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LEKI ZWIEKSZAJACE WYDAJNOSC
— PROGNOZOWANIE PRZYSZLYCH ZAGROZEN W PRACY

1. Wprowadzenie

Stosowanie produktéw leczniczych do celéw niemedycznych, jako substancji prokognitywnych, staje
sie normg w pewnych grupach zawodowych. Przewiduje sie, ze w zwigzku z nasilajgcg sie konkurencjg
w spofeczenstwie i w $rodowisku pracy stosowanie tych produktéw leczniczych bedzie sie
upowszechnia¢ w przysztosci, chociaz dtugofalowe skutki ich przyjmowania wcigz nie sg znane.

2. Czym sg leki zwiekszajace wydajnos¢?

Leki prokognitywne to substancje farmakologiczne, ktére majg poprawiaé wydajno$¢é umystows,
zwiekszajac zdolnos¢ koncentracji, utatwiajac zapamietywanie lub podnoszac poziom motywacji. W
szerszym ujeciu leki zwiekszajgce wydajnosé majg poprawi¢ rowniez zdolno$é ruchowsg lub takie
umiejetno$ci emocjonalne, jak radzenie sobie z lekiem zwigzanym z wykonywaniem pewnych zadan,
zwiekszanie poczucie zaufania i bezpieczenstwa.

Do tej pory organy rejestracji produktow leczniczych nie uznaty jednak zadnych dostepnych $rodkéw
za leki prokognitywne. Okreslenie ,leki zwiekszajgce wydajnos¢” zazwyczaj pojawia sie w kontekscie
pozarejestracyjnego stosowania lekéw, ktére przepisuje sie osobom cierpigcym na pewne schorzenia
(np. modafinil zwykle przepisywany jest na narkolepsje; metylofenidat stosuje sie u 0os6b z ADHD) przez
osoby zdrowe w celu podniesienia poziomu ich wydajnosci. Pracownicy zdobywajg te leki w réznych
sposob, m.in. kupuja je od 0séb, ktérym zostaty one przepisane przez lekarza lub w internecie.

Marketing i dostepnos$é tych produktéw w internecie réwniez zmienity zwyczaje konsumentéw, ftj.
sposob kupowania i zazywania lekéw: zakupy w sieci wydajg sie ,bezpieczniejsze” (chociaz nigdy nie
ma gwarancji, co w rzeczywistosci kupujemy) w poréwnaniu z niebezpiecznymi i spotecznie
napietnowanymi kontaktami z dilerami.

3. Najpopularniejsze leki zwiekszajgce wydajnos¢

Zrozumienie rynku srodkow prokognitywnych lub zwigekszajgcych wydajnos¢ jest skomplikowanym
zadaniem. Mozna jednak wskazac¢ trzy podstawowe $rodki farmakologiczne, ktérych wptyw na
zdolnosci kognitywne jest powszechnie znany:

= Amfetamina — $rodek pobudzajgcy stosowane w leczeniu ADHD i narkolepsji podnoszacy
poziom dopaminy. Adderall (nazwa handlowa) jest mieszaning soli amfetaminowych. Osoby
zdrowe stosujg go w celu wzmozenia koncentracji (zwtaszcza na potrzeby przyswajania
wiedzy) lub wywotania stanu euforii (,haj”). Inni markowe amfetaminy w tej kategorii to dexamed
(siarczan dekstroamfetaminy), sprzedawany w Europie rowniez pod nazwg attentin i tentin.

= Metylofenidat — pobudza centralny uktad nerwowy, stosowany w leczeniu ADHD i narkolepsji.
Podnosi poziom neuroprzekaznikéw, takich jak dopamina i noradrenalina. Wystepuje pod
kilkoma nazwami handlowymi: ritalin, concerta, equasym, medikine i rubifen.

