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Postrzeganie zawodu pielegniarki przez spoteczeristwo z wojewoédztwa matopolskiego

Wstep. Zawdd pielegniarki nalezy do grupy zawodéw zaufania spofecznego. Wybér pielegniarstwa jako drogi zyciowej niesie ze soba
wiele zobowiazan: do statego podejmowania wysitkéw na rze profesjonalnego pomagania, towarzyszenia chorym oraz ich
rodzinom w zdrowiu i chorobie. Jak réwniez zobowiazania do ksztattowania wtasciwych postaw wobeczdrowia catego spoteczefistwa
oraz zohowiazania do rozwoju zawodowego i do wnoszenia wkfadu w rozwdj pielegniarstwa jako dyscypliny naukowej. Zmiany jakie
dokonaty sie na przestrzeni XX i XXI wieku: holistyczne spojrzenie na problemy pacjenta, rozwdj pielegniarstwa jako nauki, oraz
zmieniajace sie oczekiwania spoteczenistwa wobec pielegniarek s3 podstawa do przeprowadzenia badan na temat postrzegania
zawodu pielegniarki przez spoteczeristwo z wojewddztwa matopolskiego.

Cel pracy. Celem pracy byto poznanie opinii spoteczeristwa z wojewddztwa matopolskiego na temat zawodu pielegniarki.
Materiat i metody. Badania przeprowadzone wsrdd 135 oséb bedacych mieszkaricami wojewddztwa matopolskiego. Zastosowano
metode sondazu diagnostycznego przy pomocy autorskiej wersji kwestionariusza ankiety liczacego 32 pytania. W opracowaniu
wynikdw wykorzystano tabele Excel.

Wyniki. W badaniach wzieto udziat 70 kobieti 65 mezczyzn. Najwiecej badanych 46% (n=62) byto w przedziale wiekowym 18-30 lat,
w przedziale 60 i wiecej lat byto 28% (n=39). Wiekszo$¢ badanych 69% (n=93) uwaza, ze pielegniarstwo jest zawodem o charakterze
opiekuriczym, jest przedmiotem wykfadanym w szkole pielegniarskiej i dyscypling naukowa. Az 86% (n=116) badanych uwaza, ze
istota pracy pielegniarek jest profesjonalne pomaganie i towarzyszenie pacjentowiw zdrowiu i chorobie, 78% (n=105) respondentéw
uwaza, ze najwazniejsza cechg charakteru wspétczesnej pielegniarki jest opiekuiczos¢, 67%% (n=90) badanych oczekuje od
pielegniarki doswiadczenia. Wedtug 78% (n=105) badanych zaletg pielegniarek jest wysoki poziom wiedzy, a 38% (n=51) uwaza ze
wada pielegniarek w relacji pacjent — pielegniarka jest brak uprzejmosci. W hierarchii waznosci wérdd 10 réznych wymienionych
zawodéw, zawdd pielegniarki badani umieszczaja na drugiej pozy(ji, zaraz zazawodem lekarza, 73% ( n=99) lubi pielegniarki za opieke.
Whioski. Z przeprowadzonych badan wynika, ze spoteczeristwo oczekuje od pielegniarek profesjonalnego pomagania i towarzysze-
nia, ze najwazniejsze jest dla niech pielegnowanie. Badani cenig pielegniarki za wysoki poziom wiedzy, opiekuficzos¢, doswiadczenie,
wszechstronnos¢ i profesjonalizm.

pielegniarstwo, pielegnowanie, postrzeganie zawodu

Perception of the nursing profession by the society of the Malopolska voivodeship

Introduction. The profession of a nurse belongs to the group of professions of public trust. The choice of nursing as a path of life results
in numerous obligations: the one to make continuous efforts in order to provide professional assistance and accompany the patients and
their families in health and illness, the one to develop proper attitude towards the health of the whole society as well as the one to
continue professional development and contribute to the progress of nursing as a scientific discipline. The changes that took place over the
20thand the 21st centuries, such asaholistic view of the patient’s problems, development of the nursing as ascience and changing
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expectations of the society towards nurses, constitute the foundation to carry out the research concerning the perception of the
nursing profession by the society of the Malopolska voivodeship.

Aim. The objective of the work was to get to know the opinions of the society of the Malopolska voivodeship related to the profession
of the nurse.

Material and methods. The research was conducted among 135 people who are residents of the Malopolska voivodeship. The
diagnostic poll method using the author’s version of the survey questionnaire consisting of 32 questions was applied. The analysis was
performed with the use of the Excel table removing the N number and %.

