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Dotyczy utrzymania  odrębnej specjalizacji w dziedzinie pielęgniarstwa operacyjnego. 

 

W aspekcie obowiązujących przepisów prawnych pielęgniarka operacyjna po 

ukończonej specjalizacji w dziedzinie pielęgniarstwa operacyjnego to osoba, która ma 

uprawnienia do instrumentowania do zabiegów operacyjnych różnych dyscyplin zabiegowych. 

Podstawowym jej obowiązkiem jest całościowe, samodzielne, fachowe, biegłe  

i planowe przygotowanie zabiegu operacyjnego oraz instrumentowanie przy jego przebiegu  

a także nadzorze.  

Ścieżka rozwoju zawodowego pielęgniarki operacyjnej w formie specjalizacji 

operacyjnej pozwala rozszerzyć jej kompetencje oraz wachlarz umiejętności o nowe jeszcze 

wyższe rangą czynności dotyczące dyscyplin zabiegowych takich jak: pielęgniarstwo 

operacyjne w chirurgii małoinwazyjnej i endoskopowej, neurochirurgii, urologii, 

kardiochirurgii i kardiologii inwazyjnej, torakochirurgii, chirurgii naczyń, 

otolaryngologii, chirurgii plastycznej i rekonstrukcyjnej, okulistyce, transplantologii  

i chirurgii dziecięcej, których nie nabywa po ukończeniu kursu kwalifikującego  

z pielęgniarstwa operacyjnego.  

Współczesna medycyna interwencyjna skupiona jest na dynamicznym, 

wysokospecjalistycznym rozwoju a co za tym idzie na powstawaniu nowych technik 

operacyjnych. Generuje to potrzebę przygotowania pielęgniarek do pracy z zaawansowaną 

technologią w każdej z dziedzin zabiegowych, które zapewnia ukończenie specjalizacji 

operacyjnej, w odróżnieniu od kursu kwalifikacyjnego, który w programie zawiera treści 

dotyczące tylko chirurgii ogólnej i jednego dnia, chirurgii noworodka i niemowlęcia, ortopedii 

i traumatologii oraz położnictwa i ginekologii. W trakcie specjalizacji operacyjnej pielęgniarki 

nabywają wiedzę, umiejętności i kompetencje aż z trzynastu specjalności chirurgicznych 

dotyczącą metod i technik operacyjnych bardzo przydatną w codziennej pracy w blokach 

wielospecjalistycznych, gdzie pielęgniarki operacyjne nie są przypisane do danej specjalności 

chirurgicznej. 

Po ukończeniu specjalizacji w dziedzinie pielęgniarstwa operacyjnego pielęgniarka 

nabywa szereg kompetencji w różnych  dyscyplinach zabiegowych oraz jest przygotowana do 

pełnienia roli lidera i wdrażania do praktyki pielęgniarskiej zmian potwierdzonych badaniami 



naukowymi oraz do uczestnictwa w projektowaniu i prowadzeniu kształcenia zawodowego  

w dziedzinie pielęgniarstwa operacyjnego. 

Projekt utworzenia specjalizacji w dziedzinie pielęgniarstwa chirurgicznego z modułem 

pielęgniarstwo operacyjne świadczy o braku rozeznania w specyfice opieki pielęgniarskiej 

świadczonej przez pielęgniarki operacyjne. W ten sposób narażamy pielęgniarki pracujące  

w oddziale chirurgicznym na przyswajanie wiedzy, która nie będzie im w ogóle przydatna. 

Pielęgniarka chirurgiczna  pracująca z pacjentem przed i po zabiegu operacyjnym nie będzie 

miała możliwości wykorzystania wiedzy i kompetencji z pielęgniarstwa operacyjnego oraz 

praktycznego ich zastosowania. Pielęgniarce operacyjnej natomiast nie będą potrzebne  

w realizacji codziennych czynności zawodowych zagadnienia związane z pielęgnowaniem  

i opieką pooperacyjną nad pacjentem chirurgicznym. Zatem treści kształcenia w tych 

dziedzinach pielęgniarstwa w ogóle nie pozostają spójne i nie uzupełniają się wzajemnie. Są to 

dwie zupełnie różne dziedziny pielęgniarstwa i nie należy ich ze sobą łączyć. 

Podsumowując należy stwierdzić, iż twierdzenia o braku konieczności 

kontynuowania szkoleń specjalizacyjnych w dziedzinie pielęgniarstwa operacyjnego 

oparte są o fałszywe przesłanki. Ponadto wyrażamy zdziwienie, że jako Ogólnopolskie 

Stowarzyszenie Instrumentariuszek, zrzeszające pielęgniarki operacyjne i położne 

operacyjne z całego kraju nie zostaliśmy zaproszeni do zespołu przygotowującego projekt 

zmian w szkoleniach podyplomowych pielęgniarek operacyjnych. Wśród nas są praktycy 

pracujący na blokach operacyjnych, posiadający wiedzę dotyczącą specyfiki 

nowoczesnego pielęgniarstwa operacyjnego i te osoby powinny wypowiadać się w naszych 

sprawach. 

Środowisko pielęgniarek operacyjnych nie zgadza się na likwidację odrębnej 

specjalizacji w dziedzinie pielęgniarstwa operacyjnego ponieważ w perspektywie kilku lat 

spowoduje to niedobór wysokospecjalistycznej i właściwie wykształconej kadry 

pielęgniarskiej co przełoży się na zagrożenie dla życia i bezpieczeństwa operowanych 

pacjentów. Postęp nie tylko w medycynie objawia się w specjalizacji a nie w łączeniu 

różnych dziedzin zawodowych. 
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