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Streszczenie

Wstep. Pielegniarka POZ sprawuje kompleksowa opieke pielegniarska nad
osobg, rodzing i spotecznosciag w srodowisku zamieszkania, niezaleznie od ptci
i wieku. Jest waznym elementem ogniwa terapeutycznego, zwtaszcza w pracy
z rodzicami i ich dzie¢mi, szczeg6lnie w odniesieniu do dzieci przewlekle cho-
rych czy niepelnosprawnych.

Cel. Analiza oceny dziatan zawodowych pielegniarki POZ z uwzglednieniem
pracy z dzie¢mi i ich rodzicami.

Material i metody. W pracy wykorzystano metode sondazu diagnostycznego
przy uzyciu techniki ankietowania. Narzedziem badawczym stuzacym do prze-
prowadzenia badan byta ankieta wtasna uzupetniona o fragmenty zmodyfiko-
wane dla celéw pielegniarstwa pediatrycznego standaryzowanego narzedzia
- ,Standaryzowany kwestionariusz oceny poziomu zadowolenia rodzicéw/
opiekunéw z opieki pielegniarskiej” autorstwa Latoura i wsp. Skorzystano
z kryterium V kwestionariusza i przypisanych mu dziewietnastu kryteriow
szczegotowych. Analizie badawczej poddano 105 rodzicéw dzieci.

Wyniki. Wedtug opinii respondentéw okazato sie, ze odpowiedzi pacjentow
na pytania dotyczgce poziomu satysfakcji rodzicow najwyzej ocenione zosta-
to pytanie dotyczace sprawnosci wykonanych zabiegéw przez pielegniarke
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POZ. Zagadnienie najnizej ocenione dotyczyto relacji interpersonalnej per-
sonelu medycznego wobec rodzicéw. Niskie oceny otrzymaty réwniez py-
tania, ktére poruszyty problematyke elastycznosci godzin pracy przychod-
ni, a takze dostepnosci do informacji pisemnej o zasadach funkcjonowania
placowki.

WhiosKi. Przeprowadzone badania pozwolity okresli¢ skale zaangazowania
pielegniarki w pomoc i eliminacje obaw rodzicéw gwarantujgc przez to wy-
soka ocene pracy pielegniarki. Ankietowani rodzice w 62% zgadzaja sie z tym,
ze sprawnos$¢ wykonywanych zabiegéw, profesjonalizm i szacunek wobec ich
dziecka gwarantujg pozytywna ocene pracy pielegniarki POZ.

Stowa kluczowe: pielegniarka, POZ, dziecko

Summary

Introduction. A nurse provides comprehensive nursing care for a person, fa-
mily and community in the living environment, regardless of gender and age. It
is an important element of the therapeutic link, especially when working with
parents and their children, especially in relation to chronically ill or disabled
children.

Aim. The aim of the thesis is to assess the professional activities of the POZ
nurse, with particular emphasis on working with children and their parents,
and to show directions for improving the quality of services rendered.
Material and methods. The method of diagnostic survey was used in the abo-
ve thesis. The research used a questionnaire of own construction supplemen-
ted with fragments modified for pediatric nursing purposes in primary care.
The standardized tool was - “Questionnaire for assessing the level of parent /
guardian satisfaction with nursing care” by Latour, Which was adapted to the
conditions of national pediatric hospital and validated by Dr. Ewa Smolen and
Prof. Anna Ksykiewicz- Dorota, Medical University of Lublin, Faculty of Health
Sciences, Chair and Department of Nursing Management. The study group con-
sisted of 105 parents of children.

Results: According to the respondents’ opinions, it turned out that the pa-
tients’ answers to the questions concerning the level of satisfaction of the
parents were most highly rated for the question concerning the efficiency of
the procedures performed by the primary care nurse. The issue with the lo-
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west score concerned the interpersonal relationship of medical staff towards
parents. Low ratings were also given to questions that raised the issue of the
flexibility of the clinic’s working hours, as well as the availability of written
information about the rules of operation of the facility.

Conclusions. The conducted research allowed to determine the scale of
the nurse’s involvement in helping and eliminating parents’ fears, thus gu-
aranteeing a high evaluation of the nurse’s work. 62% of the surveyed pa-
rents agree that the efficiency of the procedures performed, professionalism
and respect for their child guarantee a positive assessment of the work of
a POZ nurse.