Results. Seventy women and 65 men participated in the research. The highest number of the participants - 46% (n=62) were at the
age of 18-30, the age bracket of 60 and more included 28% of the respondents (n=39). The majority of the respondents — 69% (n=93)
think that nursing is the caring profession as well as it is a subject taught at the nursing school and a scientific discipline. As many as
86% of the respondents (n=116) believe that the essence of the nursing occupation is professional assistance and accompanying the
patientin health and llness, 78% of the respondents (n=105) think the most significant feature of the contemporary nurse’s character
is protectiveness, 67% of the respondents (n=90) expect the nurse to be experienced. According to 78% of the respondents (n=105)
the advantage of the nurses is a high level of knowledge and 38% (n=>51) reckon that the drawback of nurses in relation of a patient
and a nurse is the lack of politeness. In the hierarchy of importance, among 10 various listed occupations, the respondents place the
profession of the nurse on the second position, right behind the profession of a physician, 73% of the respondents (n=99) like nurses
for the care.

Condlusions. The conducted research shows that the society expects nurses to provide professional assistance and company as well as
nursing is the most important for it. The respondents appreciate nurses for the high level of knowledge, protectiveness, experience,
comprehensiveness and professionalism.

Key words: nurse, nursing, care, perception of the profession

B WPROWADZENIE

Najstarszg oznaka aktywnosci czlowieka jest pielegno-
wanie [1]. Termin ten doczekal sie wielu interpretacji. Na
przyktad, wedlug Miedzynarodowej Rady Pielegniarek
(MRP) pielegnowanie to ,,pomaganie czlowiekowi zdro-
wemu lub choremu (grupie ludzi) w wykonywaniu czynno-
$ci znaczacych dla utrzymania zdrowia lub jego odzyskania
(takze dla zapewnienia spokojnej $mierci), ktére mogiby
on wykona¢ sam, gdyby mial potrzebng do tego site, wie-
dze. Swiadczenie tej pomocy winno jak najszybciej dopro-
wadzi¢ do usamodzielnienia czlowieka” [2].

Istnieje tez wiele roznych definicji pielegniarstwa, ktore
wraz z jego rozwojem i zmianami socjoekonomicznymi
nabieraly réznego znaczenia. Wedlug Florencji Nightin-
gale pielegniarstwo to zapewnienie cztowiekowi, przy jego
jak najmniejszym zaangazowaniu, takich warunkdéw $ro-
dowiska, jakie s niezbedne do tego, aby natura nie napo-
tykala przeszkdéd w zapewnieniu zdrowia pacjentowi [3].
Dla Dorothy Orem ,,pielegniarstwo jest stuzbg spoleczna,
gdyz oznacza troszczenie si¢ o tych, ktérzy nie s3 w stanie
zapewni¢ sobie samoopieki. Jest tez sztuka wymagajaca
opanowania okreslonej wiedzy i umiejetnosci (...) Pieleg-
niarstwo jest rowniez odrebng dziedzing wiedzy i dyscy-
plina praktyczng” [3].

Przytoczona przez Bogusza (1991) w Encyklopedii dla
Pielegniarek definicja MRP méwi, ze ,,Pielegniarka to oso-
ba, ktéra posiada wyksztalcenie pielegniarskie w zakresie
podstawowym oraz uprawnienia do wykonywania prakty-
ki zawodowej w swoim kraju (...) [4]. Natomiast Ustawa
o zawodach pielegniarki i potoznej z 1996 roku okresla, ze
»wykonywanie zawodu pielegniarki polega na udzielaniu
przez osobe posiadajaca wymagane kwalifikacje, potwier-
dzone odpowiednimi dokumentami, $wiadczen zdrowot-
nych, a w szczegélnosci $wiadczen pielegnacyjnych,
zapobiegawczych, diagnostycznych, leczniczych, rehabili-
tacyjnych oraz z zakresu promocji zdrowia” [5].

Historia pielegniarstwa dostarcza wiele przyktadéw
wzordéw osobowych w pielegniarstwie. Dzigki nim nastg-
pifa zmiana w mentalnosci spotecznej. Przestano kojarzy¢
pielegniarki z czepkiem pielegniarskim, a zaczeto postrze-
ga¢ jako profesjonalistki. Do 0s6b tych bezsprzecznie mo-
zna zaliczy¢ Stanistawe Leszczynska, Aline Rumun, Anne
Rydléwne oraz Hanne Chrzanowska.

Pielegniarki powinny posiada¢ odpowiednie kwalifika-
cje i kompetencje. Wedtug Ciechaniewicz (2008) kwalifi-
kacjami zawodowymi nazywamy ,uklad wiadomosci,
umiejetnosci i postaw koniecznych do wykonywania za-
dan zawodowych”. Poziom oferowanych kwalifikacji uwa-
runkowany jest wyksztalceniem, posiadang wiedzg i doswiad-
czeniem oraz cechami charakteru. Natomiast kompeten-
cjami nazywamy ,,zakres uprawnien i pelnomocnictw na-
dany do podejmowania dziatan” [3]. Cechami charaktery-
stycznymi posiadanych przez pielegniarke kompetencji sa:
profesjonalne pielegnowanie, wysoka jakos¢ ustug, podej-
mowanie jak najlepszych decyzji na temat opieki nad pa-
cjentem oraz organizowanie jej, wspdlpraca z pacjentem
oraz zespolem terapeutycznym [6,7].

