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drowie � zdefiniowane przez
�wiatow¹ Organizacjê Zdrowia
jako �stan pe³nego dobrostanu fi-

zycznego, psychicznego i spo³ecznego� �
niew¹tpliwie jest dla cz³owieka najwy¿sz¹
warto�ci¹. Dopóki zdrowie rozpatrywano
g³ównie w kategoriach humanitarnych, sta-
nowi³o ono warto�æ przede wszystkim dla
poszczególnych osób. Jednak obecnie co-
raz czê�ciej rozpatruje siê zdrowie w kate-
goriach ekonomicznych, a wiêc w kontek-
�cie warto�ci ogólnospo³ecznych. Koniecz-
ne jest wiêc szersze spojrzenie z perspek-
tywy nie tylko pracowników, lecz tak¿e
pracodawców oraz pañstwa. Choroba lub
niepe³nosprawno�æ, zmêczenie lub �wypa-
lenie� powoduj¹ straty spo³eczne i ekono-
miczne dla poszczególnych osób, których
bezpo�rednio dotycz¹, oraz dla gospodar-
ki. Powoduj¹ równie¿ pogorszenie nastro-
jów spo³ecznych.

prof. dr hab. med. DANUTA KORADECKA
Centralny Instytut Ochrony Pracy

Rola badañ naukowych w skutecznym wdra¿aniu w Polsce
dyrektyw Wspólnot Europejskich
w zakresie bezpieczeñstwa i ochrony zdrowia pracowników

Ogromne zainteresowanie zapobiega-
niem ryzyku zawodowemu, jakie obser-
wujemy w ostatnich 10 latach, wynika
z tych w³a�nie przes³anek, tzn. z faktu,
¿e bycie zdrowym ma coraz wiêksz¹
warto�æ tak dla jednostki, jak i spo³e-
czeñstwa. Oznacza to, ¿e niezbêdne jest
systemowe podej�cie do ochrony zdrowia
w �rodowisku pracy i ¿ycia. Najbardziej
dynamiczne zmiany w tym zakresie s¹ wi-
doczne w Europie �rodkowej, gdzie za-
chodz¹ca transformacja wymusza z kolei
zmiany w procesach ekonomicznych
i w zarz¹dzaniu zasobami ludzkimi.

Transformacja krajów Europy Central-
nej dotyczy g³ównie ich systemu ekono-
miczno-gospodarczego, co w sposób
wtórny wp³ywa tak¿e na system socjal-
ny. Z tym w³a�nie systemem wi¹¿e siê
równie¿ stan warunków pracy, w tym jej
bezpieczeñstwa. Nale¿y podkre�liæ, ¿e
wbrew wcze�niejszym obawom transfor-
macja gospodarcza w Polsce nie pogor-
szy³a warunków pracy. �wiadcz¹ o tym
dane G³ównego Urzêdu Statystycznego,
zbierane w Polsce w populacji 5250 tys.
zatrudnionych. Liczba osób zatrudnio-
nych w warunkach szkodliwych wynio-

s³a w tej populacji 140 os./1000 zatrud-
nionych w roku 2000 i by³a ni¿sza ni¿
w roku 1990, kiedy wynosi³a 163 os./1000
zatrudnionych (rys. 1.).

Wska�nik poszkodowanych w wypad-
kach, wynosz¹cy 8 osób na 1000 zatrud-
nionych w roku 1990, wzrós³ w latach
1996-1997 do ponad 10 osób, aby powró-
ciæ do 8 osób w 2000 r. (rys. 2.). Wska�-
nik liczby wypadków �miertelnych
na 1000 zatrudnionych zmala³ w tym cza-
sie z 0,07 do 0,05.

Natomiast liczba uznanych chorób za-
wodowych wzros³a znacznie w dekadzie
lat dziewiêædziesi¹tych � z 80/100 tys.
zatrudnionych w 1990 roku do 130/100
tys. zatrudnionych w 1994 roku, aby
w 2000 roku wróciæ do stanu zbli¿onego
do dekady lat osiemdziesi¹tych (rys. 3.).

