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Oczekiwania pielegniarek wobec ksztatcenia podyplomowego

Wprowadzenie. Postepujaca profesjonalizagja w zawodzie pielegniarskim wymaga nieustannego podnoszenia kwalifikacji w celu
aktualizowania i pogtebiania posiadanej wiedzy zawodowej. Realizacje tego ustawowego obowiazku umozliwia poszerzajaca sie
oferta réznych form ksztatcenia i doskonalenia zawodowego, tj. kurséw specjalizacyjnych, kwalifikacyjnych oraz doksztatcajacych czy
specjalistycznych. Duze jest rdwniez zainteresowanie pielegniarek uczestnictwem w poszczegdinych formach doksztatcania, stad
interesujace wydato sie wskazanie na specyfike oczekiwan, jakie maja wobec ksztatcenia podyplomowego osoby w nim uczestniczace.
Cel. Celem badan byto okreslenie oczekiwan pielegniarek wobec ksztatcenia podyplomowego.

Materiat i metoda. Badania ankietowe z zastosowaniem autorskiego kwestionariusza ankiety audytoryjnej zrealizowano w 2012
roku wérdd 102 pielegniarek, ktére uczestniczyty w kursach specjalizacyjnych organizowanych w ramach Osrodka Ksztatcenia Pody-
plomowego UM w Lublinie.

Wyniki. Najwazniejsze korzysci dla 0s6b podejmujacych doksztatcanie to mozliwos¢ pogtebienia wiedzy w okreslonym obszarze oraz
whasna satysfakcja z wyzszych kwalifikagji. Istotnym czynnikiem byto dla badanych zwiekszenie poczucia bezpieczeristwa/pewnosci
posiadanej pracy. Ocena korzysci dla catego Srodowiska zawodowego byfa dos¢ niejednoznaczna, badani wymieniali tutaj wieksza sa-
modzielnos¢ zawodowa, wzrost jakosci opieki pielegniarskiej ale tez postepujaca profesjonalizacje zawodu czy wzrost prestizu zawo-
du w spofeczenstwie. Oczekiwaliby, iz uzyskanie tytutu specjalisty przede wszystkim przyczyni sie do uzyskania wyzszych zarobkéw
oraz wiekszej samodzielnosc zawodowej przejawiajacej sie wiekszym udziatem w podejmowaniu decyzji w pracy zawodowe;.
Whioski. Osoby podejmujace ksztatcenie podyplomowe oczekujg przede wszystkim poszerzenia wiedzy zawodowej, a w kon-
sekwencji tego faktu wzrostu samodzielnosci zawodowej. Dos¢ istotne jest réwniez oczekiwanie, iz wyzsze kwalifikacje nabyte na
kursie specjalizacyjnym wptyna wieksz3 gratyfikacje finansowa oséb wykonujacych zawdd pielegniarki.

oczekiwania, ksztatcenie podyplomowe, pielegniarki

Nurses’ expectations towards postgraduate education

Introduction. Progressing professionalization of nursing requires constant education to expand and update one’s professional
knowledge. This statutory duty can be met thanks to the constantly broadened range of forms of education and professional training,
the latter being specialization, qualification, in-service and specialist trainings. Furthermore, nurses turned out to be particularly
interested in undertaking training, so the nature of their expectations towards postgraduate education is worth investigating.

Aim. The aim of this research is to identify nurses’ expectations towards postgraduate education.

Material and method. Anauditorium questionnaire survey was conducted in 2012 among 102 nurses who participated in professio-
nal training delivered by the Centre of Postgraduate Education, Medical University of Lublin.

Results. The main benefits for those who undertake postgraduate training refer to opportunity to expand one’s specialist knowledge
aswell as one’s own satisfaction with higher qualifications. The surveyed noted that sense of self- and job security is also a significant
factor, though they were ambiguous when identifying benefits for the whole professional group of nurses. The respondents mentio-
ned increased professional self-reliance, better quality of nursing, as well as growing professionalization of nursing and raised job pre-
stige among the society. They expect that becoming a specialist will result in a pay rise and greater professional independence, the lat-
ter meaning more active participation in the decision-making process.
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Condlusions: Nurses who undertake postgraduate education expect, above all, extension of professional knowledge and
consequently increase of professional independence. It is worth noting that nurses expect higher qualifications to influence their

salary.

