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Opis procedury zbierania i analizy danych

Ankieta dot. samooceny przygotowania zawodowego studentow kierunku pielggniarstwo PSW
sktadala si¢ z 113 pytan.

Na pytania p2—p17 oraz p38—p75 ankietowani odpowiadali w skali pigciopunktowe;.
Na pytania oceniajgce wielko$¢ stresu (p18-p37) udzielali odpowiedzi tak/nie/nie wiem.

Pozostate pytanie (z76-z113) byly pytaniami jednokrotnego wyboru/wielokrotnego wyboru
lub otwartymi dotyczacymi réznych aspektéw kariery zawodowej ankietowanego.

Badanie przeprowadzono w styczniu/lutym 2024,

Zebrano 217 kompletnych ankiet.



We wspoélczesnej opiece zdrowotnej, zmierzajacej do zapewnienia cztowiekowi coraz lepszej
pomocy w osigganiu optymalnego stanu zdrowia, pielegniarstwo staje si¢ coraz bardziej
znaczacy dziedzing®. Stopniowo wzrasta uznanie dla pielegniarstwa polskiego nie tylko jako
wyodrebnionej dziatalnoéci praktycznej, lecz réwniez jako odrebnej dyscypliny naukowe;j?.
Pielegniarstwo jest dziedzing, w zakresie ktorej na przestrzeni lat zaszly znaczace zmiany.
Efektem tych zmian jest zarowno poszerzenie znaczenia pielegniarstwa i roli zawodowej jego
adeptow, zmiana systemu ksztatcenia na kierunku, jak réwniez zwigkszenie zakresu ich zadan
i uprawnien. Wspotczesne pielegniarstwo to dziedzina, ktéra wcigz rozwija si¢ w sposob
dynamiczny, na pograniczu dyscyplin humanistycznych. Osoby wykonujace zawod
pielegniarki/pielegniarza, powinny posiada¢ szereg kompetencji praktyczno-merytorycznych
oraz kompetencji spotecznych, aby efektywnie realizowac swoje zadania zawodowe.

Dziatania ewaluacyjne, ktore powinny stanowi¢ jeden z modutéw poszczegolnych etapow toku
ksztatcenia jak rowniez jego element koncowy, stanowig istotng informacje¢ zwrotng zarowno
dla absolwenta jak i dla kadry akademickiej, poniewaz sg pewnego rodzaju miernikiem
efektywnosci procesu edukacyjnego. W ksztalceniu na kierunku pielegniarstwo jest to
racjonalnie uzasadnione 1 praktykowane, poniewaz umiejetno§¢ wykonywania okreslonych
czynnos$ci pielegniarskich zgodnie ze standardami, majac na uwadze dobro pacjenta oraz dobro
wlasne, stanowi istot¢ zawodu. Nie chodzi jednak o sprawdzanie kompetencji czy
predyspozycji do wykonywania wylacznie zawodu pielegniarki/piel¢gniarza, ale wydaje sie
zasadnym takie postgpowanie, w przypadku ksztatcenia profesjonalistéw wykonujacych
zawody majace w znacznej mierze komponent¢ praktyczng jak np. lekarz/lekarka,
pielegniarka/pielggniarz, dietetyk, kosmetolog, gdzie odbiorcami dziatan profesjonalistow sg
inni ludzie, 1 to zwykle w sposob bezposredni. Dzieje si¢ tak ze wzgledu na fakt, iz cztowiek
zyjacy w dzisiejszym $wiecie potrzebuje wsparcia i opieki profesjonalistow ochrony zdrowia,
bez wzgledu na to, czy sam posiada wiedz¢ medyczng, czy tez nie. Bycie przedstawicielem
ochrony zdrowia to jedno, ale bycie odbiorcg $§wiadczen zdrowotnych realizowanych przez
profesjonalistow to drugie. Partycypowanie w pielggnowaniu zdrowia innych ludzi,
swiadomo$¢ 1 odpowiedzialnos¢ za podejmowane dzialania, powinny stanowi¢ esencje
wykonywania tego zawodu. Bedac cztonkiem zespotu terapeutycznego i aktywnie uczestniczac
w kazdym z etapow opieki nad pacjentem, sprawg priorytetowa powinno by¢ przede wszystkim
zdrowie podmiotu opieki, ktory niejednokrotnie oddajac si¢ pod  opieke
pielegniarki/pielegniarza —profesjonalistki/profesjonalisty, powierza jej swoje zdrowie i zycie.
Kazdy sukces terapeutyczny, w ktorym wspdtuczestniczy pielegniarka/pielegniarz, dzialania
edukacyjne, ktére przyniosty okreslony skutek i spowodowaty zmiang stylu zycia pacjenta na
prozdrowotny, powinny motywowac do dalszego dziatania a zarazem stanowi¢ osobisty, maty
sukces zawodowy.

! Slusarska B., Zarzycka D., Zahradniczek K. (red.) Podstawy pielegniarstwa, t.1., Zalozenia teoretyczne,
Wydawnictwo Czelej, Lublin 2004, s. 21-25.

2 Wronska 1., Determinanty rozwoju pielegniarstwa [W:] Podstawy pielegniarstwa, B. Slusarska, D. Zarzycka,
K. Zahradniczek, t.1., Wydawnictwo Czelej, Lublin 2004, s.44.



Cel badan:

1. Poznanie motywow wyboru kierunku studiow przez studentow pielegniarstwa Powislanskie;j
Szkoty Wyzszej

2. Samoocena absolwentow w kontekscie przygotowania do wykonywania zawodu pielegniarki
/ pielegniarza.

3. Poznanie planow zawodowych oraz planéw dotyczacych dalszego ksztalcenia

Material i metody
Badaniami obj¢to tacznie wszystkich studentow kierunku pielggniarstwo Powislanskiej Szkoty
Wyzszej. W niniejszym badaniu uzyskano 217 odpowiedzi zwrotnych.

Badania miaty charakter zrédtowy, sa kontynuacja badania zrealizowanego po raz pierwszy
w 2020 r.

Ankietyzacja stuzyta ocenie zaréwno jakosci ksztalcenia na kierunku pielggniarstwo,
jak i przygotowania studentéw do realizowania zadan zawodowych, a takze poznania planu ich
dalszego rozwoju zawodowego.

W badaniu zastosowano metod¢ sondazu diagnostycznego, jako technike wykorzystano
kwestionariusz ankiety wtasnej konstrukcji, sktadajacy si¢ z pytan charakteryzujacych grupe
badang oraz pytan zasadniczych. Pytania zasadnicze dotyczyly: predyspozycji
do wykonywania zawodu pielegniarki/pielegniarza, motywoéw wyboru kierunku studiow,
oceny przygotowania studentow do wykonywania zawodu pielegniarki /pielegniarza jak
rowniez wybranych (reprezentatywnych) zadan zawodowych, planéw studentéw dotyczacych
podjecia pracy w zawodzie oraz planéw zwigzanych z kontynuacjg dalszego ksztalcenia.

Wypehienie ankiety byto dobrowolne i anonimowe.



Analiza odpowiedzi respondentow

Pierwsza czg$¢ badania (pytania 2-17) dotyczyla samooceny ogoélnych kompetencji
zawodowych. Respondenci odpowiadali ,,tak™ / ,,nie” na nast¢pujace pytania:

1. Jestem cierpliwa/ cierpliwy, potrafi¢ stucha¢ innych ludzi

2. Umiem pracowaé w zespole, dbam o pozytywne relacje w zespole, tworze dobrg
atmosfere pracy, w tym przywigzuj¢ uwage do opinii wspdlpracownikow dotyczacej
wspoOtpracy ze mng

3. Jestem zaangazowana/(-ny) w wykonywang prace i mam poczucie odpowiedzialnos$ci
za podejmowane dziatania i ich nastgpstwa
4. Wywigzuj¢ si¢ z powierzonych mi zadan bez koniecznos$ci nadzoru, posiadam

motywacj¢ do pracy i1 potrafic dokona¢ obiektywnej oceny wlasnej pracy, jestem
samodzielna/(-ny), nie wymagam kontroli

5. Potrafie podejmowac samodzielne i prawidtowe decyzje w warunkach stresujagcych
6. Jestem odporna/(-ny) psychicznie

7. Jestem asertywna/asertywny

8. Jestem obowigzkowa / obowigzkowy, w tym dobrze planuj¢/organizuj¢ swoja prace
i efektywnie gospodaruj¢ czasem pracy

9. Jestem kreatywna / kreatywny

10.  Chce uczestniczy¢ w roznorodnych formach doskonalenia zawodowego, stale rozwijam
wiasne kwalifikacje i dzielg si¢ wiedza oraz doswiadczeniem z innymi

11.  Potrafi¢ postugiwac si¢ jednym jezykiem obcym w stopniu komunikatywnym

12.  Posiadam wiedz¢ teoretyczng potrzebng do wykonywania zadan na pelnionym
stanowisku

13.  Posiadam przygotowanie praktyczne do wykonywanych zadan

14.  Latwo nawigzuj¢ kontakty z ludzmi 1 potrafie skutecznie komunikowaé sie¢
z innymi

15.  Posiadam umiejetnos¢ mediacji 1 negocjacji, posiadam umiejetnos¢ przekonywania
innych do zmiany pogladéw jednoczes$nie bedac osobg bezkonfliktowa

