci i pytan

prosimy o kontakt telefoniczny z Dziatem Ksztal-

cenia:

+ pod numerem: 42 639 92 62

+ lub mailowy na: szkolenia@oipp.lodz.pl, kursy@
oipp.lodz.pl lub merytoryczny@oipp.lodz.pl

V WALNE ZEBRANIE SPRAW0ZDAWCZ0-WYBORCZE

Polskiego Towarzystwo Pielegniarek Anestezjologicznych i Intensywnej Opieki Oddziatu Lodzkiego

Od 1999 roku Polskie Towarzystwo Pielegniarek Anestezjolo-
gicznych i Intensywnej Opieki (PTPAIIO) jest towarzystwem
cztonkowskim Miedzynarodowego Stowarzyszenia Pieleg-
niarek Anestezjologicznych (1FNA) i Europejskiej Federacji
Pielegniarek Intensywnej Opicki (EfccNa), ktdre prowadzi
m.in. dzialalno$¢ szkoleniows i naukowa, przygotowujac
projekty, stanowiska/aktualne zalecenia dotyczace prakeyki
oraz wykaz kompetencji dla pielggniarek anestezjologicznych
i intensywnej opieki.

Na mocy Uchwaly nr 16/1v/2011 Zarzadu Gltéwnego pTraito
z 4 sierpnia 2011 r. zostata powotana Grupa Robocza ds. prak-
tyki w pielegniarstwie anestezjologicznym i intensywnej opieki.
Zadaniem ,,Grupy roboczej PTPAIIO” jest wypracowywanie
zaleceni, rekomendacji Towarzystwa dotyczacych réznych
obszaréw dziatania pielegniarstwa anestezjologicznego i inten-
sywnej opieki, nawiazywanie wsp6tpracy z Towarzystwami,
konsultantami krajowymi i wojewddzkimi, ekspertami z innych
dziedzin oraz pomoc w rozwigzywaniu probleméw zgtaszanych
przez pielegniarki anestezjologiczne (odpowiedzi na pytania,
wskazanie mozliwo$ci rozwiazania).

Aktualne zalecenia Grupy Roboczej dotycza m.in. pie-
legnacji oka u pacjenta nieprzytomnego wentylowanego
mechanicznie, oznakowania strzykawek, linii infuzyjnych oraz
plynéw w o1T, pielegnowania pacjenta z krétkoterminowym
cvc, zapobiegania niezamierzonej hipotermii okotoopera-
cyjnej, pielegnacji drég oddechowych u pacjentéw wentylo-
wanych mechanicznie, pielggnacji jamy ustnej u dorostych,
dokumentacji pielegniarki anestezjologicznej oraz rejestru
i analizy zdarzen niepozadanych.

Zgodnie z paragrafem 10 Statutu Towarzystwa czlonkiem
PTPAIIO moze zostal pielegniarka, pielegniarz lub potozna
zatrudniona w jednostkach anestezjologii i intensywnej opieki
medycznej, a takze przedstawiciel innego zawodu zwiazany

zawodowo z tymi dzialami medycyny. Warunkiem uzyskania

cztonkostwa jest zlozenie droga elektroniczng deklaracji przy-
stapienia do PTPAi10. Nabycie praw czlonka nastepuje uchwatq
Zarzadu. Aby zlozy¢ deklaracje nalezy wypetnic¢ i wysta¢
formularz dostgpny na stronie: www.ptpaio.pl/deklaracja
oraz oplaci¢ roczng skladke cztonkowska w wysokosci so zt
na konto bankowe: 48 1020 3408 0000 4602 0141 3095.

Dwudziestego maja 2022 r. w siedzibie Okregowej Izby
Pielegniarek i Potoznych w Lodzi odbyto si¢ v Walne Zebranie
Sprawozdawczo-Wyborcze Polskiego Towarzystwa Pieleg-
niarek Anestezjologicznych i Intensywnej Opieki (PTPAiIO)
Oddziatu Eédzkiego, na ktérym dokonano wyboru nowego
Zarzadu na kolejna 111 kadencje oraz Delegatéw Oddziatu na
Walne Zebranie Delegatéw pTPAiI0 w Warszawie. Przewod-
niczaca Oddziatu Lédzkiego na kolejng kadencje zostata mgr
Elibieta Janiszewska.

Zarzad PTPAIlO - Oddziat kodzki:

Przewodniczaca: mgr Elzbieta Janiszewska
Wiceprzewodniczaca: mgr Bogumita Snopek-Abramowicz
Sekretarz: mgr Jolanta Lo$

Skarbnik: mgr Elzbieta Chabelska

Cztonek Zarzadu: mgr Elzbieta Szydtowska-Cholewa
Cztonek Zarzadu: mgr Anna Kozak

Komisja Rewizyjna:

Przewodniczaca: mgr Mirostawa Kosmowska
Sekretarz: spec. Teresa Marczyk-Stachlewska
Cztonek Komisji: mgr Monika Borzuchowska

Adres siedziby:
Oddziat Lédzki PTPAIlO Instytut Centrum Zdrowia Matki Polki
ul. Rzgowska 281/289, 93-338 LodZ