Keywords: parent satisfaction, professionalism of the nurse, primary care
nurse, child

Wstep

Do zakresu dziatan Podstawowej Opieki Zdrowotnej nalezg $wiad-
czenia zdrowotne, profilaktyczne, diagnostyczne, lecznicze, rehabi-
litacyjne oraz pielegnacyjne z zakresu medycyny ogolnej, rodzinnej,
choréb wewnetrznych i pediatrii, ktére sg udzielne w ramach ambu-
latoryjnej opieki zdrowotnej. Pielegniarka POZ sprawuje kompleksowa
opieke pielegniarska nad osoba, rodzing i spotecznoscig w srodowisku
zamieszkania. Obejmuje opieka osoby zdrowe i chore, niezaleznie od
plci i wieku (z wytaczeniem noworodkéw i niemowlat do 2. miesigca
zycia) oraz osoby niepelnoprawne. Pod opieka jednej pielegniarki nie
powinno by¢ wiecej niz 2750 pacjentéw. W pracy pielegniarki POZ maja
zastosowanie kwalifikacje z nastepujacych dziedzin pielegniarstwa: ro-
dzinnego, srodowiskowego, srodowiskowo-rodzinnego, pediatryczne-
go, przewlekle chorych i niepelnosprawnych, opieki dlugoterminowe;j,
w ochronie zdrowia pracujacych, Srodowisku nauczania i wychowania,
zachowawczego, promocji zdrowia i edukacji zdrowotnej; lub powin-
na posiada¢ tytut zawodowy magistra pielegniarstwa oraz co najmnie;j
trzyletni staz pracy w POZ [1].
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Cel
Celem badania jest analiza oceny dziatan zawodowych pielegniar-
ki POZ z uwzglednieniem pracy z dzie¢mi i ich rodzicami.

Materiatl i metody

Narzedziem badawczym zostat kwestionariusz ankiety wtasnej
konstrukcji uzupehiony o fragmenty zmodyfikowane dla celéw pie-
legniarstwa pediatrycznego w opiece zdrowotnej, standaryzowanego
narzedzia - ,Standaryzowany kwestionariusz oceny poziomu zadowo-
lenia rodzicéw/ opiekunéw z opieki pielegniarskiej” autorstwa Latoura
i wsp., ktéry zostat dostosowany do warunkéw krajowego szpitalnictwa
pediatrycznego i poddany walidacji przez dr Ewe Smolen i prof. Anne
Ksykiewicz- Dorota.

Dla potrzeb przeprowadzonych badan satysfakcje rodzicéw z pra-
cy pielegniarki w POZ oceniano z wykorzystaniem czesci kwestiona-
riusza, tj. kryterium V i przypisane mu dziewietnascie kryteriéw szcze-
gétowych. Kryteria szczegétowe rodzice/opiekunowie dzieci oceniali
wedtug skali Likerta. Skala sktada sie z pieciu stopni, gdzie najnizszy
stopient zadowolenia oznaczata cyfra 1, a najwyzszy stopien zadowole-
nia przypisano cyfrze 5.

Badanie obejmowato 105 rodzicéw dzieci. Badang populacja byli
rodzice i opiekunowie prawni dzieci, ktére s3 w wieku od 1 m.z. do
18 r.z. i korzystaja z porad w przychodni niezaleznie od rodzaju zapla-
nowanej wizyty.

Wyniki

Rodzice dobrze ocenili zaangazowanie pielegniarki we wspotprace
z dzieckiem. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt naj-
lepszej mozliwej oceny, czyli wartosci ,5”. Zaznaczyto ja 45,71% ogédtu
uczestnikow badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,,1” lub ,2” za-
znaczyly jedynie 3 osoby (2,85%).

Nastepnie analizowano ocene sposobu przekazywania informacji
medycznych przez pielegniarke. Rodzice dobrze ocenili sposéb prze-
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kazania informacji medycznych przez pielegniarke. Najwyzszy odsetek
wskazan respondentéw dotyczyt oceny dobrej, czyli wartosci ,4”". Za-
znaczyto ja 46,67% ogdtu uczestnikéw badania.

