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i Zdrowia w Pracy

Bezpieczenstwo i zdrowie w pracy dotyczy kazdego. Jest dobre dla Ciebie. Dobre dla firmy.

Zrozumienie kwestii zarzadzania bezpieczenistwem i higieng pracy
oraz ryzykiem psychospotecznym w Swietle badania ESENER

+  Zarzadzanie bhp bywa na ogoét szerzej rozpowszechnione w sek-

cjach ogdlnie utozsamianych z wysokim ryzykiem. Tymczasem

Gléwne przestania 1 nasilanie sie takich probleméw, jak dolegliwosci uktadu mie-
Kontekst $niowo-szkieletowego, stres, przemoc czy mobbing, wymaga

podjecia skutecznych dziatar we wszystkich sekcjach.
Zarzadzanie bezpieczenstwem i higieng pracy 2

+  Roznice miedzy poszczegdlnymi krajami w zakresie zarzadzania
bhp wskazuja na mozliwosci pozyskania nowej wiedzy na pod-
z zakresu bhp 5 stawie dalszych miedzynarodowych badan poréwnawczych.

Przedstawicielstwo pracownikéw i konsultacje

zynniki zwigzane ze skutecznym zarzadzaniem
C y qzane y q Przedstawicielstwo pracownikéw i konsultacje z zakresu

ryzykiem psychospotecznym 7 bhp

Zarzadzanie ryzykiem h tecznym -
a qd anie ryzykiem psychospoteczny « W zaktadach pracy, w ktérych pracownicy maja swoich przed-

bodzce, przeszkody, potrzeby i podjete stawicieli ds. bhp, kierownictwo jest czesciej zaangazowane
dziatania 10 w protflematyke zdrowi.a i !:)ez.piecz?r'\stwa, stostfje sietam éro.dk,i
zapobiegawcze w odniesieniu zaréwno do ogdInych zagrozen
Metodologia i publikacje ESENER 13 bhp, jak i ryzyka psychospotecznego.
O autorach 14

«  Efekt jest szczegdlnie widoczny w sytuacji, gdy przedstawiciel-
stwo pracownikéw faczy sie z duzym zaangazowaniem kie-
rownictwa w problematyke bezpieczenstwa i zdrowia w pracy,
ajeszcze widoczniejszy, gdy istnieje rada pracownikéw lub zakta-
dowa organizacja zwigzkowa, a przedstawicielom zapewnia sie
odpowiednie szkolenia i wsparcie.

Zarzadzanie bezpieczenstwem i zdrowiem w pracy « Badanie ESENER potwierdza potrzebe dalszego udzielania
wsparcia przedstawicielom pracownikéw ds. bhp.
+  Europejskie prawodawstwo wydaje sie dostatecznie skuteczne

w zachecaniu przedsiebiorstw do zarzadzania bezpieczen- « Istnieje potrzeba prowadzenia badan w celu okreslenia, w jaki
stwem i higieng pracy (bhp) opartego na spéjnym, systemo- sposéb przedstawiciele pracownikdw moga skutecznie wspierac
wym podejsciu. dziatania ograniczajace ryzyko psychospoteczne i inne pojawia-

jace sie zagrozenia.
«  Poziom zarzadzania bhp jest tym nizszy, im mniejsza jest firma,

zwtaszcza jesli liczy ponizej 100 pracownikéw. Skala tego spadku Zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym

jest jednak rézna w poszczegdlnych krajach, co sugeruje moz-

liwos¢ tworzenia korzystnych kontekstow, w ktérych nawet +  Wiele zaklad6w pracy w Europie zarzadza ryzykiem psychospo-
najmniejsze przedsiebiorstwa bedg czesto podejmowaty kom- tecznym w sposéb systematyczny, jednak powszechnosc i zakres
pleksowe dziatania zapobiegawcze. tego podejscia roznig sie znaczaco w zaleznosci od kraju.
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«  Pozazachecaniem do powszechnego stosowania systematycz-
nego podejscia do prewencji ryzyka psychospotecznego, nalezy
zwrdci¢ uwage, by zaktady pracy wdrazaty szeroki zakres dziatar
zapobiegawczych.

«  Czynniki kontekstowe — cechy otoczenia, w ktérym funkcjonuje
firma (przedsiebiorstwo) — majg szczegdlne znaczenie dla tego,
w jakim zakresie mate firmy podejmuja dziatania dotyczace
ryzyka psychospotecznego, stanowia réwniez potencjat poprawy
zarzadzania ryzykiem psychospotecznym w catej Europie.

+  Niski poziom dziatar w sekcjach budownictwa i przetwoérstwa
przemystowego w poréwnaniu z sekcjami edukacji oraz opieki
zdrowotneji pomocy spotecznej wskazuje na potrzebe bardziej
konsekwentnego podejmowania dziatan zapobiegawczych we
wszystkich sekcjach dziatalnosci gospodarczej.

Motywy, przeszkody i potrzeba dziatan w zakresie
zarzadzania ryzykiem psychospotecznym

«  Przedsiebiorstwa, ktére efektywnie zarzadzajg bhp, czesciej
podejmuja dziatania zapobiegawcze w odniesieniu do ryzyka
psychospotecznego. Zadania ze strony pracownikéw lub ich
przedstawicieli oraz che¢ ograniczania absencji sg podstawo-
wymi motywami podejmowania dziatan we wszystkich przed-
siebiorstwach. Jesli chodzi o dziatania dorazne, silniejszy wptyw
wydaja sie wywierac kwestie biznesowe, takie jak utrzymanie
wydajnosci, zmniejszenie absencji, reagowanie na wymagania
klientéw i troska o wizerunek pracodawcy.

«  Brakwsparciaidoradztwa technicznego i w nastepnej kolejnosci
brak zasobow s powszechnie wskazywane jako najwazniejsze
przeszkody w zarzadzaniu ryzykiem psychospotecznym. Nie-
ktoére dowody wskazuja, ze takie bariery, jak delikatnos¢ kwestii
czy brak zasobdw, staja sie szczegdlnie wazne dla przedsiebior-
stwa dopiero wtedy, gdy zaangazowato sie ono w zarzadzanie
ryzykiem psychospotecznym.

« Nalezy podnosi¢ $wiadomos¢ istnienia ryzyka psychospotecz-
nego oraz poziom wsparcia i doradztwa. Potrzebne s3 dalsze
badania, aby potwierdzi¢ uzasadnienie biznesowe dla zarza-
dzania ryzykiem psychospotecznym na poziomie zaktadu pracy.

W czerwcu 2009 r. Europejska Agencja Bezpieczenstwa i Zdrowia
w Pracy (EU-OSHA) zakonczyta gromadzenie danych dotyczacych
badania problematyki zdrowia i bezpieczeristwa w pracy w ramach
europejskiego badania przedsiebiorstw na temat nowych i poja-
wiajacych sie zagrozen (ESENER)'. Badanie, ktdre objeto ok. 36 tys.
wywiaddw i dotyczyto 31 krajow (27 panstw cztonkowskich Unii
Europejskiej, Norwegii, Szwajcarii, Chorwacji i Turcji), ma na celu
wsparcie zakladdw pracy w skuteczniejszym zarzadzaniu zdrowiem
i bezpieczenstwem, a takze propagowanie zdrowia i dobrostanu

! Patrz uwagi dotyczace metodologii na koncu tekstu.
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pracownikéw przez zapewnienie decydentom informacji poréw-
nywalnych na poziomie miedzynarodowym na potrzeby tworzenia
i wdrazania nowej polityki.

Podczas osobnych wywiadow telefonicznych zapytano kadre kie-
rownicza i przedstawicieli pracownikéw ds. bhp o sposoby zarza-
dzania zagrozeniami dla zdrowia i bezpieczenstwa w ich miejscu
pracy, skupiajac sie szczegdlnie na ryzyku psychospotecznym, tj.
stresie zwigzanym z pracg, na przemocy i mobbingu.

Wyniki badania sa dostepne na stronie www.esener.eu i obejmuja
0golne opisowe sprawozdanie przedstawiajace wyniki wstep-
nej analizy dwuzmiennowej (http://osha.europa.eu/en/publica-
tions/reports/esener1_osh_management) oraz jego streszczenie
w 23 jezykach (http://osha.europa.eu/en/publications/reports/
en_esener1-summary.pdf/view?searchterm).

Ponadto dostepne jest interaktywne narzedzie do mapowania
(http://osha.europa.eu/sub/esener/pl/front-page/document_vie-
w?set_language=pl), ktére przedstawia odpowiedzi na wybrane
pytania w podziale na kraje, sekcje i wielko$¢ przedsiebiorstwa.