Nowo wybrany Zarzad zachgca kolezanki i kolegédw do
aktywnosci w PTPAIIO na rzecz dalszego jego rozwoju, jak
réwniez poruszania i rozwigzywania probleméw nurtujacych
$rodowisko pielegniarek anestezjologicznych w Lodzi i woje-

woédztwie tédzkim.
Elibieta Janiszewska

Elzbieta Janiszewska - magister pielegniarstwa, specjalista w dziedzinie pielegniarstwa
ratunkowego, pracownik Kliniki Anestezjologii i Intensywnej Terapii Medycznej Instytutu
CZMP w todzi, wyktadowca réznych form ksztatcenia podyplomowego pielegniarek aneste-
zjologicznych, cztonek Polskiego Towarzystwa Pielegniarskiego oraz Polskiego Towarzystwa
Pielegniarstwa Ratunkowego, cztonek Rady Naukowej kwartalnika ,, Pielegniarstwo w Aneste-
zjologii i Intensywnej Opiece”, cztonek Grupy Roboczej ds. praktyki w pielegniarstwie aneste-
zjologicznym i intensywnej opieki. PTPAilO Oddziat Lodzki.

13

www.oipp.lodz.pl


http://www.ptpaio.pl/deklaracja
mailto:elaj9@tlen.pl
mailto:szkolenia@oipp.lodz.pl
mailto:kursy@oipp.lodz.pl
mailto:kursy@oipp.lodz.pl

W dniach 21—24 kwietnia 2022 r. w Krynicy Morskiej odbyt
si¢ xv1 Ogélnopolski Zjazd Potozniczo-Neontologiczno-
-Pediatryczny nt. ,,Opieka nad matka i dzieckiem — wspétpraca
i komunikacja z specjalistami i rodzicami”. Gtéwnym orga-
nizatorem tego wydarzenia byto Polskie Centrum Edukacji
z Warszawy. Pani Anna Osiiska byta jego gtéwnym przed-
stawicielem, nasza najwicksza pomoca, wsparciem, zarazata
nas duza dawka dobrego humoru, co bylo dla wszystkich
uczestnikéw cudowne. Bardzo dzigkujemy!

Trudno jest doktadnie zda¢ relacje z czterodniowej konferen-
gji. Sprébuje w tym artykule chociaz nagwietli¢ najwazniejsze
tresci. Jednym z wazniejszych przestari konferencji, moim
zdaniem, bylo wsparcie poloznych i pielegniarek neonatolo-
gicznych w sile! Pokazanie, w jaki sposdb osoby ze srodowiska
medycznego moga radzi¢ sobie ze stresem. Nawigzywaty do
tego przeprowadzone podczas pierwszego dnia konferencji
warsztaty: ,Stres w pracy i w zyciu w dobie covip”, ktére
poprowadzit trener komunikagji interpersonalnej Marcin
Wanke. Podczas nich zostalo zaprezentowane ogromne znacze-
nie umiejetnosci koncentrowania si¢ na pozytywnych rzeczach,
na tym co chcemy osiagna¢, aby tylko tak przedstawia¢ dana
sytuacje.

Pozytywna energig, ktdrg ma kazdy z nas, trzeba odswiezaé
— kolejne hasto przekazane podczas warsztatéw, ktére miato
nawiazywaé do oczyszczenia siebie ze ztych emocji. Jednym
z przyktadéw, jak w prosty sposéb mozemy wzmacniaé tg
pozytywng energie jest kontakt z otaczajaca nas przyroda.
Aby fatwiej bylo nam to zrozumie¢, poszlismy zamoczy¢ stopy
w lodowatym Battyku. Kontakt z zimna woda spowodowat
natychmiastowe oczyszczenie glowy z innych niepotrzebnych
mysli. W rezultacie skupili$my si¢ na tym, co tu i teraz. W ten
prosty sposob odkryli$my, ze najwazniejsze jest myslenie o tym,
co dzieje si¢ w danym momencie, a nie tym, co byto kiedy$
i zatracanie si¢ w przesztosci. Stosujac takie podejscie, bedziemy
mogly w swojej cigzkiej pracy by¢ silniejsze i dawaé sobie rade
z tymi trudnymi sytuacjami, jakie spotykamy w pracy. Dzieki
temu do$wiadczeniu uczestnicy mogli zrozumieé, w jaki
sposob kontakt w najprostszej postaci z natura, prowadzi do
oczyszczenia, uspokojenia, wzmocnienia swojego ,,ja”.

Podsumowujac, wazne jest, aby poswigcaé najwicksza
uwage na zapewnienie swojego bezpieczefistwa, a jednocze$nie
czerpad rado$¢ z osiggania nawet matych przyjemnosci w zyciu
codziennym. Widzenie wszystkiego w pozytywnym aspekcie,
powoduje dziatanie pod$wiadomosci, ktéra wyzwala w nas
nowe poktady energii do dzialania. Przedstawianie w naszych
myslach trudnych sytuacji w kontekscie: dam sobie radg,
poradze sobie, powoduje umacnianie nas w naszym zyciu
codziennym. Takie podejscie ma przelozenie zaréwno na zycie
prywatne, jak i zawodowe.