Key words: expectations, postgraduate education, nurses

B WPROWADZENIE

Przemiany zachodzace zar6wno na terenie medycyny,
jak i we wspdlczesnym spoleczenstwie stawiajg przed oso-
bami wykonujacymi zawdd pielegniarski nowe wyzwania
w obszarze realizacji roli zawodowej. Zmiany w organiza-
¢ji systemu ochrony zdrowia, nowe technologie medyczne,
przemiany w obrazie chordb, starzejace si¢ spoleczenstwo,
rosnacy poziom $wiadomosci zdrowotnej ludnosci, ale tez
oczekiwan w zakresie opieki zdrowotnej, czy tez koniecz-
noé¢ interdyscyplinarnej wspotpracy na rzecz pacjenta — to
z pewnoscia niewyczerpujace wyliczenie sytuacji, wobec
ktérych musi reagowal wspolczesna pielegniarka [1,2,3].
Skuteczno$¢ jej dziatania zalezy od poziomu kompetencji
zawodowych, stad bezwzgledng koniecznoscig jest ciagle
doksztalcanie i podnoszenie swoich kwalifikacji.

Réwniez przemiany w obrebie samego zawodu, szcze-
golnie warunkowane postepujaca jego profesjonalizacja
oraz rosnacg autonomia w obszarze zawodéw medycz-
nych, wymagaja od pielegniarek nieustannego aktualizo-
wania i pogtebiania posiadanej wiedzy zawodowe;.

Ustawa z dnia 15 lipca 2011 o zawodach pielegniarki
i potoznej doskonalenie zawodowe traktuje jako obowigzek
aktualizowania wiedzy i umiejetnosci zawodowych, ale
réwniez prawo do uczestnictwa w réznych rodzajach
ksztalcenia podyplomowego [4]. Realizacje tego ustawo-
wego obowiazku umozliwia szeroka oferta réznych form
ksztalcenia i doskonalenia zawodowego, tj. kurséw spe-
gjalizacyjnych, kwalifikacyjnych, doksztalcajacych czy
specjalistycznych [5], bedaca odpowiedzia na duze zapo-
trzebowanie ze strony $rodowiska pielegniarskiego.

Rosngce zainteresowanie r6znymi formami doksztalca-
nia ze strony $rodowiska zawodowego pielegniarek jest
niewatpliwie konsekwencja sprzyjajacych obecnie okolicz-
nosci dla podnoszenia kwalifikacji zawodowych. Skfada sie
na nie miedzy innymi: szybki postep medycyny wyma-
gajacy aktualizacji wiedzy, bogata oferta réznorodnych
szkolen, stosunkowo tatwa ich dostepnos¢ oraz mozliwo-
$ci dofinansowania ze strony réznych podmiotéw, w tym
takze budzetu panstwa [6].

Dodatkowym bodzcem moze by¢ fakt wzrastajacej
$wiadomodci, iz gotowos¢ do statego podnoszenia pozio-
mu wiedzy teoretycznej i praktycznej [7,8] jest niezbed-
nym warunkiem rozwoju zawodowego, a ten z kolei —
jedyna droga do podniesienia rangi zawodu, zaréwno
w skali indywidualnej jak i makrospotecznej. Wyzsze kwa-
lifikacje pielegniarki sa gwarantem lepszej jakosci jej pracy
na rzecz pacjenta oraz wyzszej pozycji w zespole inter-
dyscyplinarnym, co w skali globalnej owocowaé moze
wzrostem uznania i prestizu zawodu.

B CcELBADAN

Celem prowadzonych badan bylo okreslenie oczekiwan
pielegniarek wobec podejmowanego ksztatcenia podyplomo-

wego. Szczegolng uwage zwrdcono na postrzegane korzysci
z podejmowanego ksztalcenia zaréwno w skali indywi-
dualnej jak i dla srodowiska zawodowego.

