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W ostatnich latach zwiekszanie
zdolnosci do podjecia pracy stato
P — sie jedna z kluczowych inicjatyw
s politycznych wysuwanych przez
rzady celem podniesienia pozio-
mu zatrudnienia w ramach go-
spodarki narodowej. Inicjatywa ta
jest postrzegana przede wszyst-
kim jako interwencja na rynku
pracy. | chociaz nie istnieje jedna
uzgodniona definicja tego okreslenia, to zdolnos¢ do podjecia pracy
wigze sie gtéwnie z poszerzaniem wiedzy i umiejetnosci pracowni-
kéw oraz 0séb bezrobotnych poprzez dalsza edukacje i szkolenia za-
wodowe. Celem tej inicjatywy jest wspomaganie pracownikow
w znalezieniu nowej lub utrzymaniu dotychczasowej pracy.

We wrzesniu 1999 r. na konferencji zorganizowanej wspdlnie przez
Agencje i przez Finskg Prezydencje Unii Europejskiej” po raz pierw-
szy zaprezentowano wyrazny zwigzek pomiedzy bezpieczenstwem
i higieng pracy a zdolnosciag do podjecia pracy Od tego momentu
Agencja podjeta szereg dziatan zwigzanych z tg kwestig, w tym
opracowanie raportu, ktéry zostat streszczony w niniejszym nume-
rze Faktédw. Wedtug raportu réznorakie dziatania podejmowane
w obszarze bezpieczenstwa i higieny pracy mogg sie przyczyniac
do zwiekszenia zdolnosci do podejmowania pracy, w tym takie dzia-
tania jak: wtasciwe (prze) projektowanie stanowisk pracy, zapewnie-
nie bezpiecznego i higienicznego srodowiska pracy, prowadzenie
szkolen, zapewnienie badan okresowych i profilkatycznych oraz oce-
na mozliwosci fizycznych do wykonywania okreslonych prac.

W raporcie przedstawiono 26 przyktaddw takich inicjatyw, podejmo-

wanych przez rézne organizacje. Inicjatywy ujeto w cztery kategorie:

m programy w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy, ukierunko-
wane na zapobieganie wypadkom przy pracy i chorobom zawodo-
wym; programy te czesto koncentrujg sie na okreslonych grupach
ryzyka

m inicjatywy ukierunkowane na chorych pracownikéw, polegajgce
na zapewnieniu im rehabilitacji oraz przystosowywaniu stanowisk
pracy w taki sposéb, by umozliwi¢ im powrdt do zdrowia i wyko-
nywanej pracy

m inicjatywy w zakresie aktywizacji zawodowej 0séb niepetnospraw-
nych

m inicjatywy promogji zdrowia na stanowisku pracy, ukierunkowane
na poprawe ogdlnego poziomu zdrowia pracownikéw.

Poza opisem tych 26 inicjatyw, oséb i instytucji w nie zaangazowa-
nych, uzyskanych wynikéw i napotkanych probleméw podczas ich
realizacji, w raporcie oceniono takze osiggniete efekty oraz przedsta-
wiono mozliwosci wykorzystania doswiadczen i uzyskanych rezulta-
tow. Ponizej przytoczono wybrane przyktady takich inicjatyw.

Programy w zakresie bezpieczeristwa i higieny pracy

Inicjatywy przytoczone w raporcie:

m 3 programy krajowe w zakresie utrzymania zdolnosci pracowni-
kéw do podejmowania pracy (Finlandia)

m Uzgodnienia miedzy grupami interesu w sektorach o wysokim
poziomie ryzyka zawodowego (Holandia)

m Holistyczne podejscie do braku wykwalifikowanej sity roboczej
na rynku pracy w sektorze opieki zdrowotnej (Holandia)

m Podnoszenie $wiadomosci bezpieczenstwa poprzez szkolenie
nt. bezpieczenstwa pracy (Wtochy)

m Inicjatywy interdyscyplinarnych zespotéw dziatajgcych przy
radach miejskich, ukierunkowane na profilaktyke w zakresie
bezpieczenstwa i higieny pracy w zawodach o wysokim pozio-

mie ryzyka zawodowego (Holandia).

" Safety and Health and Employability — Conference Proceedings. (Bezpieczenstwo i zdro-

wie oraz zdolnos¢ do podejmowania pracy — Materiaty pokonferencyjne) European Agen-
cy for Safety and Health at Work, 112 str, ISBN 92-828-3016-0.