Kolejny dzien poswigcony byt zagadnieniom stricte medycz-
nym. Pierwszy z sobotnich wyktadéw byl nt. ,Karmienie
enteralne noworodkéw w szpitalu i po wypisie do domu”,
przygotowany przez dr Justyng Tottoczko. Oczywidcie naj-
wazniejsza rzecza w tym zagadnieniu, co jest nam potoznym

bardzo dobrze znane, to nasz zloty standard — podawanie
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XVI 0golnopolski
Zjazd Potozniczo-
Neontologiczno-
Pediatryczny

»Opieka nad matka i dzieckiem
- wspoétpraca i komunikacja
z specjalistami i rodzicami”

noworodkom pokarmu kobiecego do 6 miesigca zycia. Takie
dzialanie to programowanie zywieniowe, ktére daje diugofa-
lowe korzysci dla zdrowia cztowieka w wieku dorostym. Dla
weze$niaka wielkie znaczenie odgrywa nawet najmniejsza kro-
pelka pokarmu kobiecego. Podane doustnie mleko kolonizuje
w prawidlowe bakterie przewéd pokarmowy malucha, a co za
tym idzie powoduje lepsza odporno$¢ oraz funkcjonowanie
metaboliczne noworodka w pdzniejszym jego zyciu. Mleko
kobiece jest naturalnym symbiotykiem i ksztattuje sktad
mikrobioty. Jak do tej pory zadnym naukowcom nie udato
si¢ stworzy¢ pokarmu, ktére byloby dla kazdego noworodka/
wezesniaka w 100 proc. identyczne jak pokarm kobiecy. Jeszeze
parg lat temu banki mleka kobiecego nie byly tak popularne.
W Polsce od 2012 r. pojawily si¢ banki mleka kobiecego, ktére
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sa bardzo przydatne dla oddzialéw neonatologicznych. Dzigki
nim na oddziale intensywnej terapii jest mozliwe rozpoczecie
karmienia enteralnego wczes$niakéw, nawet jesli matka z jakie-
go$ powodu nie moze odciagnaé pokarmu. Taka kropelka
pobudzamy przew6d pokarmowy wezesniaka, kolonizujemy
go ,,dobrymi bakteriami”.

Podczas wyglaszania referatu zaprezentowano takze duzo
informacji na temat wzbogacenia mleka kobiecego BMF, ktére
jest stworzone na bazie mleka krowiego. BMF zwigksza kalorycz-
nos¢ pokarmu, zawiera biatko, witaminy i mineraty. Oméwiono
takze zagadnienia, jak powinno wyglada¢ dalsze karmienie
wezesniaka po wypisie ze szpitala.

Bardzo ciekawym wyktadem byt referat pt. ,Porty naczy-
niowe u dzieci” dr hab. n. med. Macieja NiedZwieckiego. Sa
one wazne i potrzebne dla naszych najmniejszych pacjentéw.
Przedstawiono przy tym, jakie maja duze znaczenie w niesieniu
ulgi w cierpieniu dzieciom. Istotne jest takze to, jak zapew-
niaja bezpieczna, sprawng prace personelowi medycznemu.
Omoéwiona zostala réwniez budowa portéw naczyniowych,
ich pielegnacja i najnowsze standardy dbania o nie. Jednym
z nich jest dbanie o nie podczas obecnosci dzieci w domu lub
gdy leki przez dtuzszy czas sa nie podawane. Obecnie obserwuje
si¢ odchodzenie od przeptukiwania mieszanka z heparyna,
a przeptukiwanie ich solg fizjologiczna, co zapewnia droznogé
portéw naczyniowych.

Temat kolejnego wyktadu to: ,Hipnoterapia jako metoda
oferujaca holistyczne wsparcie w drodze do macierzyristwa”
mgr Kai Krawczyk. W Polsce hipnoterapia jest nowa metoda
przygotowania kobiety do porodu. Za granicg jest juz ona
stosowana. Bardzo ogélnie rzecz biorac, ma ona na celu
nauczenie przyszlej mamy oddychania i wspétpracy ze swoim
cialem. Polega ona na wprowadzeniu mamy w stan na granicy
snu i petnej $wiadomosci. Wiele kobiet, ktére uczestniczyty
w tej nowatorskiej w naszym kraju metodzie, bylo bardzo
zadowolonych z rezultatéw. Kobiety oceniaty poréd jako
pozytywne doswiadczenie, ktére moze skutkowad nie tylko
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poczuciem spelnienia, ale takze daje mozliwo$¢ podniesienia
whasnej wartosci. Dzigki takiemu dos§wiadczeniu nie maja
obaw przed kolejnym porodem.

