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— W jaki sposob organizacja, ktéra
Pani reprezentuje, moze wspélpracowac
z Polska Federacja Edukacji w Diabeto-
logii?

— FEND chetnie bedzie wspierac
polska organizacje na jej prosbe i zycze-
nie, zgodnie z jej potrzebami i oczekiwa-
niami, natomiast nie bedzie niczego na-
rzucac ani wchodzi¢ w jej kompetencije.

- Czy zostaly okreslone pola wspél-
pracy?

— Uwazamy, ze bardzo istotne jest
prawne okreélenie, kim jest pielegniarka
specjalistka diabetologiczna. We wspoél-
pracy z trzema europejskimi uniwersyte-
tami i na podstawie tzw. Protokotu Bo-
loniskiego zostalo ustalone, ze akademic-
ki program ksztalcenia pielegniarek spe-
cjalistek w diabetologii powinien podle-
ga¢ Europejskiemu Systemowi Uznawa-
nia Punktéw Kredytowych (ECTS Euro-
pean Credit Transfer System); osiagnie-
cie danego poziomu kompetencji jest
okreslane przez tzw. punkty kredytowe.
To jest obiektywna miara. Na poczatek
Polska Federacja Edukacji w Diabetologii
we wspélpracy z FEND mogtaby wypra-
cowac zasady uczestniczenia czlonkéw
polskiej organizacji w ECTS. Chodzi o
punktowe, zobiektywizowane okreélenie
poziomu wyksztalcenia polskich piele-
gniarek specjalistek diabetologicznych.

— W jaki sposéb polskie specjalistki
moglyby osiagna¢ wymagany poziom?

— Z pewnoS$ciag mozna to wypracowac
w ramach polskiego systemu doskonale-
nia zawodowego pielegniarek. Zanim jed-
nak to nastgpi, chetni moga uczestniczy¢
w kursie, ktéry jest bezplatny dla czton-
kéw FEND. To program akademicki, pro-
wadzony na trzech uniwersytetach, skla-
da sie z trzech modutéw, z ktérych kaz-
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dy konczy sie egzaminem. Ten program
jest uznawany przez UE. Szkolenie trwa
rok, praktyki moga odbywac¢ si¢ w réz-
nych centrach, ale musza polegaé na pra-
cy w wielodyscyplinarnych zespotach.
Oczekuje sie, ze stuchacze kursu powin-
ni przeprowadzi¢ program badawczy,
majacy za punkt wyjscia wlasne miejsce
pracy, ktéry potem przedstawia na forum
organizacji. Dlatego w programie szkole-
nia jest trening w zakresie prowadzenia
badan jako$ciowych i ilosciowych oraz
statystycznych, diagnostyka kliniczna,
interwencje terapeutyczne i rejestracja
zdarzen niepozadanych i zapobieganie
im, réznicowanie opieki ze wzgledu na
grupy pacjentéw: ciezarne, dzieci, nosi-
ciele HIV, ktérzy wymagaja specjalnego
leczenia, itp. Na zakonczenie kursu stu-
chacz sktada egzamin pisemny.

- Kilka polskich pielegniarek jest
czlonkami FEND, prawda?

—Jest ich catkiem sporo i ta liczba ro-
$nie. Jedna Polka jest cztonkinig zarzadu.
Mam nadzieje, ze FEND swoja wiedza
organizacyjna i doSwiadczeniem wesprze
polskie pielegniarki diabetologiczne, o ile
tylko wyraza one takie zyczenie. Moja
obecnos$é na drugiej konferencji federacji
jest pierwszym krokiem do $cistej wsp6l-
pracy...

—Jak Pani ocenia program Federacji?