16.  Potrafie wezud si¢ w sytuacje innej osoby

W kolejnej czesci respondenci odpowiadali na nastgpujace pytania, dotyczace oceny
kompetenc;ji specyficznych dla wykonywania zawodu pielggniarki/pielggniarza:

1 Jestem przygotowana/-ny do samodzielnego wykonywania zawodu Pielggniarki
2 Zawszg reaguje na wezwanie pacjenta

3 Przywiazuje uwage do opinii pacjentow o jakosci mojej pracy

4 Staram si¢ na biezaco $ledzi¢ aktualne tendencje w rozwoju praktyki zawodowej

S. Rodznice kulturowe i religijne nie maja wptywu na mdj stosunek do pacjenta

6 Staram si¢ zapewni¢ pacjentowi maksimum prywatnos$ci i godnos$ci

7 Potrafi¢ rozpozna¢ potrzeby pielegnacyjne pacjenta

8 Potrafie skonstruowa¢ indywidualny plan opieki nad pacjentem

9. Potrafie rozpozna¢ potencjalne zagrozenie dla pacjenta, zespotu terapeutycznego
i siebie
10.  Potrafi¢ dokona¢ bezpiecznego i skutecznego pomiaru parametrow — temperatury, t¢tna,
oddechu, ciSnienia

11.  Znam drogi szerzenia si¢ drobnoustrojow w ustroju

12. Znam zasady pobierania i wysytania materiatu do badan



13.  Znam grupy lekow i mechanizmy ich dziatania

14.  Potrafi¢ przelicza¢ dawki lekéw

15.  Wiem jakie $rodki dezynfekcyjne powinny by¢ stosowane w placéwkach medycznych
i do jakich powierzchni

16.  Znam prawidtowe dziatania wigkszos$ci lekow

17.  Znam uboczne dzialania wigkszos$ci lekow

18.  Potrafie wymieni¢ akty prawne dotyczace zawodu

19. Znam zasady wykonywania iniekcji sroédskornych, podskoérnych
I domig$niowych

20.  Wiem ile czasu powinien by¢ zalozony cewnik naczyniowy

21.  Wiem jak kreowa¢ wsrdd pacjentow postawy prozdrowotne

22.  Potrafi¢ zachowa¢ tajemnice zawodowa

23.  Potrafi¢ opracowa¢ dokumentacj¢ opieki nad pacjentem w oparciu o obowigzujace
przepisy

24.  Zawsze postepuj¢ zgodnie z obowigzujacymi procedurami

25.  Znam prawa pacjenta

26.  Posiadam wiedze og6lng z obszaru nauk medycznych

27.  Posiadam wiedze szczegotowa z zakresu pielegniarstwa, udzielania $wiadczen
w zakresie promowania, zachowania zdrowia i zapobiegania chorobom

28.  Posiadam umieje¢tnos¢ korzystania z aktualnej wiedzy dla zapewnienia bezpieczenstwa
i wysokiego poziomu opieki nad pacjentem

29.  Posiadam wiedzg¢ dotyczaca sprawowania catosciowej 1 zindywidualizowanej opieki
nad chorym, niepetnosprawnym i umierajagcym

30.  Posiadam wiedz¢ dotyczaca inicjowania i wspierania dziatan spotecznosci lokalnej na
rzecz zdrowia

31.  Potrafi¢ postugiwa¢ si¢ wiedzg anatomiczng w wykonywaniu czynnoS$ci
zawodowych

32.  Potrafi¢ interpretowac procesy fizjologiczne czlowieka w stanie zdrowia; okresla¢
podstawowe wielkosci fizjologiczne, wykorzystywac fizjologie w wykonywaniu czynnosci
zawodowych

33.  Posiadam wiedz¢ niezbedng do rozpoznawania podstawowych zaburzen
fizjologicznych;  opisu  etiopatogenezy  najwazniejszych  jednostek  chorobowych
Z uwzglednieniem ich patomechanizmu

34.  Posiadam wiedze niezbedng do rozumienia i rozpoznawania odrgbno$ci w badaniu
dziecka i niemowlgcia; wykorzystywania metod 1 technik w badaniu przedmiotowymi
podmiotowym; przeprowadzenia wywiadu; interpretowania dostgpnych wynikéw w badaniu
fizykalnym; wykorzystywania wynikow do rozpoznawania probleméw zdrowotnych;
dokumentowania przeprowadzonego badania

35.  Posiadam wiedz¢ niezbedng do rozumienia idei badan radiologicznych;
przygotowywania chorego do badan radiologicznych; rozpoznawania powiktan po badaniu
I leczeniu radioterapig; sprawowania opieki nad chorym po badaniu i leczeniu
radioterapia

36.  Posiadam wiedz¢ niezbedna do identyfikowania zjawiska przemocy w odniesieniu
do dzieci; postugiwania si¢ wilasciwymi metodami i formami ksztatcenia w edukacji
zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych; oceny skutecznosci edukacji zdrowotne;j

37.  Potrafi¢ udzieli¢ pacjentowi pomocy przedlekarskiej



38.  Potrafi¢ postugiwa¢ si¢ SPECJALISTYCZNYM jezykiem obcym w stopniu
komunikatywnym

Pytania oceniane byly w skali 1-5, gdzie wskazania 4,5 mozna traktowac¢ jako ,,tak”, wskazania
3 jako ,,nie wiem”, za$ wskazania 1,2 jako ,,nie”.

Wykres 1. Wskazania dot. predyspozycji ogoélnych do zawodu pielggniarki/pielegniarza
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Wykres 2. Odpowiedzi ,,nie wiem”
Wskazania 3 (%)
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Wykres 3. Odpowiedzi ,,nie”
Wskazania 1/2 (%)
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Zrodto: opracowanie wlasne

Na uwage zastuguja przede wszystkim odpowiedzi ,,nie”, gdyz w celu doskonalenia jako$ci
ksztatlcenia nalezy wprowadzi¢ dodatkowe dzialania w celu minimalizacji zjawisk
niepozadanych — braku dostatecznej samooceny studentow we wskazanych punktach.



W obszarze pytan podstawowych:
7. Jestem odporna/(-ny) psychicznie
12.  Potrafi¢ postugiwac si¢ jednym jezykiem obcym w stopniu komunikatywnym

W obszarze pytan specjalistycznych:

40 Przywigzuje uwage do opinii pacjentdw o jako$ci mojej pracy

43 Staram si¢ zapewni¢ pacjentowi maksimum prywatnosci i godnosci

71 Posiadam wiedz¢ niezbgdna do rozumienia i rozpoznawania odrgbnosci w badaniu
dziecka i niemowlgcia; wykorzystywania metod i technik w badaniu przedmiotowymi
podmiotowym; przeprowadzenia wywiadu; interpretowania dostgpnych wynikow w badaniu
fizykalnym; wykorzystywania wynikdow do rozpoznawania probleméw zdrowotnych;
dokumentowania przeprowadzonego badania

75 Potrafie postugiwaé¢ si¢ SPECJALISTYCZNYM jezykiem obcym w stopniu
komunikatywnym

Zdecydowanie nalezy pochyli¢ si¢ nad naukg jezyka obcego, przedmiotami / zajeciami
praktycznymi 1 klinicznymi z zakresu pediatrii oraz zglebi¢ poklady empatii studentow.
Zwigkszy¢ nalezy takze zakres wsparcia psychologicznego dla studentow kierunku
pielegniarstwo.

Wazng cz¢$cig badania byta ocena postrzegania stresu w pracy pielegniarki/pielggniarza. Praca
pielegniarki/pielggniarza nalezy do trudnych, jest ztozona i ma wielozadaniowy charakter.
Niezbedna jest w niej koniecznos¢ posiadania duzej sprawnosci manualnej przy czynnosciach
zabiegowych i pielegnacyjnych. Dodatkowo od pielegniarki/pielggniarza wymagane jest
prowadzenie dokumentacji, obstuga sprz¢tu i urzadzen medycznych, zbieranie wywiadu
o stanie zdrowia pacjenta, edukacja prozdrowotna pacjentéw i ich rodzin oraz promocja
zdrowia. Kazda z tych czynnosci wymaga réznych zdolnosci, predyspozycji i umiejetnosci® 4 °
67 Pielegniarki/Pielegniarze pracuja rowniez pod wptywem presji czasu. Czesto pojawiaja Sie
sytuacje nieprzewidywalne, np. nagte pogorszenie si¢ stanu pacjenta czy tez reanimacja,
podczas ktorej minuty decyduja o zyciu podopiecznego. Doprowadzaja one do postepujacego®
zmeczenia i spadku efektywnosci pracy oraz do obnizenia komfortu psychicznego pielegniarki/
pielegniarza® °. Wystepuja takze sytuacje zwigzane z poczuciem braku kontroli, np. gdy
pielegniarka/pielggniarz opiekuje si¢ pacjentem nieprzytomnym lub zaintubowanym. Nie ma
wowczas mozliwosci nawigzania z nim kontaktu i uzyskania informacji zwrotnej, czy jej/jego

3 Andruszkiewicz A.: Poziom poczucia koherencji a typy zachowan zwigzane z praca w grupie pielegniarek.
Pieleg Pol. 2005, 19,1, 58-62.