Bezpieczenstwo i higiena pracy a zdolnosc
do podjecia pracy: programy, praktyka i doswiadczenia
Streszczenie raportu Agencji

Utrzymanie zdolnosci do pracy (MWA — Maintenance of Work Ability)
— Finlandia

Finlandia wprowadzita swéj program MWA w 1992 r. w celu prze-
ciwdziatania rosnacej liczbie pracownikdw przechodzacych na wcze-
Sniejszg emeryture oraz zmniejszenia wysokiego poziomu niepetno-
sprawnosci zwigzanej z pracg. Zmiany w ustawodawstwie krajowym
spowodowaty, ze dziatania w zakresie MWA wtaczono do podsta-
wowych funkgji stuzby medycyny pracy. Wprowadzono ponad 100
roznych programow w zakresie promogji zdrowia, zapobiegania wy-
padkom przy pracy oraz rehabilitacji. Na poziomie przedsiebiorstwa
opracowano ‘tréjkatny model” wdrazania programu, ktéry opisywat
dziatania zwigzane z zapewnieniem zdrowia indywidualnym pra-
cownikom, zapewnieniem bezpiecznego i higienicznego srodowiska
pracy oraz podstawowych dziatan i funkcji ogdlnoorganizacyjnych
w tym zakresie. Gtéwng innowacjg koncepcji MWA na poziomie
przedsigbiorstwa byto angazowanie pracownikéw do wspétudziatu
w dziataniach na rzecz poprawy zdrowia zawodowego oraz wydaj-
nosci pracy.

Uzgodnienia migdzy grupami interesu (Arbo convenanten) — Holandia

Arbo convenanten oznaczaja uzgodnienia zawierane miedzy grupa-
mi interesu, dotyczace zapewnienia bezpieczenstwa i higieny pracy
w tych sektorach, w ktérych rzad i partnerzy spoteczni wzieli na sie-
bie wspdlng odpowiedzialnos¢ za promowanie bezpiecznych warun-
kow pracy. W ramach tej inicjatywy sformutowano cele oraz okreslo-
no harmonogram dziatan ukierunkowane na prace zwigzane
Z recznym przenoszeniem ciezaréw, zagrozone wystgpieniem zespo-
tu ciesni nadgarstka oraz zwigzane z obecnoscig hatasu, stosowa-
niem rozpuszczalnikdw, alergenéw i kwarcu. Celem programu jest
ograniczenie ryzyka zawodowego wynikajgcego z tych zagrozen, po-
przez osigganie uzgodnien z pracodawcami i pracobiorcami w sekto-
rach, w ktérych wymienione zagrozenia najczesciej wystepuija.

Celem uzgodnien moze by¢ ustalenie norm ekspozycji pracownikéw
na wymienione zagrozenia lub zakresu podejmowanych dziatan za-
pobiegawczych z uwzglednieniem obecnego lub przysztego stanu
technologii. Stosowane narzedzia obejmuja bodzce finansowe,
w tym ulgi podatkowe oraz publiczne kampanie informacyjne. Or-
ganizacje branzowe czesto uczestniczg w finansowaniu takich dzia-
tan. Rzad ma nadzieje dotrzec z t3 inicjatywa do okoto 40% pracow-
nikéw zatrudnionych na stanowiskach o wysokim poziomie ryzyka
zawodowego. Pracodawcy i pracobiorcy moga takze wigczac takie
uzgodnienia do swoich zbiorowych uktadéw pracy.

Iniciatywy ukierunkowane na chorych pracownikéw

Przyktady przytoczone w raporcie:

m Program pomocy dla chorych lekarzy (Hiszpania)

m Powrdt do pracy po urazach mézgu (Szwecja)

m Spotfeczny fundusz ubezpieczen wypadkowych: zapobieganie
wypadkom przy pracy i chorobom zawodowym (Austria)

m Urazy ragk u pracownikéw (Belgia)

m Cywilne spory prawne i powr6t do pracy (Irlandia)

m Nagradzanie pracodawcdw za zarzadzanie niepetnosprawnoscia
(Holandia)

m Powrdt do pracy po urazach o podtozu psychicznym (Belgia)

m Powrot do pracy chorych pracownikéw w radzie miejskiej
(Portugalia)

m Rehabilitacja pourazowa pracownikéw na poziomie przedsie-
biorstwa (Dania)

m Zaktadowe porozumienie w celu promocji zatrudniania
pracownikéw niepetnosprawnych (Francja)

m Rehabilitacja jako narzedzie pracy lekarza medycyny pracy
(Niemcy).

http://agency.osha.euv.int
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Program pomocy dla chorych lekarzy (PAIMM) — Hiszpania