B MATERIAL | METODYKA BADAN

Badania przeprowadzono w 2012 roku metodg sonda-
z0wg, z wykorzystaniem techniki ankiety audytoryjne;j.
Narzedzie badawcze stanowit autorski kwestionariusz an-
kiety przygotowany dla potrzeb badan wlasnych.

W badaniach wziely udziat 102 osoby, bedace stucha-
czami kurséw specjalizacyjnych prowadzonych przez
Osrodek Ksztalcenia Podyplomowego UM w Lublinie. Ze
wzgledu na wysoki poziom feminizacji zawodu prawie
wszystkie osoby uczestniczace w kursach - to kobiety
(95,1%). Odsetek mezczyzn wynosit jedynie 4,9%. Jak wy-
nika z deklaracji badanych, zdecydowana wigkszos¢ z nich
posiadala wyzsze wyksztalcenie: 20,6% - licencjackie;
37,3% — magisterskie i dodatkowo 9,8% - podyplomowe.
Osoby z wyksztalceniem $rednim stanowily mniej niz 1/3
badanej grupy, z czego 23,5% miato ukonczone Medyczne
Studium Zawodowe, a 8,8% Liceum Medyczne. Najwiek-
szy odsetek badanych znajdowal si¢ w wieku 40-49 lat
(52%). Niewiele mniejsza grupe stanowily osoby w wieku
25-391at (45,1%), natomiast powyzej 50 roku zycia znajdo-
watlo sie tylko 2,9% respondentéw. Wiek badanych warun-
kowat ich staz w zawodzie, stad najwiecej 0s6b pracowato
juz ponad 20 lat - 43,1%. Od 11 do 20 lat w zawodzie znaj-
dowalo si¢ 32,4%, a mniej niz 10 lat - 24,6%, a czego 6,9% —
mniej niz 5 lat. Praca w zawodzie, jak wynika z deklaracji
badanych w zdecydowanej wiekszosci przynosi im satys-
fakcje - w sumie 88,3% jest zadowolonych z pracy zawo-
dowej, przy czym bardzo zadowolonych jest tylko 15,7%.
Troche czgsciej niz co dziesigta osoba (11,8%) przyznala,
ze jest ,,raczej niezadowolona” z pracy zawodowe;.

Najwigcej os6b zamieszkiwalo duze miasta — 43,1%,
i tam tez wickszo$¢ badanych podejmowata zatrudnienie -
64,7%. Z malego miasta pochodzit mniej niz co trzeci re-
spondent (31,4%) natomiast ze wsi — co czwarty (25,5%).
Zatrudnienie w malym miescie podejmowata co trzecia
badana osoba, za$ na wsi - tylko 2% wszystkich badanych.

Uzyskane w toku badan wyniki poddano analizie staty-
stycznej. Wartosci analizowanych parametréw ze wzgledu
na ich nominalng skale pomiaru scharakteryzowano przy
pomocy licznosci i odsetka. Do oceny istnienia réznic badz
zaleznoéci miedzy analizowanymi parametrami uzyto te-
stu jednorodnosci lub niezaleznosci 2. Przyjeto 5% blad
wnioskowania i zwiazany z nim poziom istotnosci p<0,05
wskazujacy na istnienie istotnych statystycznie réznic
badz zaleznosci. Funkcje zmiennych niezaleznych pelnity
takie cechy demograficzne respondentéw jak: wiek, staz
pracy, miejsce pracy, poziom wyksztalcenia oraz poziom
zadowolenia z wykonywanej pracy. Do analizy wykorzy-
stano oprogramowanie Statistica 9.0.
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B WYNIKI BADAN