W kolejnym punkcie dokonano weryfikacji poziomu zapewnienia
bezpieczenstwa dziecku i jego opiekunom podczas wykonywania czyn-
nosci pielegniarskich przez personel. Rodzice bardzo wysoko ocenili
dbatos$¢ pielegniarki o bezpieczenstwo dziecka podczas wykonywania
zabiegdw. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt naj-
lepszej mozliwej oceny, czyli wartosci ,5”. Zaznaczyto jg 60,95% ogétu
uczestnikéw badania. Natomiast oceny najnizszej, czyli ,1” lub ,2” nikt
nie zaznaczyt.

W dalszym etapie przeprowadzonego badania realizowano ocene
sprawno$¢ wykonywania zabiegéw przez pielegniarke wobec dzieci re-
spondentéw. Rodzice dobrze ocenili sprawno$¢ pielegniarki wobec ich
dziecka podczas wykonywania zabiegéw. Najwyzszy odsetek wskazan
respondentéow dotyczyt najlepszej mozliwej oceny, czyli wartosci ,,5"
Zaznaczylo jg 61,90% ogétu uczestnikow badania. Natomiast ocena
najnizsza, czyli ,1” lub ,2” nie byta zaznaczona, w zadnej z posréd 105
wypetnionych ankiet.

Kolejng kwestig poddang ocenie byt profesjonalizm pielegniarki
wyrazony kompetencjami w zakresie wykonywania zawodu i postawy
zawodowej. Rodzice bardzo dobrze ocenili profesjonalizm pielegniarki.
Najwyzszy odsetek wskazan respondentéow dotyczyt najlepszej mozli-
wej oceny, czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 59,05% og6tu uczestnikow
badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,1” lub ,2” nie zaznaczyty za-
den uczestnik przeprowadzonego badania.

Nastepnie przeprowadzono ocene otwartosci/nieformalnosci re-
lacji pielegniarka-pacjent w trakcie wykonywania pracy w POZ. Rodzice
dobrze ocenili otwartos$¢ relacji pielegniarka - pacjent (rodzic dziecka).
Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozli-
wej oceny, czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 47,62% ogo6tu uczestnikow
badania. Natomiast ocene najnizsza, czyli ,2” zaznaczyty jedynie 3 oso-
by (2,86% grupy).
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Oceniano réwniez indywidualne podejscie pielegniarki do dziec-
ka/pacjenta. Rodzice dobrze ocenili indywidualne podejScie pielegniar-
ki do ich dziecka. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt
najlepszej mozliwej oceny, czyli wartosci,5”. Zaznaczyto ja 57,14% ogé-
tu uczestnikéw badania. Natomiast ocene najnizsza, czyli ,,2” zaznaczy-
ta jedynie 1 osoba (0,95% grupy).

Uzyskano ocene uprzejmos$ci, okazywania zrozumienia, zainte-
resowania przez pielegniarke podczas pobytu pacjenta w przychodni.
Rodzice bardzo dobrze ocenili uprzejmos¢, okazywanie zrozumienia
i zainteresowanie przez pielegniarke trakcie swojego pobytu z dziec-
kiem w przychodni. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw doty-
czyl najlepszej mozliwej oceny, czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 53,33%
og6tu uczestnikéw badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,1” lub ,,2”
nie byly zaznaczone przez respondentéw.

Przeprowadzono ocene zakresu udzielania wskazowek dotycza-
cych postepowania pielegnacyjnego pacjenta w domu. Rodzice ocenili
w pozytywny sposob zakres udzielania wskazéwek przez pielegniarke
dotyczacych postepowania pielegnacyjnego wobec dziecka w domu.
Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozli-
wej oceny, czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 40,95% og6tu uczestnikow
badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli , 1” lub ,,2” zaznaczyty jedynie
3 osoby (2,85% grupy).

W kolejnym punkcie ankiety dokonano analizy zaangaZowania
pielegniarki w edukacje dziecka w kwestii poprawy stanu zdrowia. Ro-
dzice dobrze ocenili zaangazowanie pielegniarki w edukacje w kwestii
poprawy zdrowia. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt
oceny 4, czyli wartosci ,4”. Zaznaczyto jg 49,52% ogétu uczestnikow ba-
dania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,,1” lub ,2” zaznaczyto jedynie 5
0s0b (4,76% grupy).