Na podstawie tej wstepnej analizy przeprowadzonow 2011 r. cztery
pogtebione wielozmiennowe analizy wtérne, ktérych streszczenie
przedstawiono w niniejszym sprawozdaniu. W czterech raportach
zostaty przyblizone nastepujace kwestie:

« zarzadzanie bezpieczenstwem i higieng pracy,
«  przedstawicielstwo pracownikéw i konsultacje z zakresu bhp,

« czynniki zwigzane ze skutecznym zarzadzaniem ryzykiem
psychospotecznym,

+  zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym - bodzce, przeszkody,
potrzeby i podjete dziatania.

Raporty majg na celu poméc EU-OSHA w dostarczeniu informacji
decydentom na szczeblu europejskim i krajowym, aby zapewnic
solidng podstawe do debaty nad kluczowymi tematami. Informacje
te beda pomocne w opracowaniu i zastosowaniu dziatan interwencyj-
nych w miejscu pracy dzieki lepszej diagnozie konkretnych potrzeb
(np. w zaleznosci od wielkosci, sekdji i lokalizacji), dzieki czemu zasoby
beda mogty by¢ skuteczniej wykorzystywane. Wyniki powinny row-
niez przyczynic sie do propagowania i wspierania dalszych badan.

Gtéwne cele badawcze niniejszego raportu to:

1. wskazanie na podstawie danych ESENER zestawéw praktyk
zwigzanych ze skutecznym zarzgdzaniem bhp,

2 Wykonawca: RAND Europe.



2. okredlenie typologii przedsiebiorstw w zaleznosci od ich charak-
terystyki (kraj, wielkos¢, wiek, sekcja lub branza),

3. wyjasnienie, na podstawie wiedzy naukowej oraz informacji na
temat otoczenia zewnetrznego i biznesowego, cech konteksto-
wych majacych najwiekszy wptyw na zaangazowanie przedsie-
biorstw w skuteczne zarzadzanie bhp,

4. omoéwienie implikacji politycznych wynikajacych z analizy
empirycznej.

Analiza obejmowata przeglad literatury i modelowanie danych ESE-
NER. Przeglad literatury miat na celu wskazanie zwigzkéw miedzy
zmiennymi, ktére moglyby zostac przetestowane w fazie modelowa-
nia oraz zaproponowanie ram koncepcyjnych analizy. Modelowanie,
ktére miato forme analizy czynnikowej, stuzyto z kolei zrozumieniu
zwiagzkéw pomiedzy poszczegolnymi aspektami zarzadzania bhp.
Aspekty te zostaty okreslone przez przyporzadkowanie pytan z bada-
nia ESENER do ram koncepcyjnych. Wiedza o zwigzkach pozwolita
opracowac wskaznik zarzadzania bhp, na ktérym oparto testowanie
wielu niezaleznych zmiennych, takich jak wielko$¢ przedsiebiorstwa,
lokalizacja (kraj), zmienne demograficzne i sekcja.

Gléwne wnioski z przegladu literatury

+  Pomimo spadku wskaznikéw wypadkéw i probleméw zdro-
wotnych w ostatnich kilku dekadach pracownicy zgtaszaja
state i nowo powstajace zagrozenia dla zdrowia i bezpieczen-
stwa w miejscu pracy. Poza szkodami fizycznymi i psychicznymi
nieodpowiednie warunki pracy oznaczaja powazne koszty dla
pracownikéw, zaktaddw pracy i ogétu spoteczenstwa.

« Inicjatywy skupiajg sie na propagowaniu efektywniejszego
zarzadzania bhp, zwtaszcza przez odejscie od tradycyjnego
podejscia regulacyjnego na rzecz podejscia wigczajacego kwe-
stie bhp w system zarzadzania przedsiebiorstwem, co przektada
sie na wiekszg odpowiedzialnos¢ pracodawcy i pracownikéw.
Podejscia te mozna luzno zaliczy¢ do kategorii systemow zarza-
dzania bhp.

+  Pomimo wzrostu popularnosci koncepcji zarzadzania bhp
i systemow zarzadzania bhp wséréd stron zainteresowanych ta
problematyka (organéw regulacyjnych, pracodawcéw, pracow-
nikéw, firm bhp), brakuje solidnych dowodéw naukowych naich
skuteczno$¢ pod wzgledem poprawy bhp i innych obszaréw.
Niemniej jednak wyniki przegladu literatury pozwolity wskaza¢
kilka czynnikéw zwigzanych ze skutecznym zarzadzaniem bhp.

« Na podstawie przegladu literatury opracowane zostaty ramy
koncepcyjne na potrzeby analizy empirycznej. Za punkt wyj-
$cia postuzyty podstawowe czynnosci w ramach systemu zarza-
dzania bhp: opracowanie polityki, organizowanie, planowanie
i wdrazanie, pomiar i ocena funkcjonowania systemu, ocena
skutecznosci dziatan w zakresie bhp (wykres 1).

ESENER — Streszczenie czterech raportow z analiz wtérnych badania ESENER

Wykres 1. Koncepcyjne ramy wdrozenia
Polityka Opracowanie
polityki
o
organizacyjny

Opracowanie

technik
: I lanowania,
Pomiar wynikéw planc '
omiar wyniko pomiaru
ioceny

Petla przyczynowo-skutkowa
stuzaca poprawie wynikow

Zrédto: HSE (1998)

Gloéwne whnioski z analizy empirycznej

+ W analizie empirycznej danych z kwestionariusza ESENER dla
kierownictwa (MM) wybrano kilka pytan dotyczacych réznych
aspektédw zarzadzania bhp (ramka 1).

+ Analiza czynnikowa wykazata istnienie silnych korelacji pomie-
dzy wszystkimi 11 badanymi zmiennymi, co oznacza, ze przed-
siebiorstwa zgtaszajace wdrozenie jednego elementu systemu
zarzadzania zazwyczaj zgfaszaja rowniez wdrozenie innych
elementéw. Sugeruje to, ze przedsiebiorstwa wydaja sie przyj-
mowac podejscie systemowe w zarzadzaniu bhp, a zatem
koncepcja systemu zarzadzania ryzykiem w zakresie bhp jest
empirycznie uzasadniona.

+  Analiza czynnikowa wykazata mozliwo$c¢ skonstruowania poje-
dynczej zmiennej wyrazajacej zakres zarzadzania ryzykiem bhp,
co pozwolito na scharakteryzowanie przedsigebiorstw w obre-
bie kontinuum. Wskaznik ten sktada sie z dziewieciu zmiennych
odpowiadajacych pytaniom wyszczegdlnionym w ramce 1.
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Ramka 1. Zmienne skfadajace sie nataczny wynik zarzadzania bhp* + Do najczesciej zgtaszanych sktadowych wskaznika naleza: wdro-
zenie polityki bhp, omawianie tematyki bhp na spotkaniach
kadry kierowniczej wysokiego szczebla, zaangazowanie bez-
posrednich przetozonych w zarzadzanie bhp oraz prowadzenie
regularnej oceny ryzyka.

- Jakie wewnatrzzaktadowe lub zewnetrzne stuzby w zakre-
sie zdrowia i bezpieczenstwa pracy Pan/Pani wykorzystuje?
(MM150)

«  Wielko$¢ przedsiebiorstwa, sekcja i lokalizacja (kraj) to zmienne,
ktére sa najsilniej zwigzane z szerszym zakresem zarzadzania
bhp. Jak mozna byto oczekiwa¢, mniejsze przedsiebiorstwa

«  Czy przedsiebiorstwo podejmuje srodki wspierajace powroét zgtaszaja wyraznie mniejsza liczbe dziatan z zakresu zarzadzania
pracownikéw do pracy po dtugiej chorobie? (MM153) bhp w poréwnaniu z wiekszymi przedsigbiorstwami (wykres 2).

Nalezy jednak zauwazy¢, ze spadek liczby dziatar wraz z wiel-

koscia przedsiebiorstwa jest znacznie szybszy w odniesieniu do

firm zatrudniajacych ponizej 100 pracownikéw.

«  Czy w Pana/Pani przedsiebiorstwie okresowo analizuje sie
przyczyny absencji chorobowej? (MM152)

»  Czy w Pana/Pani przedsiebiorstwie istnieje udokumento-
wana polityka, przyjety system zarzadzania lub plan dziata-
nia w zakresie zdrowia i bezpieczeristwa w pracy? (MM155)

+ Czykwestie zdrowia i bezpieczeristwa s omawiane na spo- Wykres 2. Wielkos¢ przedsiebiorstwa (liczba pracownikdw)
tkaniach kadry kierowniczej wysokiego szczebla regularnie, i zarzadzanie bhp — wynik taczny
czasami czy praktycznie w ogoéle nie sg omawiane? (MM158)
8
+  Ogodlnie rzecz biorac, jak ocenitby Pan / ocenitaby Pani sto-
pier zaangazowania bezposrednich przetozonych i kierow-
nikéw w zarzadzanie bezpieczerstwem i zdrowiem w pracy? 7
(MM159)
«  Czystanowiska pracy w Pana/Pani przedsiebiorstwie sg regu- ®7
larnie kontrolowane pod katem bezpieczeristwa w ramach
oceny ryzyka lub w ramach podobnych dziatarn’? (MM161) 5
»  Czy Pana/Pani przedsiebiorstwo korzystato z informacji na
temat bezpieczenstwa i zdrowia w pracy uzyskanych od 4 : : : : :
nizej wymienionych organéw lub instytucji? (MM173) 0 100 200 300 400 500 600

Zrédto: ESENER - Zarzqdzanie zdrowiem i bezpieczeristwem w pracy, EU-OSHA (2012)
«  Czy Pana/Pani przedsiebiorstwo ma wewnetrznego przed-

stawiciela ds. bhp? (potagczone MM355 + MM358)
«  Wskazniki zarzadzania bhp sa czesciej zgtaszane w sekcjach

takich, jak budownictwo, gérnictwo, opieka zdrowotna i pomoc
* Numery ,MM"” odpowiadaja pytaniom w ankiecie. Kwestionariusze dostepne sg . , . L. .
ha stronie www.esener.eu. spoteczna; na drugim koncu spektrum znajduje sie administracja

Zrédto: ESENER - Zarzqdzanie zdrowiem i bezpieczerstwem w pracy, EU-OSHA (2012)

Wykres 3. Kraj i zarzadzanie bhp — wynik taczny

] 7777 77

51 52 53

EL TR CH LU FR LT AT DE LV CY EE CZ PL MT HU SI PT BE SK RO HR NL FI DK IT NO BG ES |IE SE UK

Zrédto: ESENER - Zarzqdzanie zdrowiem i bezpieczeristwem w pracy, EU-OSHA (2012)
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publiczna i dziatalno$¢ zwiazana z obstuga rynku nieruchomosci.
Bardziej szczegétowa analiza ujawnia, ze czynnikiem najsilniej
warunkujagcym obecno$¢ dziatan zapobiegawczych jest kraj
(wykres 3).

Przy uwzglednieniu wptywu innych czynnikéw (takich jak
wielko$¢) stwierdzono znaczace réznice pomiedzy krajami
pod wzgledem $redniej wartosci wskaznika, ktéra waha sie od
ok. 5 w Grecji, Turcji i Szwajcarii do prawie 8 w Irlandii, Szwecji
i Wielkiej Brytanii.

To, czy przedsiebiorstwo jest samodzielnym podmiotem, czy
tez czescia wigkszej organizacji, ma mniejsze znaczenie, cho¢
wciaz jest waznym czynnikiem: samodzielne przedsiebiorstwa
zgtaszaja mniejsza liczbe dziatan z zakresu zarzgdzania bhp
w poréwnaniu z tymi, ktére naleza do wiekszej organizaciji.

Inne zmienne demograficzne, takie jak struktura wieku lub pici
personelu, maja niewielki wptyw na poziom dziatar w zakresie
zarzadzania bhp.

Sugestie dotyczace kierunkéw dziatania

Badanie ESENER wskazuje, ze kiedy firmy poswiecajg uwage
problematyce bhp, z reguty stosuja spdjne podejicie syste-
mowe, a nie decyduja sie na pojedyncze dziatania. Potwier-
dza to skuteczno$¢ podejscia regulacyjnego opartego na
ustalaniu celéw, ustalonego w dyrektywie ramowej UE
z1989r. (89/391/EWG). Cho¢ badanie ESENER wskazuje na
0gdlnie wysoki poziom zarzadzania bhp w Europie, zachodzi
potrzeba zajecia sie problemem gwattownego spadku tego
poziomu wraz ze zmniejszajaca sie wielkoscia przedsiebior-
stwa oraz znaczacych réznic pomiedzy krajami.

W niektérych krajach i sekcjach nawet najmniejsze przedsie-
biorstwa zgtaszajg wysoki poziom zarzadzania bhp, co suge-
ruje, ze w przypadku zapewnienia odpowiednio korzystnego
otoczenia istnieje mozliwos¢ znaczacego poszerzenia
zakresu zarzadzania bhp wsréd mniejszych przedsiebiorstw
(zwtaszcza liczacych ponizej 100 pracownikéw). Potrzebne
sg dodatkowe miedzynarodowe poréwnania badawcze
w celu okresdlenia podstawowych warunkéw zapewnienia
takiego korzystnego otoczenia.

Praktyka zarzadzania bhp wydaje sie odpowiada¢ trady-
cyjnemu postrzeganiu ryzyka i innowacji technologicznej:
przedsiebiorstwa w sekcjach zwyczajowo charakteryzuja-
cych sie wysokim ryzykiem i zaawansowaniem technologicz-
nym zgtaszajg wyzszy poziom dziatar na rzecz bhp. Jednakze
w swietle pojawiajacych lub nasilajacych sie problemow,
takich jak dolegliwosci uktadu miesniowo-szkieletowego,
stres, przemoc czy mobbing, nalezy zajac sie niskim pozio-
mem zarzadzania bhp w niektérych sekcjach (szczegdlnie
ustugowych).

ESENER — Streszczenie czterech raportow z analiz wtérnych badania ESENER

W ramach niniejszego badania przeprowadzono bardziej szcze-
go6towa analize danych ESENER na temat udziatu pracownikéw
w uzgodnieniach dotyczacych zarzadzania zdrowiem i bezpieczen-
stwem, a takze zbadano zwiazek pomiedzy skutecznoscia dziatari
w zakresie zarzadzania bhp w przedsigbiorstwie a zaangazowaniem
w nie przedstawicieli pracownikéw. W toku badania podjeto kroki
w celu:

okreslenia, w jakim stopniu badanie ESENER potwierdza praktyki,
co do ktérych inne badania wykazaty, ze sa zwigzane z zaanga-
zowaniem pracownikéw w zarzadzanie bhp,

okreslenia typologii przedsiebiorstw w zaleznosci od ich
charakterystyki i czynnikéw warunkujacych zaangazowanie
pracownikéw,

wyjasnienia, na podstawie wiedzy naukowej oraz informacji na
temat otoczenia zewnetrznego i biznesowego, cech konteksto-
wych, majacych najwiekszy wptyw na zaangazowanie pracow-
nikéw w zarzadzanie bhp w przedsiebiorstwie,

oceny skutecznosci zaangazowania pracownikéw na podstawie
analizy odpowiedzi na wybrane pytania ESENER,

rozwazenia ewentualnych zwigzkéw pomiedzy zaangazowa-
niem przedstawicieli pracownikéw w ustalenia z zakresu zarza-
dzania bhp a krajowymi regulacjami w tej dziedzinie,

sformutowania sugestii dotyczacych kierunkow dziatania, przez
wskazanie gtéwnych bodzcéw i przeszkdd, ktérymi nalezy sie
zaja¢, aby zaangazowanie pracownikéw mogto by¢ wieksze
i bardziej skuteczne.

Gléwne wnioski z przegladu literatury

Z opublikowanych poprzednio danych ESENER* w sprawie
~wptywu formalnego udziatu® pracownikéw w zarzadzaniu
bhp” wynika, ze objete badaniem dziatania dotyczace zarza-
dzania bhp ,byty powszechniej stosowane tam, gdzie istnieje
formalne przedstawicielstwo”. Stwierdzono pozytywng kore-
lacje pomiedzy istnieniem polityki bhp, systemoéw zarzadzania
i planéw dziatan a konsultacjami z pracownikami, bez wzgledu
na wielkos¢ przedsiebiorstwa.

Sugeruje to, ze w mniejszych firmach przedstawicielstwo
wywiera jeszcze wiekszy wptyw niz w wiekszych przedsigbior-

Wykonawca: Orodek Badan Srodowiska Pracy w Cardiff (CWERC), Uniwersytet

w Cardiff.

Sprawozdanie ogdlne jest dostepne pod adresem
http://osha.europa.eu/en/publications/reports/esener1_osh_management.
Zob. tez www.esener.eu.

Termin ,udziat formalny” oznacza korzystanie z posrednictwa przedstawiciela
(wybranej osoby lub organu) zamiast bezposredniej komunikacji pomiedzy
kierownictwem a pracownikami.
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stwach. Stwierdzono réwniez, ze formalne przedstawicielstwo
wigze sie z lepszym postrzeganiem sukcesu dziatar dotyczacych
zarzadzania ryzykiem w zakresie bhp (np. wptywu polityki bhp),
a,,0becnos¢ (izaangazowanie) przedstawicieli pracownikéw jest
oczywistym czynnikiem przyczyniajacym sie do wprowadzenia
w zycie polityki i planéw dziatan w zakresie bhp”.

+  Ciezar dowoddw, jakie mozna znalez¢ w literaturze miedzyna-
rodowej, wydaje sie przemawiac za teza, ze wyniki w zakresie
zdrowia i bezpieczenstwa sg czesto lepsze, gdy reprezentatywny
udziat pracownikéw stanowi cze$¢ procesu zarzadzania bhp
w przedsiebiorstwie, a wspélne ustalenia zwigzkéw zawodo-
wych i przedstawicielstwa pracownikéw w sprawach zdrowia
i bezpieczenstwa w miejscu pracy czesto pod réznymi wzgle-
dami wigzg sie z takimi wynikami.

« Jednakze rzadko sg podejmowane miedzynarodowe badania
na duza skale, ktére obejmowatyby dane dotyczace roli przed-
stawicielstwa i konsultacji pracowniczych w sprawach bhp we
wszystkich panistwach cztonkowskich UES. Wyniki badania ESE-
NER maja zatem szczegdlne znaczenie, gdyz dostarczajg znacza-
cej liczby danych pozyskanych od duzej préby respondentéw
ze wszystkich panstw cztonkowskich UE.

Gtéwne wnioski z analizy empirycznej

«  Czynniki kojarzone z obecnoscia przedstawicielstwa pracow-
nikéw odpowiadaja dotychczasowym badaniom, z ktérych
wynika, ze pracownicy czesciej majg swoich przedstawicieli
w wiekszych organizacjach, w sekcji publicznej, w organizacjach
z wiekszym udziatem starszych pracownikéw oraz w zaktadach
pracy, w ktérych zdrowie i bezpieczerstwo oraz opinie pracow-
nikéw sa traktowane jako priorytet.

+ Istnieje rowniez wyrazna korelacja z zaangazowaniem kadry
kierowniczej w problematyke bhp, co w potaczeniu z przed-
stawicielstwem pracownikéw (zaréwno w sprawach ogélnych,
jak i dotyczacych bhp) takze silnie wigze sie z kazdym rodzajem
dziatan z zakresu zarzadzania bhp, w tym posiadaniem polityki
bhp, rutynowym gromadzeniem danych na temat absencji
chorobowych oraz prowadzeniem regularnych kontroli bhp
na stanowiskach pracy.

+ Na przyktad po uwzglednieniu wptywu innych czynnikéw
prawdopodobienstwo zgtoszenia, ze organizacja ma udoku-
mentowang polityke bhp, jest prawie dziesieciokrotnie wiek-
sze w przypadku respondentéw z zaktadéw pracy, w ktérych
funkcjonuje przedstawicielstwo pracownikéw w obu postaciach,
a kierownictwo wykazuje duze zaangazowanie w sprawy bhp,
w poréwnaniu z respondentami z zakltadéw pracy, w ktérych
brakuje przedstawicielstwa pracownikéw, a zaangazowanie
kierownictwa w sprawy bhp jest mate (wykres 4).

o Zgodnie z badaniem EPSARE na zlecenie Europejskiego Instytutu Zwiazkéw
Zawodowych (Menendez i in., 2008).
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Wykres 4. Zwiazek, po uwzglednieniu wptywu innych potencjal-
nych czynnikéw, pomiedzy: (a) formami przedstawicielstwa pra-
cownikéw* i (b) zgtoszeniem posiadania udokumentowanej polityki
bhp, pokazany w wariantach dla matego i duzego zaangazowania
kierownictwa w sprawy bhp

12
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Tylko ogélne Tylko speqahstyczne Obie formy

lloraz szans
()} o<}
1 1
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|

przedstawmlelstwa
Il Niskie zaangazowanie kierownictwa B Wysokie zaangazowanie kierownictwa

* Formy przedstawicielstwa pracownikéw: ogélne - rada pracownicza lub reprezentacja
zwiqzku zawodowego; specjalistyczne bhp — komisja bhp lub przedstawiciel ds. bhp.

Zrédto: ESENER - Przedstawicielstwo pracownikéw i konsultacje w sprawie zdrowia
i bezpieczenstwa, EU-OSHA (2012)

- Dziatania w zakresie zarzadzania bhp sg czesciej postrzegane
jako skuteczne w zaktadach pracy, w ktérych istnieje przedsta-
wicielstwo pracownikéw, a zwtaszcza gdy towarzyszy mu duze
zaangazowanie kierownictwa w sprawy bhp. Ponadto, z analiz
wynika, ze zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym jest ogélnie
czestsze w zaktadach pracy, w ktérych pracownicy maja swo-
ich przedstawicieli, szczegdlnie gdy jednoczes$nie kierownictwo
wykazuje duze zaangazowanie w sprawy bhp (wykres 5).

Wykres 5. Zwiazek, po uwzglednieniu wptywu innych potencjalnych
czynnikéw, pomiedzy: (a) udziatem pracownikéw i (b) skutecznym
zarzadzaniem ryzykiem psychospotecznym, pokazany w wariantach
dla matego i duzego zaangazowania kierownictwa w sprawy bhp
oraz obecnodci i braku przedstawicielstwa pracownikéw*

lloraz szans
[e)}
1

Brak przedstawicielstwa Przedstawicielstwo

Il Niskie zaangazowanie i brak udziatu
Wysokie zaangazowanie i brak udziatu

I Niskie zaangazowanie i pewien udziat
Wysokie zaangazowanie i pewien udziat

*Formy przedstawicielstwa pracownikéw: ogélne - rada pracownicza lub reprezentacja
zwiqzku zawodowego; specjalistyczne bhp — komisja bhp lub przedstawiciel ds. bhp.

Zrédto: ESENER - Przedstawicielstwo pracownikéw i konsultacje w sprawie zdrowia
i bezpieczenistwa, EU-OSHA (2012)



+  Podobny wzorzec wynikéw mozna zaobserwowa¢, prowadzac
analizy poréwnawcze na zbiorze danych uzyskanych z wywia-
déw z przedstawicielami ds. bhp, co stanowi potwierdzenie
wyzej przedstawionych ustalen, w szczegélnosci mocnego
zwigzku z zaangazowaniem kierownictwa w sprawy bhp.

+  Wyniki wskazuja, ze niezaleznie od innych czynnikéw zarzadza-
nie bhp jest czestsze - i czesciej skuteczne — w organizacjach,
ktore nie tylko posiadaja przedstawiciela pracownikéw, ale tez
zapewniaja mu odpowiednie warunki dziatania. Obejmuje to
wysoki poziom zaangazowania kierownictwa w sprawy bhp,
kompleksowe przeszkolenie przedstawiciela pracownikéw,
system i mechanizmy wsparcia w zakresie wdrazania polityki
i praktyk bhp oraz zapewnienie mu mozliwosci petnienia aktyw-
nej, uznawanej roli w codziennym zarzadzaniu zaréwno zagro-
zeniami tradycyjnymi, jak i psychospotecznymi.

«  Podobnie jak w przypadku poprzednich badan krajowych,
poréwnania sekcji wskazuja na wieksza obecnos¢ przedstawi-
cielstw w zakfadach uzytecznosci publicznej, sekcji publicznej
i produkcyjnej. Wysoki poziom zaangazowania kierownictwa
w sprawy bhp oraz udziatu pracownikéw mozna ponadto zaob-
serwowac w wielu sekcjach zaliczonych do kategorii ,wytwor-
czych” w opublikowanym sprawozdaniu ESENER’.

+ Jeslichodzi o podziat na kraje, najwyzszy proporcjonalny udziat
przedstawicieli pracownikéw w sprawach ogélnych ibhp - wraz
z towarzyszacym mu duzym zaangazowaniem kierownictwa —
wystepuje w krajach skandynawskich, a najnizszy - w mniejszych
krajach z potudnia Europy. Generalnie kraje UE-15 charaktery-
zuja sie ponadprzecietng czestoscig wystepowania tego typu
relacji; jednak niektére nowe panstwa cztonkowskie, takie jak
Butgaria czy Rumunia, réwniez osiggajg doskonate wyniki w tej
dziedzinie, podczas gdy w niektorych krajach UE-15, takich jak
Niemcy czy Francja, odnotowano czestos¢ ponizej sredniej.

Powyzsze wnioski, uzyskane po uwzglednieniu wptywu innych
potencjalnych czynnikéw, odpowiadaja dotychczasowym badaniom
i potwierdzaja ich wyniki, gdyz: (a) wskazuja na przedstawicielstwo
pracownikéw jako na gtéwny element skutecznego zarzadzania
zagrozeniami dla zdrowia i bezpieczenstwa w pracy oraz (b) pod-
kreslaja, ze kontekst, w ktérym funkcjonujg przedstawiciele pracow-
nikéw, jest waznym czynnikiem ksztattujacym zwigzek pomiedzy
przedstawicielstwem pracownikéw i zarzgdzaniem ryzykiem bhp.

7 Przemysty wytworcze: gérnictwo i wydobycie, produkcja, elektrycznos¢,
zaopatrzenie w gaz i wode (przedsiebiorstwa uzytecznosci publicznej),
budownictwo.

ESENER — Streszczenie czterech raportow z analiz wtérnych badania ESENER

Sugestie dotyczace kierunkow dziatania

»  Dodatkowa analiza ESENER dostarcza decydentom dwoja-
kich wnioskéw. Po pierwsze, potwierdza potrzebe dalszego
wspierania przedstawicieli pracownikéw ds. bhp oraz istnie-
nie warunkéw wstepnych determinujacych dobre praktyki
bez wzgledu na miejsce ich stosowania. Po drugie, jesli zgod-
nie z tym, co sugeruje sie w literaturze, warunki wstepne
skutecznej realizacji ustawowych wymagan dotyczacych
przedstawicielstwa pracownikéw w sprawach bhp w UE
wystepuja jedynie w niewielkiej i malejacej liczbie zakfa-
dow pracy, to jest to kwestia, ktdra réwniez nalezy sie zajac.

+ Jeslichodzi o potrzebe badan, wiele z powyzszych skutkéw
pozostaje wzglednie stabo udokumentowanych pod wzgle-
dem wptywu na skuteczne zaangazowanie pracownikow
i ich przedstawicieli w dziatania na rzecz poprawy zdrowia,
bezpieczenstwa i dobrostanu w pracy. Wiele jeszcze pozo-
staje do wyjasnienia, jesli chodzi o to, w jaki sposéb przed-
stawicielstwo pracownikéw mogtoby sie najskuteczniej
przyczyniac¢ do przeciwdziatania problemowi ryzyka psy-
chospotecznego oraz nowych i pojawiajacych sie zagrozen.

Badanie miato na celu przede wszystkim:

« wskazanie, na podstawie danych ESENER, zestawéw prak-
tyk zwigzanych ze skutecznym zarzadzaniem ryzykiem
psychospotecznym,

« okreslenie typologii przedsiebiorstw w zaleznosci od ich charak-
terystyki (wielkos¢, wiek, sekcja lub przemyst),

« wskazanie, na podstawie wiedzy naukowej oraz informacji na
temat otoczenia zewnetrznego i biznesowego, cech konteksto-
wych majacych najwiekszy wptyw na zaangazowanie przedsie-
biorstw w skuteczne zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym,

- sformutowanie sugestii dotyczacych kierunkéw dziatania wyni-
kajacych z analizy empiryczne;j.

Przeprowadzony zostat przeglad literatury w celu okreslenia zwigz-
kéw pomiedzy zmiennymi, ktére mogtyby by¢ przetestowane w fazie
modelowania, a takze zaproponowania ram koncepcyjnych analizy.
Modelowanie danych ESENER, w formie analizy czynnikowej, miato
na celu zrozumienie zwigzkédw pomiedzy odpowiednimi aspek-
tami zarzadzania ryzykiem psychospotecznym. Te aspekty ryzyka
psychospotecznego zostaty okreslone przez przyporzadkowanie
pytan z badania ESENER do ram koncepcyjnych w celu stworzenia

8 Wykonawca: RAND Europe.
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wskaznika zarzadzania ryzykiem psychospotecznym. Wskaznik ten
postuzyt do przetestowania wielu niezaleznych zmiennych, takich
jak wielkos¢ przedsiebiorstwa, zmienne demograficzne i sekcja.

Gloéwne wnioski z przegladu literatury

+  Wedtug badania sity roboczej w UE w 2007 r. (modut ad hoc
dotyczacy zdrowia i bezpieczenstwa w pracy), 27,9%, czyli
ok. 55,6 mIn pracownikéw, zgtosito narazenie na czynniki wpty-
wajace na dobrostan psychiczny. W przypadku ok. 14% oséb
z problemami zdrowotnymi zwigzanymi z praca gtéwnym pro-
blemem zdrowotnym byt stres, depresja lub lek.

+  Zagrozenia psychospoteczne i zwigzane z nimi ryzyko stanowig
gtéwne wyzwanie dla 0séb odpowiedzialnych za wyznaczanie
kierunkéw polityki w Europie. Pomimo kilku inicjatyw strate-
gicznych podjetych na szczeblu unijnym i krajowym od konca
lat 80. XX w. mozna stwierdzi¢, ze wciaz istnieje luka pomiedzy
strategia a praktyka.

«  Konieczne jest lepsze zrozumienie koncepcji zagrozen psycho-
spotecznych i zwigzanego z nimi ryzyka, aby moc je oceniac i sku-
tecznie zmniejszac. W literaturze naukowej mozna znalez¢ wiele
pozycji sugerujacych zastosowanie paradygmatu zarzadzania
ryzykiem do skutecznego zarzadzania ryzykiem psychospo-
tecznym. Paradygmat ten, pomimo pewnych trudnosci w jego
zastosowaniu do ryzyka psychospotecznego, wydaje sie sku-
teczniejszy niz proste dziatania interwencyjne w miejscu pracy
oraz inne narzedzia, takie jak badania stresu.

Wykres 6. Model zarzadzania ryzykiem psychospotecznym

W wyniku przegladu literatury zostata ustalona koncepcja struk-
tury analizy empirycznej opartej na paradygmacie zarzadzania
ryzykiem. Struktura ta obejmuje kilka etapéw, w tym ocene
ryzyka, przetozenie informacji o ryzyku na ukierunkowane dzia-
tania, wprowadzenie dziatan interwencyjnych z zakresu ryzyka
oraz zarzadzanie nimi, a takze ocene dziatan interwencyjnych
i przekazywanie informacji zwrotnych dotyczacych zaréwno
dotychczasowych dziatan, jak i przysztych planéw dziatania
(wykres 6).

Gléwne wnioski z analizy empirycznej

Analiza czynnikowa, przeprowadzona wedtug ustalonej kon-
cepdji, wykazata, ze osiem z czynnikéw lub zmiennych, ktére
oceniano pod katem uwzglednienia w wyniku tagcznym dla zarza-
dzania ryzykiem psychospotecznym (zob. ramka 2), jest silnie
ze sobga skorelowanych. Pozwala to na opracowanie wskaznika
tacznego i prowadzi do wniosku, ze przedsigebiorstwa ogétem
wydaja sie przyjmowac podejsécie systemowe do zarzadzania
ryzykiem psychospotecznym. Zastosowanie podejscia opartego
na zarzadzaniu ryzykiem wydaje si¢ empirycznie uzasadnione.

Opracowany zatem zostat pojedynczy wskaznik zakresu zarza-
dzania ryzykiem psychospotecznym, co pozwolito na okreslenie
charakterystyki przedsiebiorstw. Ostateczny wskaznik sktadat sie
z szesciu zmiennych, gdyz pytania dotyczace stresu zwigzanego
z praca (MM250), mobbingu i przesladowania (MM251) oraz
przemocy (MM252) okazaly sie tak scisle ze sobg skorelowane,
Ze utworzono z nich jedng zmienna.

Analiza wstepna Bezposrednie dziatania interwencyjne

Powotanie grupy sterujacej

Zagrozenia psychospoteczne i organizacyjne

Ocena ryzyka

Ocena ryzyka rezydualnego

Indywidualne i organizacyjne wskazniki zdrowia
Prawdopodobne czynniki ryzyka Wyzsze kierownictwo

+

Wkiad grupy sterujacej
+

Ocena ryzyka w oparciu o informacje zwrotne i zalecenia dotyczace dziatan Eksperci zewnetrzni

Wskazanie ,patologii organizacyjnych”

i opracowanie dziatari interwencyjnych
(,projekt do oceny”)

Planowanie dziatar interwencyjnych

Wdrozenie, monitorowanie i zarzgdzanie
dziataniami interwencyjnymi

Interwencja / Przetozenie
Zmniejszenie ryzyka

Ocena

Zrédto: adaptacja za: E. Rial-Gonzdlez (2000)
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Wkiad grupy sterujacej

+
Wyzsze kierownictwo

Ocena dziatan interwencyjnych i przekazanie wynikdw organizacji i pracownikom

Wyniki oceny do wykorzystania w przysztej ocenie ryzyka
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Wykres 7. Zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym w zaleznosci od kraju — wynik taczny
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Zrédto: ESENER — Czynniki zwiqzane z efektywnym zarzqdzaniem ryzykiem psychospotecznym, EU-OSHA (2012)

Ramka 2. Zmienne skfadajgce sie na wynik faczny dla zarzadzania
ryzykiem psychospotecznym

Jakie stuzby w zakresie zdrowia i bezpieczenstwa pracy
Pan/Pani wykorzystuje? Czy korzysta Pan/Pani z psycho-
loga? (MM150_3)

Czy w Pana/Pani przedsiebiorstwie istnieja procedury poste-
powania ze stresem zwigzanym z pracg? (MM250)

Czy istnieje procedura postepowania z mobbingiem
lub przesladowaniem? (MM251)

Czy istnieje procedura postepowania z przemoca w miejscu
pracy? (MM252)

Czy w ciggu ostatnich 3 lat Pana/Pani przedsiebiorstwo
zapewnito pracownikom szkolenia w celu eliminowania
ryzyka psychospotecznego? (MM253.6)

Czy informuje Pan/Pani pracownikéw o czynnikach ryzyka
psychospotecznego i ich wptywie na zdrowie i bezpieczen-
stwo? (MM259)

Czy pracownicy zostali poinformowani, do kogo moga sie
zwrocic¢ z problemami psychospotecznymi zwigzanymi
z praca? (MM260)

Czy korzystat Pan/korzystata Pani z informacji lub wsparcia
z zewnetrznych zrédet na temat postepowania z ryzykiem
psychospotecznym w pracy? (MM302)

Zrédto: ESENER - Czynniki zwiqzane z efektywnym zarzqdzaniem ryzykiem
psychospotecznym, EU-OSHA (2012)

Kraj i wielkos$¢ przedsigbiorstwa sg czynnikami najsilniej warun-
kujacymizakres zarzadzania ryzykiem psychospotecznym. Sekcja
dziatalnoéci odgrywa wazng, ale mniejsza role.

Liczne uwarunkowania kulturowe, gospodarcze i regulacyjne,
ktére w badaniu zostaty ujete w ramach zmiennej ,krajowej”,
sg najwazniejszym czynnikiem zwigzanym z obecnoscia dziatan
z zakresu zarzadzania ryzykiem psychospotecznym (wykres 7).

Liczba dziatan z zakresu zarzadzania ryzykiem psychospotecz-
nym zgfaszanych przez mniejsze przedsiebiorstwa jest w poréw-
naniu z duzymi przedsiebiorstwami znacznie nizsza (wykres 8).

Wykres 8. Wielkosc przedsiebiorstwa (liczba pracownikow) a zarza-
dzanie ryzykiem psychospotecznym — wynik faczny
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Zrédto: ESENER - Czynniki zwiqzane z efektywnym zarzqdzaniem ryzykiem

psychospotecznym, EU-OSHA (2012)

Sekgcje réznig sie znaczaco pod wzgledem zakresu zarzadzania
ryzykiem spotecznym. Przedsiebiorstwa z sekcji edukacji, zdro-
wia i pomocy spotecznej czesto zgtaszaja wyzszy poziom zarza-
dzania w poréwnaniu z przemystem wytwaérczym.

Podobnie jak w przypadku ogélnego zarzadzania bhp, inne
zmienne demograficzne, takie jak struktura wieku lub ptci per-
sonelu, maja bardzo niewielki wptyw na poziom zarzadzania
ryzykiem psychospotecznym.
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Dziatania w zakresie ryzyka psychospotecznego najczesciej pole-
gaja ha ,zapewnieniu, by pracownicy wiedzieli, do kogo maja sie
zwréci¢ w sprawie ryzyka psychospotecznego” oraz ,zapewnie-
niu szkolen”. Inne dziatania, np. korzystanie z ustug psychologa
lub posiadanie procedur postepowania w przypadku ryzyka
psychospotecznego, sa mniej powszechne.

Ogolnie rzecz biorac, zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym
w przedsiebiorstwach europejskich pozostaje w tyle w poréwna-
niu zogdlnym zarzadzaniem bezpieczenstwem i higiena pracy.
Przedsiebiorstwa, w ktérych zarzadzanie bhp stoi na dobrym
poziomie, zazwyczaj w petniejszy sposéb zarzadzaja rowniez
ryzykiem psychospotecznym.

Sugestie dotyczace kierunkéw dziatania

Wyniki wskazuja, ze zarzadzanie ryzykiem psychospo-
tecznym zazwyczaj opiera sie na spéjnym podejsciu sys-
temowym, podobnie jak w przypadku bhp, przy czym
w niektérych krajach pewne dziatania zapobiegawcze s3 sto-
sowane bardzo rzadko (np. korzystanie z ustug psychologa
lub przyjecie procedur postepowania w przypadku ryzyka
psychospotecznego). Przyjete w dyrektywie ramowej podej-
$cie systematyczne wydaje sie skutecznie ksztattowac dzia-
fania z zakresu ryzyka psychospotecznego, niemniej jednak
nalezy zwrdci¢ uwage, by przedsiebiorstwa we wszystkich
krajach wdrozyly szeroki wachlarz dziatan zapobiegawczych.

Systematyczne podejscie do zarzadzania ryzykiem psy-
chospotecznym jest mozliwe nawet wsréd mniejszych
przedsiebiorstw, ale wystepuja w tym zakresie znaczace
réznice pomiedzy krajami. Moze to oznacza¢, ze czynniki
kontekstowe, takie jak styl regulacji, kultura organizacyjna
czy potencjat organizacyjny, odgrywajg wazna role i moga
postuzy¢ za narzedzie poprawy zarzadzania ryzykiem psy-
chospotecznym w zaktadach pracy w catej Europie.

Jesli chodzi o sekcje dziatalnosci, zakres zarzadzania ryzy-
kiem psychospotecznym odpowiada obszarom, w ktérych
ryzyko to jest duze; wskazujg na to dotychczasowe badania,
oparte np. na ankietach pracowniczych. Maty zakres dziatani
w sekcjach budownictwa i przetwérstwa przemystowego
w poréwnaniu z sekcjami edukacji, opieki zdrowotnej
i pomocy spotecznej wskazuje na potrzebe bardziej konse-
kwentnego podejmowania dziatari zapobiegawczych we
wszystkich sekcjach.
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Projekt miat za zadanie wskaza¢ bodzce i przeszkody, ktérych
doswiadczaja przedsiebiorstwa europejskie w zakresie zarzadza-
nia ryzykiem psychospotfecznym, a tym samym wyjasni¢ potrzeby
wystepujace w tej dziedzinie. Szczegoétowe cele byly nastepujace:

+  wskazanie bodzcéw, przeszkod i potrzeb zwigzanych z zarza-
dzaniem ryzykiem psychospotecznym: wdrazanie procedur
z zakresu stresu zwigzanego z praca, mobbingu/przesladowania
i przemocy w pracy, jak réwniez podejmowanie dziatar doraz-
nych z zakresu ryzyka psychospotecznego,

+ wyjasnienie, na podstawie wiedzy naukowej oraz informacji na
temat otoczenia zewnetrznego i biznesowego, cech konteksto-
wych majacych najwiekszy wptyw na zaangazowanie przedsie-
biorstw w zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym,

- sformutowanie sugestii dotyczacych kierunkéw dziatania, w tym
wskazanie gtéwnych bodZcow i przeszkdd, ktérym nalezatoby
przeciwdziatac.

Gléwne wnioski z przegladu literatury

+  WUE dokonat sie duzy postep, jesli chodzi o uznanie znaczenia
0gdInych czynnikéw ryzyka psychospotecznego, w szczegélno-
$ci stresu zwigzanego z praca, mobbingu i przemocy w pracy.
Jednakze, jak wskazano powyzej'’, pomiedzy polityka i praktyka
wydaje sie istnie¢ rozdzwiek, ktéry utrudnia zarzadzanie ryzy-
kiem psychospotecznym na poziomie przedsigbiorstw.

«  Skuteczne przetozenie polityki zarzadzania ryzykiem psychospo-
tecznym na praktyke wymaga posiadania potencjatu zaréwno
na poziomie makro (krajowym/regionalnym), jak i na poziomie
przedsiebiorstwa. Potencjat ten obejmuje wiedze i kompeten-
cje kluczowych podmiotéw (kierownictwa, pracownikéw, decy-
dentéw), istnienie odpowiednich, wiarygodnych informacji dla
podejmowania decyzji oraz dostepnosc¢ skutecznych, tatwych
w obstudze metod i narzedzi wraz ze strukturami wsparcia (eks-
perci, konsultanci, stuzby i instytucje, badania i rozwaj).

« Na podstawie przegladu literatury zostata opracowana kon-
cepcja struktury badania, obejmujgca podstawowe bodzce
i przeszkody, ktére dotycza przedsiebiorstw europejskich w kon-
tekscie zarzadzania ryzykiem psychospotecznym (wykres 9).
W analizie uwzgledniono réwniez cechy organizacyjne, ktére
moga wptywac na zwigzek pomiedzy bodzcami/przeszkodami

o Wykonawca: Konsorcjum kierowane przez Uniwersytet w Nottingham
we wspdtpracy z Whoskim Urzedem ds. Odszkodowar Pracowniczych (INAIL),
TNO Work & Employment i Fiskim Instytutem Higieny Pracy (FIOH).

10 Czynniki zwigzane ze skutecznym zarzadzaniem ryzykiem psychospotecznym.
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Wykres 9. Model koncepcyjny bodzcow i przeszkdd, ktorych doswiadczaja przedsiebiorstwa europejskie w odniesieniu do zarzadzania
ryzykiem psychospotecznym

Sektor Bodzce i przeszkody Zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym
przedsiebiorstwa ]
. . Bodzce do zarzadzania ryzykiem
Wielkos¢ | Politykai zarzadzanie bhp - psychospotecznym Procedury zarzadzania ryzykiem
przedsiebiorstwa psychospotecznym
Kraj UE L] ] ] ] - - ] Dziatania na rzecz zarzadzania ryzykiem
Zainteresowanie problematyka i ryzykiem __ | Przeszkody w zarzadzaniu ryzykiem psychospotecznym
psychospotecznym psychospotecznym
Publiczne/
prywatne

Zrédto: ESENER - Zarzqdzanie ryzykiem psychospotecznym — bodzce, potrzeby i podjete dziatania, EU-OSHA (2012)

Ponadto zadania ze strony pracownikéw i absencja zostaty wska-
zane jako gtéwne przyczyny, co podkresla znaczenie zaréwno
udziatu pracownikéw, jak i uzasadnienia biznesowego dla zarza-
dzania ryzykiem psychospotecznym.

i zarzadzaniem ryzykiem psychospotecznym (wielko$¢ przed- .
siebiorstwa, sekcja, przedsiebiorstwo publiczne/prywatne, kraj).

Gtéwne wnioski z analizy empirycznej

+  Wdrozenie dobrych praktyk w zakresie zarzadzania bhp oraz
zainteresowanie problematyka stresu zwigzanego z praca, mob-
bingu i przemocy wydaja sie mocno zwigzane z wdrozeniem
zaréwno procedur, jak i dziatart doraznych w tej dziedzinie, bez
wzgledu na wielko$¢ przedsiebiorstwa, sekcje lub kraj. Przed-
siebiorstwa zgfaszajace petniejsze wdrozenie praktyk z zakresu
zarzadzania bhp czeséciej wykazuja réwniez wyzszy poziom
zarzadzania ryzykiem psychospotecznym.

+ Jeslichodzi o zjawisko mobbingu, ktére mozna uznac za delikat-
niejsza kwestie, zadania pracownikéw maja mniejsze znaczenie
nizabsencja czy wymogi prawne, w przypadku zas stresu zwiaza-
nego z pracg — wigksze. Jesli chodzi o dziatania dorazne, uzasad-
nienie biznesowe wydaje sie mie¢ silniejszy efekt, czego dowodzi
znaczenie utrzymania wydajnosci, zmniejszenia absencji, reago-
wania na wymagania klientéw i troski o wizerunek pracodawcy.

Wykres 10. Wptyw (iloraz szans) kilku zmiennych objasniajgcych (bodZcow) na procedury/dziatania w zakresie zarzadzania ryzykiem psycho-
spotecznym w przedsiebiorstwach europejskich

Zainteresowanie stresem zwiazanym z prac3

Zainteresowanie przemoca W pracy

Zainteresowanie mobbingiem

Zarzadzanie bhp

Tainteresowanie ryzykiem psychospotecznym

Zobowiazania prawne

Iadania pracownikéw

Absencja

Spadek wydajnosci

Zadania klient6w lub wizerunek

Naciski ze strony inspekdji pracy

0 0,5 1 1,5 2 2,5 3 35 4 4,5

[ Procedury: przemoc Dziatania: ryzyko

psychospoteczne

I Procedury: stres zwigzany Procedury: mobbing

zpraca

Zrédto: ESENER - Zarzqdzanie ryzykiem psychospotecznym — bodzce, potrzeby i podjete dziatania, EU-OSHA (2012)
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Im wigksze przedsiebiorstwo, tym zazwyczaj wieksza liczba zgta-
szanych bodzcéw. Jedynym wyjatkiem jest spadek wydajnosci:
tu liczba zgtoszen spada wraz ze wzrostem wielkosci przedsie-
biorstwa. Fakt ten moze wskazywac, ze uzasadnienie biznesowe
jest szczegdlnie wazne dla matych przedsiebiorstw.

Jesli chodzi o sekcje dziatalnosci, to zaréwno poziom zaintereso-
wania, jak i zarzadzania ryzykiem psychospotecznym jest wyzszy
w sekcjach administracji publicznej, zdrowia i pomocy spotecz-
nej. Zgodnie z przewidywaniami, przedsigebiorstwa prywatne
czesciej niz publiczne zgtaszaja spadek wydajnosci jako bodziec,
co wskazuje na uznawanie wiekszego znaczenia uzasadnienia
biznesowego w sekgji prywatnej.

Jesli chodzi o przeszkody w zakresie zarzadzania ryzykiem psy-
chospotecznym, to brak wsparcia i doradztwa technicznego
wydaje sie najwazniejsza przeszkoda - nastepna w kolejnosci
jest brak zasobéw - w odniesieniu do posiadania procedur
postepowania w przypadku stresu zwigzanego z praca, mob-
bingu i przemocy (wykres 11).

Przedsiebiorstwa, ktére wymieniajg brak zasobéw jako bariere,
rzadziej majg procedury zarzadzania ryzykiem psychospotecz-
nym (stresem, mobbingiem, przemoca), natomiast czesciej

podejmuja dziatania dorazne w zakresie ryzyka psychospotecz-
nego. Mozliwym wyjasnieniem jest to, ze cho¢ brak zasobéw
zniecheca firmy do zarzadzania ryzykiem psychospotecznym
w systematyczny sposob, s one jednak zmuszone do podej-
mowania dziatan doraznych, aby radzi¢ sobie z problemami
powstatymi w tej dziedzinie. Ponadto brak zasobéw moze sie
ujawnic¢ dopiero wtedy, gdy zajdzie potrzeba podjecia pilnych
dziatan i okazuje sig, ile bedzie kosztowata ich realizacja.

Brak zasobdéw oraz wsparcia i doradztwa technicznego s prze-
szkodami najczesciej zgtaszanymi przez przedsiebiorstwa sekcji
publicznej. Z kolei przedsiebiorstwa sekgcji prywatnej czesciej
wskazuja na brak swiadomosci jako bariere. Wzrost wielko-
$ci przedsiebiorstwa przekfada sie réwniez na wigkszg liczbe
zgtaszanych barier; jedynym wyjatkiem jest brak zasobdéw. Jak
mozna byto przypuszczad, brak zasoboéw jest najczesciej wskazy-
wany przez najmniejsze przedsigbiorstwa (10-19 pracownikéw).

Przedsiebiorstwa majace procedury zarzadzania ryzykiem psy-
chospotecznym czesciej wymieniajg ,delikatnos¢ kwestii” jako
bariere, co potwierdza teze, ze niektdre bariery - cho¢ nieko-
niecznie uniemozliwiaja podjecie dziatan — nabierajg znacze-
nia, gdy podjete zostaty kroki w celu przeciwdziatania ryzyku
spotecznemu.

Wykres 11. Wptyw (iloraz szans) kilku zmiennych objasniajacych (przeszkdd) na procedury/dziatania w zakresie zarzadzania ryzykiem psy-
chospotecznym w przedsiebiorstwach europejskich

Tainteresowanie stresem zwiazanym z praca
Zainteresowanie przemoca W pracy
Zainteresowanie mobbingiem

Iarzadzanie bhp

Zainteresowanie ryzykiem psychospotecznym
Brak zasobow

Brak Swiadomosci

Brak wiedzy

Brak wsparcia technicznego

Kultura organizacyjna

Delikatno$¢ kwestii

T
0 0,5 1 15 2 2,5 3 35 4 4,5
I Procedury: stres zwiazany Procedury: mobbing [ Procedury: przemoc Dziatania: ryzyko

Zpraca psychospoteczne

Zrédto: ESENER - Zarzqdzanie ryzykiem psychospotecznym — bodzce, potrzeby i podjete dziatania, EU-OSHA (2012)
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Sugestie dotyczace kierunkéw dziatania

Wyrazny zwigzek pomiedzy ogélnym zarzadzaniem bhp
i zarzadzaniem ryzykiem psychospotecznym podkresla
znaczenie posiadania polityki i planu dziatan bhp (lub
korzystania z systemu zarzadzania bhp), ktérych istotnym
elementem jest zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym.

Istnieje potrzeba propagowania inicjatyw zapewniajacych
lepsze wsparcie przedsiebiorstwom w zakresie zarzadza-
nia ryzykiem psychospotecznym, kierowanych do réznych
grup, np. podmiotéw sekcyjnych, dostawcéw ustugi bhp
czy inspektoréw pracy. Inicjatywy te powinny ktas¢ nacisk
na znaczenie dobrych praktyk w zakresie zarzadzania bhp,
w szczegolnosci zwiekszania Swiadomosci, opracowywania
iwdrazania dziatar zapobiegawczych w zakresie ryzyka psy-
chospotecznego oraz prowadzenia jego oceny.

Aby zapewni¢ firmom lepsze wsparcie i doradztwo, nalezy
zastanowi¢ sie nad potencjalnym wptywem inspektoréow
pracy (rozpoznanym w kampanii SLIC'") oraz znaczeniem
wiasciwego przeszkolenia dostawcédw ustug bhp w zakresie
praktyk zarzadzania ryzykiem psychospotecznym.

Pracodawcom nalezy uswiadomi¢, ze interwencje z zakresu
zarzadzania ryzykiem psychospotecznym sa optacalne,
a zarzadzanie ryzykiem psychospotecznym - mozliwe,
pomimo delikatnosci tej kwestii.

Potrzebne sa dalsze badania, aby uzyska¢ mocniejsze
dowody na istnienie zwiazku pomiedzy ryzykiem psycho-
spoftecznym i wynikami przedsiebiorstwa, w tym zmniej-
szeniem absencji.

Europejska kampania Komitetu Starszych Inspektoréw Pracy w 2012 r. doty-
czaca zagrozen psychospotecznych (www.av.se/SLIC2012).
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Badanie opierato sie na 28 649 wywiadach z kierownikami naj-
wyzszego szczebla ds. bhp oraz na 7226 wywiadach z przedsta-
wicielami pracownikéw ds. bhp'2 Populacja statystyczna sktada
sie ze wszystkich przedsiebiorstw zatrudniajacych co najmniej
10 pracownikéw w 31 krajach uczestniczacych i obejmuje
wszystkie sekcje dziatalnosci gospodarczej poza rolnictwem,
lesnictwem i rybotéwstwem. Statystyczna jednostka analizy jest
przedsiebiorstwo.

31 krajow uczestniczacych to 27 europejskich panstw cztonkow-
skich UE, 2 panstwa kandydujace (Chorwacja i Turcja) i 2 kraje
EFTA (Norwegia i Szwajcaria).

Pod adresem www.esener.eu dostepne sa dodatkowe informa-
cje, w tym ttumaczenia niniejszego streszczenia na 25 jezykow.

Oryginati wersje krajowe kwestionariusza s dostepne pod adre-
sem: http://osha.europa.eu/en/riskobservatory/enterprise-survey/
methodology-1.

Ogolny raport opisowy jest dostepny pod adresem: http://osha.
europa.eu/en/publications/reports/esener1_osh_management.

Streszczenie w 23 jezykach jest dostepne pod adresem:
http://osha.europa.eu/en/publications/reports/en_esener1-
-summary.pdf/view?searchterm=.

Dostepne jest réwniez narzedzie do mapowania - pod adresem:
http://osha.europa.eu/sub/esener/en.

Petny zestaw danych ESENER jest dostepny w archiwum danych
Wielkiej Brytanii (UK Data Archive — UKDA) Uniwersytetu Essen
- pod adresem: http://www.esds.ac.uk/findingData/snDe-
scription.asp?sn=6446&key=esener. Aby uzyska¢ dostep do
plikow, uzytkownicy musza zarejestrowac sie w UKDA. Infor-
macje na temat procedury rejestracji sg dostepne pod adresem:
http://www.esds.ac.uk/aandp/access/access.asp. Pytania doty-
czace rejestracji lub dostepu do danych nalezy kierowac na adres
help@esds.ac.uk.

W 27 panstwach cztonkowskich UE przeprowadzono 24 680 wywiaddw z kie-
rownictwem i 6694 wywiadow z przedstawicielami ds. bhp.
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RAND Europe

RAND Europe jest niezalezng organizacja niekomercyjng, ktéra
prowadzi badania i analizy na potrzeby ksztattowania polityki
i podejmowania decyzji. Powstata w 1992 r. jako niezalezna
jednostka amerykanskiego osrodka analitycznego RAND
Corporation.

Uniwersytet w Cardiff - Osrodek Badan Srodowiska Pracy
w Cardiff (CWERC) i Walijski Instytut Badan Spotecznych
i Gospodarczych (WISERD)

CWERC prowadzi badania zwigzkéw pomiedzy zdrowiem,
bezpieczenstwem i dobrostanem w $rodowisku pracy. Jest to
wspdlny osrodek badawczy Wydziatéw Psychologii i Socjologii
Uniwersytetu w Cardiff.

WISERD jest instytucjg wspdlnie finansowana przez rzad walijski
(HEFCW) i brytyjska Rade ds. Badan Gospodarczych i Spotecz-
nych (ESRC) w celu gromadzenia i rozwijania istniejacej wie-
dzy na temat jakosciowych i ilosciowych metod badawczych
na Uniwersytetach w Aberystwyth, Bangor, Cardiff, Glamorgan
i Swansea.
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Konsorcjum kierowane przez Instytut Pracy, Zdrowia
i Organizacji Uniwersytetu w Nottingham (I-WHO).

Partnerzy: Wtoski Urzad ds. Odszkodowan Pracowniczych
(INAIL), TNO Work & Employment i Finiski Instytut Zdrowia
Pracy (FIOH)

I-WHO jest instytutem badawczym w dziedzinie psychologii
stosowanej Uniwersytetu w Nottingham. Zajmuje sie wktadem
psychologii stosowanej w zdrowie zawodowe i publiczne oraz
$wiadczeniem powigzanych ustug zwigzanych ze zdrowiem.
Instytut jest osrodkiem wspotpracy z WHO w zakresie higieny
pracy.

INAIL - Wioski Urzad ds. Odszkodowan Pracowniczych
zajmuje sie miedzy innymi sposobami zmniejszania liczby
wypadkow przy pracy, ubezpieczeniami pracowniczymi oraz
ponowng integracja na rynku pracy ofiar wypadkdéw przy pracy.

TNO Work & Employment zajmuje sie badaniami i doradztwem
technologiczno-strategicznym. Przektadajac wiedze naukowa na
praktyke, TNO dazy do optymalizacji potencjatu innowacyjnego
uczelni i wtadz panstwowych. Instytut jest rGwniez osrodkiem
wspdtpracy z WHO w zakresie zdrowia zawodowego.

FIOH - Finski Instytut Zdrowia Zawodowego jest organizacjq
badawcza specjalizujaca sie w tematyce bezpieczenstwa
i higieny pracy. Wyniki jej badan sa udostepniane zaktadom
pracy w ramach ustug eksperckich, szkolen i publikacji.

Redakcja streszczenia: William Cockburn, Xabier Irastorza i Matgorzata
Milczarek






Europejska Agencja Bezpieczenstwa i Zdro-
wia w Pracy (EU-OSHA) stawia sobie za cel
uczynienie Europy bezpieczniejszym, zdrow-
szym i wydajniejszym miejscem pracy. Agencja
wyszukuje, opracowuje i upowszechnia rzetelne,
wywazone i bezstronne informacje dotyczace
bezpieczenstwa i zdrowia oraz organizuje ogél-
noeuropejskie kampanie informacyjne. Agencja,
ustanowiona przez Unie Europejska w 1996 r.
z siedzibg w Bilbao (Hiszpania), skupia przed-
stawicieli Komisji Europejskiej, rzadéw panstw
cztonkowskich, organizacji pracodawcéw i pra-
cownikéw oraz uznanych ekspertéw w kazdym
z panstw cztonkowskich UE-27 i spoza UE.

Europejska Agencja Bezpieczenstwa
i Zdrowia w Pracy

Gran Via 33, 48009 Bilbao, HISZPANIA
Tel. +34 944794360

Faks +34 944794383

E-mail: information@osha.europa.eu

http://osha.europa.eu
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