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,,Dostep do godziwej pracy jest prawdopodobnie najbardziej powszechnym daqzeniem
ludzi calego swiata. Po podstawowych prawach czlowieka chroniqcych przed
przesladowaniem, osadzeniem w wiezieniu, zaginieciem lub smierciq, nastepnym daqzeniem
ludzi jest godne zycie, a istotq zycia jest praca. Ale nie jakakolwiek praca—praca godziwa”.

Somavia

Nowa strategia Wspolnoty Europejskiej na lata 2002-2006

w dziedzinie bezpieczenstwa pracy i ochrony zdrowia

— glowne zalozenia

ezpieczenstwo pracy i ochrona

zdrowia pracownikow zawsze

zajmowaly wazne miejsce w po-
lityce spotecznej Unii Europejskiej. Ostat-
nie lata przyniosty wiele inicjatyw Komi-
sji Europejskiej zmierzajacych do okre-
$lenia stanu bezpieczenstwa i priorytetow
w tym wzgledzie, zardbwno w krajach
Unii, jak i krajach do niej kandydujacych.
Roéwniez z inicjatywy Migdzynarodowe;
Organizacji Pracy (MOP) powstat specjal-
ny program SafeWork, ktorego celami sa:

— podniesienie na $wiecie Swiadomo-
$ci wystegpowania oraz konsekwencji
wypadkow, urazoéw i chordb zwigzanych
Z pracg

— promowanie podstawowej ochrony
wszystkich pracujacych zgodnie z mig-
dzynarodowymi standardami oraz

—wzmacnianie zdolnosci krajow zrze-
szonych w MOP do opracowywania
1 wdrazania efektywnych polityk i progra-
mow prewencji i ochrony.

Wszystkie te dziatania sa konse-
kwencja m.in. zapisow przyjetej w 1948 1.
przez Zgromadzenie Ogolne Narodéw
Zjednoczonych Deklaracji Praw Czlowie-
ka, ktora uznaje prawo wszystkich ludzi
do odpowiednich warunkow pracy. Twor-
cy polityki i pracodawcy musza by¢ przy
tym przekonani, Ze zapewnienie bezpiecz-
nego izdrowego Srodowiska pracy jest
kluczowym czynnikiem w podejmowa-
niu wszystkich decyzji dotyczacych in-
westycji 1 produkcji, oraz ze pracownicy
powinni bra¢ udzial w podejmowaniu
tych decyzji. Stanowi to ogromne zada-
nie dla rzadéw, pracodawcow i1 pracow-
nikow.

W konsekwentna polityke Unii w za-
kresie zapewniania bezpieczenstwa pra-
cy iochrony zdrowia wpisuje si¢ takze
nowa strategia Wspdlnoty na lata 2002-

2006, przyjeta przez Komisjg Europejska
w marcu 2002 r. Oglaszajac ten dokument
Komisja odwotata si¢ do swoich zobowia-
zan zawartych w dokumencie Social Po-
licy Agenda z czerwca 2000 .

Komentujac powstanie strategii, Pani
Anna Diamantopoulou, Europejski Ko-
misarz do spraw zatrudnienia i spraw spo-
tecznych, powiedziata: Strategia Unii
Europejskiej w zakresie zdrowia i bezpie-
czenstwa musi is¢ z duchem czaséw. Po-
ziomy wypadkowosci i Smiertelnosci
w krajach UE sq wciqz nieakceptowal-
ne. Ponadto nowe formy pracy spowo-
dowaly powstanie nowych rodzajow ry-
zyka w miejscu pracy, takich jak np. stres
wywolany coraz szybszym tempem pra-
¢y. Konieczne jest podjecie dziatan zmie-
rzajacych do ich efektywnego przewidy-
wania i zapobiegania im.

Ilustracja takiego podejscia jest wpro-
wadzenie pewnych nowatorskich elemen-
tOw nowej strategii, w tym:

¢ wprowadzenie globalnego podejécia
do ,,dobrostanu” (ang. well-being) w pra-
cy, dobrostanu w sensie zaréwno fizycz-
nym, moralnym jak i spotecznym, ktore-
go nie mozna zmierzy¢ jedynie czgsto-
Scig wypadkow czy chordb zawodowych.
Zgodnie z definicja Swiatowej Organiza-
cji Zdrowia, ,,zdrowie” jest bowiem sta-
nem nie tylko braku choroby, lecz dobre-
go samopoczucia fizycznego, psychicz-
nego oraz socjalnego; takie podejscie,
przy uwzglednieniu zmian zachodzacych
w $wiecie pracy i pojawianiu si¢ nowych
rodzajow ryzyka, zwlaszcza o naturze
psychospotecznej, ma przyczynic si¢ do
poprawy jakosci pracy

e wzmocnienie kultury prewencji ry-
zyka, potaczenie takich instrumentow
politycznych, jak prewencja, prawodaw-
stwo, promocja itp. oraz budowanie part-

nerstwa pomigdzy wtadzami, partnerami
spotecznymi, przedsigbiorstwami, ubez-
pieczycielami itp., zaangazowanymi
w sprawy bezpieczenstwa pracy i ochro-
ny zdrowia pracownikow

e polozenie nacisku na fakt, ze brak
odpowiedniej polityki w zakresie bezpie-
czenstwa pracy generuje koszty obciaza-
jace gospodarke i spoteczenstwo —,,pra-
ca o niskiej jakosci” odbija si¢ na gospo-
darce przez straty w wydajnosci pracy
oraz wyplaty odszkodowan i zasitkow.
Niska ,,jako$¢ w pracy” na poziomie fir-
my przyczynia si¢ do ostabienia jej auto-
rytetu w oczach pracownikdow, klientow,
konsumentow i ogotu spoteczenstwa, kto-
re z roku na rok staje si¢ coraz bardziej
wrazliwe na kwestie bezpieczenstwa.

Rada Europy podkresla ostatnio, ze
Europa znajduje si¢ w okresie charakte-
ryzujacym si¢ glebokimi zmianami za-
chodzacymi w spoteczenstwie, stosun-
kach pracy oraz sektorze zdrowia i bez-
pieczenstwa w pracy, istnieje zatem po-
trzeba nowego spojrzenia na kierunki po-
lityki i nowe priorytety w tym zakresie.

W analizie zmian zachodzacych
w $wiecie pracy sq brane przede wszyst-
kim pod uwagg:

— zmiany zachodzace w spoteczen-
stwie

—zmiany form zatrudnienia oraz

—zmiany natury ryzyka.

Zmiany zachodzace
w spoleczenstwie

Wéréd zmian zachodzacych w spole-
czenstwie, do najbardziej widocznych
nalezy coraz wigksza jego feminizacja
1 starzenie si¢ populacji aktywnej zawo-
dowo.




Wzrost udzialu procentowego kobiet
w zatrudnieniu jest faktem juz od dzie-
sigcioleci. Wigkszos¢ z nich, bo ok. 83%
pracuje w ustugach. Dlatego kobiety, rza-
dziej zapadaja na choroby zawodowe
(u kobiet zdiagnozowano 17,8% chorob
zawodowych) 1 narazone sa na mniejsze
ryzyko wypadku niz m¢zczyzni. Obecnie
zauwaza si¢ jednakze wzrastajaca liczbe
wypadkow takze w zawodach zdomino-
wanych przez kobiety. Wobec wzrostu
udziahu procentowego kobiet w zatrudnie-
niu, nalezy uwzgledniac ten fakt w poli-
tyce prewencyjne;j.

W aktywnej zawodowo populacji
w Europie bedzie w najblizszych latach
wzrastal rowniez udziat pracownikow po-
wyzej 50 roku zycia (i oczywiscie zmniej-
szal si¢ udziat ludzi mlodych). Badania
wykazuja, ze z jednej strony mtodzi lu-
dzie ulegaja wigkszej liczbie wypadkow
przy pracy, z druglej Jednak strony pra-
cownicy powyzej 55 roku zycia czesciej
ulegaja wypadkom cigzkim. Oni tez sa
ofiarami choréb zawodowych o dlugim
czasie rozwoju, np. raka (tu wigkszo$¢
przypadkow dotyczy narazenia na azbest)
lub chorob uktadu krazenia. Z kolei mto-
dzi pracownicy sa bardziej narazeni na
alergie i choroby zakazne. Te fakty wska-
zuja na konieczno$¢ wprowadzenia no-
wego podejscia do jakosci zatrudnienia,
uwzgledniajacego sytuacje roznych grup
wiekowych w §wiecie pracy.

Zmiany form zatrudnienia

Rynek pracy odnotowuje wzrastajace
zroznicowanie form zatrudnienia, a szcze-
golnie szybki wzrost krotkotrwatych sto-
sunkow pracy. Pracownicy zatrudnieni na
okres krotszy niz 2 lata czg$ciej ulegaja
wypadkom w pracy, co jest szczegdlnie
widoczne w budownictwie i w stuzbie
zdrowia. Wérdd nowych form zatrudnie-
nia, rOwniez praca w wymiarze czasu
krétszym niz przewiduje to petny etat oraz
niestandardowe godziny pracy (np. praca
zmianowa lub nocna) sa czynnikami pod-
noszacymi poziom ryzyka.