W toku przeprowadzonego badania respondenci oceniali wspo6t-
prace w zespole pielegniarsko-lekarskim. Wspotprace zespotu lekar-
sko-pielegniarskiego ankietowani ocenili na poziomie dobrym. Naj-
wyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt oceny 4, zaznaczyto
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ja 45,71% og6tu uczestnikéw badania. Natomiast ocene najnizszg, czyli
»2” zaznaczyty jedynie 2 osoby (1,90% grupy).

Przeprowadzona ankieta pozwolita oceni¢ wiedze responden-
tow, dotyczaca znajomosci osoby pielegniarki, ktdra opiekowata sie ich
dzieckiem. Rodzice potwierdzili znajomos$¢ osoby pielegniarki opieku-
jacej sie ich dzieckiem. Zaznaczyto jg 45,71% ogétu uczestnikéw ba-
dania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,1” lub ,2” zaznaczyto 7 oséb
(6,67% grupy).

W Kkolejnym punkcie badania oceniano stopien znajomosci przez
respondentéw danych interpersonalnych pielegniarki, ktéra wspotpra-
cowatla z ich dzie¢mi. Rodzice to pytanie ocenili w nastepujacy sposéb.
Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozli-
wej oceny, czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 39.05% ogotu uczestnikow
badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,1” zaznaczyto 9 os6b (8,57%
grupy).

Respondenci w kolejnych zadanych pytaniach dokonali oceny
pracy pielegniarki wzgledem zorganizowana. Rodzice dobrze ocenili
zorganizowanie pracy pielegniarki podczas wizyty. Najwyzszy odsetek
wskazan respondentéw dotyczyt oceny dobrej, czyli wartoséci ,4”. Nato-
miast ocene najnizszg ,2” zaznaczyly jedynie 4 osoby (5,71% grupy).

Nastepna kwestia poddang ocenie byta pracy zespotu pielegniar-
skiego zapewniajacego dziecku ogoélne poczucie bezpieczenstwa.
Rodzice dobrze ocenili prace zespotu pielegniarskiego wzgledem
zapewnienia bezpieczenstwa dziecku. Najwyzszy odsetek wskazan re-
spondentéw dotyczyt dwdch ocen, czyli wartosci ,,5” i ,4”, zaznaczyto ja
93,34% og6tu uczestnikow badania. Natomiast ocene najnizsza, czyli
»2” zaznaczyta jedynie 1 osoba (0,95% grupy).

Kolejnym krokiem byta ocena respondentéw dotyczaca czystosci
najblizszego otoczenie dziecka. Respondenci na zadane pytanie odpo-
wiedzieli w nastepujgcy sposob: najwyzszy odsetek wskazan respon-
dentéw dotyczyl najlepszej mozliwej oceny, czyli wartosci ,5”. Zazna-
czyto ja 56,19% og6tu uczestnikow badania. Natomiast ocene najnizsza
»2” zaznaczyta jedynie 1 osoba (0,95% grupy).
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Nastepnie przeanalizowano pytanie o sposobie dostepnosci do in-
formacji pisemnych dotyczacych zasad funkcjonowania placéwki. Ro-
dzice w kwestii zadanego pytania odpowiedzieli nastepujaco: najwyz-
szy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt oceny ,4”, zaznaczyto ja
36,19% ogotu uczestnikéw badania. Natomiast ocene najnizsza, czyli
»2” zaznaczyty jedynie 4 osoby (6,67% grupy).

Poddano réwniez analizie ocene respondentéw dotyczaca ela-
styczno$ci godziny przyje¢ pacjentéw w placéwce POZ. Poziom satys-
fakcji rodzicow uzyskany po zadaniu w/w pytania przedstawia sie na-
stepujaco: najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt oceny
»4”, zaznaczyto jg 41,90% og6tu uczestnikéw badania. Natomiast oceny
najnizsze, czyli ,1” lub ,,2” zaznaczyty jedynie 9 os6b (9,52% grupy).

Kolejna dokonang analizg byta ocena respondentéw o sposobie
zapewnienia miejsce pobytu podczas wizyty w przychodni POZ. Ankie-
towani na przestawione zagadnienie odpowiadali w przedstawionej
ponizej kolejnosci. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt
oceny ,4”, zaznaczyto jg 45,71% og6tu uczestnikéw badania. Natomiast
ocene najnizszg ,2” zaznaczyly jedynie 5 0sob (4.76% grupy).