= Modafinyl/Armodafinil — inny srodek dziatajgcy pobudzajgco na osrodkowy uktad nerwowy i
umozliwiajgcy przyjmujgcej go osobie wydtuzeni okresu czuwania. Jego oddziatanie na mézg
nie jest do konca znane, ale wiadomo, ze oddziatuje na neuroprzekazniki, takie jak dopamina i
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noradrenalina. W Europie sprzedawany jest pod nastepujgcymi nazwami: provigil, nuvigil, vigil
modalert, modasomil i modiodal.

4. Powszechnos¢ stosowania

Trudno zmierzy¢ stopien rozpowszechnienia srodkéw prokognitywnych, gtéwnie ze wzgledu na to, ze
wiele 0os6b zdobywa je bez recepty lub przez Internet. Niemniej jednak istniejg dowody na to, ze
przedstawiciele pewnych grup korzystajg z lub naduzywajg tych srodkéw w zwigzku z wykonywanym
zawodem lub miejscem pracy:

Wojsko: modafinil jest udostepniany wojskowym petnigcych stuzbe w réznych stuzbach sit zbrojnych,
pod nadzorem lekarza i w precyzyjnie okreslonych sytuacjach.

Pracownicy sektora transportu: pracownicy transportu diugodystansowego korzystajg ze srodkéw
stymulujgcych (gtéwnie amfetaminy), aby radzi¢ sobie z pracg na dtugich zmianach.

Pracownicy zmianowi, w tym pracownicy stuzb ratowniczych i stuzby zdrowotnej, stosujg Srodki
zwiekszajgce wydajnosé, aby przediuzy¢ czas czuwania i radzi¢ sobie z zaburzong réwnowagag
pomiedzy pracg a zyciem prywatnym. Zaburzenia snu zwigzane z pracg w systemie zmianowym to
kategoria diagnostyczna, w zwigzku z wykonywaniem tej pracy w Stanach Zjednoczonych przepisuje
sie pacjentom modafinil — zatwierdzony przez lekarzy srodek leczniczy pobudzajgcy czujnos¢. Osoby
cierpigce na zaburzenia snu zwigzane z pracg w systemie zmianowym w UE réwniez mogty otrzymac
recepte na ten lek do 2011 r., kiedy jego dostepnos$¢ ograniczyta Europejska Agencja Lekow (EMA).

Inne grupy pracujgcych pod duzg presjg w srodowiskach charakteryzujgcym sie silng konkurencjg lub
w ktérych powszechny jest mobbing, m.in. maklerzy, naukowcy i prawnicy, z wielu powodow réwniez
stosujg tego rodzaju srodki, na przyktad po to, by poradzi¢ sobie z obowigzkami, zwiekszy¢ swojg
wydajnosc¢ i pokona¢ zmeczenie wywotane podrézg i zmiang strefy czasowe;.

Istniejg rowniez dowody na stosowanie ,$rodkdow wspomagajacych nauke”, takich jak modafinil czy
ritalin przez studentéw, ktérzy siegajg po nie, aby efektywniej sie uczy¢, podniesé swoj poziom
koncentracji i zwiekszy¢ zdolnos¢ zapamietywania. Stosowanie tych substanciji upowszechnia sie nie
tylko na wyzszych uczelniach, ale takze w szkotach. Osoby, ktére juz w okresie studenckim korzystaty
ze Srodkow zwiekszajgcych wydajnosé, wykazujg z reguly wiekszg sktonnos¢ do siegania po nie w
trakcie kariery zawodowe;.

5. Wptyw stosowania lekow zwiekszajacych wydajnos¢ na
pracownikéw i na prace

Srodki prokognitywne pobudzajg o$rodkowy uklad nerwowy organizmu. Najogdlniej ujmujac, moga
zwieksza¢ czujnosé lub zdolno$¢ skupienia sie na wykonywanym zadaniu (np. wydtuzyé czas
koncentracji), a ich efekty i czas oddziatywania zalezg od dawki i okresu leczenia/przyjmowania, przy
czym trzeba podkresli¢, ze kazdy organizm inaczej na nie reaguje.

Jesli chodzi o wptyw tych srodkéw na wydajnosé oséb zdrowych, wnioski sformutowane na podstawie
licznych badan naukowych nie wydajg sie by¢ jednoznaczne; nie ma takze zgody co do skutkéw
niepozgdanych, zaréowno krétko-, jak i dtugotrwatych, w tym wtasciwosci uzalezniajgcych. Chociaz
skutki stosowania tych srodkéw u pacjentow cierpigcych z powodu probleméw zdrowotnych byty
przedmiotem badan, podobnych testéw nie przeprowadzono na zdrowych uzytkownikach.

Srodki zwigkszajgce wydajno$é zazwyczaj nie sg stosowane po konsultacji z lekarzem i na podstawie
recepty, w zwigzku z czym przyjmowane dawki nie podlegajg zadnemu nadzorowi lekarskiemu. Z
uptywem czasu odpornos¢ kazdej osoby na dany lek zwieksza sie, w zwigzku z czym pracownicy
przyjmujg coraz wieksze dawki, co z kolei podwyzsza ryzyko powstania niekorzystnych skutkéw
ubocznych i uzaleznienia.
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Cho¢ gtébwnym celem stosowania srodkow zwiekszajgcych wydajnosé jest stymulacja kognitywna,
wywotujg one réwniez skutki fizyczne i emocjonalne, ktérych nie mozna lekcewazy¢. Wiedza na temat
skutkéw fizycznych jest wieksza niz na temat konsekwencji poznawczych albo emocjonalnych.
Niepozadane skutki uboczne mogg stwarzaé¢ zagrozenie dla organizacji pracy, a takze dla
pracownikow; obserwuje sie w tym zakresie wyrazne réznice indywidualne. Do skutkéw ubocznych
naleza:

e w przypadku amfetaminy: zwiekszone ryzyko zapadalno$ci na choroby serca, nadcisnienie i
udar mdzgu; tolerancja i uzaleznienie; problemy psychiczne; nagte zaprzestanie
przyjmowania moze wywotaé objawy odstawienne

e w przypadku metylofenidatu: podobne do amfetaminy, chociaz niebezpieczenstwo
uzaleznienia jest mniejsze; wiecej objawdw niepozgdanych wystepuje w przypadku
dtugotrwatego stosowania; wywotuje zwtaszcza zaburzenia psychotyczne u dzieci

e w przypadku modafinylu: reakcje skdrne; zawaty serca, wysokie cisnienie krwi i zaburzenia
rytmu serca; zaburzenia psychotyczne, uwaza sie, ze ryzyko uzaleznienia sie przy
krotkotrwatym stosowaniu jest niskie, chociaz nie wyklucza sie go w przypadku diugotrwatego
przyjmowania.

W kontekscie skutkéw stosowania tych srodkéw nalezy wspomnie¢ o tym, ze zdaniem naukowcow
poprawie wydajnosci w zakresie zadan kognitywnych moze towarzyszy¢ spadek wydajnosci w innych
obszarach. Ponadto zawyzone mniemanie o wlasnych mozliwosciach moze okazac sie problematyczne
przy podejmowaniu decyzji w sytuacjach krytycznych. Zbytnia pewnos¢ siebie moze szkodzi¢ pracy
zespotowej, poniewaz wptywa niekorzystnie na spojnos¢ grupy, a przez to na skutecznosé
wspotdziatania jej cztonkow.

Oddziatywanie lekéw zwiekszajgcych wydajno$¢ na nastrdj, emocje i motywacje moze wptywaé na
wyniki pracy, w tym na relacje z innymi i jako$¢ pracy zespotowej. Podniesienie poziomu koncentraciji
kosztem zmniejszonego zainteresowania kontaktami z innymi osobami moze okazac sie korzystne dla
oséb pracujgcych samodzielnie, ale zarazem kopotliwe w kontekscie pracy zespotowe;.

6. Konsekwencije dla bezpieczenstwa i higieny pracy

Potencjalne zagrozenia wynikajgce ze stosowania przez pracownikow lekéw zwiekszajgcych
wydajno$¢ oraz ich wplyw na prace zostaly w spos6b ogdlny opisane wczesniej. Stosowanie
wymienionych $rodkdéw stwarza réwniez inne zagrozenia dla bezpieczenstwa i higieny pracy (BHP):
= Dazenie kadry =zarzadzajgcej do zwiekszania wydajnosci moze doprowadzi¢ do
bezposredniego przymuszania lub, posrednio, oczekiwania — poprzez wywieranie presji - ze
pracownicy bedg stosowac tego rodzaju substancje, co trudno lekcewazy¢ biorgc pod uwage
naturalny w miejscu pracy brak réwnowagi w stosunkach miedzy szeregowymi pracownikami
a kadrg kierownicza, tym bardziej Zze ci ostatni czesto sami siegajg po tego rodzaju $rodki. W
takich sytuacjach pracownik ma mniejsze mozliwosci wyboru i decydowania o sobie, co nie
pozostaje bez wptywu na jego poziom motywacji i zaangazowania.
= Stosowanie lekéw zwiekszajgcych wydajnosé sprawia, ze dany pracownik niestusznie zyskuje
przewage nad innymi, co moze stwarzac ryzyko dyskryminowania przez pracodawcow o0séb,
ktére nie decydujg sie na stosowanie takiego bodzcow.
= Zwiekszona wydajnos¢ pracownikdw moze z czasem by¢ postrzegana jako norma, co stwarza
zagrozenie, ze od pracownikdbw bedzie sie oczekiwa¢ wspomaganej farmakologicznie
wydajnosci i przestanie sie tolerowaé réznice (w tym niepetnosprawnos¢ i starszy wiek) w
miejscu pracy.
= Srodki zwiekszajgce wydajno$é mogg byé postrzegane jako sposéb na rozwigzywanie
probleméw organizacyjnych i zwigzanych z zarzgdzaniem organizacjg, stajgc sie alternatywg
dla $rodkéw prewencyjnych i odpowiedniego zarzgdzania organizacjg pracy, np.
dostosowywania harmonogramu do potrzeb pracownikéw, wystarczajgcych przerw lub
szkolenia pracownikédw zmianowych w zakresie zarzgdzania ich naturalnym rytmem
okotodobowym.
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= Niektérzy pracownicy stosujg $rodki prokognitywne w celu utrzymania swojego zwyktego
poziomu wydajnosci, natomiast inni wykorzystujg je do przesuwania swoich naturalnych granic.
W obu przypadkach chodzi o zwigkszenie wtasnych zdolno$ci adaptacyjnych pracownikéw
zamiast dostosowania pracy do mozliwosci danej osoby.

= Zatozenie, ze mozliwe jest zwiekszenie wydajnosci pracy dzieki przyjmowaniu przez
pracownikow stuzgcych temu $rodkéw, moze doprowadzi¢ do tego, ze personel bedzie
pracowac dtuzej, godzi¢ sie na wieksze obcigzenie obowigzkami, radzi¢ sobie z nieustannie
rosngcym tempem pracy itd. W dtuzszej perspektywie nie uda sie unikng¢ konsekwenc;ji takiego
podejscia dotyczacych bezpieczenstwa i zdrowia pracownikéw (m.in. syndrom wypalenia,
btedy zawodowe), a takze reputacji organizaciji.

= W chwili obecnej nie ma konkretnej grupy lekéw, ktére mozna stosowaé w celu podniesienia
zdolnosci poznawczych. Pracownicy przyjmujg dostepne na recepte leki, niektére nielegalne
Srodki, a takze suplementy diety sprzedawane bez recepty i inne substancje. Te r6znorodnosé
i brak wytycznych medycznych nalezy mie¢ na wzgledzie, formutujgc stanowisko na ten temat
z perspektywy BHP.

W odniesieniu do zarzgdzania BHP $rodki prokognityne i zwiekszajgce wydajnosé stanowig
zagadnienia, ktdre nalezy rozwazy¢ w kontekscie Swiadczenia opieki zdrowotnej i badan na obecnosc¢
substancji przeprowadzanych w miejscu pracy.

Obowigzujgce zasady BHP zdajg sie zaklada¢, ze przyjmowanie substancji odurzajgcych (w tym
alkoholu) odbywa sie przede wszystkim poza miejscem pracy i stanowi problem, poniewaz jest
kojarzone z niskg wydajnoscig pracownika. Tymczasem srodki zwiekszajgce wydajnos¢ stuzg radzeniu
sobie z obowigzkami lub intensyfikacji pracy i sg stosowane przy wyraznej lub dorozumianej aprobacie
ze strony organizacji. Jezeli zatem istniejgca polityka przedsiebiorstwa i procedury w zakresie
stosowania substancji odurzajgcych zakladajg, ze zazywanie substancji odurzajgcych wptywa
niekorzystnie na wyniki pracy, moga okaza¢ sie sprzeczne z podejsciem do substancji, ktore,
przynajmniej z zatozenia, majg stuzy¢ poprawie wydajnosci i bezpieczenstwa (nawet jesli nie
potwierdzono tego w praktyce).

Ponadto tradycyjne podejscia do zazywania srodkéw odurzajgcych i miejsca pracy koncentrujg sie
raczej na pojedynczych przypadkach pracownikéw (nad)uzywajgcych takich substancji, postrzegajac
te sytuacje jako problem i zalecajgc stosowanie procedur dyscyplinarnych lub programéw socjalnych.
Jest to bardzo tendencyjne podejscie, ktére nie uwzglednia samego srodowiska pracy ani interakcji
pomiedzy pracownikami a ich otoczeniem. Programy bezpieczenstwa socjalnego i dobrostanu
psychicznego, ktére koncentrujg sie wytgcznie na pojedynczych pracownikach, nie bedg adekwatne w
odniesieniu do lekéw prokognitywnych stosowanych w miejscu pracy.

Dotychczasowe badania nad naduzywaniem substancji odurzajgcych w miejscu pracy wskazujg na
powigzania pomiedzy indywidualnymi zachowaniami a cechami charakterystycznymi danego
stanowiska pracy. Zapobiegawcze podejscie BHP do tej kwestii powinno obejmowacé identyfikacje i
adaptacje takich warunkéw pracy, ktére sktaniajg pracownikéw do siegania po srodki prokognitywne,
jak: dtugie zmiany, wysokie wymagania lub presja zwigzana ze zwigkszaniem produktywnosci.

Inng kwestig jest to, czy i w jaki sposdb pracodawcy powinni stara¢ sie dowiedzie¢, czy cztonkowie
personelu zazywajg srodki zwiekszajgce wydajnosé, aby radzi¢ sobie z obowigzkami zawodowymi.

W kontekscie nadzoru medycznego przektamanie danych moze wynikac z tego, ze pracownicy nie chcg
by¢ kojarzeni z tego rodzaju srodkami lub nie uwazajg ich za leki ani srodki odurzajace.

W kontekscie badan na obecnos¢ srodkéw odurzajgcych jest to kwestia problematyczna i
kontrowersyjna. Podejscie do badan na obecnos¢ srodkéw odurzajgcych w miejscu pracy i zwigzane z
nimi praktyki sg bardzo zréznicowane i zalezg od kraju. Szczegétowe przepisy w tym zakresie
obowigzujg tylko w Irlandii, Finlandii i Norwegii. W pozostatych panstwach podejmuje sie préby
przyjecia wywazonego podejscia uwzgledniajgcego zarazem kontrowersyjne kwestie wolnosci
osobistej, jak i obowigzek nalezytej starannos$ci i zapewnienia bezpiecznego srodowiska pracy: zgode
pracownika z jednej, a podstawowe prawo do prywatnosci z drugiej strony. W Europie na ogoét nie
stosuje sie powszechnego w Stanach Zjednoczonych badania na obecnos¢ srodkéw odurzajgcych,
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przeprowadzanego na grupach pracownikéw dobieranych losowo, skfaniajagc sie raczej ku
pragmatycznemu podejsciu opartemu na skoncentrowaniu na zawodach majgcych istotne znaczenie
dla bezpieczenstwa, na zdrowiu i dobrostanie poszczegdlnych pracownikow.

Stosowane testy nie mierzg ilosci substancji odurzajgcych w organizmie danej osoby, ale ilos¢
enzymow metabolizujgcych leki. W zwigzku z tym nie mogg stuzy¢ do oceny utraty sprawnosci lub
odurzenia w chwili przeprowadzania testu. Istotnym problemem sg takze wyniki fatszywie pozytywne.

Wszystkie te czynniki wskazujg, ze dyskusja na temat ogdlnoeuropejskiego badania na obecno$¢
substancji w organizmie, przeprowadzanego na losowo wybranej grupie oséb w miejscu pracy (jako
rozwigzania przeciwdziatajgcego rosngcej popularnosci srodkéw zwigkszajgcych wydajnosé) sama w
sobie moze okazaé¢ sie niewystarczajgca w obliczu zagadnien zwigzanych ze zdrowiem i
bezpieczenstwem oraz innych probleméw wynikajgcych z przyjmowania takich substancji w miejscu

pracy.

7. Wnioski

Wptyw lekow zwiekszajgcych wydajnosé na BHP i inne aspekty zarzgdzania jest kwestig ztozong.
Obszar ten intensywnie ewoluuje, w zwigzku z czym w przysziosci mozemy spodziewaé sie
dynamicznych zmian.

Beda one uzaleznione w szczegdlnosci od rozwoju gospodarczego i sytuacji w zakresie zatrudnienia,
w tym:

. zarbwno przemyst farmaceutyczny, jak i inne grupy spoteczne mogg czerpac korzysci
z upowszechnienia stosowania konkretnych srodkéw prokognitywnych /
zwiekszajgcych wydajnosc¢. Ciggle opracowuje sie i testuje nowe leki, a takze bada
nowe sposoby wykorzystania istniejgcych substanciji

. chociaz obecnie srodki te przepisuje sie wytgcznie pacjentom cierpigcym na konkretne
schorzenia, zmiana postaw w tym zakresie i przepisywanie ich na potrzeby
zwiekszania wydajnosci lub opracowanie uznawanych za bezpieczne, a przez to
dostepne bez recepty lekéw prokognitywnych moze w znacznym stopniu ufatwic
dostep do nich i skutkowa¢ powszechnym przyzwoleniem na stosowanie $rodkéw
farmakologicznych w celu zwiekszania wydajnosci pracownikow

. w miejscach pracy, w ktérych jest silna presja, stres i konkurencja pomiedzy
pracownikami, personel moze silniej odczuwac¢ potrzebe stosowania lekow
zwiekszajgcych wydajnoseé.

Nalezy stara¢ sie zrozumieé potencjalne skutki zazywania lekow zwiekszajgcych wydajnos¢ w
miejscu pracy. Nieustannie powstajg nowe opracowania na ten temat, a réznorodnos¢ pogladow
Swiadczy o tym, ze kwestia wzbudza zainteresowanie wielu grup spotecznych i zawodowych, m.in.
neurologéw, etykow, dziennikarzy, oséb zajmujgcych sie biohackingiem i réznych organizacji
zawodowych. Obserwuje sie zatem rosngcg potrzebe dialogu i opracowania takiej polityki
bezpieczenstwa i higieny pracy oraz zwigzanych z nig praktyk, ktére w szczegdlny sposob
uwzglednig ten obszar.

Niniejszy dokument opracowano na podstawie streszczenia dfuzszego artykutu, ktéry EU-OSHA
zamowita u dra Kalena Dale i prof. Briana Bloomfielda. Wykorzystano w nim réwniez informacje
zgromadzone w ramach funkcjonowania sieci punktow centralnych agencji, przedstawione podczas
seminarium, ktére odbyto sie w dniu 11 czerwca 2015 r. w Bilbao.

http://osha.europa.eu


https://osha.europa.eu/en/tools-and-publications/seminars/focal-points-seminar-review-articles-future-work
https://osha.europa.eu/en/tools-and-publications/seminars/focal-points-seminar-review-articles-future-work
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