4 Brzeska H.: Czynniki zwigzane ze stresem zawodowym pielegniarek oddziatowych. Antidotum 1998, 7, 9, 63.
5 Kaminska-Tyminska S., Smorawska B., Nowak A., Nawrocka A.: Wypalenie zawodowe konsekwencja stresu
u pielegniarek anestezjologicznych. W: 1V Zjazd: Pielegniarstwo w anestezjologii i intensywnej opiece: wymogi
i oczekiwania a realia. Poznan, 2005, 126-144.

6 Korzeniewska J.: Zawoéd: pielegniarka. Magazyn Pielegniarki i Potoznej 1999, 10, 8-10.

7 Kli$ M.: Rola empatii w sztuce uzdrawiania. Sztuka Leczenia 2002, 8, 3, 109-117.

8 Heszen-Niejodek I.: Teoria stresu psychologicznego i radzenie sobie. W: Psychologia: Podrecznik akademicki,
3. Red. Strelau J.: Gdansk: Gdanskie Wydaw. Psychologiczne, 2000.

° Plotka A., Golec D., Czernikiewicz A.: Syndrom wypalenia zawodowego u pielegniarek psychiatrycznych.
Annales UMCS , sect.D. Medicina, Polonia 2000, 45, supl. 7, 229-237.

10 wiklak B., Lenartowicz D., Luzynczyk S., Diduch J.: Personel pielegniarski oddziatow anestezjologicznych
szpitali wielospecjalistycznych wobec czynnikow stresogennych. Pielegniarstwo Polskie 1997, 7, 39-48.



praca przynosi zamierzone efekty. Brak lub ograniczenie kontroli jest waznym czynnikiem
zaburzajacym dobre samopoczucie i prowadzi do wyczerpania emocjonalnego! 2. Dodatkowo
wiele probleméw stwarzaja pielegniarce/pielggniarzowi relacje ze wspotpracownikami,
pacjentami i ich rodzinami, ktére czasami przebiegaja w atmosferze duzego napiecia
emocjonalnego [2,7,10]. Ze wzgledu na specyfike pracy w tej grupie zawodowej zaburzony
zostaje rytm catodobowy, co niesie za soba ujemne skutki zdrowotne i emocjonalne. Praca
pielegniarki/pielggniarza moze by¢ takze zrodiem zagrozenia dla jej zdrowia, gdyz podczas
wykonywania roznych czynnosci ma bezposredni kontakt z materiatem potencjalnie zakaznym
pochodzacym od chorego (krew, wydzieliny, wydaliny). Przepetnione sale chorych,
pomieszczenia bez  klimatyzacji, powietrze zanieczyszczone oparami  $rodkow
dezynfekcyjnych i lekow prowadza do szybkiego wyczerpania fizycznego organizmul® 4,
W polskich warunkach wykonywanie zawodu pielegniarki jest dodatkowo trudne, gdyz
zwigzane jest nadal ze zbyt niskim prestizem spotecznym zawodu, mata mozliwoscia rozwoju
i awansu oraz niedostateczng w wielu przypadkach satysfakcja materialna®® 6 17,

Pielegniarki/Pielggniarze, w aktualnej sytuacji systemu ochrony zdrowia, to jedna z najbardziej
narazonych na stres grup zawodowych. Wsrod zrodet stresu dla tej grupy pracownikow
wymienia si¢ miedzy innymi: zle zorganizowang prace; zmianowos¢ pracy zakiocajaca
naturalny rytm biologiczny organizmu; prace nierytmiczna, powodujacg okresowo duze
przeciazenia; brak satysfakcjonujacego wynagrodzenia; brak uznania w opinii przetozonych;
brak perspektyw rozwoju zawodowego oraz zty przeptyw informacji w zespole. Wymieniajac
zrodta stresu w pracy pielggniarek/pielegniarzy, nie sposob podkresli¢ szerokiego zakresu
odpowiedzialnosci zwigzanej z wykonywanymi obowigzkami zawodowymi, presji bycia
niezawodnym i dyspozycyjnym oraz oczekiwan ze strony pacjentow i ich rodzin?8 1920 21,

Pielegniarki/Pielggniarze pracujace w oddziatach o znacznym ryzyku kontaktu z przewlektym
umieraniem i $miercig deklaruja, ze najwicksze zrodta stresu w pacy zawodowej to: umieranie
i $mier¢ pacjenta, obserwowanie rozwoju choroby oraz jej skutkow, a takze psychospoteczne

11 Marcinkowski J.T.: Zréznicowanie zrodet stresow w zawodzie lekarskim. W: Higiena, profilaktyka i organizacja
w zawodach medycznych. Red. Marcinkowski J.T. Poznan: Wydaw. Lekarskie PZWL , 2003.

12 7rodta stresu. Red. Terelak J.F. Warszawa: Wydaw. Akademii Teologii Katolickiej, 1999.

13 Kalinowska E.: Pielegniarka jako naturalny rzecznik praw pacjenta. Lek i Depresja 2003, 8, 1, 554-559.

14 Piotka A., Golec D., Czernikiewicz A.: Syndrom wypalenia zawodowego u pielegniarek psychiatrycznych.
Annales UMCS , sect.D. Medicina, Polonia 2000, 45, supl. 7, 229-237.

15 Heszen-Niejodek I.: Teoria stresu psychologicznego i radzenie sobie. W: Psychologia: Podrecznik akademicki,
3. Red. Strelau J.: Gdansk: Gdanskie Wydaw. Psychologiczne, 2000.

16 Kaminska-Tyminska S., Smorawska B., Nowak A., Nawrocka A.: Wypalenie zawodowe konsekwencija stresu
u pielegniarek anestezjologicznych. W: IV Zjazd: Pielggniarstwo w anestezjologii i intensywnej opiece: wymogi
i oczekiwania a realia. Poznan, 2005, 126-144.

17 Pines A.M.: Wypalenie — w perspektywie egzystencjonalnej. W: Woypalenie zawodowe: przyczyny,
mechanizmy, zapobieganie. Red. Sek H.: Warszawa: Wydaw. Naukowe PWN , 2000.

18 praszkowska-Zywko L., Tobolewska-Albrycht K.: Zrodta stresu i sposoby radzenia sobie ze stresem
u pielegniarek oddziatow kardiochirurgicznych — wyniki wstepne. 1V Zjazd: Pielegniarstwo w anestezjologii
i intensywnej opiece: wymogi i oczekiwania a realia. Poznan, 2005, 110-125.

19 piotka A., Golec D., Czernikiewicz A.: Syndrom wypalenia zawodowego u pielegniarek psychiatrycznych.
Annales UMCS , sect.D. Medicina, Polonia 2000, 45, supl. 7, 229-237.

20 piotka A., Radwan M., Makara-Studzinska M.: Psychospoteczne konsekwencje stresu zawodowego. Annales
UMCS, sect.D, 2000, 43, 213-219.

2l Rogala-Pawelczyk G., Parkitna J.: Zespol wypalenia zawodowego w pracy pielegniarek pediatrycznych.
Pielegniarka i Potozna, 2003. 5, 8-10.



warunki pracy (konflikty w zespole terapeutycznym, relacje pielegniarka — pacjent — rodzina
i organizacyjne warunki pracy)?.

Wykres 4. Ocena stresu w pracy pielegniarski / pielegniarza — odpowiedzi ,,tak”
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Zrodlo: badanie wlasne

Waznymi odpowiedziami, ktore warto podkresli¢ w niniejszej analizie byly te, dotyczace pracy
zawodowej pielegniarek / pielegniarzy, w tym wymiaru czasowego poszukiwania pracy po
ukonczeniu studidéw. Wyniki prezentuja odpowiednio wykresy 5-9. Wiekszo$¢ studentéw
zamierza po ukonczeniu studiow podjaé prace zawodowa. Zwigzane to moze by¢ z checia
uzyskania specjalizacji — praca za granicg wiaze si¢ bowiem z koniecznoscia posiadania tytutu
specjalisty. Wielu studentow deklaruje takze ch¢é podjecia ksztatcenia w ramach specjalizacji.

Decyzje dotyczace miejsca wykonywania przysztej pracy zawodowej (w kraju 1 za granicza)
motywowane sg najczesciej] w przypadku studentéw Powislanskiej kwestiami rodzinnymi
(w przypadku studentow deklarujacych cheé pracy w Polsce — obawa przed roztaka z bliskimi,
w przypadku studentéw deklarujacych chec pracy poza granicami kraju — che¢ przekazywania
zarobionych $rodkéw rodzinie pozostajacej w Polsce) oraz przekonaniem o braku mozliwosci
rozwoju zawodowego w kraju.

22 Muraczynska B.: Zrédta i nasilenie stresu zawodowego pielegniarek w pracy z cztowiekiem umierajacym.
Annales UMCS , 2000, 34, 165-168.