— Z pewnoéscia odpowiadaja one po-
trzebom pielegniarstwa diabetologiczne-
go i sa adekwatne do polskich warunkéw.
Uwazam, ze najwazniejsze jest to, ze fe-
deracja powstata. Teraz musi uzyskac
odpowiednig range, musi zosta¢ uznana
w kregach medycznych za organizacje
profesjonalna i doprowadzi¢ do uzyska-
nia przez zawdd specjalisty statusu praw-
nego. To oznacza okreslenie charaktery-

styki zawodu: roli, zakresu odpowiedzial-
nosci i jego przedstawiciela. Ale to prze-
ciez polskie pielegniarki dobrze wiedza
same! Natomiast pragne podkresli¢ jed-
no: tych specjalistéw trzeba tez promo-
waé. Nic nie zdarzy sie przypadkiem:
musi by¢ plan i struktura promocji. Mu-
sicie tez zadba¢ o wsparcie lekarzy, bo w
przeciwnym razie beda stawiaé opor.
Trzeba ten op6r zneutralizowac.

- Jak Pani pewnie wie, od kilkuna-
stu lat istnieje samorzad polskich piele-
gniarek i poloznych. W kazdej z dziedzin
opieki medycznej zabiegaja one o wspol-
prace z lekarzami, ktérych przekonuja,
ze bez edukacji pacjenta nie moze byc
satysfakcjonujacych postepow leczenia.

— Tak, i dlatego trzeba sie lansowag,
propagowac pielegniarstwo w spoleczen-
stwie i w §rodowisku medycznym - tyl-
ko wtedy bedzie dostrzezone. Pozycja pie-
legniarki specjalistki zalezy wytacznie od
zaangazowania pielegniarek. Wizerunek
zawodowy musi by¢ odpowiedzialnie bu-
dowany przez same pielegniarki, zadna
inna grupa zawodowa nie zrobi tego w ich
imieniu. Kazdy zawéd musi decydowac
sam o sobie. Interdyscyplinarna wspoét-
praca, dobre relacje sg bardzo wazne i po-
trzebne — to oczywiste.

— Czego zyczy Pani polskim kolezan-
kom?

— Zycze im, aby samodzielnie i kon-
sekwentnie zdazaly do realizacji swoich
plandéw i osiagaty cele. I zeby mialy wie-
lu sprzymierzencéw dla swoich dzialan
- zwlaszcza w spoleczenstwie, wéréd po-
tencjalnych podopiecznych.

- Dziekuje za rozmowe.

Rozmawiala Maria Domagata

réb w Atlancie. Instytucja ta ma wielkie
do$wiadczenie w prowadzeniu walki z
chorobami cywilizacyjnymi. Amerykanie
od wielu lat walcza z otyloscig, prowadza
kampanie ,cholesterolowe”, ,tytoniowe”,
onkologiczne, wiedza, jak te problemy
rozwiazywac. Mysle, Ze odniesiemy wiel-
kie korzysci z tej wspdlpracy, nastapi wy-
miana do$wiadczen, ekspertéw. Mamy
zamiar dogoni¢ §wiat.

- To dla naszych czytelnikow szcze-
gblnie wazna informacja...

— Z pewnoscig. Na $wiecie jest do-
bry klimat dla profilaktyki i promocji
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zdrowia, a jak wiadomo w celach zawo-
dowych pielegniarek i potoznych pro-
mocja zdrowia i edukacja zdrowotna to
priorytety. To grupa zawodowa predys-
ponowana do tych zadan. Inspekcja sa-
nitarna positkuje si¢ praca pielegniarek,
ich zawodowa inicjatywa, cho¢ oczywi-
scie ich udzial moze by¢ jeszcze lepiej
zorganizowany, wspélpraca jeszcze §ci-
$lejsza.

Pielegniarki podchwytujq nasze akcje
spoleczne, sa naturalnymi ich wykonaw-
cami zaréwno w strukturach inspekcji
sanitarnej, jak i w miejscach, do ktérych

akcje sg kierowane: szkotach, szpitalach,
zakladach opieki zdrowotnej, w lokalnym
srodowisku.

Pielegniarki szkolne to grupa pracow-
nikéw medycznych, ktérej wklad i zaan-
gazowanie w realizacje programéw pro-
filaktycznych i prozdrowotnych sg na-
prawde kluczowe. Jako gléwny inspektor
sanitarny moge powiedzie¢ z pelna od-
powiedzialnoscig, ze bez pielegniarek nie
mogliby$my wdraza¢ swoich programéw.

- Dziekuje za rozmowe.

Rozmawiata Maria Domagala
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