Zaréwno kwalifikacje i kompetencje pielegniarki sg ure-
gulowane prawnie. Pochodzaca z 1996 roku Ustawa o Za-
wodach Pielegniarki i Poloznej podkresla, ze pielegniar-
stwo jest samodzielnym zawodem, Zze jego istota jest
wykonywanie §wiadczen zdrowotnych zawartych w kwali-
fikacjach i kompetencjach pielegniarki potwierdzonych
odpowiednimi dokumentami [8].

Pielegniarstwo nalezy do listy zawodéw odznaczajacych
sie odpowiednimi cechami psychofizycznymi. Wedlug
Standardéw Kwalifikacji Zawodowych podstawowymi
predyspozycjami w pracy pielegniarki s3: spostrzegaw-
czo$¢, zdolnos¢ logicznego myslenia, odpowiedzialnosé
i komunikatywnos¢ [9].

Zgodnie z modelem sylwetki zawodowej pielegniarki
XXI wieku (WHO, 1999) wspodlczesng pielegniarke po-
winny charakteryzowa¢ nastepujace cechy: profesjonalizm
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zawodowy, dazenie do ksztalcenia ustawicznego, elastycz-
no$¢ wobec zmian otoczenia, umiejetno$¢ podejmowania
decyzji, wyrazania wlasnej opinii, formulowania wnio-
skéw, komunikowanie sie z otoczeniem oraz umiejetnosé
pracy w zespole interdyscyplinarnym [10,11].

Moéwiac o zawodzie pielegniarki nalezy rozréznic role
i funkcje zawodowe. Wedlug Encyklopedii dla Pielegnia-
rek z 1991 roku rola zawodowa jest to ,,zesp6t zachowan
jednostki, wyznaczony przez jej pozycje spoleczng, zgodny
ze zobiektyzowanym (spolecznie utrwalonym) systemem
norm (nakazy, zakazy) obowigzujacych dang grupe zawo-
dowg (...)” [4]. Z kolei Wronska za role uwaza ,,zewnetrz-
ne nakazy i oczekiwania w odniesieniu do zachowania
0s6b petnigcych role, ale tez rzeczywiste sposoby zachowa-
nia tych os6b” [12]. Na role zawodowg pielegniarki sktada
sie szereg czynnikéw warunkujacych wykonywanie okre-
$§lonych zadan i wynikajacych z nich czynnosci, ktore pie-
legniarka wykonuje w stosunku do odbiorcy jej dziatan,
czyli pacjenta [13].

W ostatnich latach do czynnikéw majacych wplyw na
zmiane postrzegania zawodu pielegniarek zalicza sie:
zmiany w systemie ksztalcenia pielegniarek, autonomie
zawodu, nowe podejscie do zdrowia i choroby, uczynienie
pacjenta wspdotodpowiedzialnym za zdrowie swoje i in-
nych oséb, uczynienie z pielegniarstwa dyscypliny nauko-
wej [14].

Aby pielegniarka mogta w pelni realizowac¢ zadania wy-
nikajace z procesu pielegnowania i leczenia musi znaé¢
i wypelia¢ funkcje zawodowe. Swiatowa Organizacja
Zdrowia wyrdznia nastepujace funkcje: opiekuncza, edu-
kacyjna, organizacyjng i naukowo badawcza [15]. Wedlug
Ciechaniewicz funkcje zawodowe pielegniarek dzielimy na
te realizowane na rzecz podmiotu oraz te, ktére odpowia-
daja za wlasny rozwdj pielegniarki [16].

Sprawowanie funkcji zawodowych wigze sie z okazywa-
niem wspolczucia cierpigcym oraz zainteresowaniem i po-
maganiem. Wedlug Poznanskiej, podstawowym zadaniem
i obowigzkiem personelu medycznego jest dzialanie dla
dobra chorego czlowieka poprzez okazywanie mu zycz-
liwosci, nieszkodzenie oraz postrzeganie zasad autonomii
pacjenta czyli poszanowania jego woli [17]. Dla Osinskiej
najwazniejszym zadaniem pielggniarstwa jest ,,opiekuncza
troskliwos¢ jako dbatos¢ o kogo$, wrazliwos¢ na bél i cier-
pienie, ciagle poszukiwanie i odkrywanie nowych lepszych
rozwigzan dla 0séb oczekujacych pomocy, rozpoznawanie
indywidualnych i zlozonych potrzeb kazdego chorego
oraz chronienie ludzkiej godnosci i czlowieczenstwa” [18].