Od dawna wiadomo, ze praca w zespole terapeutycznym
jest bardzo wazna. Z tego powodu podczas zjazdu miaty$my
okazje przypomnieé sobie sposoby komunikowania si¢ podczas
trudnych, zabawnych, uczacych warsztatéw — trenera umiejet-
nosci menadzerskich Zuzanny Rohn nt. ,,Jak powinna wyglada¢
komunikacja w zespole terapeutycznym i czy covip wymusit
nowe rozwiazania?” Whioski, do jakich kazdy z nas doszedt,
byly inne, a to oznacza inne postrzeganie otaczajacego $wiata.
Praca ta byla jednak bardzo warto$ciowa i pokazata nam, ze
wiele trudnosci wynika z probleméw w komunikacji. Co$, co
wydawato si¢ bardzo proste, w rzeczywistosci moze sprawiad
trudnos$ci. Uczestnictwo w tym projekcie pokazato nam, ze
praca w zespole terapeutycznym tez taka jest. W codziennej
pracy zespotu terapeutycznego musimy wziaé pod uwage
cechy osobowosci danych oséb, ich oczekiwania, aktualne
emocje, ale takze zaawansowanie choroby pacjenta. Trzeba
wiedzie¢, kiedy rozmawia¢ z chorym, w jaki sposéb wybra¢
odpowiedni moment. Lepiej jest méwi¢ czgsciej i wyjasnic
mniejszy zakres informacji, niz na raz przekazaé calo$¢ diagnozy.
Po pewnym czasie pacjent pamigta gtéwnie nasze nastawienie,
a takze sposdb przekazania tej informacji. Okazuje sie, ze
forma przekazania moze zaréwno dawad szanse, ale niestety
tez ja odebra¢ pacjentowi. Zespét terapeutyczny musi przede
wszystkim ustali¢ zasady komunikacji i wedtug nich dziatac.
Kazda z 0s6b personelu powinna pracowaé w tym, w czym
czujg si¢ dobrze. Jedli kto§ w danym momencie nie czuje sig
na sitach, powinien to jasno powiedzie¢ i nie przeszkadza¢
pozostatym czlonkom zespotu.

W trzecim dniu warsztaty terapeutyczne odbyly si¢ podczas
wycieczki autokarem na terenie Zutaw Wislanych. Zwiedzilismy
m.in. Kosciét pw. Mikotaja w Zelichowie, Cmentarz Jedenastu
Wsi w Cygankach, ruiny $luzy watowej w Marzecinie.

W kolejnej czgdci konferencji poruszono temat: ,Wczesne
wspomaganie rozwoju dziecka” ktéry prowadzita Katarzyna
Farulewska, specjalista wezesnego wspomagania rozwoju dzieci.
Wazna rzecza jest zebranie szczegétowego wywiadu o mamie,
jeszcze przed rozpoczgciem pomagania malemu pacjentowi.
Chodzi m.in. o tematy dotyczace stanu zdrowia matki, czy
stosowata uzywki, czy byta spokojna, czy miala jakies trau-
matyczne przezycia podczas ciazy, jaki tryb zycia prowadzita
w ciazy, jaki byt jej przebieg, jaki byt pordd, czy byt o czasie,
jak przebiegt pordd itp. Oméwione byto takze zagadnienie,
jak duza rol¢ odgrywa kangurowanie. Nastepnie wskazane
zostalo, jakie konkretne symptomy, zachowania noworodka
powinny niepokoi¢ juz rodzicéw, a takze gdzie szukaé pomocy.
Przedstawione byly konkretne instytugje, organizacje, strony
internetowe, gdzie taka pomoc rodzicie i ich dziecko moga
szukad i ja otrzymaja. Chodzi m.in. o program ,,Za zyciem”.
Gléwnym celem tego kompleksowego programu wsparcia
dla rodzin jest umozliwienie rzeczywistej i pelnej integragji
spolecznej 0s6b niepetnosprawnych oraz wsparcie psycholo-

16

giczne, spofeczne, funkcjonalne i ekonomiczne ich rodzin.
Kolejnym punktem pomocowym jest Osrodek Wezesne;j
Interwencji. Wezesne wspomaganie rozwoju, ktérego celem
jest oddzialywanie rewalidacyjno-wychowawcze stymulujac
dziecka, ale takze wspomagajace potrzeby rodziny. Wspo-
mniany zostal réwniez Padstwowy Fundusz Rehabilitacji
Os6b Niepetnosprawnych.

Ponadto, przedstawiana byta komunikacja alternatywna
i wspomagajaca — AAC i tablice, za pomoca ktérych mozna
pracowal. Wskazano wiele innych przydatnych informacji
nam poloznym, ktére mozemy dalej przekazad potrzebujacym
rodzicom, ale takze takie, ktére pomoga nam w pracy.

Co najwazniejsze, rodzic nie jest terapeuty, ma pozo-
staé rodzicem. Owszem, ma wspieraé terapig, ale nie moze
zapominaé o swojej najwazniejszej roli bycia mama, tata.
Z do$wiadczenia pani Kasi wiemy, ze dla rodzicéw jest to
bardzo trudne.

Bardzo wzruszajacym, budzacym wiele wspomnieri byt
wyktfad dr n. med. i n o zdr. Pawla Witt nt. ,,Co zrobi¢, gdy
nie da si¢ nic zrobi¢ — personel pielegniarski w obliczu $mierci
dziecka”. Poruszone byty trudne, ale jak wazne w naszej
pracy, tematy podejécia naszych pacjentéw. Oméwiona byta
opieka paliatywna, ktéra ma na celu ochrong gasnacego zycia.
Stwierdzenie ,,$mier¢ pozbawia nas przyszlosci” bylo trafne,
a zarazem bardzo przykre. Oméwiony byt protokét palia-
tywny. Przekazany standard zaniechania i wycofywania sig
z uporczywego leczenia podtrzymujacego zycie dziecka, daje
wiele do myf$lenia, ale takze duzg potrzebg jego szanowania
i przestrzegania.

Kolejnym waznym przekazem bylo umozliwienie rodzicom
bycie rodzicem, takze po $mierci jego dziecka. Pozwolenie na
pobycie z dzieckiem, nie przyspieszanie momentu zabrania
dziecka, ktére powinno zy¢ jednak dtuzej niz rodzice. Pozwo-
lenie na udzial matki, ojca w ostatniej toalecie.

Ostatni, ale niezmiernie ciekawy, wyktad dotyczyt , Aro-
materapii w profilaktyce choréb infekcyjnych, jakie olejki
mozna, a jakie s zabronione w ciazy i dla malych dzieci”,
ktéry prowadzita psycholog, a zarazem organizator, pedagog
Anna Osiriska. Olejki eteryczne, kiedys tak popularne, wracaja
do fask. Trzeba pamigta¢, ze olejki, o keérych byt wyktad,
muszg by¢ naturalne, z pewnego Zrédla. Oméwione byto
czym s3, co potrafig oraz jakie majg szerokie zastosowanie.
Najwazniejszq zaleta, ale nie jedyna, jest zwalczanie bakeerii,
grzybéw i wiruséw. Mozna je stosowaé miejscowo, wewnetrz-
nie, ale wylacznie po konsultacji z lekarzem, dziatajg takze
terapeutycznie, m.in. uspokajajaco — olejek z lawendy.

W ciazy niewiele olejkéw eterycznych jest dozwolonych.
Nalezy pamietad, aby wprowadzaé je po konsultacji z lekarzem
i bardzo ostroznie, powoli, kazdy organizm moze zareagowad
inaczej. Dyfuzowanie nalezy zacza¢ od jednego olejku, od
2 godzin dziennie, od 2 do 3 kropli i na pewno nie w matym

pomieszczeniu. m
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W dniu 10 maja 2022 r. w Teatrze Muzycznym w Lodzi odbyt
si¢ uroczysty pokaz filmu dokumentalnego pt. ,Potozna”
w rezyserii Marii Stachurskiej. Podniosty charakter wydarze-
nia wynikal m.in. z obchodzonej w tym roku 100 rocznicy
uzyskania przez tytulows potozng — Stanistawe Leszczyniska
— dyplomu potoznej.

Uroczysto$¢ otworzyta Agnieszka Katuzna — Przewod-
niczaca ORPiP w Lodzi — ktéra w swoim imieniu oraz ORPiP
w Lodzi powitata zgromadzonych gosci. Weréd zaproszonych
znalezli si¢ m.in.:

« ksiadz pratat Zbigniew Tracz — Kanclerz Kurii;
+ ksiadz pratat Juliusz Lason — duszpasterz stuzby zdrowia;
+ Grazyna Posmykiewicz — Dyrektor Teatru Muzycznego;
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wnukowie Stanistawy Leszczyniskiej: Elzbieta Wiatrowska
z mezem, Jan Leszczyniski z zong oraz Bronistaw Lesz-
czynski;

dr hab. n. o zdrowiu profesor uczelni Ewa Borowiak —
Prodziekan Wydziatu Nauk o Zdrowiu ds. Oddziatu
Pielegniarstwa i Potoznictwa — wraz z przedstawicielami
uczelni ksztalcacych studentédw na kierunku pielegniar-
stwo i poloznictwo, studenci tychze kierunkéw;
przedstawiciele Eédzkiego Porozumienia Samorzadéw
Zawodéw Zaufania Publicznego: lek. wet. Tadeusz Doma-
recki — Prezes Lédzkiej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej;
zastuzone pielegniarki: Janina Zurawska — pierwsza
Przewodniczaca Okregowej Rady Pielegniarek i Potoz-
nych w Lodzi, Krystyna Ejsmont — Postanka na Sejm
x Kadengji;

przedstawiciele organéw dziatajacych przy Okregowej
Izbie Pielegniarek i Potoznych w Lodzi: Okregowa Rada
Pielegniarek i Potoznych, Okregowy Rzecznik Odpo-
wiedzialnosci Zawodowej, Okregowy Sad Pielegniarek
i Potoznych, Okreggowa Komisja Rewizyjna oraz Dele-
gaci na Zjazd vi1 i viir kadencji, cztonkowie komisji
problemowych oraz Kota Emerytowanych Pielegniarek
i Potoznych w Lodzi;

przedstawiciele Kadry Kierowniczej z placéwek ochrony
zdrowia samorzadu 16dzkiego;

przedstawiciele samorzadu zawodowego pielegniarek
i poloznych ziemi sieradzkiej reprezentowanej przez
Katarzyne Wojtysiak — Naczelng Pielegniarke Szpitala
Wojewddzkiego w Sieradzu;
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+ Zbigniew Bujas — Przewodniczacy Ogdlnopolskiego
Zwiazku Zawodowego Pielegniarek i Potoznych Regionu
Lédzkiego — oraz przewodniczace zakladowych orga-
nizacji zwiazkowych;

+ pracownicy Biura Okregowej Izby Pielegniarek i Potoz-
nych.

Ceremonia otwarcia zwieficzona zostata wniesieniem
na scen¢ teatru kwiatéw, czepka potoznej oraz symbolicz-
nego $wiatetka, ktére umieszczone zostaty przy portrecie
Stanistawy Leszczynskie;j.

Film pos$wigcony legendarnej potoznej z Auschwitz-
-Birkenau przedstawia Jej obozowe zycie, gdzie w nie-
ludzkich warunkach przyjeta na $wiat ponad trzy tysiace
nowo narodzonych dzieci, z ktérych zadne nie zmarto. Nie
odnotowano réwniez wsrdéd rodzacych kobiet zadnego
przypadku goraczki potogowej. Stanistawa Leszczyriska
z narazeniem wlasnego zycia przeciwstawiala si¢ niemie-
ckiemu rezimowi, wypowiadajac stynne stowa: ,,Nie wolno
zabija¢ dzieci.” Historia obozowa, ktdra odbita si¢ pietnem
na Jej zyciu, zostanie przez nia sama opowiedziana dopiero
po wielu latach.