Wykres 5. Aktualna praca zawodowa

obecnie pracuje w innym zawodzie - 58.82

obecnie pracuje w zawodzie Pielegniarki - 41.18
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Zrodlo: badanie wlasne

Wykres 6. Aktualna praca

e
w sektorze publicznym -
w obu sektorach -
w sektorze prywatnym -
do 6 miesiecy przed obrong dyplomu licencjata -
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Zrodlo: badanie wlasne



W zakresie czasu potrzebnego do znalezienia pracy i sposobu jej znalezienia — ponizsze
wykresy oddaja odpowiedzi studentoéw Powislanskiej

Wykres 7. Od kiedy rozpoczela Pani/Pan poszukiwanie pracy w zawodzie?

W innym terminie - 52.94

bezposrednio po otrzymaniu dyplomu licencjata - 35.29

do 3 miesiecy po otrzymaniu dyplomu licencjata-  [siefel

diuzej niz 6 miesiecy przed obrong dyplomu licencjata-  [Siefel
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Zrodto: badanie wlasne

Wykres 8. Jak dlugo po ukonczeniu studiow I stopnia szukala Pani/Pan pracy w zawodzie?

nie dotyczy - 64.71
krécej niz miesiac -
nie pamigtam -
miedzy 1 a 2 miesiace - 5.88
dtuzej niz rok - 5.88
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Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 9. W jaki sposob po ukonczeniu studiow I stopnia szukala Pani/Pan pracy w
zawodzie pielegniarki?

nie dotyczy -

wysytanie CV do instytucji systemu ochrony zdrowia -
inne -

urzad pracy -

nie dotyczy, inne -

Internet - [Ret]
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Zrodlo: badanie wlasne

Ciekawym materialem okazaly si¢ takze odpowiedzi na pytania dotyczace poziomow
wynagrodzenia. | tak minimalna pensja netto przy ktorej studenci zgodziliby si¢ podjac
pierwsza pracg¢ w zawodzie pielegniarki/pielegniarza oscyluje okoto 6000,00 PLN (mediana),
za$ zadowalajaca pensja netto przy ktorej studenci zgodzitaby si¢ podja¢ pierwsza prace
W zawodzie pielgegniarki/pielegniarza wynosi 6750, 00 PLN (mediana).

Wykres 10. Wynagrodzenie - oczekiwane

miedzy 5000 a 6000 zt-

mniej niz 3000 zt- 17.65

migdzy 7000 a 800 zt- 17.65

migdzy 6000 a 7000 zt- 17.65

miedzy 12000 a 15000 zt- 11.76

powyzej 15000 zt-

migdzy 9000 a 10000 zt-
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Zrodlo: badanie wlasne



W zakresie rodzaju przyszlej pracy zawodowej studenci najczesciej (82,35%) opowiedzieli si¢
za wyborem pracy zespolowe;.

Wykres 11. Preferencje co do rodzaju pracy zawodowej.

zespolowa -

nie wiem - 11.76

indywidualna - 5.88
20
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Zrodto: badanie whasne
W zakresie preferowanego rodzaju zatrudnienia w kontek$cie umowy o prace / umowy
cywilno-prawnej czy kontraktu (whasnej dziatalnosci gospodarczej) studenci wypowiedzieli si¢

nastepujaco — wykres 12.

Wykres 12. Rodzaj zatrudnienia — umowa z pracodawca

umowa o prace/etat -

samozatrudnienie/wlasna dzialaino$¢ gospodarcza-  RRINAG

inna- K3
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Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 13. Rodzaj umowy — warunkKi pracy (czas trwania umowy)

nieokreslony =

migdzy 6 miesigcy a 1 rokiem -

inny -
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Zrédlo: badanie wlasne
W zakresie zmian, jakie studenci chcieliby wprowadzi¢ po ukonczeniu studiéw w obszarze
swojej pracy zawodowej, zapytano o zmian¢ obecnego pracodawcy oraz che¢é zalozenia

dziatalnosci gospodarczej — wyniki prezentuja odpowiednio wykresy 14 1 15.

Wykres 14. Preferowana zmiana pracodawcy, czy praca u obecnego? Jak dlugo chcialaby
Pani/Pan pracowa¢ w OBECNYM miejscu pracy?

tak dtugo jak to bedzie mozliwe -

miedzy 1 a 3 lata - 29.41

nie wiem - 17.65

inny okres =

Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 15. Che¢ zalozenia dziatalno$ci gospodarcze;.

nie - 41.18

tak -

nie wiem -
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Zrédto: badanie wlasne
W konteksécie zakladania dziatalnosci gospodarczej, a tym samym wiedzy o zasadach
i warunkach jej zakladania — a wiec wiedzy, ktorg studenci pozyskujag m.in. na studiach

odpowiedzi respondentow wskazuja w wickszos$ci na fakt jej posiadania.

Wykres 16. Czy zna Pani/Pan warunki zalozenia wlasnej dzialalnosci pielegniarskiej?
tak-
nie-
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Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 17. Czy chcialaby si¢ Pani/Pan dowiedzie¢ jakie sa warunki zalozenia wlasnej
dzialalnoSci pielegniarskiej?

nie -

tak -

%

Zrédto: badanie wiasne

Wykres 18. Jakie czynniki sklonilyby Pania/Pana do zalozenia wlasnej dzialalnosci
pielegniarskiej (dzialalno$ci gospodarczej)?

motywacja finansowa - 41.18

cheé pracy "na swoim" - 17.65

inne - 11.76

brak pracy, motywacja finansowa -

che¢ pracy "na swoim", motywacja finansowa, inne - 5.88

chec pracy "na swoim", motywacja finansowa - 5.88

brak pracy - 5.88

o -
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Zrodlo: badanie wlasne



Studenci zapytani o plany emigracyjne, czy zwigzane z migracja zarobkowa odpowiedzieli w
nastepujacy sposob — wykres 19-21.

Wykres 19. Czy myslala Pani/Pan o podjeciu pracy w innych krajach poza granicami
Polski?

tak -

nie -
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Zrédto: badanie wiasne

Wykres 20. Czy zna Pan/Pani warunki podejmowania pracy w innych krajach przez
polskie pielegniarki?

tak =

nie -
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Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 21. Jakie sa Pani/Pana zdaniem najwi¢ksze bariery w podejmowaniu pracy w
zawodzie pielegniarki w innych krajach?

bariery jezykowe -

bariery jgzykowe, problemy uznawalnosci dyploméw polskich pielegniarek - 29.41

problemy uznawalnosci dyploméw polskich pielegniarek - 11.76

inne - K&t

bariery jezykowe, brak kompetencji zawodowych polskich pielegniarek - Rsts]
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Zrédto: badanie wiasne

Najsilniej reprezentowana odpowiedzig jest wskazanie bariery jezykowej (47,06%) jako
czynnika uniemozliwiajacego podjgcie pracy za granica.
Ostatnie z zadawanych pytan dotyczyty wyborow. Zapytano studentow o dokonywane wybory
w kontek$cie wyboru:

a) zawodu pielegniarki/pielggniarza,

b) kierunku studiow — pielggniarstwo,

c) uczelni — Powislanskiej Szkoty Wyzsze;.

Wykres 22. Wybor zawodu pielegniarki byl dla Pani/Pana wyborem

dobrym -

ani dobrym, ani ztym -
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Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 23. Czy kiedykolwiek podczas studiow myslala Pani/Pan o tym, zeby
zrezygnowad/zmieni¢ Kierunek studiow?

nie -

tak -

nie wiem -

0 20 40 60
Zrodlo: badanie wlasne

Wykres 24. Czy gdyby Pani/Pan mial ponowna szans¢ wybrania kierunku studiéw
wybralaby Pani/Pan ten sam Kierunek?

tak -

nie wiem -

nie =

' ' ' '
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Zrodlo: badanie wlasne



Wykres 25. Czy gdyby Pani/Pan mial ponowna szans¢ wybrania uczelni wybralaby
Pani/Pan t¢ sama uczelnie?

tak =

nie wiem -

nie -

0 20 40
Zrbdlo: badanie wlasne

Od poczatku swego istnienia czlowiek podejmowat pewne czynnos$ci zwigzane z utrzymaniem
zdrowia 1 zycia, ale byly to dziatania instynktowne. Rozwdj cywilizacyjny spowodowat
wyodrebnienie si¢ nauk medycznych, a co za tym idzie zawodoéw z nimi zwigzanych?®. Zawod
pielegniarki/pielegniarza obecnie to profesja, ktora wymaga od jego przedstawicieli nie tylko
bardzo dobrego warsztatu, a w zwigzku z tym zdolnosci manualnych, przygotowania
merytorycznego tj. wiedzy ogdlnej na temat procesow warunkujacych zdrowie 1 chorobe, ale
réwniez wiedzy szczegdtowej niemal z kazdej dziedziny medycyny. Knowles 1 wsp. zwracaja
uwage na catoSciowe rozumienie wykonywanego zawodu, ktore polega na integralnym
postrzeganiu siebie jako pracownika wykonujacego obowigzki, ale rowniez jako osoby
wchodzacej w nowa rolg spoteczng. Taki oglad pozwala nowemu pracownikowi taczy¢ wiedze
merytoryczng, umiejetnosci 1 sprawnosci w spdjng cato$¢, ktoéra decydowad bedzie
0 osigganych wynikach?,

Obecnos¢ przy pacjencie jest istotnym elementem pracy pielegniarki/pielggniarza i w pewnym
stopniu wyznacznikiem procesu terapeutycznego. Uczestnictwo w procesie terapeutycznym nie
zawsze musi jednak polega¢ na wykonywaniu czesto ztozonych czynnosci pielggniarskich,
gdyz czasem wystarczy sama obecno$¢ przy chorym, najogolniej rzecz ujmujgc samo ,,bycie”.
Usmiech czy zwykle ,,dzigkuje” jako formy wdzigcznos$ci ze strony pacjenta za okazang pomoc
i zyczliwe podejscie, stanowig wyjatkowa nagrode za trud i wysitek zwigzany z wykonywaniem
zawodu 1 sg formg wzmocnienia pozytywnego. Niematerialny wymiar wdzigcznosci
okazywanej przez jednego cztowieka drugiemu czlowiekowi — w tym wypadku w relacji

23 Pawlowska K., Doboszyfiska A., Oczekiwania sSrodowiska pielegniarskiego wobec procesu ksztalcenia,
Pielegniarstwo XX wieku 1/2012 (38), s. 15-18.