B CELPRACY

Celem pracy bylo poznanie opinii spoteczenstwa z wo-
jewddztwa matopolskiego na temat zawodu pielegniarki.

B MATERIAL | METODYKA

0s6b, w tym 15 emerytéw, 15 os6b czynnych zawodowo
oraz 15 studentéw. Kryterium doboru do badan byta przy-
nalezno$¢ do jednej z wyzej wymienionych grup spotecz-
no-zawodowych oraz wyrazenie zgody uczestnika na
udzial w badaniach.

W badaniu zastosowano metod¢ sondazu diagnosty-
cznego przy uzyciu autorskiej wersji kwestionariusza wy-
wiadu. Zastosowana anonimowa ankieta oprdcz pytan
o dane demograficzne zawierala takze 9 pytan dotyczacych
wiedzy spoteczenstwa na temat zawodu pielegniarki oraz
12 pytan dotyczacych postrzegania zawodu pielegniarki
przez spoleczenstwo. Udzielanie odpowiedzi polegalo na
wyborze i zaznaczeniu jednej lub kilku odpowiedzi spo-
$réd przedstawionych propozycji, dokonczeniu zdan lub
przedstawieniu wlasnego rozumienia zagadnienia. Na py-
tania czastkowe dopuszczano tylko jedna z trzech odpo-
wiedzi: tak, nie, nie wiem. Przy analizie danych uw-
zgledniono, ze ankietowani wielokrotnie zakreslali kilka
odpowiedzi na jedno pytanie, w zwigzku z tym odpowiedzi
nie sumujg si¢ do 100%. Wyniki opracowano z wykorzy-
staniem tabeli Excel.

Charakterystyka grupy badawczej

Z posrdd 135 oséb objetych badaniami 52% (n=70)
badanych stanowily kobiety, a pozostale 48% (n=65)
badanych to mezczyzini. Najliczniejsza grupa wiekowa
46% (n=62) badanych stanowily osoby w wieku 18-30 lat,
najmniej 5% (n=6) badanych to osoby w wieku 41-50 lat,
Grupe 45% (n=61) stanowily osoby stanu wolnego,
w zwigzku malzeniskim pozostawato 55 41% (n=55) bada-
nych. Najliczniejsza grupe stanowily osoby mieszkajace z
rodzing 63% (n=85) badanych, samotnie i na stancji
mieszkato 17% (n=23) respondentéw. W badanej popu-
lacji byto 60% (n=78) oséb z wyksztalceniem $rednim.
Osoby z wyksztalceniem zawodowym stanowily 18%
(n=26) badanych. Na utrzymaniu rodziny pozostawalo
32% (n=43) badanych. Zrédtem utrzymania dla 23%
(n=32) badanych byta praca zarobkowa lub emerytura.
Charakterystyke badanej grupy przedstawia tabela 1.

M Tab. 1. Charakterystyka badanej grupy

Lp. Analizowane zmienne K i taaanie
N1 % | N|% | N | %

1] Pec 70] 52| 65| 48] 135] 100
a) |18-30 31 23] 31| | 62] 46

b) 131-40 6] 4] 7] 5] 13] 10

2| wiek | g 41-50 2) 2| 4] 3] 6] 5
d) |51-60 0] 7] 5/ 4 15/ N

e) |61iwiecej 21 16 18] 13| 39| 28

O0GOLEM 70] 52| 65| 48] 135] 100

a) |panna/kawaler 300 22 31] 23] 61| 45
stan b) |mezatka/zonaty 27 200 28| 21| 55| 4
3| gwilny | o |wdowa/wdowiec | 13| 10| 5| 4| 18] 13
d) |separacja/rozwéd 0] 0] 1 1 1 1

0GOLEM 700 52] 65| 48| 135 100
W badaniu przeprowadzonym od sierpnia do pazdzier- a) |rodzing 46| 34| 39| 29| 85| 63
nika 2010 r. wzielo udziat 135 mieszkanicow wojewddztwa 4 | mieszkam b) samotnie 100 7] B3| 10| 23] 17
malopolskiego. Badanych podzielono na trzy grupy. Gru- z 0 |w akademiku 10 1) 3] 2 4] 3
pa I- to osoby mieszkajace w Krakowie, grupa II- osoby d) [nastandi 3] 10 10| 7] 23] 17
mieszkajace w Tarnowie i grupa III to mieszkancy wsi Do- 0GOLEM 700 52| 65| 48| 135| 100
bezyce. W kazdej z wyzej wymienionych grup bylo 45
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a) |podstawowe 7/ 5| 3 20 10| 7