La Programa d'atencid integral al metge malalt (PAIMM) stanowi
przyktad skutecznej inicjatywy podjetej przez prywatny sektor na po-
ziomie regionalnym. Jako grupa zawodowa lekarze sq w Hiszpanii
na pigtym miejscu pod wzgledem wystepowania choréb o podtozu
psychicznym. Organizacja zawodowa, Rada Katalonskiego Stowa-
rzyszenia Lekarskiego, przyznata, ze stres zawodowy stanowi po-
wazne zagrozenie w tym zawodzie. Ponadto pacjenci byli narazeni
na ,ryzyko wtérne”, gdyz lekarze kontynuowali praktyke mimo nie-
petnej sprawnosci wynikajgcej ze stresu, co mogto z kolei wptywac
niekorzystnie na jakos¢ ich pracy i kompetencje zawodowe.

PAIMM jest programem, w ktérego ramach starano sie pomoc leka-
rzom majacym problemy o podtozu psychicznym lub problemy wy-
nikajace z uzaleznien, ktére mogty oddziatywac negatywnie na ich
praktyke zawodowa. Doswiadczenie pokazuje, ze wczesna inter-
wencja moze pomoc lekarzowi prowadzi¢ praktyke lekarska nawet
gdy jest on w trakcie leczenia. Od 1999 r. do czerwca 2000 r. w ra-
mach PAIMM zajeto sie 170 takimi przypadkami. Wstepne wyniki
wskazujg, ze z 72 leczonych lekarzy u 98% stan psychiczny ulegt sta-
bilizacji lub tez zachowali abstynencje podczas pierwszych 7 miesie-
cy po zakonczeniu leczenia (w podobnych badaniach przeprowa-
dzonych w USA osiggnieto zblizony wynik na poziomie okoto 80%
po dwaoch latach od zakonczenia leczenia).

Rehabilitacja pourazowa pracownikdw — Dania

Inicjatywy pourazowej rehabilitacji pracownikéw podejmowane sg
czesto przez kasy ubezpieczenia z tytutu urazéw i choréb zawodo-
wych, ale moga tez by¢ podejmowane przez same przedsigbiorstwa.
Novo Nordisk A/S produkuje i sprzedaje rézne produkty farmaceu-
tyczne i jest swiatowym liderem w wytwarzaniu insuliny oraz w opie-
ce nad cukrzykami. W 1992 r. ustanowiono w przedsiebiorstwie
.polityke rehabilitacji”, ktéra jasno okresla cele, role i obowigzki
przedsiebiorstwa w tym zakresie; jest ona uznawana za integralng
czedc systemu zarzadzania organizacjg. Proces rehabilitacji koncen-
truje sie na podejmowaniu takich dziatan i rozwigzan, ktére by za-
pewnity pracownikom jak najwieksze mozliwosci powrotu do pracy.

Zaréwno dyrektor jak i pracownik majg obowigzek jak najwczedniej-
szej identyfikacji wszelkich sytuacji wymagajacych potencjalnej reha-
bilitacji, a nastepnie nawigzania kontaktu z doradcg spotecznym
oraz dziatem bhp lub dziatem kadr. Czesto wystarczy proste dosto-
sowanie stanowiska pracy oraz zakresu obowigzkéw do indywidual-
nych potrzeb pracownikéw. Prawie zawsze ekspertyza bhp jest wia-
czana w proces rehabilitacji. Rehabilitacja czestokro¢ zwieksza
zdolnos¢ do pracy w wyniku wzrostu kwalifikacji lub poprzez prze-
modelowanie stanowiska pracy. Na dzien 1 stycznia 2000 r. na 691
przypadkdw, w 55% udato sie pomdc pracownikom w utrzymaniu
dotychczasowej pracy, w 39% uzyskano rente inwalidzka, a w 6%
przypadkéw pracownicy odeszli z Novo Nordisk zanim znaleziono
jakies rozwigzanie.

Inicjatywy aktywacji zawodowej niepetnosprawnych

Inicjatywy przytoczone w raporcie:

m Umozliwienie osobom niepetnosprawnym konkurowania na ryn-
ku pracy (Wielka Brytania)

m Program zachecajacy do integracji niepetnosprawnych pracow-
nikoéw (Francja)

® Integracja pracownikéw niepetnosprawnych (Austria)

m Szkolenie i informowanie pracodawcéw w zakresie zatrudniania
pracownikéw chorych na epilepsje (Irlandia)

m Zatrudnienie i rehabilitacja oséb z nabytymi lub wrodzonymi wa-
dami (Hiszpania).