Jak wynika z przeprowadzonych badan, pielegniarki
majg wysoki poziom $wiadomosci w zakresie konieczno$ci
cigglego doksztalcania w zawodzie. Nikt z badanych nie
uznal, ze do pracy wystarczy dyplom pielegniarki i nie ma
potrzeby stalego podnoszenia kwalifikacji. Pojedyncze
osoby wskazywaly, iz podnoszenie kwalifikacji jest tylko
dla oséb ambitnych, badz tez takich, ktére chcg zmienié
prace. Zdecydowana wigkszo$¢ natomiast (61,8%) uwaza,
iz potrzeba doksztalcania jest konsekwencja postepu me-
dycyny, stad istnieje koniecznos¢ stalej aktualizacji posia-
danej wiedzy. Czgéciej niz co trzecia badana osoba
postrzega konieczno$¢ doksztalcania w kategoriach usta-
wowego obowigzku kazdej pielegniarki pracujacej w zawo-
dzie (36,3%).

Za najbardziej potrzebne formy doksztalcania w zawo-
dzie pielegniarskim badani uznali kursy specjalizacyjne
(77,6%), czego nalezalo sie spodziewa¢, biorgc pod uwage,
iz aktualnie uczestniczyli w takich wlasnie kursach. Na
drugim miejscu pod wzgledem przydatnosci dla pracy w
zawodzie badani umiescili kursy specjalistyczne, pogle-
biajace wiedze w konkretnym obszarze (np. terapii bdlu,
EKG itp.) - 61,8%, a na kolejnych znalazly si¢ kursy kwa-
lifikacyjne (44,1%) i doksztatcajace (34,3%). Interesujacy
moze by¢ fakt, iz ukoficzenie studiéw wyzszych zostato uz-
nane za niezbyt przydatng forme doskonalenia zawodowe-
go. Tylko troche czeéciej niz co piaty badany wskazat
studia jako potrzebng forme doskonalenia zawodowego
dla pielegniarek, przy czym 14,7% uznato za taka studia
magisterskie, a tylko 5,9% - studia licencjackie.

Wydaje sie, iz kazda osoba podejmujaca trud uzu-
pelniania kwalifikacji oczekuje w efekcie swoich dziatan
pewnych zyskéw, ktore zréwnowaza poniesione podczas
doksztafcania koszty finansowe badz osobowe. Dla bada-
nych uczestnikéw kurséw specjalizacyjnych najwazniejsza
korzysciag podejmowanego doksztalcania bezsprzecznie
byta mozliwosé¢ pogtebienia wiedzy w konkretnym, intere-
sujacym dang osobe obszarze — zadeklarowalo tak az 75%
badanych. Do$¢ wysoko w kategoriach korzysci badani
ocenili réwniez wlasng satysfakcje z podwyzszonych kwa-
lifikacji - twierdzito tak 59,8%. Warto podkresli¢, iz wiele
osob podejmujacych rézne formy doksztalcania wiaze
z nimi nadzieje na zmiane badz znalezienie pracy (27,5%),
czy tez wzrost zarobkéw (18,6%). Nieliczni natomiast
oczekujg mozliwosci wyjazdu za granice czy tez prowadze-
nia specjalistycznej praktyki pielegniarskiej. Tylko co dzie-
sigty badany uznal, iz podejmowane doksztalcanie moze
wplynaé na wigkszy szacunek ze strony przetozonych. In-
teresujacy moze byc¢ fakt, iz na te mozliwo$¢ wskazaty jedy-
nie osoby pracujace w duzych miastach ()2: 6,72527, df=2,
p=,034648). Bardzo rzadko natomiast wskazywano na ko-
rzy$ci w postaci mozliwoéci wyjazdu do pracy za granice
czy tez wiekszego szacunku ze strony wspdtpracownikéw.
Szczegotowe wyniki prezentuje ryc. 1.