Badani oceniali zakres pracy pielegniarka dotyczacy zapewnia
opieki wysokiej jakos$ci niezaleznie od rasy, wyznania, ptci i wyksztat-
cenia pacjenta.

Pytanie to ukazato wysoki poziom satysfakcji rodzicow w wymie-
nionej kwestii. Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt
najlepszej mozliwej oceny, czyli wartos$ci,,5”. Zaznaczyto ja 56,19% ogo6-
tu uczestnikdw badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli ,1” lub ,2” nie
zaznaczyly zaden uczestnik przeprowadzonego badania.

W badaniu analizowano réwniez oceny respondentéw dotycza-
ce ochrony prywatnosci dziecka przez pielegniarke. Rodzice oceniajac
to pytanie poziom satysfakcji uszeregowali nastepujaco: najwyzszy
odsetek wskazan respondentéw dotyczyl najlepszej mozliwej oce-
ny, czyli wartoséci ,5”. Zaznaczyto ja 61,90% ogo6tu uczestnikéw bada-
nia. Natomiast ocene najnizsza, czyli ,2” zaznaczyto jedynie 5 osé6b
(4,76% grupy).
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W kolejnej kwestii przeprowadzonego badania ocena responden-
tow dotyczyta ochrony prywatnosci rodzicow/opiekunéw. Rodzice
opiniowali zadane pytanie w nastepujgcy sposob. Najwyzszy odsetek
wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozliwej oceny, czyli war-
tosci ,,5”. Zaznaczyto ja 55,24% ogotu uczestnikéw badania. Natomiast
ocene najnizszg, czyli ,2” zaznaczyto jedynie 5 os6b (4,76% grupy).

Przeprowadzona ankieta pozwolita oceni¢ wiedze respondentéw
dotyczaca odnoszenia sie z szacunkiem do rodzicéw/opiekunéw dziec-
ka przez pielegniarke. Badanie poziomu satysfakcji opiniowali naste-
pujaco: najwyzszy odsetek wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej
mozliwej oceny, czyli wartos$ci ,5”. Zaznaczyto ja 61,90% og6tu uczest-
nikéw badania. Natomiast ocene ,,2” zaznaczyta 1 osoba (0,95% grupy).

Nastepnie ocenie poddano pytanie, w jaki sposéb pielegniarka
powstrzymata sie od zbednych dyskusji przy dziecku. Ankietowani na
zadane pytanie udzielili nastepujacych odpowiedzi: najwyzszy odse-
tek wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozliwej oceny, czyli
wartoSci ,,5”. Zaznaczyto ja 59,05% ogoétu uczestnikow badania. Na-
tomiast oceny najnizsze, czyli ,1” lub ,2” zaznaczyly jedynie 3 osoby
(2,86% grupy).

Badana grupa dokonata oceny w jaki sposéb pielegniarka okazy-
wata empatie dziecku. Poziom satysfakcji rodzicow uzyskany po za-
daniu w/w pytania przedstawia sie nastepujaco: najwyzszy odsetek
wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozliwej oceny, czyli war-
tosci ,,5”. Zaznaczyto jg 62,86% ogdtu uczestnikéw badania. Natomiast
oceny najnizszy, ,2” zaznaczyty jedynie 2 osoby (0,95% grupy).

Analizie poddano ocene respondentéw w jaki sposéb pielegniar-
ka okazywata empatie rodzicom/opiekunom. Respondenci na zadane
pytanie odpowiedzieli w nastepujacy sposob: najwyzszy odsetek wska-
zan respondentdéw dotyczyt najlepszej mozliwej oceny, czyli wartosci
»5". Zaznaczyto ja 53,33% og6tu uczestnikow badania. Natomiast ocene
najnizsze, czyli ,2” zaznaczyty jedynie 2 osoby (1,90% grupy).

Nastepnie respondenci oceniali w jaki sposéb pielegniarka witata
rodzicow/opiekundéw podczas wizyty. Poziom satysfakcji rodzicow uzy-
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skany po zadaniu w/w pytania przedstawia sie nastepujaco: najwyzszy
odsetek wskazan respondentéw dotyczyt najlepszej mozliwej oceny,
czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 49,52% ogétu uczestnikéw badania.
Natomiast ocene najnizsza, czyli ,2” zaznaczyty jedynie 2 osoby (1,90%
grupy).