Umozliwienie osobom nigpefnosprawnym konkurowania na rynku pracy
— Wielka Brytania

Uruchomiony w 1994 r. program Access to Work (Dostep do pracy)
realizowany w cafej Wielkiej Brytanii jest prowadzony przez rzad
w celu wspomagania oséb niepetnosprawnych poszukujacych pracy,
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wigcznie z optacaniem kosztéw dostosowania do ich potrzeb $rodo-
wiska pracy i zakupu niezbednego wyposazenia. Program ten jest
zaadresowany do oséb niepetnosprawnych bezrobotnych oraz za-
grozonych utratg pracy i ma na celu umozliwienie im skutecznego
konkurowania na rynku pracy ze zdrowymi kolegami. Trzy czwarte
ankietowanych uczestnikow stwierdzito, ze program pomagt im
w znalezieniu lub utrzymaniu dotychczasowego zatrudnienia. Wiele
zgtoszen do udziatu w programie zostato wystanych przez komérki
bhp funkcjonujace w przedsiebiorstwach.

Integracja pracownikdw niepetnosprawnych — Francja

Partnerzy spoteczni mogg takze odgrywac istotna role w ponownej ak-
tywizacji zawodowej oséb niepetnosprwanych.

W 1992 r. regionalna Unia Pracodawcéw departamentu Ariege zapo-
czatkowata akcje nazwang Passerelles 09 (Ktadka 09) majaca na celu
pobudzanie integracji i rehabilitacji osob niepetnosprawnych. Prowa-
dzona wspdlnie z lokalnymi organizacjami, zaréwno publicznymi jak
prywatnymi, ma na celu uswiadomienie pracodawcom ich obowigz-
kéw w zakresie zatrudniania pracownikéw niepetnosprawnych oraz
pomocy, z jakiej moga korzysta¢ w celu utrzymania pracownikéw
uznanych za niezdolnych do pracy w innych zawodach.

Passerelles 09 zostata wdrozona z pomocg oraz z finansowaniem
stowarzyszenia zarzadzajgcego funduszem integracji oséb niepetno-
sprawnych (AGEFIPH). Zapoczatkowata wspdtprace i usuneta barie-
ry miedzy ré6znymi zaangazowanymi w te problematyke organizacja-
mi, co w efekcie przyczynito sie do podniesienia skutecznosci dziatan
podejmowanych w tym zakresie.

Inicjatywy promocji zdrowia w miejscu pracy

Projekty przytoczone w raporcie:

m Zdrowie w pracy w Krajowej Stuzbie Zdrowia (NHS — National
Health Service) — Wielka Brytania

m Promocja zdrowia na stanowiskach pracy w piekarniach — Niem-
cy

m Regionalny Fundusz Ubezpieczer Zdrowotnych w Rheinland
— Niemcy.

Zdrowie w pracy w Krajowej Stuzbie Zdrowia (HAWNHS)
— Wielka Brytania

Projekt HAWNHS jest inicjatywa, ktdéra zostata podjeta w 1992 r,,
w celu poprawy zdrowia i dobrego samopoczucia pracownikéw
NHS, poprzez ochrone zdrowia zawodowego, zapewnienie bez-
piecznych i higienicznych warunkéw pracy oraz promocje zdrowia.

Projekt dotyczyt celéw zwigzanych z obszarem zarzgdzania zasoba-
mi ludzkimi w NHS. Kierownictwo NHS ustalito dwanascie kluczo-
wych obszaréw dziatan w dziedzinie bhp. Gtéwnym celem byto
uczynienie z Krajowej Stuzby Zdrowia (NHS) wzorcowego praco-
dawcy w zakresie dbatosci o zdrowie i dobre samopoczucie swojego
personelu, co w duzym stopniu dotyczyto zaspokojenia szerokiego
zakresu potrzeb zdrowotnych pracownikéw. Rola stuzb bhp byfa
w duzym stopniu zwigzana ze $wiadczeniem ustug w ramach pro-
graméw HAW.

Jak otrzymac raport

Petny tekst raportu w jezyku angielskim jest dostepny na stronie in-
ternetowej Agencji pod adresem: http://agency.osha.eu.int/publi-
cations/reports.

Raport Occupational Safety and Health and Employability: program-
mes, practices and experiences (Bezpieczeristwo i zdrowie w pracy,
a zdatnos¢ do zatrudnienia: programy, praktyka i doswiadczenia),
Europejska Agencja ds. Bezpieczenstwa i Zdrowia w Pracy, 2001,
ISBN 92-95007-18-2, w wersji drukowanej mozna zamowi¢ w Biu-
rze Publikacji Wspdlnoty Europejskiej EUR-OP w Luksemburgu
(http://eur-op.eu.int/) lub u jego agentéw ds. sprzedazy.

Cena raportu wynosi 13,5 euro (bez VAT).
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