Analiza wptywu zmiennych niezaleznych na ocene po-
szczegdlnych korzyéci wykazata niewiele istotnie statysty-
cznych zaleznosci. Osoby zamieszkujace duze miasta
czedciej oczekiwaly, iz dzieki dodatkowym kwalifikacjom
uda im si¢ zmieni¢ prace (x2: 10,0479, df=2, p=,006580),
az kolei praca w wiekszym osrodku miejskim predyspono-

watla do stawiania na wyzszg jako$¢ pracy jako oczekiwang
korzy$¢ doksztatcania (y2: 11,3456, df=2, p=,003439).

pogtebienie wiedzy w interesujacym mnie zakresie I, 5
whasna satysfakeja z podwyzszonych kwalifikacji INEEE 50, 5%
zwigkszenie bezpieczerstwa/pewnosci pracy INEGG—_—_—__ G3,0%
wyzsze zarobki I 18,6%
wyzsza jakodéé pracy I 17,7%
mozliwosé zmiany pracy NN 14.7%
mosliwoéé znalezienia pracy I 12 8%
nawigzanie nowych kontaktéw zawodowych I 12,8%
wiekszy szacunek ze strony przetoionych HEEE 105%
motliwoi¢ prowadzenia specjalistycznej praktyki- B 3,9%
motliwosé wyjazdu do pracy za granice M 3,9%

wiekszy szacunek ze strony wspdtpracownikéw B 2.0%

B Ryc. 1. Oczekiwane korzysci z ksztatcenia podyplomowego.

Badania prowadzone byly wsrdd uczestnikéw kursow
specjalizacyjnych, stad poproszono ich o odniesienie si¢ do
potencjalnych mozliwosci, jakie ich zdaniem powinien da-
wac tytut specjalisty z danej dziedziny. Interesujacy moze
by¢ fakt, ze prawie wszyscy badani zwrdcili uwage na kwe-
stie finansowe uznajac, iz uzyskanie tytutu specjalisty po-
winno pocigga¢ za soba wzrost wynagrodzenia za prace
(93%). Wiecej niz potowa badanych zyczylaby sobie wiek-
szego udzialu w podejmowaniu decyzji w pracy zawodo-
wej (58,8%). Najczesciej na te mozliwo$¢ wskazywali mie-
szkancy duzych miast (y2: 8,49273, df=2, p=,014319).
Awans zawodowy jako oczekiwany efekt podwyzszonych
kwalifikacji byl wymieniany przez 43,1% badanych. Znacz-
nie mniejsze grupy badanych wskazywaty na mozliwo$¢
nadzorowania oséb wchodzacych do zawodu (18,6%),
przy czym najczesciej byli to respondenci pracujacy w du-
zych miastach (x2: 6,31510, df=2, p=,042534) oraz posia-
dajacy dluzszy staz w zawodzie (y2: 14,9375, df=3,
p=,001872). Dla 17,7% istotna kwestig bylaby mozliwo$¢
wprowadzania innowacji i zmian w pracy zawodowej. Tyl-
ko nieliczni oczekiwaliby mozliwosci prowadzenia szkolen
dla personelu szpitala/przychodni (7,8%) badz wydawania
publikacji naukowych (3,9%).

Pomimo duzych nadziei, jakie badani wiaza z uczestnic-
twem w réznych formach doksztalcania, wielu z nich nie-
stety nie widzi realnego wplywu uzyskanych kwalifikacji
na codzienng prace zawodows. Jedynie w ocenie efektyw-
noéci pracy wiekszoé¢ badanych dostrzega pozytywny
wplyw kwalifikacji nabytych podczas doksztalcania
(55,9%). Stosunkowo duza cze$¢ respondentéw dostrzega
réwniez pozytywny wplyw uzyskanych kwalifikacji na po-
ziom realizacji funkcji instrumentalnej (44,1%) oraz eks-
presyjnej na rzecz pacjenta (34,3%). Czeéciej niz co trzeci
badany (35,3%) uwaza, iz wraz ze wzrostem kwalifikacji
roénie satysfakcja z wykonywanej pracy. Ciekawym jest
fakt, ze istotny statystycznie w ocenie tej zmiany okazaf si¢
staz pracy. Osoby najdiuzej pracujace w zawodzie czesciej
uznawaly, ze wyzsze kwalifikacje podwyzszaja satysfakcje z
pracy (x2: 22,6928, df=9, p=,006929). Zdaniem czesciej niz
co trzeciego respondenta poprawilo si¢ réwniez podmio-
towe podejscie do pacjenta (34,3%). Nalezy zwrdci¢ uwa-
ge, iz sa obszary, w ktorych badani zauwazaja pogorszenie
sie sytuacji bedace konsekwencjg udziatu w réznych for-
mach doksztalcania. Cho¢ nie sg to czeste sytuacje, to jed-
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nak respondenci wskazuja, iz zdarza sie, ze pogarszaja sie
relacje ze wspotpracownikami (9,8%), stosunki z kierow-
nictwem (7,7%) oraz dodatkowo relacje z bezposrednim
przetozonym (3,9%). Szczegdlowe wyniki prezentuje Ta-
bela 1.