Ten przej�ciowy wzrost liczby chorób
zawodowych wi¹¿e siê przede wszystkim
z restrukturyzacj¹ wielu ga³êzi przemy-
s³u ciê¿kiego, �generuj¹cych� choroby
zawodowe. U zwalnianych pracowników
o ogólnym z³ym stanie zdrowia czêsto
stwierdzano bowiem chorobê zawodow¹
ze wzglêdów spo³ecznych.

Rys. 2. Liczba osób poszkodowanych w wypadkach
przy pracy na 1000 zatrudnionych

Rys. 1. Wska�nik liczby osób zatrudnionych w wa-
runkach szkodliwych na 1000 zatrudnionych

Rys. 3.  Liczba osób zatrudnionych w warunkach zagro¿enia i  liczba uznanych chorób zawodowych
w Polsce  w latach 1987-2000
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Przytoczone podstawowe wska�niki
stanu bezpieczeñstwa i higieny pracy
mog³yby wiêc �wiadczyæ, ¿e transforma-
cja w Polsce nie wp³ynê³a na nie nega-
tywnie.

Najwa¿niejsze jednak by³o to, ¿e
transformacja przyczyni³a siê do pod-
jêcia w Polsce dzia³añ w kierunku
zmian systemowych w dziedzinie bez-
pieczeñstwa i higieny pracy.

W roku 1992 ukaza³o siê � staraniem
Centralnego Instytutu Ochrony Pracy �
5-tomowe wydanie polskich przek³adów
41 podstawowych dyrektyw EWG doty-
cz¹cych bezpieczeñstwa i higieny pracy.
Sta³o siê ono �ród³em wiedzy o sposobie
podej�cia do problematyki bhp zarówno
dla cz³onków rz¹du i parlamentu, jak
i partnerów spo³ecznych (w tym przede
wszystkim zwi¹zków zawodowych).

W roku 1994 rz¹d polski podj¹³ decy-
zjê o ustanowieniu strategicznego progra-
mu rz¹dowego �Bezpieczeñstwo i ochro-
na zdrowia cz³owieka w �rodowisku pra-
cy� (1995-2001). G³ównym celem pro-
gramu by³o stworzenie, w ramach poli-
tyki spo³eczno-ekonomicznej pañstwa,
skutecznego systemu bezpieczeñstwa
i ochrony zdrowia cz³owieka w �rodowi-
sku pracy w aspekcie stowarzyszenia Pol-
ski z Uni¹ Europejsk¹.

W ramach programu podjêto nastêpu-
j¹ce przedsiêwziêcia:

� doskonalenie rozwi¹zañ prawnych,
organizacyjnych i ekonomicznych syste-
mu ochrony cz³owieka w �rodowisku pra-
cy, z uwzglêdnieniem wymagañ prawa
miêdzynarodowego

� opracowanie i wdro¿enie nowocze-
snego systemu rozpoznawania i oceny
zagro¿eñ zawodowych

� unowocze�nienie systemu profilak-
tyki technicznej zagro¿eñ zawodowych
i optymalizacja warunków pracy

� opracowanie i wdro¿enie nowocze-
snej profilaktyki medycznej i promocji
zdrowia w miejscu pracy

� wprowadzenie nowoczesnego sys-
temu informacji, kszta³cenia i edukacji
w zakresie bezpieczeñstwa pracy i ochro-
ny zdrowia.

W wyniku konkursu otwartego na re-
alizacjê 308 zadañ tego programu, decyzj¹
Komitetu Badañ Naukowych zosta³y one
podjête przez 37 placówek naukowo-ba-
dawczych, w tym przede wszystkim przez

CIOP (55,5%) oraz instytuty medycyny
pracy (30,8%). We wdro¿eniach wyników
programu uczestniczy³y nastêpuj¹ce re-
sorty: Ministerstwo Pracy i Polityki Spo-
³ecznej, Ministerstwo Zdrowia, Minister-
stwo Gospodarki, Ministerstwo Rolnic-
twa i Ministerstwo Edukacji. �rodki fi-
nansowe na realizacjê programu zapew-
niono decyzj¹ Rady Ministrów.