2 Knowles M. S, Holton 1l E. F., Swanson R. A., Model rozwoju pracownikéw. Skuteczne dziatanie w nowych
rolach i srodowisku [W:] Edukacja dorostych, M. S Knowles, E. F. Holton Ill, R. A. Swanson, Wydawnictwo
Naukowe PWN, Warszawa 2009, s. 286.



pacjent-pielegniarka/pielegniarz sprawia, ze pielegniarka/pielegniarz czuje si¢ potrzebnaly,
docenionaly oraz powoduje, Ze z czasem moze utwierdzi¢ si¢ w przekonaniu, iz podjeta/podjat
stuszng decyzj¢, dokonujac wyboru zawodu.

Oproécz przygotowania praktyczno-merytorycznego, jakie uzyskuje si¢ w toku ksztalcenia na
kierunku pielegniarstwo, nie sposob poming¢ umiejetnosci komunikowania si¢ i empatii. Dla
wspotczesnego pielegniarstwa zagadnienie komunikacji interpersonalnej to szczeg6élny temat.
Pomimo to, ze komunikowanie si¢ jest niemal od zawsze zwigzane z pielegniarstwem,
to dopiero od kilku lat znajduje si¢ w programach ksztalcenia 1 doskonalenia
pielegniarek/pielggniarzy, realizowanych na réznych poziomach ksztatcenia. Komunikacja
interpersonalna lub inaczej relacja interpersonalna, to najogolniej stosunek, jaki zachodzi
pomiedzy dwiema stronami: pielegnowang (podmiot opieki) a pielggnujaca
(pielegniarka/pielegniarz)?®. Cztowiek, ktory ze wzgledu na istniejace watpliwosci co do stanu
zdrowia, jego zatamania lub z powodu choroby decyduje si¢ na pobyt w szpitalu lub akceptuje
takg decyzje, staje przed sytuacja, ktorg od dawna w psychologii okresla si¢ jako sytuacje trudng
poznawczo i1 emocjonalnie. W rzeczy samej jest to sytuacja trudna, poniewaz nie wynika
z fizjologicznego funkcjonowania cztowieka tj. z jego zycia i bytowania na porzadku
dziennym, ale z jego okresowej dysfunkcji, jaka jest choroba?®.

W naukach spolecznych mianem ,profesja” okresla si¢ te zawody, ktéore wymagaja
dlugotrwatego przygotowania, zwykle ukonczenia studiow wyzszych, a czesto rowniez odbycia
stazu zawodowego, badz znaczng czg$¢ ksztalcenia stanowig zajecia praktyczne i/lub praktyki
zawodowe. Profesje powstaja w okre§lonym celu. W pielggniarstwie celem jest utrzymanie
zdrowia. Powstanie pielegniarstwa jako zawodu zapoczatkowalo proces profesjonalizacji.
Nalezy doda¢, iz w charakteryzowaniu profesjonalistow wskazuje si¢ na wysoki poziom ich
sprawnosci, specjalistycznej wiedzy oraz umiejetnosci.

Wymienia si¢ podstawowe atrybuty, ktore charakteryzujg pielggniarstwo jako profesje¢, a naleza
do nich:
e opracowanie wielkiego modelu pielegniarstwa;
o mozliwos¢ uzyskania tytulu zawodowego licencjata/magistra pielggniarstwa;
e zrzeszanie si¢ w samorzadzie zawodowym (czlonkostwo w okrggowej izbie
pielegniarek 1 potoznych jest warunkiem uzyskania prawa wykonywania zawodu);
o posiadanie Kodeksu Etyki Zawodowej pielegniarki 1 potoznej;
« zapewnienie edukacji na poziomie akademickim, umozliwiajacej zdobywanie wysokich
kompetencji oraz ich doskonalenie;
e osiggnigcie poziomu profesji i jej utrzymanie na wysokim poziomie.

Profesjonalizm okresla wysoki standard ustug, jednak profesjonalizacja to proces, w ktorym
grupa zawodowa musi dazy¢ do poglebiania wiedzy?’ %8,

% Goérajek-Jozwik J., Komunikowanie w pielegniarstwie [W:] Pielegniarstwo ¢wiczenia, W. Ciechaniewicz (red.),
t.1., Wydawnictwo Lekarskie PZWL, Warszawa 20086, s. 32.

% Heszen 1., Sek H., Psychologiczne aspekty opieki zdrowotnej [w:] Psychologia zdrowia, 1. Heszen, H. Sek,
Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa 2012, s. 232.

27 Kieczka K., Opieka profesjonalna i zakres kompetencji pielegniarek w Polsce w swietle prawa w ostatnim
stuleciu, Pielggniarstwo XXI wieku Nr 1-2 (30-31) /2010, s. 86.

% Poznanska S., Pielegniarstwo i jego istota [W:] Podstawy pielegniarstwa, B. Slusarska, D. Zarzycka,
K. Zahradniczek, t.1., Wydawnictwo Czelej, Lublin 2004, s. 25-31.



Szereg roznych cech charakteru wynikajacych z osobowos$ci danego cztowieka oraz okreslone
predyspozycje z pewnoscia beda pomocne podczas wykonywania obowigzkéw zawodowych
na stanowisku pielggniarki/pielegniarza. Dodatkowo, zdolnos¢ przewidywania, obserwowania
i wnioskowania, jak rowniez radzenie sobie w sytuacjach nietypowych, bywa bardzo przydatne
w pracy pielggniarki/pielggniarza, poniewaz nie zawsze istnieja okoliczno$ci czy sytuacje,
ktére pozwalaja na zastosowanie okreslonego standardu postgpowania. Proces ksztalcenia,
w toku ktorego osoba edukowana zdobywa okreslony zaséb wiedzy, umiejgtnosci oraz
wyksztalca pewne postawy, nadaje okreslone kompetencje, ktore umozliwiaja wypetnianie
obowigzkow zawodowych. Charzynska-Gula podkresla, iz dziatania pielggniarskie w zakresie
promocji zdrowia to najczgsciej fragment ,,wigkszej calosci”, element jakiego§ duzego
programu skierowanego do okreslonego odbiorcy (...). Pielggniarka jest jednym z wielu
cztonkoéw ,koalicji na rzecz zdrowia”, czgsto bardzo waznym. Umiej¢tnos$¢ dostrzezenia
innych czlonkéw tej koalicji 1 nawigzania z nimi wspotpracy to standardowy element
aktywnosci pielegniarki/pielegniarza w zakresie promocji zdrowia i jednoczesnie jeden
z warunkow optymalnie realizowanego procesu pielegnowania?®. Tradycja ograniczania sig
jedynie do pelnienia funkcji terapeutycznych uniemozliwia wiaczenie ochrony zdrowia
do dziatan promujacych zdrowie. Zgodnie bowiem z ideg promocji zdrowia, pracownicy
medyczni powinni umie¢ reagowac na rozne potrzeby zdrowotne pacjentéw 1 ich rodzin, nie
tylko te zwigzane z leczeniem okre$lonych dolegliwosci. Reorientacja ochrony zdrowia dla jego
promocji wymaga dokonania zmian zarowno w profilu szkolenia kadr medycznych
i paramedycznych, jak i znaczacych przemian instytucjonalnych®’,

W drodze doskonalenia zawodowego pielegniarka/pielegniarz ma obowigzek poszerzania
swoich kompetencji tj. zdobycia kwalifikacji uprawniajacych ja do wykonywania okreslonych
czynnosci. Pielggniarka/Pielegniarz z szerokim 1 gruntownym zakresem wiedzy, w wyzszym
stopniu wplywa na jako$¢ i efektywnosé pracy®!. Konieczna jest znajomo$é przepiséw prawa
oraz obowigzkow regulujgcych wykonywanie okreslonych zawodow, gdyz znajomos¢ aktow
prawnych jest waznym aspektem w kazdej profesji, zatem réwniez w zawodzie
pielegniarki/pielegniarza®?. Nieznajomo$é przepisow prawa nie usprawiedliwia w przypadku
popelnienia btgdu 1 nie moze stanowi¢ uzasadnienia, ktérego celem jest uniknigcie
odpowiedzialnosci.