B Tab. 1. Postrzegane przez respondentéw zmiany w réznych wymiarach
pracy zawodowej jako konsekwencja wzrostu kwalifikacji zawodowych

Poprawito | Pogorszyto | Pozostato R
; ; . azem
sie sie bez zmian
[w %]

Efektywnos¢ pracy 55,9 0,0 441 100,0
Stosunki z kierownictwem 21,6 1,1 70,7 100,0
Relacje ze wspétpracownikami 1,8 98 78,4 100,0
Podmlptowe podejécie 343 00 65,7 100,0
do pacjenta
Relac;g z bezposrednim 26 39 745 100,0
przetozonym
Wynagrodzenie za prace 15,7 1,0 833 100,0
Satysfakgja z pracy 35,2 2,0 62,8 100,0
Realizacja funkcji ekspresyjnej 343 00 63,7 100,0
na rzecz pacjenta
Reghzaqa funkc.Jl instrumental- 141 00 55,9 100,0
nej na rzez pacjenta

Wozrost poziomu kompetencji zawodowych przedsta-
wicieli okreslonej profesji przynosi niewatpliwe korzysci
dla calego $rodowiska zawodowego. Badani respondenci
zdaja sie dostrzegaé ten fakt. Wiecej niz polowa z nich
wskazuje, iz najwazniejsze korzysci dla calego srodowiska
pielegniarskiego bedace efektem wzrostu kompetencji za-
wodowych to wyzsza jako$¢ opieki pielegniarskiej (55,9%)
oraz postepujaca profesjonalizacja zawodu (53,9%). Im
dtuzszy staz w zawodzie tym wigksza tendencja do wskazy-
wania profesjonalizacji zawodu jako znaczacej korzysci dla
$rodowiska zawodowego (}2: 8,39969, df=3, p=,038440).

Troche rzadziej niz co drugi respondent wskazuje na
wigksza samodzielno$¢ zawodowa oraz wzrost prestizu za-
wodu (po 48%). Znacznie rzadziej respondenci sa przeko-
nani, ze wyzsze kwalifikacje pielegniarek moga przynies¢
im wigksze uznanie ze strony pacjentéw (13,7%) i ze strony
innych zawodéw medycznych (12,8%).

Badani uczestnicy specjalizacji wyrazaja wysoki poziom
zadowolenia z uczestnictwa w kursie. Zadowolonych jest
w sumie 81,5%, z czego 12,8% wyraza swoje zadowolenie
na poziomie bardzo wysokim. Sredni poziom zadowolenia
deklaruje 16,7%, a tylko nieliczni (2%) sa niezadowoleni z
udzialu w tej formie doksztalcania.

Zdecydowana wigkszos$¢ badanych uczestnikdw specja-
lizacji (68,6%) zamierza w przyszlosci dalej kontynuowac
doksztafcanie, pomimo tego, iz na dzien dzisiejszy bardzo
wielu z nich (86,3%) uwaza swoje obecnie kwalifikacje za
wystarczajace. Taka postawa badani potwierdzaja, iz zdaja
sobie sprawe z tego, ze ustawiczne ksztalcenie w zawodzie
pielegniarskim jest jego nieodlgcznym elementem.

B pyskusia

Konieczno$é¢ statego podnoszenia kwalifikacji jest nieod-
zownym wymogiem pracy w kazdym zawodzie. W zawo-
dach medycznych, w dobie szybko postepujacego rozwoju

medycyny — wydaje sie on by¢ szczegélnie istotny [1]. Wielu
autoréw od lat podkresla korzysci, jakie niesie za soba
ustawiczne doksztalcanie w zawodzie pielegniarskim, za-
réwno dla 0sdb go wykonujacych, jego bezposrednich jego
odbioréw, jak i dla catego $rodowiska zawodowego [9,10,11].

Badania przeprowadzone wsrod pielegniarek aktualnie
korzystajacych z mozliwoséci doksztalcania potwierdzity,
ze ich obecno$é¢ na kursie nie jest dzietem przypadku. Zde-
cydowana wiekszo$¢ z nich ma $wiadomos¢ koniecznosci
ustawicznego ksztalcenia i sukcesywnie podnosi swoje
kwalifikacje.

Swiadomie podejmujac decyzje o doksztalcaniu, bada-
ne pielegniarki oczekuja okreslonych korzysci bedacych
efektem podwyzszonych kwalifikacji. Najwazniejsza ich
zadaniem korzy$¢, jaka wynosza z procesu doksztalcania
to mozliwo$¢ poglebienia wiedzy w konkretnym obszarze.
Fakt, iz jest to dla pielegniarek bardzo wazny aspekt po-
twierdzajg réwniez inne badania [1,12,13,14]. W bada-
niach wlasnych wysoko oceniono réwniez korzysci
psychologiczne, tj, satysfakcje bedaca konsekwencja wy-
zszych kwalifikacji. Ten czynnik uzyskal rownie wysoka
wage w badaniach nad podejmowaniem ksztalcenia pody-
plomowego przez polozne [13]. Czasami jest to niestety je-
dyna korzy$¢ z doksztatcania, bowiem wyzsze kwalifikacje
w zawodzie pielegniarskim nie zawsze przekltadaja si¢ na
wigkszy zakres kompetencji czy gratyfikacje finansowa [1].

Wymierne korzysci w postaci wyzszych zarobkéw czy
tez mozliwoéci znalezienia badZ zmiany pracy, nie byly
w badaniach wlasnych priorytetowe. Jest to o tyle intere-
sujace, ze przy ocenie nowych szans czy mozliwosci, jakie
powinien dawac¢ tytul specjalisty badani najczesciej wspo-
minali wlasnie o wyzszym wynagrodzeniu za pracg, cho¢
wczedniej nie przyznawali, jakoby oczekiwali takich korzy-
$ciz doksztalcania. By¢ moze jest to powodowane posiada-
nymi doswiadczeniami w tym obszarze, z ktorych wynika,
iz niewielka jest zalezno$¢ pomiedzy podwyzszaniem kwa-
lifikacji a wzrostem wynagrodzenia w zawodzie. Potwier-
dzaja to wypowiedzi respondentéw dotyczace wplywu
kwalifikacji nabytych podczas doksztalcania na poszcze-
goélne wymiary pracy zawodowej. Ponad 80% badanych
przyznaje, iz wynagrodzenie za prace pomimo nabytych
nowych kwalifikacji pozostato bez zmian. Za to — zdaniem
wielu respondentéw - poprawila si¢ efektywnos¢ pracy
oraz realizacja funkcji instrumentalnej i ekspresyjnej na
rzecz pacjenta, co potwierdza literatura przedmiotu [1,
11,15].