W catym $wiecie obserwujemy zmia-
ny w kierunku bardziej elastycznych form
organizacji pracy. Bezposredni zwiazek
pomigdzy miejscem pracy (np. biurem)
a wykonywanga praca ostabia si¢ wraz

z szybkim rozwojem technologii informa-
tycznych. Technologie te powoduja po-
jawianie si¢ nowych problemow: na przy-
ktad, w przypadku , telepracy” — zatrud-
niajacy odpowiada za zdrowie i bezpie-
czenstwo pracownikow, niezaleznie od
tego gdzie praca jest wykonywana. Ozna-
cza to, ze aby zapobiec wystgpowaniu
ryzyka zawodowego zatrudniajacy musi
podjac dziatania nar6znych stanowiskach
pracy, takze w domu pracownika.

Zmiany natury ryzyka

Wprowadzanie elastycznych sposo-
bow organizacji czasu pracy i zarzadza-
nie zasobami ludzkimi na poziomie in-
dywidualnego pracownika, oparte jest
coraz bardziej tylko na dazeniu do osia-
gnigcia okreslonego wyniku. Ma to wy-
razny wplyw na wystgpowanie proble-
mow zwiazanych ze zdrowiem pracow-
nikow 1 komfortem ich pracy. Obecnie
takie dolegliwosci, jak: stres, depresja,
niepokdj, przemoc w pracy, molestowa-
nie, zastraszenie, stanowia 18% wszyst-
kich problemow zwiazanych ze zdrowiem
pracownikow. Te nowe rodzaje ryzyka
musza zosta¢ uwzglednione w globalnym
podejsciu do bezpieczenstwa pracy
1 ochrony zdrowia.

Globalne podejscie
do dobrostanu w pracy

Celem polityki Wspolnoty jest ciagta
poprawa dobrostanu w pracy, ktora obej-
muje przede wszystkim zmniejszenie licz-
by wypadkow przy pracy i chordb zawo-
dowych, a takze zapobieganie ryzykom
psychospotecznym, oraz uzaleznieniom
(od alkoholu, lekow 1 narkotykow). We
wszelkich dziataniach zwigzanych
z oceng ryzyka, przedsigwzigciach pre-
wencyjnych i wyplatach odszkodowan
konieczne jest uwzglednianie wspomnia-
nych czynnikow, tj. piei, zmian demogra-
ficznych oraz zmian w formach zatrud-
nienia, organizacji pracy i czasie pracy.

Wazna jest takze wielkos¢ przedsig-
biorstw. Przedmiotem szczegdlnej uwagi
sa tu mate firmy, osoby pracujace we wia-
snej firmie oraz nie wynagradzani pomoc-
nicy — cztonkowie rodzin.
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W globalnym podejsciu do dobrosta-
nu w pracy podkreslane jest tez znacze-
nie zapobiegania chorobom zawodowym
(ze szczegblnym uwzglednieniem chorob
spowodowanych praca z azbestem oraz
ghuchoty zawodowej) oraz analiza nowo
pojawiajacych sig rodzajow ryzyka
(szczegolnie ryzyka zwiazanego z inte-
I‘akC_] ami mlqdzy czynnikami chemiczny-
mi, fizycznymi i biologicznymi oraz ,,ry-
zyko” ergonomiczne, psychologiczne
1 spofeczne).

Wzmocnienie kultury
prewencyjnej

Ksztattowanie srodowiska pracy oraz
jego ciagla kontrola, wymaga poszerza-
nia wiedzy na temat ryzyka. Dlatego tez
nalezy zwracaé szczeg6lng uwage na:

e edukacje, ktora nie powinna rozpo-
czyna¢ si¢ w momencie podjgcia pracy,
lecz juz w szkole i powinna by¢ konty-
nuowana w ramach edukacji zawodowej

e wzrost $wiadomosci spotecznej
w zakresie bezpieczenstwa — szkolenia-
mi nalezy obejmowac szczeg6lnie mate
i Srednie przedsigbiorstwa oraz rzemiesl-
nikow, konieczne jest tez uswiadamianie
spoteczenstwu konieczno$ci wiaczania do
procesu pracy osob niepetnosprawnych
oraz potrzeby tworzenia dla nich odpo-
wiednio przystosowanego S$rodowiska
pracy

® przewidywanie nowo pojawiajacych
si¢ rodzajow ryzyka, wynikajacych z in-
nowacji technologicznych lub zmian spo-
tecznych. Kontrola $rodowiska pracy
Wwymaga jego monitoringu, systematycz-
nego zbierania danych i ekspertyz nauko-
wych. Dzialania te stanowia integralny
element prewencji.