Przedstawione przyk³ady ilustruj¹ tyl-
ko niektóre, opracowane w wyniku reali-
zacji programu, nowoczesne rozwi¹zania
techniczne i organizacyjne istotne dla
ochrony cz³owieka w �rodowisku pracy.

Wiele z tych rozwi¹zañ nagrodzono
z³otymi medalami na wystawach wyna-
lazków w Brukseli i Genewie. Za wyniki
dzia³alno�ci w zakresie rozwi¹zañ tech-
nicznych do celów ochrony pracy Insty-
tut zosta³ odznaczony Krzy¿em Kawaler-
skim �Brussels Eureka 2001�.

Oprócz konkretnych rozwi¹zañ tech-
nicznych i organizacyjnych, uzyskanych
w ramach tego programu, na podkre�le-
nie zas³uguje:

� rzeczywista i �cis³a wspó³praca pla-
cówek naukowych, miêdzy sob¹ oraz z re-
sortami, które by³y odpowiedzialne za
wdro¿enie odpowiednich uregulowañ
prawnych

� stopniowo wzrastaj¹ce w trakcie re-
alizacji programu zainteresowanie przed-
siêbiorstw zarówno nowymi rozwi¹zania-
mi technicznymi, jak i metodami oceny
ryzyka oraz zarz¹dzania bezpieczeñ-
stwem i higien¹ pracy.

Istotny wp³yw na takie podej�cie
przedsiêbiorstw do omawianej problema-
tyki maj¹ aspekty ekonomiczne, w tym
przewidziane w nowej ustawie o ubezpie-
czeniu od wypadków i chorób zawodo-
wych, wprowadzenie zró¿nicowania
sk³adki ubezpieczeniowej w zale¿no�ci
zarówno od przyczyn zagro¿eñ zawodo-
wych (liczba osób zatrudnionych w wa-
runkach nara¿enia na czynniki szkodli-
we), jak i od ich skutków (liczba wypad-
ków ogó³em i �miertelnych oraz chorób
zawodowych).

Zasz³y te¿ zmiany w �wiadomo�ci spo-
³ecznej, powoduj¹ce zapotrzebowanie
na rozwi¹zania kszta³tuj¹ce warunki pra-
cy, które spe³nia³yby nie tylko wymaga-
nia bezpieczeñstwa pracy, lecz tak¿e er-
gonomii. Powszechnie zaczyna siê doce-
niaæ warto�æ ¿ycia i zdrowia. Tym ocze-
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kiwaniom wysz³y naprzeciw przedsiê-
wziêcia systemowe, zrealizowane w ra-
mach programu strategicznego.

Stworzono podstawy nowoczesnego
systemu identyfikacji zagro¿eñ w �rodo-
wisku pracy. W latach 1990�2000 opra-
cowano ponad 200 dokumentacji NDS
i NDN oraz znormalizowanych metod ich
pomiaru w �rodowisku pracy (rys. 4.).

W celu praktycznego wprowadzenia
monitoringu poziomu zagro¿eñ zawodo-
wych wa¿ne by³o u³atwienie laboratoriom
obliczania wska�ników ekspozycji zawo-
dowej, a przedsiêbiorstwom u³atwienie
oceny ryzyka zawodowego, zgodnie z dy-
rektyw¹ ramow¹ nr 89/391/EWG, oraz
dokumentowania dzia³añ technicznych,
medycznych, organizacyjnych i ekono-
micznych podejmowanych z my�l¹
o ograniczaniu ryzyka.

Zosta³ wiêc opracowany system kom-
puterowy wspomagaj¹cy ten z³o¿ony,
wieloaspektowy proces. System ten jest
obecnie stosowany w kilkuset polskich
przedsiêbiorstwach i sta³ siê standardem
dla systemów zarz¹dzania bezpieczeñ-
stwem i higien¹ pracy (rys. 5.).