Wybdr pielegniarstwa jako zawodu wymaga powaznego namystu. Zapewnienie troskliwej
pomocy pielegniarskiej w sprawach zdrowia i zycia tym, ktorzy jej potrzebuja, ma bowiem
ogromne znaczenie spoteczne i moze dawac wiele okazji do poczucia zadowolenia i satysfakcji.
Poza tymi, ktorzy tego wyboru dokonali, stawia jednak takze wiele trudnych zadan.
Od pielegniarki/pielggniarza wymaga si¢ nie tylko wiedzy i sprawnosci technicznych, ale takze
tworczos$ci, innowacyjnosci, ztozonej refleksyjnosci, $wiadomosci siebie - swoich mocnych

2 Charzynska-Gula M., Proces pielegnowania jako element promocji zdrowia [W:] Zrozumieé promocje zdrowia,
M. Charzynska-Gula (red.), Wydawnictwo Makmed, Lublin 2010, s. 27.

30 Borzucka-Sitkiewicz K., Promocja zdrowia i edukacja zdrowotna [w:] Edukacja zdrowotna, E. Syrek,
K. Borzucka-Sitkiewicz, Wydawnictwa Akademickie i Profesjonalne, Warszawa 2009, s. 81.

31 Tomaszewska M, Ciesla J, Czerniak J, Dykowska G., Mozliwosci doskonalenia zawodowego pielegniarek —
potrzeby a rzeczywistosé, Problemy Pielggniarstwa, 2008, s. 16, 41.

32 Kieczka K., Repetytorium z prawa. Kompetencje polskiej pielegniarki. Magazyn pielegniarki i potoznej 11/2010
[online] http://www.nursing.com.pl/Medinf_Kompetencje_polskiej_pielgniarki  301.html, [dostgp 22.03.2020]



i stabych stron; poznawania i rozumienia cztowieka i jego potrzeb; tworczej wyobrazni; cigglej
gotowosci do $wiadczenia roznorodnej pomocy. W poczynaniach tych powinna dominowaé
etyczna zasada osiagania dobra przez tego, komu pielegniarka $wiadczy swoja pomoc3.
Zdaniem Dobrowolskiej i Wronskiej®*, pielegniarstwo jako jedno z najwazniejszych ogniw
systemu ochrony zdrowia, podlega od dtuzszego juz czasu, lecz nieustannie wielu zmianom,
ktore determinowane sg wieloma czynnikami, sposrod ktorych wymienily najwazniejsze tj.:
e wrzrastajagca liczba o0sOb starszych z wieloma zdrowotnymi problemami
I niesprawnosciami;
e rosngca liczba 0s6b wykazujacych emocjonalne 1 psychiczne niedomagania;
o styl zycia, ktory sprzyja rozwojowi choréb przewlektych;
e pojawienie si¢ problemow spotecznych majacych wptyw na utrzymanie zdrowia;
e wazrastajaca liczba chor6b nowotworowych;
e wzrost probleméw zwigzanych z zaburzeniami w zakresie funkcjonowania uktadu
krazenia i przemiany materii, rdwniez u os6b miodych.

Obecnie profesjonalizm, samodzielno$¢ oraz szeroki zakres kompetencji wypieraja stuzalcza
rolg pielegniarek/pielegniarzy, ktora byta podstawa wykonywania zawodu przez wiele lat.
Pielegniarstwo ulega przemianom gléwnie dlatego, ze pacjenci stajg przed nowymi problemami
zdrowotnymi, sg coraz bardziej wyksztatceni 1 $wiadomi wlasnych praw, zmienia si¢ zakres
Swiadczonej opieki.

Wedtug raportu Centrum Badan Opinii Spotecznej z 2019 roku, pielggniarka znajduje si¢ na
czwartym miejscu w rankingu prestizu zawodow — wedtug 77% badanych pielegniarki ciesza
si¢ duzym powazaniem wsrdd spoleczenstwa® . Badanie motywéw wyboru okreslonego
zawodu przez konkretne osoby czy grupy jest praktykowane i prowadzone z r6znych przyczyn.
Jedng z nich jest w pewnym sensie poznanie obrazu badanej grupy, gdyz na podstawie
uzyskanych odpowiedzi i ich analizie, taki obraz mozna uzyskac. Inng zapewne przyczyng jest
okreslenie cech, ktorymi dana osoba czy grupa dysponuje, pod katem przydatnosci do
wykonywania konkretnej profesji. Jeszcze innym powodem realizacji takich badan jest
uzyskanie informacji zwrotnej, na temat jakoSci procesu ksztalcenia, wprowadzenia
ewentualnych modyfikacji czy wreszcie koniecznosci ksztalcenia poszczegoélnych grup
zawodowych. Podobne badania do wyzej opisywanych, prowadzili réwniez inni badacze.
Dobrowolska opisuje wyniki wiasnych badan dotyczacych motywow wyboru zawodu
pielegniarki/pielegniarza. Podobnie jak w wynikach uzyskanych w niniejszej publikacji,
nadrzednym motywem wyboru zawodu byta potrzeba/cheé¢ pomagania innym®’. Analogiczne
badania przeprowadzita m.in. Sobczak i uzyskata identyczne wyniki®®. W badaniach
ankietowani wskazywali rowniez na mozliwo$¢ uzyskania dobrego zawodu, pracy w Kraju

38 Ppoznanska S., Pielegniarstwo i jego istota [W:] Podstawy pielegniarstwa, B. Slusarska, D. Zarzycka,
K. Zahradniczek, t.1., Wydawnictwo Czelej, Lublin 2004, s. 25-31.

3 Dobrowolska B., Wrofiska I., Determinanty rozwoju pielegniarstwa [W:] Podstawy pielegniarstwa, B. Slusarska,
D. Zarzycka, K. Zahradniczek, t.1., Wydawnictwo Czelej, Lublin 2004, s. 55.

3 Centrum Badan Opinii Spotecznej (CBOS), Prestiz zawodéw, Warszawa, styczen 2019.

3% Koztowska L., Pawlowska K., Doboszyfiska A., Wizerunek pielegniarki XXI wieku, Medycyna, Dydaktyka,
Wychowanie 10/2012, s. 22-23

37 Dobrowolska B., Diaczego pielegniarstwo?, Sztuka pielegnowania, 1/2012, s. 27-28.

3 Sobczak M., Motywy wyboru zawodu a wypalenie zawodowe pielegniarek, Problemy Pielegniarstwa, 18 (2)
2010, s. 207-211.



| za granicg, realizowanie marzenia z dziecinstwa a nawet wskazywali na dokonanie
przypadkowego wyboru zawodu.

Pomimo, iz obecny system ksztatcenia kadr pielggniarskich daje prawo wykonywania zawodu
po ukonczeniu trzyletnich studidow licencjackich, to wspotczesne Srodowisko pielegniarskie
podejmuje trud dalszego ksztalcenia, zarowno w przypadku uzupehiajacej formy ksztalcenia
na kierunku pielegniarstwo jak i na studiach magisterskich oraz pomostowych®. Kaminska
w swoich badaniach podkresla, iz ankietowani podj¢li proces dalszego ksztatcenia, poniewaz
najczestszym powodem podjecia studiow byta che¢ zdobycia wiedzy, doswiadczenia
I poszerzenia horyzontéw. Ten motyw do podjecia dalszej nauki wsérdd pielegniarek jest
ukazany réwniez w innych badaniach.

Problem starzenia si¢ spoleczenstwa, jak rowniez choroby cywilizacyjne powoduja, Ze istnieje
coraz wigcej biorcow dziatan opiekunczych, w tym przede wszystkim dziatan profesjonalnych,
a wigc pielggniarskich. W tej sytuacji pojawia si¢ swoisty dysonans wynikajacy z dysproporcji
biorcow i dawcoéw opieki, co wynika po pierwsze z powyzszych uwarunkowan, a po drugie ze
zmniejszajacej si¢ liczby kandydatow na studia pielggniarskie (Powislanska jest ewenementem
w skali kraju, gdyz liczba studentow na kierunku pielggniarstwo ulega statemu wzrostowi).
Warto zatem zastanowi¢ si¢ nad formga zachety i promocji potencjalnych kandydatow na studia
pielegniarskie, do wybrania tego wilasnie kierunku. Nie lezy to wylacznie w gestii wladz
uczelni, ale w znacznej mierze dyrekcji placowek ochrony zdrowia zatrudniajacych
absolwentow 1 przede wszystkim decydentéw na szczeblu panstwowym. Nie trudno wyobrazi¢
sobie perspektywiczna sytuacjg, w ktorej polski pacjent jest pozostawiony bez profesjonalne;j
opieki, lub ze wzgledow oszczednosciowych, opieka jest sprawowana przez jedng
pielegniarke/pielggniarza w stosunku do kilkudziesigciu pacjentdéw, bowiem nie moze byc¢
inigdy nie bedzie opieka efektywna, ze wzgledu na ilo§¢ realizowanych dziatan
pielegniarskich.