Podczas badania ankieterzy wnioskowali w jaki sposdb zmiana at-
mosfery w pracy wptywata na poziom $wiadczonych ustug pielegniarki
wobec dziecka. Rodzice oceniajac to pytanie poziom satysfakcji uszere-
gowali nastepujaco: Najwyzszy odsetek wskazan respondentéw doty-
czyt najlepszej mozliwej oceny, czyli wartosci ,,5”. Zaznaczyto ja 42,86%
ogo6tu uczestnikdw badania. Natomiast oceny najnizsze, czyli, 1” lub ,,2”
zaznaczyly jedynie 3 osoby (2,85% grupy).

Ocene respondentéw konczy pytanie dotyczace badania w jaki
spos6b zdrowie dziecka byto priorytetem dla pielegniarki. Najwyzszy
odsetek wskazan respondentéow dotyczyl najlepszej mozliwej oceny,
czyli wartosci ,5”. Zaznaczyto jg 58,10% ogdétu uczestnikéw badania. Na-
tomiast ocene najnizszg, ,2” zaznaczyta jedynie 1 osoba (2,85% grupy).

Dyskusja

Podczas oceny satysfakcji rodzicéw/ opiekunéw zostalty przeana-
lizowane sfery pracy pielegniarki odnoszgce sie do aspektu moralno-
$ci pielegniarki, etyki zawodowej i kulturowej, poszanowania godno$ci
drugiego cztowieka, profesjonalizmu w wykonywaniu czynno$ci piele-
gniarskich.

Przeprowadzone badania pozwolity okres$li¢ skale zaangazowania
pielegniarki w pomoc i eliminacje obaw rodzicow gwarantujac przez
to pozytywng ocene pracy pielegniarki. Ankietowani rodzice w 62%
zgadzajg sie z tym, ze sprawnos$¢ wykonywanych zabiegéw, profesjona-
lizm i szacunek wobec ich dziecka gwarantuja pozytywna ocene pracy
pielegniarki. Niewielki odsetek badanych rodzicéw (5%) nie zgadza sie
z takim zatozeniem.

Z analizy badan Pareto-Lorenza wynika, ze 96,5% badanych do-
brze ocenia zyczliwos¢ pielegniarek, 96,5% badanych dobrze ocenito
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ilo$¢ czasu poswieconego dziecku na opieke. Delikatno$¢ przy pielegna-
cji dziecka 82% badanych ocenito bardzo dobrze i dobrze. Dostepnos¢
pielegniarek w razie potrzeby 93,5% ocenito dobrze [2].

Smolen i Ksykiewicz-Dorota w swoim opracowaniu szacujg, ze
ogolny wskaznik oceny profesjonalizmu opieki pielegniarskiej przez
rodzicow/opiekundw jest wysoki i wyniost 4,3pkt. Wyzsza satysfakcje
rodzice/opiekunowie dzieci wyrazaja w przypadku szacunku okazywa-
nego pacjentom przez pielegniarki i wynosi on 4,7 pkt [3].

Wyniki analizy statystycznej przeprowadzone na podstawie badan
wtasnych wykazaty, Zze ogdélna grupa badanych rodzicéw w 63% twier-
dzi, iz pielegniarki cechuje peine szacunku podejscie do matego pacjen-
ta, 62% wysoka empatia i 56% znaczna ochrona prywatnosci wobec
ich dziecka, co daje rodzicom poczucie satysfakcji z wykonywanej pracy
pielegniarki w placéwce POZ, inne zdanie na to pytanie ma grupa okoto
5% rodzicow.

Z analizy przeprowadzonych badan Warmuz-Wanciszewicz i wsp.
91% rodzicow twierdzi, ze pielegniarki cechuje petne szacunku podej-
$cie do dziecka i wyrazenie empatii, a w 72% zgadza sie z opinig, ze
pielegniarka wykazuje dbato$¢ o komfort emocjonalny ich dziecka [4].

Uzyskane wyniki, poparte badaniami wtasnymi wykazaty, Ze piele-
gniarka zapewniata opieke wysokiej jakosci niezaleznie od rasy czy wy-
znania - 56% rodzicéw wyrazito pozytywna i najwyzsza ocene w trak-
cie przeprowadzania tego badania.