Wirdéd dostrzeganych przez pielegniarki korzysci dla
srodowiska zawodowego na pierwsze miejsce wysuwa sie
wzrost jakosci opieki pielegniarskiej oraz profesjonalizacja
zawodu, a w dalszej kolejnosci wzrost samodzielno$ci
zawodowej i prestizu zawodu w spofeczenstwie. Wszystkie
te aspekty sg $ciéle ze sobg powigzane. Dobrze wyksztal-
conaiprzygotowana pielegniarka jest gwarantem wysokiej
jakosci $wiadczonych ustug [16], co z kolei jest warunkiem
utrzymania i ochrony najwazniejszej wartosci jakiej stuzy
profesja pielegniarska, czyli zycia i zdrowia czlowieka.
Profesjonalizacja jest procesem, w ktérym okreslone grupy
zawodowe muszg dazy¢ do poglebiania zdobytej wiedzy
[11], bowiem tylko wysoki jej poziom daje szanse zaréwno
na wyzsza pozycje w zespolach interdyscyplinarnych [1],
jak i wiekszy zakres samodzielnoéci zawodowej [11,16].
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A zgodnie z socjologicznym znaczeniem terminu profesja,
odnosi si¢ on wlasnie do takiej dzialalno$ci zawodowej,
ktéra miedzy innymi opiera si¢ na specjalistycznej wiedzy
teoretycznej, posiada znaczny zakres autonomii w wyko-
nywaniu zawodu oraz cieszy si¢ uznaniem i autorytetem
spolecznym ze wzgledu na posiadane wysokie kompetencje
0s6b go wykonujacych [17]. Prestiz zawodu jest funkcja
wiedzy i kwalifikacji niezbednych do jego wykonywania,
stad zazwyczaj zawody wymagajace wyzszych kwalifikacji
s3 tez wyzej cenione w spoleczenstwie. Trzeba jednak
pamietad, iz prestiz jest sumg ocen psychologicznych i nie
jest jednoznaczny z pozycja spoteczna zawodu, ktéra jest
wypadkowa waznych atrybutéw polozenia spolecznego,
takich jak dochody, wladza, wyksztalcenie czy styl zycia
[18]. Zawdd pielegniarski cieszy sie obecnie duzym prestizem,
cho¢ obiektywne wyznaczniki jego usytuowania spolecznego
(dochody czy udzial we wladzy) sg oceniane do$¢ nisko
[19]. Jak wskazujg ostatnie badania CBOS nad prestizem
zawodow, pielegniarka zajmuje czwartg pozycje w hierar-
chii prestizu, awansujac od poprzedniego badania z 1999
roku o dwie pozycje [20,21]. Wydaje sig, iz takie usytu-
owanie zawodu pielegniarskiego jest uznaniem dla wiedzy,
kwalifikacji i rzetelnosci zawodowej pielegniarek.

B wnioski

1. Badani uczestnicy kursu specjalizacyjnego majg $wia-
domo$¢ koniecznosci stalego doksztatcania i proces ten
realizuja w granicach swoich mozliwosci.

2. Gléwne korzysci jakie widza dla siebie z podwyzszo-
nych kwalifikacji to poszerzenie wiedzy w danym ob-
szarze oraz wlasna satysfakcja.

3. Ocena korzysci dla catego $rodowiska zawodowego jest
niejednoznaczna, wzrost kwalifikacji osob w zawodzie -
zdaniem badanych - moze da¢ szanse na wzrost samo-
dzielnos$ci zawodowej, wyzsza jakos$¢ opieki pielegniar-
skiej, ale tez dalszg profesjonalizacje zawodu czy wzrost
jego prestizu w spoleczenstwie.

4. Uzyskanie tytutu specjalisty powinno w opinii bada-
nych przede wszystkim przyczyni¢ sie do wzrostu zaro-
bkéw oraz poszerzenia samodzielnosci zawodowej,
przejawiajacej si¢ wickszym udzialem w podejmowaniu
decyzji w pracy zawodowe;j.

5. Osoby podejmujace ksztalcenie podyplomowe chca
przede wszystkim wzbogaci¢ swoje kompetencje w za-

kresie wiedzy, co przyczyni¢ sie ma do wzrostu samo-
dzielnoséci zawodowej. Istotne jest rowniez oczekiwa-
nie, iz wyzsze kwalifikacje nabyte na kursie specjalizacy-
jnym wplyna na wiekszg gratyfikacje finansowa osob
wykonujacych zawdd pielegniarki.
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