wyksztat- | b) |zawodowe 13] 10] 13] 10| 26| 19

5| cenie | ¢ [Srednie 43| 33] 35| 26| 78] 58
d) |wyisze 7 50 141 10 21| 16

O0GOLEM 70| 52| 65| 48| 135] 100

a) |praca zawodowa 120 9] 20| 15| 32| 24
by RutAmanie g1 91| 140 10| 3] 31

rodziny
srodto | € |renta n 8 5| 4| 16| 12
6 utrzymania| d) |emerytura 171 13] 15] 11| 32] 24
e) |zasitek 1 1 3 2 4 3
f) |praca zarobkowa 6| 4| 5 4 N 8
g) |stypendium 1 1 7 5/ 8| 6
O0GOLEM 771 57| 69| 51]146%| 108*

K — kobiety, M — mezczyzni
*— odpowiedzi nie sumuja sie do 100%, badani mogli wybiera kilka odpowiedzi

B WYNIKI BADAN

Opinia badanych na temat zawodu pielegniarki

Na pytanie, w ktorym okresie historycznym pojawil sie
zawdd pielegniarki, najwiecej bo 37% (n=50) badanych
uwaza, ze w starozytnosci, najmniej bo 10% (n=13) bada-
nych uwaza, ze w okresie renesansu.

Wirdd badanych, az 42% (n=57) uwaza, ze prekursor-
kami pielggniarstwa byly cztonkinie stowarzyszen religij-
nych, najmniej, bo 5% (n=7) badanych wskazalo czlon-
kinie stowarzyszen $wieckich.

Na pytanie, ktére z zaproponowanych osdb: Leszczyn-
ska, Rumun, Rydléwna, Chrzanowska, zastynely z ratowa-
nia nowonarodzonych dzieci w niemieckim obozie
zaglady w O$wiecimiu, najwiecej bo 45% (n=61) badanych
wskazafo na Stanistawe Leszczyniska, odpowiedzi ,,nie wiem”
udzielito 4% (n=6) badanych.

Sposrod czterech zaproponowanych definicji pielegnia-
rstwa, 69% (n=93) badanych uwaza, ze ta, ktora go najtraf-
niej charakteryzuje jest definicja w ktorej ,,pielegniarstwo
to zawod o charakterze opiekuniczym, przedmiot wyktada-
ny w szkole pielegniarskiej i dyscyplina naukowa”. Dla
31% (n=42) badanych pielegniarstwo to ,,zawod o charak-
terze opiekuficzym”.

Spoéréd zaproponowanych wyrazéw tj.: pomaganie,
asystowanie, pomaganie i towarzyszenie, profesjonalne
pomaganie i towarzyszenie, badani wybierali te, ktére naj-
trafniej charakteryzuja zawdd pielegniarstwa. Najwiecej,
bo 86% (n=116) respondentdéw uwaza, ze istota pracy pie-
legniarek jest profesjonalne pomaganie i towarzyszenie.
Dla 6% (n=8) badanych istotg pracy pielegniarek jest po-
maganie i towarzyszenie.

67% badanych (n=90) uwaza, ze pielegniarki maja wy-
ksztalcenie licencjackie. Natomiast 26% (n=35) os6b uwa-
za, ze pielegniarki posiadaja wyksztalcenie $rednie, 7%
(n=10) badanych sadzi, ze pielegniarki posiadajg wyksztat-
cenie magisterskie.

Na pytanie jakie tytuly naukowe posiada wspdlczesna
pielegniarka, najwiecej, bo 59% (n=80) badanych uwaza,
ze tytul magistra, najmniej, bo 1% (n=1) osoba uwaza ze,
pielegniarka posiada tytut docenta.

Zapytano respondentéw o dokumenty regulujace prace
pielegniarek. Wérdéd propozycji takich dokumentéw po-

dano: Kodeks Etyki Zawodowej Pielegniarki i Potoznej,
Ustawe o Zawodzie Pielegniarki i Poloznej, Ustawe o Samo-
rzadzie Pielegniarki i Poloznej, Rozporzadzenie w Sprawie
Odpowiedzialnoéci Zawodowej. Wérdéd badanych 83%
(n=112) uwaza, ze takim dokumentem jest ,, Kodeks Etyki
Zawodowej Pielegniarki i Poloznej”. Najmniej badanych
bo 51% (n=69) uwaza, ze pielegniarki podlegaja ,,Ustawie
o Zawodzie Pielegniarki i Potozne;j”.

Badano wiedze respondentéw na temat odpowiedzial-
noéci jakiej podlega pielegniarka w Polsce, proponujac wy-
bér spoérdd réznych rodzajéw odpowiedzialnosci: prawnej,
moralnej, karnej, cywilnej, materialnej i zawodowej. Na
kazde z pytant badani mogli odpowiedzie¢: ,, tak”, ,,nie” lub
»hie wiem”. Wérdd badanych najwiecej odpowiedzi po-
twierdzajacych 31% (n=42) uzyskala ,,odpowiedzialnos¢
prawna”. Natomiast 21% (n=29) respondentéw uwaza, ze
pielegniarka nie ponosi ,odpowiedzialno$ci materialne;j”.
Wirdd badanych 61% (n=83) uwaza, ze pielegniarka pod-
lega wszystkim wymienionym rodzajom odpowiedzialno-
$ci.

Badanym przedstawiono liste dziewieciu réznych za-
dan pielegniarki tj.: edukacja chorego, $wiadczenie opieki
i zarzadzanie nig, opiekunczo$¢, promowanie zdrowia,
rozpoznawanie, planowanie i rozwigzywanie probleméw
zdrowotnych chorego, wykonywanie badan stuzacych
ocenie stanu pacjenta, podnoszenie swoich kwalifikacji,
dokumentowanie swoich dzialan. Zadaniem badanych
byto wskazanie, ktore z tych dziatan nalezg a ktore nie na-
leza do zadan pielegniarki. Wedlug 96% (n=129) badanych
do zadan pielegniarki nalezy pomaganie pacjentowi. Na-
tomiast 36% (n=51) badanych uwaza, ze do zadan pieleg-
niarki nie nalezy edukacja chorego, a dla 36% (n=48)
badanych dokumentowanie swoich dziatan takze nie nale-
zy do dzialan pielegniarki.

Spoérod trzynastu propozycji okreslajacych cechy cha-
rakteru, tj.: opiekuniczo$¢, troskliwos$¢ zrozumienie pacjen-
ta, wytrzymalo$¢ psychiczna, u$miech, profesjonalizm,
szacunek, zaufanie, dyspozycyjnos¢, inteligencja, wytrzy-
matoé¢ fizyczna, podnoszenie swoich kwalifikacji, empa-
tia, respondenci wybierali najwazniejsze cechy charakte-
ryzujace wspoélczesng pielegniarke. Najwiecej, bo 78%
(n=105) badanych uwaza, ze najwazniejsza cecha jest opie-
kunczoéé. Wéréd badanych 33% (n=45) uwaza, ze naj-
mniej wymagang cechg jest empatia.

Zaproponowano badanym, aby sposréd szesciu wymie-
nionych cech tj.: wysoki poziom wiedzy, do$wiadczenie,
state podnoszenie kwalifikacji, samodzielnos$¢ w dziataniu,
realizacja zlecen lekarskich i ustalonego przez lekarza pro-
gramu terapeutycznego, wsparcie, wybrali te, ktdrych
oczekujg od pielegniarki.

Wiekszos¢ badanych 67% (n=90) wybrata doswiadcze-
nie. Najmniej, bo 39% (n=52) uwaza, ze pielegniarki po-
winny stale podnosi¢ swoje kwalifikacje. Zaden z badanych
nie zaproponowal swoich oczekiwan.

Zapytano badanych jakie zalety posiadaja wspdlczesne
pielegniarki. Respondenci wymienili tj.: wysoki poziom
wiedzy, opiekunczo$é, poswiecenie, wszechstronnosé,
profesjonalizm i uczciwo$¢. Najwieksza ilos¢ badanych, bo
78% (n=105) uwaza, ze taka zaleta jest wysoki poziom wie-
dzy. Najmniej, bo 3% (n=4) osoby uznalo, Ze taka zaleta
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jest uczciwos¢. Zalety wspolczesnych pielegniarek przed-
stawia rycina 1.

105

[CJwysoki poziorn wiedzy
M opickuriczosé

[ poswiecenie

[ wszechstronnosé

W uczciwose

[ profesjonalizm

80 30
40

*podano w liczbach ,,N” — badani mogli udzieli¢ wiecej niz 1 odpowiedz, dlatego liczba ,N” nie
rownasie 135

B Ryc. 1. Zalety wspdtczesnych pielegniarek wedtug badanych

Wiréd wad w relacji pacjent - pielegniarka respondenci
wymienili: brak uprzejmoéci, brak empatii, brak czasu,
agresja, obojetno$¢, niekompetencja, brak wrazliwosci,
niezrozumienie. Najczeéciej wskazywang wada w relacji
pacjent — pielegniarka byt brak uprzejmosci 39% (n=51)
badanych. Najrzadziej wskazywano na brak wrazliwo$ci
4% (n=6) badanych. Wady wspodlczesnych pielegniarek
przedstawia rycina 2.

@ brak uprzejmosci
M brak empatii
[ brak czasu
[ agresja
10% M obcjetnosé
= niekompetencje

W brak wrazliwosci

[ nieporozumienie

B Ryc. 2. Wady pielegniarek w opinii badanych

Na pytanie, co powinna zmieni¢ w swoim postepowa-
niu pielegniarka, sposrdd trzech zaproponowanych odpo-
wiedzi: spos6b ubierania, sposéb komunikowania,
podejscie do pacjenta, 79% (n=107) badanych uwaza, ze
wspolczesne pielegniarki powinny zmieni¢ podejscie do
pacjenta. Najmniej 7% (n=10) badanych uwaza, ze pieleg-
niarki powinny zmieni¢ sposéb ubierania.

Zadaniem badanych bylo podanie cech, za ktére cenig
pielegniarke. Respondenci wymienili: opieke, profesjona-
lizm, poswigcenie, cierpliwos¢, uprzejmosé, pracowitosé.
Zdecydowana wigkszo$¢ 83% (n=99) badanych stwier-
dzila, ze lubi pielegniarke za opieke, Najmniej, bo 8%
(n=11) badanych ceni pielegniarke za pracowito$¢. Cechy,
za ktére badani cenig pielegniarke przedstawia rycina 3.

Wsréd badanych powodem negatywnego oceniania
pielegniarki przez respondentéw bylo: brak uprzejmosci,
brak punktualnosci, nieumiejetnos¢ wspoélpracy w grupie,
zarozumiato$¢. Wéréd badanych 30% (n=40) uwaza, ze
pieleg- niarki s3 nieuprzejme, najmniej, bo 2% (n=3)
twierdzi, ze pielegniarki s zarozumiafe.

Zapytano respondentéw, czy mezczyzna moze by¢ do-
brym pielegniarzem. Wedlug badanych mezczyzna moze
by¢ dobrym pielegniarzem, gdyz wyréznia go wytrzy-
mato$¢ fizyczna i psychiczna, szybkos$¢ podejmowania de-

cyzji, wrazliwo$¢, dyspozycyjnosé, opiekunczo$c i cierpli-
wos¢. Najwiecej badanych 38% (n=51) uznatlo, Ze mezczy-
zna moze by¢ dobrym pielegniarzem, bo jest wytrzymaly
fizycznie. Wedtug 7% (n=9) badanych, mezczyzni nie
moga by¢ pielegniarzami, poniewaz cechuje ich brak opie-
kuniczosci i cierpliwo$ci, 33% (n=44) badanych nie potrafi
odpowiedzie¢ na to pytanie. Opini¢ badanych na temat za-
wodu pielegniarza przedstawia rycina 4.
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B Ryc. 3. Cechy za ktdre badani cenig pielegniarki
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B Ryc. 4. Opinia badanych na temat zawodu pielegniarza

Badani najchetniej widzieliby pielegniarza zatrudnio-
nego w szpitalu, hospicjum, w szkole, w zakladzie psychia-
trycznym, w ratownictwie, w domu pomocy spolecznej
(DPS), o$rodkach zdrowia.

Wirdd respondentéw 49% (n=66) os6b uwaza, ze pieleg-
niarze najlepiej sprawdziliby sie w pracy w szpitalu, naj-
mniej, bo 4% (n=6) badanych widzi pielegniarzy w zakla-
dach psychiatrycznych. Wedlug 21% (n=29) badanych pie-
legniarze mogliby pracowaé w kazdej placéwce medyczne;j.

Zaproponowano badanym ustalenie hierarchii wazno-
$ci spolecznej (od I - najwazniejszy do X) wérdd naste-
pujacych 10 zawoddéw: pielegniarka, lekarz, nauczyciel,
policjant, adwokat, urzednik, architekt, elektryk, parla-
mentarzysta, artysta. Wedtug 34% (n=46) badanych za-
wod pielegniarki znajduje sie¢ na II miejscu, zaraz po
zawodzie lekarza.

B pyskusia

Ostatnie lata przyniosty wiele zmian w podejsciu do roli
i zadan, oraz oczekiwan i postrzegania zawodu pielegniar-
ki. Zagadnienia te staly si¢ przedmiotem licznych badan
w Polsce [19, 20, 21, 22, 23, 24, 25] a takze, jak podaje Gotlib
i Labeda (2008) réwniez na $wiecie [23].
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Postrzeganie zawodu pielegniarki przez spoteczefistwo z wojewédztwa matopolskiego

Przeprowadzone dotad badania obejmowaly roéznej
wielko$ci grupy od 80 do 1100 0séb, w wieku od 18 do 65
i wiecej lat. Badaniami objeto mieszkancéw miast 1 wsi:
studentdéw, 0séb czynnych zawodowo, rencistéw i emery-
tow [19, 20, 21, 22,23, 24, 25]. W przeprowadzonych bada-
niach wlasnych bralo udzial 135 osob nalezacych do
podobnych grup wiekowych jak wyzej wymienione, a me-
toda badawcza byl sondaz diagnostyczny z wykorzysta-
niem autorskiego wywiadu, podobnie jak w badaniach
innych autordw [19, 21, 22, 23, 24, 25]. Wyjatek stanowily
badania przeprowadzone przez Malik i wsp. (2009), gdzie
zastosowano metode sedziéw kompetentnych na podsta-
wie zebranych materialéw empirycznych [20].

Badania wlasne dowiodly, ze zawod pielegniarki cieszy
sie wérdd spoleczenstwa wojewddztwa matopolskiego po-
zytywna opinig. Wedtug badanych pielegniarka postrzega-
na jest jako osoba uprzejma i mila. Podobne wyniki
uzyskali inni autorzy [19, 20, 21, 24, 25, 26]. W opinii bada-
nych oséb pielegniarki sg profesjonalistkami. Na ich pro-
fesjonalizm sklada si¢ przede wszystkim wysoki poziom
wiedzy i umiejetnosci, do$wiadczenie, samodzielnos¢, co
potwierdzaja wyniki badania przeprowadzonego przez
Kadalska i wsp. (2006) oraz Palucha i Strzeleckiego (2008)
[24, 25]. Badania przeprowadzone przez Malik (2009)
wérdd studentéw medycyny dowodza, ze polska pieleg-
niarka jest niedoceniana, a jej rola zawodowa bagatelizo-
wana. Badani sadza, ze tylko wlasciwa pozycja w zespole
terapeutycznym pozwolilaby pielegniarkom by¢ profe-
sjonalistkami w swoim zawodzie [20].

Sposrod wymienionych kilku zawodéw, badani wybra-
li, ze zawdd pielegniarki znajduje si¢ na drugim miejscu,
po zawodzie lekarza. Innego zdania jest Gotlib, ktora
przedstawita wyniki badann prowadzonych przez CBOS,
wedlug ktdrych zawdd pielegniarki w Polsce wykazuje sie
wigksza rzetelno$cig niz zawdd lekarza. Wedlug tych sa-
mych badan pielegniarka jest nisko opfacanym zawodem,
kojarzacym sie z ofiarnoscig, co jest w opinii spolecznej
pozytywnie odbierane [21].

Z badan wlasnych wynika, Ze pielegniarstwem moga zaj-
mowac sie takze mezczyzni, takiej odpowiedzi udzielito ponad
potowa badanych. Badani uwazaja, ze mezczyzni moga by¢
dobrymi pielegniarzami, gdyz cechuje ich wytrzymatos¢ fizy-
czna oraz psychiczna. W opinii badanych przeciwwskazania-
mi do wykonywania zawodu pielegniarki przez mezczyzn jest
brak cierpliwosci oraz brak opiekurczo$ci. Podobne wyniki uzy-
skali Kapata i Rucki (2008), ktérzy przeprowadzili swoje bada-
nia wéréd mezczyzn wykonujacych zawdd pielegniarzy. Sami
pielegniarze uwazaja wybdr swojego zawodu za stuszny, ze
ciesza sie pozytywna opinig wéréd wspotpracownikéw oraz
pacjentéw [22]. Inne wyniki osiggneta Gotlib (2008) przepro-
wadzajaca badania wsrdd studentéw Akademii Medyczne;j.
W opinii badanych studentéw zawdd pielegniarki jest sfemini-
zowany. Wedlug nich trudno jest pozby¢ si¢ stereotypu pieleg-
niarki-kobiety. Badani studenci uwazaja, ze mezczyzni moga
by¢ dobrymi pielegniarzami, a cechami potrzebnymi w tym
zawodzie sg przede wszystkim sympatia do ludzi, cierpliwo$¢ i
che¢ pomocy [23].

B wniosKI

1. Badana grupa ma malg $wiadomos¢ funkgji i zadan, ja-
kie majg do spelnienia wspoélczesne pielegniarki, wie-

kszo$¢ 86% (n=116) respondentéw uwaza, ze istotg pra-
cy pielegniarki jest profesjonalne pomaganie i towa-
rzyszenie.

2. Do najwiekszych zalet pielegniarek badani zaliczyli wy-
soki poziom wiedzy, opiekunczos$¢, doswiadczenie,
wszechstronnog¢, profesjonalizm za$ najwiekszymi wa-
dami wspolczesnych pielegniarek w opinii badanych
jest brak uprzejmosci, brak empatii, brak czasu, agresja
oraz obojetnos¢.

3. Badane osoby chetnie widzg mezczyzn w zawodzie pie-
legniarskim, cenig pielegniarzy za ich wytrwalos¢ fi-
zyczng i psychiczng.
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