Przedstawione wyniki nie mogg stanowi¢ ogoélnej oceny motywoéw wyboru zawodu
pielegniarki. Sg one jedynie niewielkim wycinkiem badan przeprowadzonych na okre$lonej,
niereprezentatywnej w skali Polski grupie studentow przed rozpoczgciem pracy zawodowej,
pracy trudnej, niezwykle odpowiedzialnej a zarazem czasami nadal watpliwie wynagradzane;.
Uzyskane wyniki stanowig réwniez powod do dyskusji na temat ksztalcenia, perspektyw
zatrudnienia, obowigzkow czy gratyfikacji finansowej polskiej pielegniarki/pielggniarza,
a takze sa pewnego rodzaju zachetg do rozszerzenia zasiegu takich badan badz ich kontynuacji.
Mozna zatem przyja¢, iz ch¢é¢ pomagania drugiemu cztowiekowi oraz stabilna pozycja
spoteczna w kontek$cie wykonywanego zawodu, stanowig jeden z istotnych komponentéw
decyzyjnych, warunkujacych wybor zawodu i pracg na stanowisku pielggniarki/pielegniarza.
Z drugiej za$ strony, czy wylacznie satysfakcja wynikajaca z wykonywanej pracy mozna
realizowa¢ swoje podstawowe potrzeby? Wydaje si¢ to nierealne z racjonalnego
I pragmatycznego punktu widzenia. Zatem, wykonywanie zawodu z pasja i satysfakcja z pracy
zawodowej to jedno, za$ realia codziennego zycia to drugie.

3 Pawlowska K., Doboszyfiska A., Oczekiwania Srodowiska pielegniarskiego wobec procesu ksztalcenia,
Pielegniarstwo XX wieku 1/2012 (38), s. 15-18.

40 Kaminska M., Motywy ksztatcenia pielegniarek i potoinych na poziomie akademickim. Pielggniarstwo Polskie.
1/2002, (13), s.50-59.



Whioski

1. Glownym motywem wyboru studiow na kierunku pielegniarstwo przez studentéw byta cheé
pomagania innym i mozliwos$¢ zdobycia dobrego zawodu.

2. Zdecydowana wickszo$¢ badanych uwaza, ze studia w Powislanskiej na kierunku
pielegniarstwo, przygotowuja do pracy na stanowisku pielggniarki/pielggniarza w stopniu
dobrym lub bardzo dobrym.

3. Badani studenci w wigkszo$ci ocenili swoje przygotowanie (zdobyte w czasie studiow)
do wykonywania zawodu pielegniarki/pielegniarza jako dobre i bardzo dobre.

4. Przygotowanie do zadan zawodowych takich jak: komunikowanie si¢ z pacjentem,
wspotpraca z zespotem terapeutycznym, opieka nad chorym metoda procesu pielegnowania,
wykonywanie zabiegéw pielggniarskich zgodnie z procedurami, edukowanie chorych
I promowanie zdrowia zostato ocenione jako dobre i bardzo dobre przez wigkszos¢ badanych.
Najnizej swoje przygotowanie ocenili studenci w zakresie przygotowania do wykonywania
zabiegow pielegniarskich zgodnie z procedurami.

5. Ukonczenie studidéw na kierunku pielegniarstwo wptynelo na poszerzenie zainteresowan
zawodem badanych studentow.

7. Respondenci w zdecydowanej wiekszosci uwazaja, ze zakres wiedzy oraz umiejetnosci
zawodowe zdobyte na studiach pielegniarskich sa wystarczajace do podjecia pracy w zawodzie
pielegniarki/pielggniarza i samodzielnego wykonywania zawodu.

8. Zdecydowana wigkszo$¢ badanych deklaruje podjecie pracy w charakterze
pielegniarki/pielegniarza w Polsce. Preferowanym przez absolwentdw miejscem pracy jest od-
dziat chirurgiczny i internistyczny.

9. Ankietowani w wigkszo$ci deklarujg kontynuacje ksztalcenia na studiach pielggniarskich
dugiego stopnia. Badani wyrazaja réwniez che¢é doskonalenia zawodowego w ramach
specjalizacji zawodowej.

10. Studenci w wigkszosci ponownie wybraliby studia na kierunku pielegniarstwo
oraz poleciliby innym osobom studiowanie pielegniarstwa, w wigkszosci wybraliby takze ta
samg uczelni¢ — Powislanska Szkote Wyzsza.
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Kwestionariusz ankiety:

nr

pl

p2

p3

p4

p5

p6

p7

p8

p9

p10

pll

pl2

pl3

pl4

pytanie

Sygnatura czasowa

Jestem cierpliwa/ cierpliwy, potrafie stuchac innych ludzi

Umiem pracowac w zespole, dbam o pozytywne relacje w zespole, tworze dobrg
atmosfere pracy, w tym przywigzuje uwage do opinii wspotpracownikéw dotyczace;j
wspotpracy ze mng

Jestem zaangazowana/ny w wykonywang prace i mam poczucie
odpowiedzialnosci za podejmowane dziatania i ich nastepstwa

Wywigzuje sie z powierzonych mi zadan bez koniecznosci nadzoru, posiadam
motywacje do pracy i potrafie dokonac¢ obiektywnej oceny wtasnej pracy, jestem
samodzielna/(-ny), nie wymagam kontroli

Potrafie podejmowac¢ samodzielne i prawidtowe decyzje w warunkach stresujgcych

Jestem odporna/(-ny) psychicznie

Jestem asertywna/asertywny

Jestem obowigzkowa / obowigzkowy, w tym dobrze planuje/organizuje swojg prace
i efektywnie gospodaruje czasem pracy

Jestem kreatywna / kreatywny

Chce uczestniczy¢ w roznorodnych formach doskonalenia zawodowego, stale
rozwijam wiasne kwalifikacje i dziele sie wiedzg oraz doswiadczeniem z innymi

Potrafie postugiwac¢ sie jednym jezykiem obcym w stopniu komunikatywnym

Posiadam wiedze teoretyczng potrzebng do wykonywania zadan na petnionym
stanowisku

Posiadam przygotowanie praktyczne do wykonywanych zadan
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pl7

pl8

p19

p20

p21

p22

p23

p24

p25

p26

p27

p28

p29

p30

pytanie

tatwo nawigzuje kontakty z ludzmi i potrafie skutecznie komunikowac sie z innymi

Posiadam umiejetno$¢ mediaciji i negocjacji, posiadam umiejetnosc przekonywania
innych do zmiany pogladow jednoczesnie bedgc osobg bezkonfliktowag

Potrafie wczu¢ sie w sytuacje innej osoby

[Stres motywuje mnie do dziatania, zawsze staram sie mierzy¢ z problemami, kiedy
napotykam problem, od razu staram sie go rozwigza¢, mam sposoby, aby
zapomniec o stresie]

[Dobrze pracuje mi sie w grupie]

[Lubie kierowaé grupg ludzi]

[Wole pracowac¢ w samotnosci]

[Czesto oddaje kontrole innym; wole, aby ktos inny podejmowat za mnie decyzje]

[W pracy lubie dawac¢ z siebie wszystko; lubie, kiedy catkowicie panuje nad
powierzonym mi zadaniem]

[Zawsze staram sie wypetni¢ powierzone mi obowigzki, a powierzone mi zadania
staram sie wykonywac najlepiej, jak potrafig]

[Lubie widzie¢ efekty swojej pracy, sukcesy dodajg mi energii do pracy]

[Nie toleruje sprzeciwu]

[Czesto sam/-a znajduje sobie zajecie, moi znajomi moéwig, ze jestem osobg
pracowitg, potrafie sam/-a zmobilizowac sie do pracy]

[Kiedy stoje przed trudnym wyzwaniem, opracowuje pomocowy plan dziatania _]

[Trudno przychodzi mi branie na siebie odpowiedzialnosci, czuje sie zalezny/-a od
innych]

[W trudnej sytuacji catg energie skupiam na tym, co trzeba wykonac¢, nigdy nie
uciekam od problemoéw]
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p43

p44

p45

p46

p47

pytanie

[Czesto czuje potrzebe zmian wokdt siebie, stale szukam nowych wyzwanh w pracy
a takze aktywnie szukam nowych wyzwan w moim zyciu]

[Nie boje sie zmian w swoim zyciu]

[Rozwdj intelektualny jest dla mnie bardzo wazny, a osiggniecia bardzo mnie
mobilizujg, stale szukam nowych mozliwosci rozwoju intelektualnego, lubie
zdobywaé nowg wiedze]

[Pocigga mnie praca naukowa_]

[Zdarza mi sie zmienia¢ poglady pod wptywem dyskusji z innymi ludzmi_]

[Zawsze staram sie efektywnie planowaé swoj czas ]

[Nie jestem osobg leniwa]