Zasadnicza rolg w poprawianiu jakosci
srodowiska pracy odgrywa efektywne
wdrazanie prawa wspolnotowego. Komi-
sja Europejska, we wspotpracy z Komite-
tem Doradczym 1 partnerami spoteczny-
mi, przygotuje przewodniki o sposobach
wdrazania dyrektyw (z uwzglednieniem
specyfiki sektorow dziatalnosci i przedsie-
biorstw). Bedzie takze $cisle wspotpraco-
wac z wladzami poszczeg6lnych krajow
w celu zapewnienia poprawnego i jedno-
rodnego ich wdrazania.




Laczenie instrumentdw i budowanie
partnerstwa

Podstawowym narzedziem w zakresie
ksztaltowania bezpiecznego srodowiska
pracy oraz ochrony zdrowia jest —podob-
nie jak w innych obszarach tematycznych
— istnienie pelnej, spojne;j i trwatej struk-
tury prawnej Wspolnoty. W zwiazku
z tym konieczne jest:

e dostosowywanie istniejacych dyrek-
tyw do postepu naukowo-technicznego
i do zmieniajacych si¢ realiow §wiata pra-
cy

e uwzglednianie w prawodawstwie
nowych rodzajow ryzyka (problemy psy-
chospoteczne, molestowanie, przemoc
W pracy)

e racjonalizacja struktury prawnej
Wspolnoty (obecnie jest ona czgsto po-
strzegana jako ztozona i niejasna).

Aby zachgci¢ poszczegolne kraje do
innowacyjnosci, Komisja niebawem ,,we-
zwie” Kraje Cztonkowskie do przyjecia
celow ,,ilosciowych” dotyczacych reduk-
cji wystgpowania wypadkow przy pracy
i chorob zawodowych (ze szczegdlnym
uwzglednieniem sektorow o wysokim
wspotczynniku ich wystgpowania oraz
uwzglednienia kwestii pici i wieku). Nie-
ktore kraje uprzedzajac to wezwanie,
przyjely juz w swoich strategiach dziala-
nia takie cele ilo$ciowe. Na przyktad
w Wielkiej Brytanii do 2010 roku jest pla-
nowane zmniejszenie liczby dni absencji
spowodowanych chorobami zwiazanymi
z praca i wypadkami przy pracy o 30%,
zmniejszenie czgstoSci wystgpowania
chordb zwiazanych z praca od 20% oraz
zmniejszenie czgstosci Smiertelnych
i cigzkich wypadkow przy pracy o 10%.

Oprocz tego, zamiarem Komisji jest
wzmozenie wysitkow w kierunku ujed-
nolicenia statystyk. Powinny one obejmo-
wac nie tylko rozpoznane choroby 1 wy-
padki przy pracy, ale takze ich przyczyny
i konsekwencje. Pozwoli to na unikanie
zanizania danych liczbowych oraz po-
wiegkszy zasoby wiedzy o gospodarczych
i spotecznych kosztach choréb zawodo-
wych i wypadkow.

Idealnym instrumentem wdrazania in-
nowacyjnych metod jest dialog spotecz-
ny. Z jednej strony bowiem umozliwia
skuteczne stosowanie istniejacych prze-
pisow, z drugiej pozwala na osiaganie
porozumienia we wszystkich kwestiach
dotyczacych promocji dobrostanu w pra-
cy oraz skuteczng analize problemow i ro-
dzajow ryzyka specyficznych dla po-

szczegolnych sektorow dziatalnosci. Za-
checanie do innowacyjnosci powinno
uwzglednia¢ takze bodzce ekonomiczne
—wprowadzanie sktadek ubezpieczenio-
wych zréznicowanych dla poszczegol-
nych przedsigbiorstw (sektorow) zaleznie
od wspolczynnikéw wypadkowosci.

Poniewaz nie jest mozliwe osiagnig-
cie dobrostanu w pracy wylacznie przez
realizowanie polityki w zakresie bhp, ko-
nieczne jest wlaczanie problematyki bez-
pieczenstwa pracy i ochrony zdrowia do
takich sektoréw polityki wspdlnotowe;,
jak: polityka zatrudnienia, polityka doty-
czaca 0sob niepetnosprawnych, polityka
transportu, ochrony srodowiska czy ogol-
nie pojeta polityka zdrowotna.

Przygotowanie do poszerzenia
Unii Europejskiej i rozwijanie
wspolpracy miedzynarodowej

W celu wladciwego przygotowania
krajow kandydujacych do przystapienia
do Unii Europejskiej musi istnie¢ skutecz-
ny przeptyw do$wiadczen i wiedzy, ze
szczegblnym uwzglednieniem:

e uatrakcyjnienia programow wspar-
cia technicznego (umowy partnerskie
i blizniacze)

e umozliwiania wymiany do$wiad-
czen 1 dostepu do wiedzy oraz wynikow
badan Wspdlnoty, przez wiaczanie kra-
jow kandydujacych do odpowiednich in-
stytucji

e wzmacniania dialogu spotecznego

® promocji zbierania i analizy danych
nt. wypadkow przy pracy i chordb zawo-
dowych, glownie przez wlaczanie krajow
kandydujacych w prowadzone przez
Wspolnoteg prace w tym obszarze.

W ramach wspotpracy migdzynarodo-
wej Komisja Europejska bedzie kontynu-
owac aktywna wspotpracg z WHO 1 ILO
w zakresie:

— eliminowania réznych form pracy
dzieci na §wiecie

— wspierania poprawy zdrowia w pra-
cy na catym $wiecie

—ograniczania wptywu uzaleznief od
lekéw 1 alkoholu na zdrowie i bezpieczen-
Stwo W pracy.

Polska a kierunki
nowej strategii Wspolnoty
Istotng rol¢ w dziedzinie budowania

$wiadomosci spotecznej w zakresie bez-
pieczenstwa pracy petni Europejska
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Agencja Bezpieczenstwa i Zdrowia
w Pracy (Bilbao). Jej przedstawicielem
w Polsce jest Centralny Instytut Ochrony
Pracy, ktoremu zostata powierzona przez
Ministerstwo Pracy i Polityki Spotecznej
funkcja Krajowego Punktu Centralnego
(Focal Point) tejze Agenciji.

Podjecie tych zadan przez Instytut byto
mozliwe dzieki temu, ze rzad Polski,
uznajac wazno$¢ problematyki zdrowia
i bezpieczenstwa w pracy, juz w 1995
roku powierzyt Centralnemu Instytutowi
Ochrony Pracy koordynowanie realizacji
strategicznego programu rzadowego pt.:
,»Bezpieczenstwo i ochrona zdrowia czto-
wieka w srodowisku pracy”, a nastgpnie
w roku 2002 koordynowanie programu
wieloletniego ,,Dostosowanie warunkow
pracy w Polsce do standardéw Unii Eu-
ropejskiej”. Prace badawcze i wdrozenio-
we realizowane w ramach wymienionych
programow dotycza zagadnien uznanych
jako priorytetowe w nowej strategii
Wspolnoty. Prowadzone sg prace w za-
kresie np.: rozwoju kultury bezpieczen-
stwa, oceny ryzyka zawodowego i zarza-
dzania bezpieczenstwem. Podjeto takze
badania w obszarach, w ktorych zachodza
zmiany dotyczace:

— spoleczefistwa — np. badania doty-
czace starzejacej si¢ populacji pracujacych

— form zatrudnienia — np. telepraca,
praca zmianowa

— natury ryzyka — rozpoznawanie no-
wych zagrozen, badania stresu.

Tematyka zbiezna z priorytetowymi
kierunkami nowej strategii Wspdlnot Eu-
ropejskich jest rowniez ujgta w Narodo-
wym programie przygotowan do czion-
kostwa, w realizacji ktorego uczestniczy
Instytut.

Problematyka prac badawczych Insty-
tutu bedzie nadal rozszerzana w kierun-
kach zgodnych z dokumentem dotycza-
cym nowej strategii Wspolnoty Bedzie
to mozliwie dzigki juz istniejacemu po-
tencjalowi oraz stale rozwijajacej si¢
wspotpracy migdzynarodowej, realizowa-
nej rowniez w ramach programow UE* .

* Opracowano na podstawie dokumentu COM (2002)
118 final ,, Adapting to change in work and society:
a new Community strategy on health and safety at
work 2002-2006" opublikowanego przez Komisje Eu-
ropejska w dniu 11 marca 2002
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