Jednocze�nie w CIOP podjêli�my pra-
ce nad ustanowieniem norm reguluj¹cych
procedury oceny ryzyka zawodowego
oraz zarz¹dzania bezpieczeñstwem i hi-
gien¹ pracy. Normy te uwzglêdniaj¹ do-
�wiadczenia krajów zaawansowanych
w tej dziedzinie. System zarz¹dzania bez-
pieczeñstwem i higien¹ pracy wdra¿amy
w �cis³ej wspó³pracy z Pañstwow¹ In-
spekcj¹ Pracy, która w przedsiêbior-
stwach posiadaj¹cych odpowiedni certy-
fikat zamienia tradycyjne kontrole na au-
dity. Obecnie, we wspó³pracy z PIP
i przedsiêbiorstwami, realizujemy szero-
ko zakrojony program szkolenia, co po-
winno u³atwiæ wdro¿enie w Polsce nowe-
go podej�cia do problematyki kszta³towa-
nia bezpieczeñstwa i higieny pracy.

Drugim fundamentalnym elementem
transformacji polskiego systemu bhp jest
wdro¿enie zgodnego z wymaganiami
norm europejskich  systemu badañ i cer-
tyfikacji spe³nienia wymagañ bhp w od-
niesieniu do maszyn, urz¹dzeñ oraz �rod-
ków ochrony indywidualnej i zbiorowej.

W tym celu w latach 1990-1999 opra-
cowano:

� 105 norm zgodnych z wymagania-
mi norm miêdzynarodowych i europej-
skich

� 192 stanowiska do badañ ukierun-
kowanych na spe³nianie wymagañ bhp

� 197 niezbêdnych procedur badaw-
czych.

Powy¿szy zakres prac, a tak¿e kom-
petencje personelu zosta³y potwierdzone
przez PCBC certyfikatami akredytacji 17
laboratoriów badawczych Instytutu oraz
akredytacj¹ o�rodka certyfikacji. Dzia³al-
no�æ Instytutu w tym zakresie wychodzi
naprzeciw potrzebom polskich producen-
tów �rodków ochrony indywidualnej
i zbiorowej (rys. 6. i 7.). Powsta³y te¿
warunki do zg³oszenia  Centralnego In-
stytutu Ochrony Pracy w Warszawie jako
jednostki notyfikowanej w Unii Europej-
skiej w zakresie badañ i certyfikacji �rod-
ków ochrony indywidualnej pracowni-
ków zatrudnionych w nara¿eniu na czyn-
niki szkodliwe.

Trzecim fundamentalnym przedsiê-
wziêciem, jakie nale¿a³o podj¹æ w okre-
sie transformacji, by³o uruchomienie no-
woczesnego systemu edukacji i szkolenia
w dziedzinie bezpieczeñstwa pracy
i ochrony zdrowia. Opracowano progra-
my nauczania, podrêczniki i pomoce au-
diowizualne dla szkó³ wy¿szych i studiów
podyplomowych. Z ich wykorzystaniem
podjêto szkolenia dla wyk³adowców, spe-
cjalistów bhp oraz przedstawicieli praco-
dawców i pracowników.

Zaowocowa³o to w latach 1996-2001
przeszkoleniem w samym tylko Instytu-
cie ponad 10 tys. osób, spo�ród których
ok. 500 otrzyma³o dyplomy ukoñczenia
studiów podyplomowych, a ok. 4000 �
certyfikaty szkoleñ specjalistycznych.
W przysz³ym roku akademickim do pro-
gramów kszta³cenia na kilkunastu pol-
skich uczelniach wy¿szych o profilach
technicznym, humanistycznym i biolo-
gicznym wprowadzone zostan¹ wyk³ady
z dziedziny bezpieczeñstwa pracy i ergo-
nomii z wykorzystaniem pomocy multi-
medialnych. Uruchomione zostanie tak-
¿e nauczanie na odleg³o�æ w systemie
�LearningSpace� zarówno na poziomie
uczelni wy¿szych jak i studiów podyplo-
mowych oraz kursów specjalistycznych.

W celu szerszej popularyzacji w spo-
³eczeñstwie problematyki bezpieczeñstwa
pracy zosta³a podjêta, po 20-letniej prze-
rwie, tradycja polskiego plakatu z tej dzie-
dziny. Dotychczas odby³o siê 10 edycji
konkursu na najlepszy plakat ilustruj¹cy
zagadnienia bezpieczeñstwa i ochrony
zdrowia na takie tematy, jak: stres, kom-
puter, ryzyko, ha³as, chemia, ergonomia,
wypadki w rolnictwie, wypadki w budow-
nictwie, wypadki w szkole, bezpieczeñ-
stwo transportu. £¹cznie wp³ynê³o ponad
2000 prac, spo�ród których na wystawach
w kilku o�rodkach w kraju zosta³o zapre-
zentowanych 500 plakatów (nagrody uzy-
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ska³o 30, a wyró¿nienia 50). Plakaty uzy-
ska³y popularno�æ nie tylko w polskich
przedsiêbiorstwach i instytucjach, lecz
tak¿e w wydawnictwach UE, np. �Euro-
pe under Strain�.

Reasumuj¹c, transformacja spo³eczno-
gospodarcza Polski nie wp³ynê³a nieko-
rzystnie na stan bezpieczeñstwa i higie-
ny pracy. Powsta³o wiele rozwi¹zañ, któ-
re ograniczaj¹ negatywny wp³yw na stan
bhp tzw. czynnika ludzkiego oraz czyn-
ników technicznego i organizacyjnego.

Mo¿na powiedzieæ, ¿e osi¹gnêli�my
sukces, tworz¹c w Polsce podstawy no-
woczesnego systemu ochrony pracy � od
rozpoznania zagro¿eñ, przez ich ocenê,
do zapobiegania ich negatywnym skut-
kom. Ten sukces jest dzie³em wielu ludzi
i instytucji. Przede wszystkim nale¿y tu
wymieniæ:

� dalekowzroczn¹ decyzjê rz¹du usta-
nawiaj¹cego w 1994 roku strategiczny
program badañ i wdro¿eñ �Bezpieczeñ-
stwo i ochrona zdrowia cz³owieka w �ro-
dowisku pracy�; program ten stworzy³
warunki do wspó³pracy naukowców z kil-
kudziesiêciu placówek naukowych i re-
sortów dostosowuj¹cych polskie prawo
i praktykê do wymagañ dyrektyw UE

� ogromn¹ mobilizacjê kadry Central-
nego Instytutu Ochrony Pracy, który ten
program opracowa³ i koordynowa³ jego
realizacjê, jednocze�nie wykonuj¹c ok.
60% zadañ badawczo-wdro¿eniowych

� ogromne zaanga¿owanie i wsparcie,
jakiego udzielili wykonawcom programu
przedstawiciele przedsiêbiorstw oraz or-
ganów nadzoru i kontroli nad warunka-
mi pracy,  w tym przede wszystkim Pañ-
stwowej Inspekcji Pracy.

To swoiste porozumienie ponad podzia-
³ami jest na pewno wielkim sukcesem
w czasach, gdy podzia³y i spory kompeten-
cyjne niszcz¹ wiele wa¿nych i piêknych
idei. By³oby jednak du¿ym uproszczeniem,
gdyby uznaæ obecny system ochrony pra-
cy w Polsce za dzie³o skoñczone.

Najpowa¿niejszym problemem jest
niew¹tpliwie brak systemowego powi¹-
zania dzia³alno�ci na rzecz bezpieczeñ-
stwa i ochrony zdrowia  w �rodowisku
pracy z koncepcj¹ ubezpieczeñ. Obecnie
koszty skutków nieodpowiednich warun-
ków pracy pokrywane s¹ z funduszu
ubezpieczeñ � równo przez wszystkich
p³atników, niezale¿nie od tego, ile zain-
westowali oni w poprawê warunków pra-
cy w swoim przedsiêbiorstwie. Brakuje
wiêc powi¹zania ekonomicznego miêdzy
przyczynami z³ych warunków pracy a ich
skutkami.

Bez u�wiadomienia pracodawcom
i pracownikom korzy�ci nie tylko spo³ecz-
nych, lecz tak¿e ekonomicznych, jakie
mog¹ osi¹gn¹æ dziêki odpowiednim wa-
runkom pracy, o ¿adnym skutecznym sys-
temie ochrony pracy nie mo¿e byæ mowy.
Czêsto pada pytanie: czy w obecnej trud-
nej sytuacji ekonomicznej staæ nas na
ponoszenie kosztów zapewnienia odpo-
wiednich warunków pracy? Pytanie to
powinno jednak brzmieæ inaczej, tj.: czy
w obecnej trudnej sytuacji ekonomicznej
staæ nas na straty, które trzeba ponosiæ
w wyniku utraty zdrowia i ¿ycia na sku-
tek nieprzestrzegania zasad bhp?

Rys. 5. Komputerowy System Wspomagaj¹cy Zarz¹dzanie Bezpieczeñstwem i Higien¹ Pracy STER �
wersja 5.1

Rys. 4. Ustalanie i weryfikacja warto�ci najwy¿-
szych dopuszczalnych stê¿eñ substancji chemicz-
nych  szkodliwych dla zdrowia w �rodowisku pra-
cy w Polsce

Rys. 7. Liczba certyfikatów na znak bezpieczeñ-
stwa wydanych przez CIOP na maszyny, �rodki
ochrony indywidualnej i zbiorowej

W 2001 roku ³¹czne koszty �wiadczeñ
pieniê¿nych wyp³aconych z funduszu
ubezpieczenia wypadkowego ZUS z ty-
tu³u rent inwalidzkich i rodzinnych, jed-
norazowych odszkodowañ, zasi³ków cho-
robowych oraz �wiadczeñ rehabilitacyj-
nych w zwi¹zku z chorobami zawodowy-
mi, wypadkami przy pracy oraz w dro-
dze do i z pracy wynios³y oko³o 4,1 mld
z³, co stanowi³o 4,5% ogólnej kwoty
�wiadczeñ wyp³aconych z Funduszu
Ubezpieczeñ Spo³ecznych ZUS.

Kwota ta nie obejmuje wszystkich
kosztów bezpo�rednich zwi¹zanych z wy-
padkami i chorobami zawodowymi, po-
noszonych przez zak³ady pracy, takich jak
jednorazowe odszkodowania p³acone
przez zak³ady sektora publicznego, kosz-
ty absencji (do 35 dni), koszty �wiadczeñ
wyp³acanych pracownikom z tytu³u pra-
cy w warunkach szkodliwych dla zdro-
wia i uci¹¿liwych (posi³ki profilaktyczne,
napoje, dodatki pieniê¿ne, skrócony czas
pracy, dodatkowe urlopy). W kwocie tej
nie ujêto równie¿ kosztów po�rednich
zwi¹zanych ze straconym czasem pracy

Rys. 6. Badania spe³nienia wymagañ bezpieczeñ-
stwa i higieny pracy wykonane w akredytowanych
laboratoriach CIOP
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przez inne osoby, prac¹ w nadgodzinach,
zastêpstwami, stratami materialnymi, za-
k³óceniami produkcji itp. oraz z ogrom-
nymi kosztami leczenia ponoszonymi
przez ca³e spo³eczeñstwo.