Jestem przygotowana/-ny do samodzielnego wykonywania zawodu Pielegniarki

Zawsze reaguje na wezwanie pacjenta

Przywigzuje uwage do opinii pacjentéw o jakosci mojej pracy

Staram sie na biezgco $ledzi¢ aktualne tendencje w rozwoju praktyki zawodowe;j

Réznice kulturowe i religijne nie majg wptywu na méj stosunek do pacjenta

Staram sie zapewni¢ pacjentowi maksimum prywatnosci i godnosci

Potrafie rozpoznac potrzeby pielegnacyjne pacjenta

Potrafie skonstruowac indywidualny plan opieki nad pacjentem

Potrafie rozpoznac¢ potencjalne zagrozenie dla pacjenta, zespotu terapeutycznego i
siebie

Potrafie dokonac bezpiecznego i skutecznego pomiaru parametréw — temperatury,
tetna, oddechu, cisnienia
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p60
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p62

p63

p64

pytanie

Znam drogi szerzenia sie drobnoustrojow w ustroju

Znam zasady pobierania i wysytania materiatu do badan

Znam grupy lekéw i mechanizmy ich dziatania

Potrafie przelicza¢ dawki lekéw

Wiem jakie srodki dezynfekcyjne powinny by¢ stosowane w placéwkach
medycznych i do jakich powierzchni

Znam prawidtowe dziatania wiekszosci lekdw

Znam uboczne dziatania wiekszosci lekéw

Potrafie wymieni¢ akty prawne dotyczgce zawodu

Znam zasady wykonywania iniekgji Srodskornych, podskornych i domiesniowych

Wiem ile czasu powinien by¢ zatozony cewnik naczyniowy

Wiem jak kreowac wsrdd pacjentow postawy prozdrowotne

Potrafie zachowac tajemnice zawodowag

Potrafie opracowac¢ dokumentacje opieki nad pacjentem w oparciu o obowigzujgce
przepisy

Zawsze postepuje zgodnie z obowigzujgcymi procedurami

Znam prawa pacjenta

Posiadam wiedze o0golng z obszaru nauk medycznych

Posiadam wiedze szczegotowg z zakresu pielegniarstwa, udzielania swiadczen w
zakresie promowania, zachowania zdrowia i zapobiegania chorobom
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p74

p75

z76

pytanie

Posiadam umiejetnos¢ korzystania z aktualnej wiedzy dla zapewnienia
bezpieczenstwa i wysokiego poziomu opieki nad pacjentem

Posiadam wiedze dotyczgcg sprawowania catosciowej i zindywidualizowanej opieki
nad chorym, niepetnosprawnym i umierajgcym

Posiadam wiedze dotyczgcg inicjowania i wspierania dziatan spotecznosci lokalnej
na rzecz zdrowia

Potrafie postugiwac sie wiedzg anatomiczng w wykonywaniu czynnosci
zawodowych

Potrafie interpretowac procesy fizjologiczne cztowieka w stanie zdrowia;okresla¢
podstawowe wielkosci fizjologiczne, wykorzystywac fizjologie w wykonywaniu
czynnos$ci zawodowych

Posiadam wiedze niezbedng do rozpoznawania podstawowych zaburzen
fizjologicznych;opisu etiopatogenezy najwazniejszych jednostek chorobowych z
uwzglednieniem ich patomechanizmu

Posiadam wiedze niezbedng do rozumienia i rozpoznawania odrebnosci w badaniu
dziecka i niemowlecia;wykorzystywania metod i technik w badaniu przedmiotowymi
podmiotowym; przeprowadzenia wywiadu; interpretowania dostepnych wynikow w
badaniu fizykalnym; wykorzystywania wynikéw do rozpoznawania probleméw
zdrowotnych; dokumentowania przeprowadzonego badania

Posiadam wiedze niezbedng do rozumienia idei badan
radiologicznych;przygotowywania chorego do badan radiologicznych;
rozpoznawania powiktan po badaniu i leczeniu radioterapiag; sprawowania opieki
nad chorym po badaniu i leczeniu radioterapig

Posiadam wiedze niezbedng do identyfikowania zjawiska przemocy w odniesieniu
do dzieci;postugiwania sie wtasciwymi metodami i formami ksztatcenia w edukacji
zdrowotnej dzieci, mtodziezy i dorostych; oceny skuteczno$ci edukacji zdrowotnej

Potrafie udzieli¢ pacjentowi pomocy przedlekarskiej

Potrafie postugiwac sie SPECJALISTYCZNYM jezykiem obcym w stopniu
komunikatywnym

Realizacja pracy zawodowej w zawodzie:
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##W jakim oddziale Pani/Pan pracuje / chce podjg¢ prace##

Od kiedy rozpoczeta Pani/Pan poszukiwanie pracy w zawodzie (jezeli inne podaj
ile)?

Jak dtugo po ukonczeniu studiéw | stopnia szukata Pani/Pan pracy w zawodzie
pielegniarki (jezeli inne podaj ile)?

##W jaki sposob po ukonczeniu studiow | stopnia szukata Pani/Pan pracy w
zawodzie pielegniarki? Mozna zaznaczy¢ kilka odpowiedzi. Jezeli inne podaj
jakie.;##

Jaka bytaby minimalna pensja netto przy ktérej zgodzitaby sie Pani/Pan podjgc
pierwszg prace w zawodzie pielegniarki?

Jaka bytaby zadowalajgca pensja netto przy ktérej zgodzitaby sie Pani/Pan podjgé
pierwszg prace w zawodzie pielegniarki?

Obecnie pracuje Pani/Pan / szuka pracy

Obecnie pracuje Pani/Pan / szuka pracy

Jaki rodzaj pracy preferuje Pani/Pan

Prosze okresli¢ Pani/Pana zarobki brutto

W ramach jakiej umowy jest Pani/Pan obecnie zatrudniony / chce by¢ zatrudniony?

Na jaki czas jest Pani/Pan obecnie zatrudniony / chce zosta¢ zatrudniony?

Jak dtugo chciataby Pani/Pan pracowa¢ w OBECNYM miejscu pracy?

Czy chciataby Pani/Pan w przyszitosci np. 2 lat zatozy¢ wtasng dziatalnos¢
pielegniarskg (dziatalno$¢ gospodarczg)?

Czy zna Pani/Pan warunki zatozenia wtasnej dziatalnosci pielegniarskiej?

Czy chciataby sie Pani/Pan dowiedziec¢ jakie sg warunki zatozenia wtasnej
dziatalnosci pielegniarskiej (dziatalnosci gospodarczej)?
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z105

pytanie

##W jakiej formie chciataby Pani/Pan otrzymac informacje na temat wtasnej
dziatalnosci pielegniarskiej? Mozna zaznaczy¢ kilka odpowiedzi. Jezeli inna podaj
jaka;##

Jakie czynniki sktonityby Panig/Pana do zatozenia wiasnej dziatalnosci
pielegniarskiej (dziatalnosci gospodarczej)? Mozna zaznaczy¢ kilka odpowiedzi

Czy myslata Pani/Pan o podjeciu pracy w innych krajach poza granicami Polski

Czy zna Pan/Pani warunki podejmowania pracy w innych krajach przez polskie
pielegniarki?

Czy chciatby Pan/Pani otrzymac informacje dotyczgce warunkéw podejmowania
pracy w innych krajach przez polskie pielegniarki?

W jakiej formie chciataby Pani/Pan otrzymac informacje dotyczgce warunkéw
podejmowania pracy w innych krajach przez polskie pielegniarki? Mozna
zaznaczy¢ kilka odpowiedzi. Jezeli inna podaj jaka

W jakim kraju Unii Europejskiej lub swiata chciataby Pani/Pan podjg¢ prace w
zawodzie pielegniarki? (Opcjonalne)

Jakie sg Pani/Pana zdaniem najwieksze bariery w podejmowaniu pracy w
zawodzie pielegniarki w innych krajach? Mozna zaznaczy¢ kilka odpowiedzi

Jaka wysokos¢ dochodu miesiecznego netto sktonitaby Panig/Pana do zmiany
miejsca pracy w tym samym miescie? (Opcjonalne)

Jaka wysokos$¢ dochodu miesiecznego netto sktonitaby Panig/Pana zmiany
miejsca pracy zwigzanego ze zmiana miejsca zamieszkania do innego miasta?
(Opcjonalne)

Jaka wysokos¢ dochodu miesiecznego netto skionitaby Panig/Pana zmiany
miejsca pracy zwigzanego ze zmiana miejsca zamieszkania do innego kraju?
(Opcjonalne)

Wybér zawodu pielegniarki byt dla Pani/Pana wyborem

Czy kiedykolwiek podczas studiow myslata Pani/Pan o tym, zeby
zrezygnowac/zmienic kierunek studiéw
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Czy uczestniczyta Pani/Pan w programie praktyk zawodowych za granicg (np.
Erasmus)?

Czy gdyby Pani/Pan miat ponowng szanse wybrania kierunku studiow wybrataby
Pani/Pan ten sam kierunek?

Czy gdyby Pani/Pan miat ponowng szanse wybrania uczelni wybrataby Pani/Pan te
samg uczelnie? Studia | stopnia

Czy gdyby Pani/Pan miat ponowng szanse wybrania uczelni wybrataby Pani/Pan te
samg uczelnie? Studia Il stopnia

Pte¢

Wiek

Rok studiéw

Studia | stopnia ukonczytam/em w roku:



