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Mając na uwadze expose wygłoszone przez Premiera Mateusza Morawieckiego
1
 w dniu 12.12.2017 r. 

wskazujące na konieczność cyfryzacji służby zdrowia, ale przede wszystkim  potrzebę zintegrowania 

opieki zdrowotnej i zapewnienia pacjentom bezpieczeństwa poprzez m.in. zastosowanie ścieżek 

klinicznych (proces pielęgnowania)
2
, wymianę jednostkowych danych medycznych drogą 

elektroniczną, dążenie do oceny zapotrzebowania na opiekę pielęgniarską i położniczą, ponadto 

przyjętą przez Ministra Zdrowia, w 2015 r., Rekomendację Rady ds. e-Zdrowia w Pielęgniarstwie, 

z 11.09.2013 r., w której m.in. wskazano zastosowanie ICNP® w systemach informatycznych oraz 

dokumenty: „Policy Paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020. Krajowe ramy strategiczne”, 

ale przede wszystkim spójność dokumentu ze Strategią Rozwoju e-Zdrowia dla Polski na lata 2018-

2022, czy też umowę pomiędzy SNOMED CT i Międzynarodową Radą Pielęgniarek z 2010 r.
3
 oraz 

zalecenia Europejskiej Federacji Stowarzyszeń Pielęgniarek m.in. kształtowania u pielęgniarek 

kompetencji informatycznych
4
, należy dążyć do podejmowania starań, aby umożliwić pielęgniarkom 

dokumentowanie swojej pracy w Elektronicznym Rekordzie Pacjenta (EHR)
5
. 

Wprowadzając do praktyki zawodowej wyniki badań naukowych wskazujące na zasadność wdrażania 

interoperacyjności semantycznej w Polsce, należy dążyć do implementowania ujednoliconej 

terminologii referencyjnej poprzez nauczanie słownika ICNP® podczas kształcenia przed 

i podyplomowego pielęgniarek i położnych
6
. 

Należy wspierać pielęgniarki i położne w rozwijaniu kompetencji e-zdrowotnych, tworzeniu aplikacji do 

dokumentowania zdarzeń medycznych. Podejmowanie powyższych działań zapobiegnie wykluczeniu 

cyfrowemu pielęgniarek, na co wskazują badania naukowe przeprowadzone w podmiotach 

leczniczych w Polsce w 2017 r
7
. Jak wynika z badań, zdecydowana większość respondentów uważa, 
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że „wprowadzenie elektronicznego rekordu pacjenta (EPR) nie zmieni niczego w praktyce 

pielęgniarskiej”, co przeczy dotychczas publikowanym doniesieniom naukowym
8
. Ponad 60% 

badanych, z podmiotów które wdrożyły EHR, nie miało możliwości udziału w szkoleniach z tego 

zakresu, 67% respondentów uważa, że jest to bardzo ważny element rozwoju EHR, 48% podaje, że 

otrzymało „nie za wiele” informacji na ten temat. Zadowalającym jest fakt, że prawie połowa (47,9%) 

uważa, że wprowadzenie EHR poprawi sprawozdawczość w pielęgniarstwie. Stąd konieczne jest 

rozwijanie kompetencji e-zdrowotnych, poprzez prowadzenie szkoleń podyplomowych, ale i wdrożenie 

do efektów kształcenia zagadnień związanych z e-zdrowiem.  

Zgodnie z Rekomendacją Krajowego Zjazdu Delegatów Polskiego Towarzystwa Pielęgniarskiego 

z 2009 r.
9
, Stanowiskiem 4, VI Krajowego Zjazdu Pielęgniarek i Położnych z 2011 r.

10
 oraz opinią 

konsultantów krajowych z 2011 r.
11

 wdrożenie słownika ICNP® zapobiegnie dalszej pauperyzacji 

informatycznej grupy zawodowej pielęgniarek i położnych – dostarczającej najszerszego zakresu 

jednostkowych danych medycznych o pacjencie, pozwalających na podejmowanie bezpiecznych 

decyzji (w czasie rzeczywistym) dotyczących opieki nad pacjentami
12

,
13

. Ponadto pozwoli to na 

wskazanie twórcom oprogramowania konieczności wdrożenia Klasyfikacji do elektronicznej 

dokumentacji pielęgniarskiej. Powyższe umożliwi także budowanie interoperacyjnych systemów 

informatycznych dla potrzeb dokumentowania zdarzeń medycznych w pielęgniarstwie
14

, zgodnie 

z Krajowymi Ramami Interoperacyjności oraz ukaże efektywność pracy pielęgniarek i pozwoli na 

rzeczywistą wycenę ich świadczeń
15

. Należy więc wypracować minimalny zastaw danych 

o pielęgniarstwie (I-NMDS) dla potrzeb platformy P1, co będzie niemożliwe bez wdrożenia EHR 

w pielęgniarstwie. 
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Taka droga jest niezbędna do pokazania roli pielęgniarek w polityce zdrowotnej. Kluczowe 

w budowaniu pozycji pielęgniarstwa jest prowadzenie badań klinicznych w pielęgniarstwie poprzez 

m.in. korzystanie z wiedzy opartej na analizach i metaanalizach baz danych wykorzystujących 

interoperacyjne słowniki
16

.  

 

 

Rada do spraw e-Zdrowia w Pielęgniarstwie 

 

(-) dr Dorota Kilańska 

Przewodnicząca Rady  
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