Jak wykazuj¹ analizy prowadzone
w krajach UE, koszty po�rednie s¹ 3-4 razy
wy¿sze ni¿ koszty rent i odszkodowañ.
Dawa³oby to w ci¹gu roku sumê kosztów
spowodowanych niew³a�ciwymi warunka-
mi pracy w Polsce wynosz¹c¹ 12,3-16,4
mld z³, a ³¹cznie z wyp³acanymi rentami
i jednorazowymi odszkodowaniami
16,4÷20,5 mld z³, co w 2001 r. stanowi³o-
by 2,3÷2,8% produktu krajowego brutto.
Jest wiêc oczywiste, ¿e ZUS nie mo¿e ogra-
niczyæ siê do funkcji kasy wyp³acaj¹cej od-
szkodowania i renty z tytu³u utraty zdro-
wia lub ¿ycia w wyniku chorób zawodo-
wych lub wypadków przy pracy. Jak ka¿-
dy ubezpieczyciel, stara siê w sposób na-
turalny zmniejszyæ swoje straty.

Wzorcowym przyk³adem mo¿e tu byæ
Francja. W ramach programu PHARE �
poznali�my bli¿ej mechanizmy prewen-
cji zagro¿eñ zawodowych realizowanych
przez system ubezpieczeñ spo³ecznych
we Francji. Obejmuj¹ one nie tylko finan-
sowanie badañ, ale równie¿ wsparcie
przedsiêbiorstw � szczególnie ma³ych
i �rednich � przez dostarczenie im nieod-
p³atnie danych o najnowszych rozwi¹za-
niach technicznych i organizacyjnych
opracowanych ze �rodków ubezpieczy-
ciela, a tak¿e bezpo�rednie wsparcie fi-
nansowe ich wdra¿ania przez przedsiê-
biorstwa.

W ostatnich tygodniach Rada Mini-
strów przyjê³a projekt nowej ustawy

o ubezpieczeniach z tytu³u wypadków
przy pracy i chorób zawodowych. Powin-
na ona stanowiæ punkt zwrotny w podej-
�ciu do ochrony pracy jako sfery dzia³al-
no�ci pañstwa, dziêki której mo¿na osi¹-
gn¹æ lepsze warunki pracy, zgodne ze
standardami UE, a tak¿e zmniejszyæ straty
spo³eczne i ekonomiczne.

Niezwykle istotn¹ cech¹ skutecznego
systemu ochrony pracy jest tak¿e zapew-
nienie wspó³pracy partnerów spo³ecz-
nych.

System taki zak³ada przej�cie od ty-
powych w przesz³o�ci konfliktów, przez
konsultacje, do rzeczywistego partner-
stwa w wyborze i realizacji najlepszych
rozwi¹zañ chroni¹cych zatrudnionych
(rys. 8.). Nie mo¿na bowiem my�leæ
o zrównowa¿onym rozwoju gospodarki
bez troski o zdrowie i ¿ycie tych, którzy
dla tego rozwoju pracuj¹.

Polska, podobnie jak kilkana�cie in-
nych krajów znajduje siê obecnie w ostat-
niej fazie procesu akcesji do Unii Euro-
pejskiej. Pragniemy wej�æ tam z naszym
dorobkiem naukowym i kulturalnym, tak-
¿e w obszarze bezpieczeñstwa i ochrony
zdrowia w �rodowisku pracy i ¿ycia. Pra-
gniemy te¿ podziêkowaæ za wsparcie, ja-
kie otrzymali�my w ostatnich latach
od wiod¹cych o�rodków naukowych UE,
w tym od Narodowego Instytutu Badaw-
czego Bezpieczeñstwa Pracy (INRS) we
Francji.

Przysz³o�æ naszej cywilizacji zale¿y
bez w¹tpienia od szacunku i troski, jaki-
mi bêdziemy otaczaæ cz³owieka i jego
prawo do bezpieczeñstwa i zachowania
zdrowia.

Rys. 8. Ewolucja polityki w dziedzinie bezpieczeñstwa, higieny pracy i ochrony
zdrowia

Praca wykonana w ramach  programu wieloletniego (b. SPR-1) pn. �Bezpieczeñstwo
i ochrona zdrowia cz³owieka w �rodowisku pracy� dofinansowanego przez Komitet Badañ
Naukowych. G³ówny koordynator programu: Centralny Instytut Ochrony Pracy