Obrazy w filmie to nie tylko historia, wspomnienia
czy $wiadectwa, ale przede wszystkim pamietnik zdarzen
z biografii, co mialo wplyw na dokonany przez potozne
wybér Stanistawy Leszczynskiej na swoja patronke. Imie
Stanistawy Leszczyniskiej nosi kilka szkét medycznych a Jej
wizerunek widnieje na Kielichu Zycia i Przemiany Narodu,
ktdry znajduje si¢ na Jasnej Gérze w Czgstochowie.

Po $mierci w 1974 r. Stanistawa Leszczynska zostata
pochowana na tédzkim cmentarzu przy ul. Zgierskiej.
W 1992 r. decyzjg abpa Wiadystawa Ziétka rozpoczat sie
proces wyniesienia Jej na ottarze. W 1996 r. szczatki poloznej
zostaly przeniesione do krypty kosciota p.w. Wniebowzigcia
Najswietszej Marii Panny na Batutach w Lodzi, w ktérym
Stanistawa przyjeta wszystkie sakramenty $wiete.

Nadludzki wysitek okazany w obozowych warunkach,
poswiecenie oraz heroiczna postawa w obronie nowo naro-
dzonych dzieci staly si¢ podstawa do rozpoczecia procesu
beatyfikacji. Kazdego 11. dnia miesigca w kosciele, w ktérym
znajduje si¢ krypta ze szczatkami poloinej, odprawiana
jest msza $wigta w intencji beatyfikacji. Od 2019 r. w dniu
urodzin Stanistawy Leszczyriskiej (8 maja) przedstawiciele
samorzadu tédzkiego uczestnicza w mszy $wietej celebrowa-
nej przez Grzegorza Rysia — Arcybiskupa — oraz kontynuuja
pielgrzymke do Jej grobu. W tym roku potozne réwniez
uhonorowany kwiatami te rocznice.

Po zakoriczonej projekeji filmu Agnieszka Katuzna —
Przewodniczaca orPiP w Lodzi — podzigkowala wszystkim
zgromadzonym za obecnos$¢ wyrazajac nadzieje, ze obejrzany
dokument na dtugo zapisze si¢ w pamigci wszystkich jako
symbol zwycigstwa zycia nad §miercig a posta¢ Stanistawy
Leszczyniskiej stanie si¢ uosobieniem mitodci, szacunku
i zrozumienia dla drugiego czlowieka nawet w najbardziej
nieludzkich warunkach. m
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ELZBIETA KROL

Wiosenna
wycieczka
seniorow

Nasza pierwsza w 2022 r. wycieczka prowadzi do okolic gminy
Nowosolna na terenie Parku Krajobrazowego Wzniesiert £6dz-
kich. W okresie pandemii, izolacji, nakazy sanitarne zmusity
nas do spedzania nawet wolnego czasu w czterech $cianach
naszych mieszkari. Dlatego teraz wyruszamy do urokliwej
miejscowosci Plichtéw, gdzie mozna obserwowa¢ budzaca si¢

do zycia przyrodg.

www.oipp.lodz.pl

Jadac autokarem mijamy miejscowos¢ Nowosolna. Pierwsze
wzmianki o tradycjach, strojach oraz plastyce obrzedowej noto-
wane sa w dokumentacji parafialnej prowadzonej przez ksigzy
na rok 1352. Nowosolna ma zabytkowy uktad na skrzyzowaniu
drdg. Jest to uktad gwiazdzisty — z matego ronda odchodzi
8 ulic. Sytuacja ta jest niebezpieczna, to nie ma sygnalizacji
$wietlnej. Ze wzgledu na historyczna budowe tego centrum,
istnieje trudno$¢ w modernizacji i wdrozeniu bezpiecznego
przejazdu.

Celem naszej wycieczki jest malowniczo potozone Gminne
Centrum Kultury i Ekologii w Pilichowie. Jest to osrodek
preznie dziatajacy na swoim terenie, przyjazny dla mieszkan-
céw okolicznych miejscowosci oraz gosci. Dyrektorem jest
pani Monika Czubaczyriska-Szram, absolwentka Techniki
Teatralno-Filmowej w Lodzi i Akademii Sztuk Pigknych
w Lodzi. W sierpniu 2021 r. odbyt si¢ w dwdch miejscowos-
ciach: Byszewy i Plichtéw — Migdzynarodowy Zlot Poetéw
z calej Polski oraz z zagranicy. Bylo to niezwykte swieto stowa
i wrazliwosci. Uczestnicy oglosili wydarzenie w tym miejscu
»ogrodem poezji”. Zapowiedzieli, ze chca tu wréci¢, by znéw
usiaé¢ w cieniu drzew-wierszy i stucha¢ szumu lisci-stow.

W dworku w Byszewie goscil Jarostaw Iwaszkiewicz. Tu tez
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umiejscowit opowiadania ,,Panny z Wilka”. Obecnie dworek
jest remontowany.

Panie z Kota Gospodyn goscinnie poczgstowaly nas specja-
tami kuchni polskiej. Na poczatku byla zalewajka z kietbasg
i jajeczkiem, do tego kromka chleba. Nast¢pnie kapusta
z grochem, pajda ze smalcem i ogérkiem kiszonym. Do kawy
i herbaty o réznych smakach podano smakowite wypieki:
placek drozdzowy z konfiturg oraz szarlotke. Na zakoriczenie
uczty bylo ognisko i pieczenie kielbaski. Wszystkie potrawy
byly bardzo smaczne i ekologiczne, czyli z rodzinnych pro-
duktéw i bez polepszaczy.

O godz. 13 w sali widowiskowej odbyt si¢ koncert £6dz-
kiego Teatru Piosenki. Przewodnia rolg odegral Michat Maj-
-Wieczorek — zatozyciel teatru (2012 r.), ktérego jest opiekunem
artystycznym. Jest on aktorem i scenarzysta. Ukonczyt Wydzial
Wokalno-Aktorski Akademii Muzycznej w Lodzi oraz Wydziat
Geografii Uniwersytetu Lédzkiego. Jest to mlody cztowiek
o przedwojennej duszy. Pisze artykuly o stawnych akto-
rach, piosenkarzach, ludziach kultury, ktére ukazujg si¢ m.in.
w Magazynie Kulturalno-Spotecznym Gminy Nowosolna
w rubryce ,,Kino Retro”. Wspomina Aleksandra Zabczytiskiego,
Hanke Ordonéwng, kresowe wspomnienia o Marianie Hema-
rze 1 wielu innych. Jest autorem ksiazki ,W melodii tej sita
zakleta. Piosenki w polskim kinie w latach 1930-1939”.

Od kwietnia 2020 r. jest instruktorem do spraw roz-
powszechniania kultury w Gminnym Centrum Kultury
i Ekologii w Plichtowie. Pan Michat Wieczorek zaproponowat
nam muzyczng podréz przez wiele kontynentéw i krajéw.
Towarzyszyta mu piosenkarka oraz muzyk grajacy melo-
die. Wykonawcy swoimi pigknymi glosami, muzykalnoscia
i taneczno$cig zaczarowali nasze uszy i oczy. Po wodach
oceanicznych poptyneta piosenka Agnieszki Osieckiej , Trzeba
mi wielkiej wody”. Polske reprezentowata piosenka ,Niech
zyje bal”. Kulturg rosyjska, ale autorem jest Ukrainiec, ,Bub-
liczki”. Utw6r Butata Okudzawy ,Modlitwa” (Panie, ofiaruj
kazdemu z nas czego mu brak i mnie w opiece swej miej...)
wzruszyl nasze serca. Klimaty cygariskie melodyjne i skoczne
wykonawcy przedstawili w utworach ,,Ukradta Cyganka kure”
oraz ,,Dzi$ prawdziwych Cyganéw juz nie ma”. Przebdj Franka
Sinatry reprezentowat Ameryke. Europg i Francjg piosenka
Edith Piaf ,Milor”. Karel Gott z Pragi to ,,Loyoli Carnevali”.
Ciepfe potudnie Europy — Wtochy — przebdj , Volare”, Hiszpa-
ni¢ — ,Malagenia”, Izrael — piosenka z musicalu zydowskiego
»Judel gra na skrzypcach”. Na koniec koncertu podzigkowa-
lismy wykonawcom gromkimi brawami i poprosiliémy o bis.
Ta rozrywka kulturalna i gastronomiczna na dtugo utrwali
si¢ w naszej pamigci. To byta uczta dla ducha i dla zoladka.
W dalszym naszym zyciu kierujmy si¢ przestaniem Jolanty
Kwasniewskiej: ,Jesienl Zycia otwiera przed nami mozliwosci,

jakich wiosna zycia zaoferowa¢ nam nie mogta”. m

Elzbieta Krdl
Koto Emerytowanych Pielegniarek i Potoznych
przy OIPiP w Lodzi

www.oipp.lodz.pl



Spieszmy sie kochaé ludzi...
Tak szybko odchodza...

Jak trudno jest zegna¢ na zawsze kogos,
kto jeszcze mégt by¢ z nami...

sp. Iwona Jarosz

Iwona Jarosz zmarta tragicznie 26 lutego 2022 roku. Miata zaledwie ss lat.
Byta pracownikiem Instytutu CZMP w Eodzi od poczatku jego dziatalnosci,
pielegniarka Kliniki Ginekologii Operacyjnej i Onkologiczne;j.

Iwonka kochata storice, kwiaty, podréze. Otwarta na $§wiat — przyjmowata z ufnoscia to, czym obdarzyto ja zycie.
Jeszcze niedawno rozmawialy$my o wiosnie, wakacjach i planach na przysztosé. Byta wspaniata matka, zona,
pielegniarka i nasza Kolezanka, a tak szybko i niespodziewanie przyszto nam si¢ z nig pozegnad...
Bedziemy tesknié za Tobg dzisiaj i jutro. Bedziemy Cig szukad na korytarzach szpitala.

Bedziemy mys$lami zawsze przy Tobie...

Kolezanki i Wspétpracownicy Kliniki Ginekologii Instytutu CZMP w Lodzi

Z glebokim zalem informujemy, ze w dniu 14 maja 2022 r. odeszta od nas nasza Kolezanka
$p. Krystyna Jastrze¢bska
Krysiu, odesztas cicho, bez stéw pozegnania, tak jakbys nie chciata swym odejs$ciem smuci¢,

tak jakbys wierzyta w godzing rozstania, Ze masz niebawem z dobra wiescia wrécic.
Zostawifas$ swoje marzenia, plany, rozpoczete sprawy i niedokonczone rozmowy.

Z wielkim zalem zegnamy Ci¢ Krysiu

Kolezanki i Koledzy z Przychodni Lecznicza, Zarzewska i Szpitala Jonschera w Eodzi

,Odesztas cicho, bez stéw pozegnania.
Tak jakbys nie chciata, swym odejéciem smucié...
tak jakbys$ wierzyta w godzing rozstania,
ze masz niebawem z dobra wiescig wrécié”

ks. J. Twardowski

Ze smutkiem i zalem w dniu 7 czerwca 2022 r.
pozegnaty$my nasza droga Kolezanke

$p. Matgorzate Marciniak
Kazdy cztowiek, nawet najskromniejszy, zostawia $lad po sobie, jego zycie zahacza o przesztos¢ i sigga w przysztos¢.
Malgosia, wspaniata Pielegniarka, Kolezanka, Przyjaciétka, Zona i Matka.
Drobnej postury, lecz wielka duchem i sercem. Najprawdziwszy heros, cho¢ si¢ za takiego nie uwazata.
Z mito$cia i empatia przemykata wérdd 16zek szpitalnych dajac rados¢ i $wiatto oraz ukojenie w cierpieniu pacjentom

na oddziale kardiochirurgii. Niebywate szczgécie miat ten, kto Ja poznat.

Mimo swej diugiej choroby nigdy nie zapomniata
o swoich kolezankach ze Szpitala Sterlinga i my o Niej nie zapomnimy
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W poprzednim numerze Biuletynu zamiesciliSmy
bardzo interesujacy artykut dotyczacy Ulicznej
Misji Medycznej. Mtode petne zapatu osoby,
ktore w ten sposdb realizujg bardzo wazne
zadanie wspierania najbardziej potrzebujacych
0s0b zastuguja na nasz szacunek i uznanie.

W tym numerze zamieszczamy krotka ilustracje
do wspomnianego artykutu.



2022

STYCZEN 19 dni - 144,05 godz. LUTY 20 dni - 151,40 godz. MARZEC 23 dni - 174,25 godz.
Pn Wt Sr CGw Pt Sob N Pn Wt S CGw Pt Sob N Pn Wt S CGw Pt Sob N
1 2 1 2 3 4 5 6 1 2 3 4 5 6
3 4 5 6 7 8 9 7 8 9 0 11 12 13 7 8 9 0 11 12 13
0 11 12 13 14 15 16 14 15 16 17 18 19 20 14 15 16 17 18 19 20
17 18 19 20 21 22 23 21 22 23 24 25 26 27 21 22 23 24 25 26 27
24 25 26 27 28 29 30 28 28 29 30 31
31
KWIECIEN 20 dni - 151,40 godz. MAJ 21 dni - 159,15 godz. CZERWIEC 21 dni - 159,15 godz.
Pn Wt Sr CGzw Pt Sob N Pn Wt S Cw Pt Sob N Pn Wt Sr CGw Pt Sob N
1 2 3 1 1 2 3 4 5
4 5 6 7 8 9 10 2 3 4 5 6 7 6 7 8 9 MM 11 12
m 122 13 14 15 16 17 9 MM 11 ~ 13 14 15 3 14 15 16 17 18 19
18 19 20 21 22 23 24 16 17 18 19 20 21 22 20 21 22 23 24 25 26
25 26 27 28 29 30 23 24 25 26 27 28 29 27 28 29 30
30 31
LIPIEC 21 dni - 159,15 godz. SIERPIEN 22 dni - 166,50 godz. WRZESIEN 22 dni - 166,50 godz.
Pn Wt S CGw Pt Sob N Pn Wt Sr Cw Pt Sob N Pn Wt Sr CGw Pt Sob N
1 2 3 1 2 3 4 5 6 17 12 3 4
4 5 6 7 8 9 10 8 9 10 11 12 13 14 5 6 7 8 9 10 M1
M 12 13 14 15 16 17 15 16 17 18 19 20 21 12 13 14 15 16 17 18
18 19 20 21 22 23 24 2 23 24 25 26 27 28 19 20 21 2 23 24 25
25 26 27 28 29 30 31 29 30 31 26 27 28 29 30
PAZDZIERNIK. 21 dni - 159,15 godz. LISTOPAD 20 dni - 151,40 godz. GRUDZIEN 21 dni - 159,15 godz.
Pn Wt S CGw Pt Sob N Pn Wt Sr Cw Pt Sob N Pn Wt S Cw Pt Sob N
1 2 1 2 3 4 5 6 1 2 3 4
3 4 5 6 7 8 9 7 8 9 0 N 12 13 5 6 7 8 9 0 1
1 11 12 13 14 15 16 14 15 16 17 18 19 20 12 13 14 15 16 17 18
17 18 19 20 21 22 23 21 22 23 24 25 26 27 19 20 21 22 23 24 25
24 25 26 27 28 29 30 28 29 30 26 27 28 29 30 31
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