Paszkiewicz-Mes i Gtlowacka uwazaja, Ze przestrzeganie zasad etyki
zawodowej ma ogromne znaczenie w pracy z dzie¢mi. Adaptacja dziecka
i jego rodzicow do nowej sytuacji w znacznym stopniu zalezy od postawy
pielegniarki [5]. Podobne spostrzezenia majg Smolen i Ksykiewicz-Doro-
ta, uwazaja ze pielegniarki zapewniajg wysoka jakos¢ opieki bez wzgledu
na rase czy wyznanie, potwierdzaja to swoimi badaniami [3].

Przeprowadzona analiza nie wykazata istnienia istotnych staty-
stycznie roéznic pomiedzy ocenami wyrazanymi przez kobiety i mez-
czyzn, zatem nie dowiedziono wpltywu ptci na poziom oceny/satysfak-
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cji rodzicéw. Mozna zauwazy¢, analizujac wyniki badan wtasnych, iz
kobiety s3 nieco bardziej usatysfakcjonowane od mezczyzn.

Smolen i Ksykiewicz-Dorota wykazaty poprzez swoje badania, ze
profesjonalizm opieki pielegniarskiej lepiej oceniaty kobiety niz mez-
czyzni [3].

Analizujac wyniki wtasnych badan dowodzimy, ze bardzo wyso-
ki poziom satysfakcji i pozytywna ocene pracy pielegniarki wykazato
55,24% ankietowanych, poziom wysokiej satysfakcji (zadowolenia
z pracy) zaznaczyto 35,24% badanych rodzicow, natomiast poziom
przecietnej i niskiej satysfakcji z pracy pielegniarki zaakcentowato tyl-
ko okoto10% wszystkich ankietowanych.

W zgromadzonym piSmiennictwie wynika, Ze poczucie bezpie-
czenstwa matego pacjenta i jego rodzicéw w duzej mierze zalezy od
pracy personelu pielegniarskiego. Podczas wizyt w przychodni POZ
zwigzanych z wieloma doznaniami leku czy boélu, rodzice odczuwaja
ulge wiedzac ze ich dziecko jest bezpieczne i znajduje sie pod troskliwg
opieka. Przeprowadzone badania wtasne, oparte na przeanalizowaniu
zebranego materiatu wykazaty, ze ankietowani wysoko ocenili zapew-
nienie bezpieczenistwa przez pielegniarke wobec dziecka. Analizujgc
wyniki przeprowadzonego badania wtasnego, dotyczacego kwestii
zminimalizowania odczucia bélu przez dziecko w trakcie wykonania
zabiegéw, 62% rodzicdw ocenito bardzo wysoko te problematyke. Po-
ziom satysfakcji rodzicow wyrazony ocenami 4 i 5 w zadanym pytaniu
o zapewnienie bezpieczenstwa wobec dziecka przy wykonywaniu czyn-
nosci pielegniarskich, oznacz wysokie poczucie bezpieczenstwa rodzi-
ca i dziecka. Najwiecej badanych ocenito dobrze i bardzo dobrze prace
zespotu pielegniarskiego dotyczaca ogélnego zapewnienia dziecku po-
czucia bezpieczenstwa - 93,34% ankietowanych.

Warmuz-Wanciszewicz i wsp. szacujg w oparciu o przeprowa-
dzone badania, Ze prawie cata grupa badanych ankieteréw- 93% jest
zdania, ze pielegniarki zapewniajg bezpieczenistwo fizyczne i psychicz-
ne dzieciom [4]. Z analizy badan Bednarka i wsp. 98% ankietowanych
rodzicow wyrazito wysoki poziom satysfakcji wzgledem stworzenia
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przez pielegniarke poczucia bezpieczenistwa [6]. W badaniach Sochac-
ka i wsp. dowodza, Ze wiekszo$¢ respondentdw - 79% potwierdza, Ze
pielegniarki zapewniajg bezpieczenstwo dziecku[7].

Wyniki analizy statystycznej prowadzone na podstawie badan
wlasnych wykazaty wysoka ocene personelu wzgledem zapewnienia
poczucia bezpieczenstwa dzieci i ich rodzicow. W grupie badanych 62%
ankietowanych uznato, ze pielegniarka dobrze lub bardzo dobrze chro-
nita prywatnos$¢ dziecka, a przez to dawata poczucie bezpieczenstwa
podczas pobytu w placéwce POZ. 55% ankietowanych ocenito wysoko
poczucie bezpieczenstwa w wyniku stworzenia ochrony prywatnosci
rodzicom/ opiekunom dzieci.

Na ocene satysfakcji rodzicéw z pracy pielegniarki w placowce
POZ wplywa wiele sktadowych, jedng z nich jest dtugos$¢ oczekiwania
na wizyte i elastyczno$¢ godzin pracy poradni.

Poddajgc analizie wyniki badan, uzyskane w trakcie przeprowa-
dzenia ankiety wsrod rodzicow przychodni POZ, otrzymujemy naste-
pujace dane. Najwiecej badanych ocenito dobrze dostosowanie godzin
pracy do potrzeb pacjentow- 42%, bardzo dobrze to zagadnienie oce-
nito 29% ankietowanych.

Brodzinska i wsp. wskazaty, jaki wptyw ma dostepnos¢ i dtugos¢
oczekiwania na wizyte u pielegniarki POZ na opinie o jako$ci $wiad-
czen pielegniarskich. W opinii 74% badanych, dla ktérych dostep jest
»bardzo tatwy”, jako$¢ opieki jest bardzo dobra; dla badanych dla kté-
rych dostep jest ,stosowny do potrzeb” opieka jest w wiekszosci dobra
i Srednia. W pojedynczych odpowiedziach stwierdzajacych, ze dostep
jest ,bardzo utrudniony” i ,utrudniony” mimo to jako$¢ tej opieki oce-
niona byta jako dobra i bardzo dobra. Ogétem, im dostep do opieki jest
tatwiejszy, tym opinia o jako$ci opieki jest lepsza [8].

Sporzadzona weryfikacja przeprowadzonej ankiety ukazatla, Ze za-
dane pytanie o tematyke dtugos$ci oczekiwania na wizyte i elastycznos$¢
godzin pracy otrzymaty najnizszy poziom oceny satysfakcji rodzicéw
z posrdd wszystkich pytan ankietowych.
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Whioski

1. Rodzice korzystajac z ustug pielegniarki POZ oczekuja komfortu
psychicznego, ktéry bedzie im zapewniony poprzez profesjonalizm
i szacunek wobec ich dziecka. Niezaleznie od ptci, wieku, wyksztat-
cenia czy miejsca zamieszkania, to statystycznie biorac wiekszo$¢
rodzicéw oczekuje pelnego zaangazowania pielegniarki w pomoc
i eliminacje obaw. W trakcie pobytu rodzicéw z dzieckiem w pla-
cowce POZ dobrze odbierane s3 cechy takie jak: empatia, troska,
otwarto$c¢ oraz bycie komunikatywnym.

2. W zakresie usprawnienia ustug dla dzieci i ich rodzicéw $wiadczo-
nych przez pielegniarke POZ wazne jest stworzenie poczucia bez-
pieczenstwa dla dziecka i jego rodzica. Wysoki poziom satysfakcji
rodzica z pracy pielegniarki uzyskuje sie poprzez wnikliwag obser-
wacje oczekiwan rodzica wzgledem personelu pielegniarskiego.

Zalecenia dla praktyki pielegniarskiej

Niniejsze badania wykazaly, Ze mato elastyczne godziny pracy
i dtugie oczekiwanie na wizyte sg gtéwnymi problemami, wystepujacy-
mi na terenie POZ. Poprzez wprowadzenie zmian w systemie zarzadza-
nia i funkcjonowania placowki mozliwym jest osiagniecie lepszych ocen
odbioru pracy pielegniarki czym takze zadowolenia rodzicow.

Dtugos¢ oczekiwania na wizyte i dostepnos$¢ do poradnictwa pie-
legniarskiego, s3 istotnym elementem pracy pielegniarki, ktéry nalezy
usprawnic i dostosowac do potrzeb pacjentéw. Analizujgc potrzeby pa-
cjentéow i wychodzac im z pomoca nalezy wprowadzi¢ w placéwce POZ
system weryfikacji oczekiwan pacjentéw.
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