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Najwtasciwszym miejscem do implementacji programow zdrowotnych jest miejsce pracy,
poniewaz duzq czes¢ zycia spedzamy w pracy

Malzon&Lindsay, Health Promotion at the Worksite.
WHO Europe: Copenhagen, 1992 r.

Szanowni Panstwo,

Zycie i zdrowie to fundamentalne wartosci kazdego cztowieka, dlatego tez wymagaja
szczegodlnej uwagi. Dostrzega to coraz wiecej pracodawcdédw, angazujac sie w ochrone
zdrowia swoich pracownikow, nie tylko dlatego, Zze tak stanowi prawo, ale takze
z powodoéw etycznych i wizerunkowych, bioragc odpowiedzialnos¢ za kondycje
psychofizyczng swojej zatogi. Pandemia choroby COVID-19, spowodowana wirusem
SARS-CoV-2, dobitnie pokazuje, jakim wielkim zagrozeniem wcigz pozostajg dla nas choroby
zakazne. Wprowadzenie restrykcji zwigzanych z ograniczeniem przemieszczania sie,
zamykanie catych sektoréw gospodarki, przerwanie globalnego tancucha dostaw prowadzi
do jednego z najwiekszych kryzyséw gospodarczych, jakich doswiadczyt swiat w ciggu
ostatnich kilkudziesieciu lat. W odpowiedzi na zaistniata sytuacje pracodawcy byli zmuszeni
wdrozy¢ szereg zmian w organizacji pracy, takich jak: praca zdalna, ograniczenie spotkan
i wyjazddw stuzbowych, praca zmianowa i rotacyjna, ograniczenie szkolen, czy catkowity
zakaz bezposrednich kontaktow. Pandemia pokazata, jak ciezko walczyé z chorobami
zakaznymi, jesli brakuje skutecznych metod w postaci szczepien. Na szczescie istnieje szereg
chordéb zakaznych, przed ktorymi mozemy sie zabezpieczy¢ poprzez szczepienia.

W naszym poradniku chcemy pokaza¢ Panstwu, Ze troska o zdrowie pracownikéw moze
przynosi¢, niezaleznie od wielkoSci organizacji, wiele korzysci. Pakiety medyczne,
prozdrowotne dziatania edukacyjne i Swiadomosciowe, coraz modniejszy trend corporate
wellness, czy organizacja programéw profilaktycznych, w tym akcji szczepien w miejscu
pracy, to inwestycja, ktéra sie zwraca. Efektywnos¢ dziatan prozdrowotnych potwierdzaja
liczne badania, analizy i statystyki - poprzez wzrost efektywnosci firmy i obnizanie
licznych kosztéow zwigzanych np. z absencja pracownikéw, dziatania te pomagaja
maksymalizowac¢ zyski. Troska o zdrowie pracownikéw i oferowanie im odpowiednich
rozwigzan profilaktycznych i ochronnych to takze realizacja idei spotecznej
odpowiedzialnosci biznesu (CSR), ktéra od kilkunastu lat nabiera coraz wiekszego znaczenia
oraz droga do budowania reputacji i pozadanego wizerunku firmy. To z kolei daje mozliwosc
pozyskania do swojej organizacji najlepszych pracownikéw! Tym bardziej, Zze z najnowszych
danych wynika, ze najbardziej pozagdanym s$wiadczeniem dodatkowym oferowanym przez
pracodawce jest rozszerzony pakiet opieki medycznej - 50,2% pracownikéw wskazato ten
benefit jako najbardziej atrakcyjny.!

Do wszystkich tych zagadnien odnosi sie nasz poradnik. Skupili$my sie w nim na chorobach
zakaznych, bo ich obecnos$é¢ w miejscu pracy moze w sposdb szczegdlny zdezorganizowac
codzienny rytm i w dtuzszej perspektywie obnizy¢ produktywnos¢ zatogi. To z kolei oznacza
wymierne, czesto bardzo duze, straty dla biznesu i funkcjonowania catej organizacji. Oprécz
analiz i danych statystycznych oraz regulacji prawnych, prezentujemy w nim dobre praktyki
oraz porady i wskazéwki, w tym informacje o dodatkowym finansowaniu, ktére pomoga
osiggnac zamierzony cel - budowe zdrowego miejsca pracy.

Serdecznie zapraszamy Panstwa do lektury!
Autorzy






1. Choroby zakazne - nie(d)oceniona rola profilaktyki

Choroby zakazne sa problemem klinicznym, epidemiologicznym, ogdélnospotecznym
i ekonomicznym, przy czym naleza one do grupy schorzen, ktérym mozna w znacznym
stopniu zapobiegac. W przypadku tych, dla ktérych istnieja szczepionki, profilaktyka jest
znacznie tatwiejsza niz np. w chorobach cywilizacyjnych, gdzie pacjent musi stosowac sie
do zalecen lekarskich przez wiele lat, zwykle do konca zycia.

Wazne definicje

Choroba zakazna: choroba, ktéra zostata wywotana przez biologiczny czynnik chorobotwaérczy.

Biologiczny czynnik chorobotwoérczy: drobnoustroje komdrkowe posiadajace zdolnosé wywotywania
objawéw chorobowych lub wytwarzane przez nie produkty; zewnetrzne i wewnetrzne pasozyty
cztowieka lub wytwarzane przez nie produkty; czastki bezkomérkowe zdolne do replikacji lub
przenoszenia materiatu genetycznego, w tym zmodyfikowane genetycznie hodowle komérkowe
lub wytwarzane przez nie produkty.

Szczepienie ochronne: podanie szczepionki przeciw chorobie zakaznej w celu sztucznego
uodpornienia przeciwko tej chorobie. )

Zrédto: Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazeri i choréb zakaznych u ludzi.

Szczepienia sg najbardziej skuteczne, gdy przeprowadza sie je masowo. | tak na przyktad,
powszechne szczepienia przeciwko czarnej ospie doprowadzity do eliminacji tej
Smiertelnej choroby w 1980 r. Natomiast, jesli zaszczepiony jest niewielki odsetek
populacji lub miedzy szczepieniami sg przerwy niezgodne z dawkowaniem szczepionki,
drobnoustroje chorobotwdércze moga ulec mutacjom, w wyniku ktérych powstaja nowe
szczepy chorobotwodrcze, przeciw ktérym dostepne szczepionki nie sg skuteczne.

Wedtug danych epidemiologicznych dotyczacych wystepowania wybranych choréb zakaznych
w Polsce opublikowanych przez Gtéwny Inspektorat Sanitarny, w 2015 roku zgtoszono ponad

4 miliony zachorowan na choroby zakazne.?

Choroby zakaZne okreslone w Rozporzqgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 10 grudnia 2019 r.
w sprawie zgtaszania, podejrzen i rozpoznan zakazen, choréb zakaznych oraz zgonéw z powodu
zakazen (Dz.U. rok 2019 poz. 2430) podlegaja obowigzkowemu zgtoszeniu do wtasciwego
panstwowego inspektora sanitarnego. Wystepowanie choréb zakaznych jest na biezaco
monitorowane i publikowane przez Narodowy Instytut Zdrowia Publicznego - Panstwowy
Zaktad Higieny.




W Polsce, od 1 stycznia 2018 r. do 30 czerwca 2020 r. zarejestrowano 2 606 przypadkéw
wirusowego zapalenia watroby typu A (WZW A, zéttaczka pokarmowa). W poréwnaniu do
analogicznego 2,5-letniego okresu w latach poprzedzajacych, stanowi to ponad 6-krotny wzrost
zachorowan. Jesli chodzi o grype to w okresie 01.01.2018-30.06.2020 odnotowano ponad

12 milionéw zachorowan, co stanowi wzrost zachorowan o prawie 970 tys. przypadkéw
w poréwnaniu z analogicznym 2,5-letnim okresem w latach poprzednich. Warto podkreslic, ze
dla obydwu tych choréb - WZW A i grypy - sa powszechnie dostepne szczepienia.

W tabeli nr 1 przedstawiono wystepowanie wybranych choréb zakaznych w okresie od
1 stycznia 2018 r. do 30 czerwca 2020 r. wraz z informacjg o mozliwosci zapobiegania im
poprzez szczepienie. Warto zwréci¢ uwage na znaczna réznice w wystepowaniu dwoch
choréb przenoszonych przez kleszcze: ponad 90-krotnie czestsza borelioze, przeciw
ktérej nie ma dostepnej szczepionki i kleszczowe zapalenie mézgu (KZM), przeciw
ktéremu mozna sie zaszczepié. O skutecznosci szczepien swiadczy tez brak przypadkéw
zachorowan na wscieklizne przy jednoczesnej informacji, ze stycznos¢ i narazenie na
wscieklizne prowadzace do potrzeby szczepien odnotowano az w 17 539 przypadkach!

W przypadku pneumokokéw i meningokokéw, w tabeli ujeto jedynie najciezsze schorzenia.

Trzeba jednak wiedzie¢, ze liczba choréb wywotanych przez te drobnoustroje jest znacznie
wieksza (zapalenia ptuc, zapalenia ucha srodkowego, etc.).

Choroba zakazna Dostepna szczepionka

Btonica 0 Tak
Borelioza 45023 Nie
E:;rn:t;ii\glgzlivn?:lzrsjzraz)ez Streptococcus 4615 Tak
Grypa 12196 656 Tak
Kleszczowe zapalenia mézgu 496 Tak
Krztusiec 3776 Tak
Salmonelloza 20891 Nie
Tezec 27 Tak
Wirusowe zapalenie watroby typu A 2606 Tak
Wirusowe zapalenie watroby typu B (ostre) 96 Tak
Wicieklizna 0 Tak
Zapalenie opon mézgowych i/lub mdzgu

wywotane przez meningokoki 438 Tak

Tabela 1. Liczba zachorowan na wybrane choroby zakazne w Polsce od 1 stycznia 2018 r. do 30 czerwca 2020 .3



Z doswiadczenia praktykow

Pomimo tego, Ze zyjemy w czasach, w ktérych dokonat sie wielki postep medycyny obserwujemy zjawisko
powrotu tzw. starych choréb zakaznych, jak i pojawienia sie jednostek nowych, czesto bardziej
niebezpiecznych. Jako specjalista ds. higieny i epidemiologii, a ponadto praktyk kontroli zakazen, w swej
pracy zawodowej w szpitalu klinicznym mam do czynienia z powaznymi wyzwaniami w zakresie ochrony
pacjentow przed coraz bardziej zjadliwymi i opornymi na antybiotyki czynnikami infekcyjnymi. Te groZzne
czynniki biologiczne to ,alert-patogeny". Na te zagroZenia musimy odpowiadac skutecznymi preparatami
béjczymi, nowymi technologiami i procedurami - tak, aby u leczonych pacjentéw nie dochodzito do
powiktan w wyniku zakazern szpitalnych. Oprdécz zapewnienia witasciwych warunkéw
sanitarno-higienicznych w prewencji choréb o podtozu infekcyjnym niezmiernie istotng role odgrywajq
szczepienia ochronne. To dziatania wyprzedzajqgce, najlepsze z mozliwych. Szczepienia sq skuteczng
ochrong potencjalnych i w dodatku podstawowych ogniw w tancuchu epidemicznym szerzenia sie
zakazen i choréb zakaznych, tj. pacjentéw i personelu medycznego oraz pomocniczego, pracujgcego we
wszystkich typach placéwek opiekuriczo-leczniczych. Warto ciggle uswiadamiac i szkoli¢ ogdt
spoteczenistwa, Ze bezpieczny pacjent to zaszczepiony personel. | odwrotnie. Od lat pozytywnym
przyktadem tego bezpieczeristwa jest sytuacja w zakresie wyszczepialnosci personelu przeciwko WZW B.
Niestety, przeciwienstwem tego pozgdanego trendu jest ledwie kilkuprocentowy odsetek uodpornianego
przed sezonem epidemicznym personelu medycznego przeciwko grypie. Promocja zdrowia, edukacja
zdrowotna, profilaktyka - dziatajmy razem... Warto.

Beata Ochocka
Konsultant Krajowy w dziedzinie Pielegniarstwa Epidemiologicznego

Wystepowanie choréb zakaznych ma wieloptaszczyznowe konsekwencje dla
funkcjonowania przedsiebiorstw. Wsréd biezacych skutkéw chordb zakaznych nalezy
wymienic:

Absencje chorobowa, czyli czasowa nieobecnos¢ pracownika w pracy (z tytutu
choroby wtasnej, gdy ze wzgledu na stan zdrowia zatrudniony powinien w oparciu
o zaswiadczenie lekarskie wystawione na druku ZUS ZLA powstrzymac sie od pracy).

Zjawisko prezenteizmu, czyli obecno$¢ pracownika w pracy mimo choroby,
skutkujace:

zmniejszeniem efektywnosci chorego pracownika,

zmianami w zachowaniu zdrowych pracownikéw, ktérzy obawiajac sie zarazenia
od zainfekowanych wspdtpracownikow, starajg sie ich unikaé, zmienia¢ stanowisko
pracy czy korzystac z dodatkowych dni wolnych, tym samym prowadzac do dalszego
spadku efektywnosci.



Z polskich danych na temat prezenteizmu z lat 2003 i 2005 wynika, ze - odpowiednio - 11%i 12%
respondentéw nie przerwato pracy zarobkowej, mimo otrzymania zwolnienia lekarskiego. Dane
te nie obejmuja jednak osoéb, ktére nie zgtosity sie do lekarza i kontynuowaty prace. Z badan

Europejskiej Fundacji na rzecz Poprawy Warunkéw Pracy i Zycia (European Foundation for the
Improvement of Working and Living Conditions) wynika, ze 41% badanych mezczyzn i 45% badanych
kobiet pracowato mimo choroby przynajmniej przez 1 dzier w ciagu poprzedniego roku. W Polsce
odsetek ten wynosit w prezentowanych badaniach ok. 24% i byt jednym z najnizszych w Europie.*

Efektem wystapienia choroby zakaznej u pracownika, po spetnieniu okreslonych
warunkow, moze by¢ stwierdzenie choroby zawodowe;j.

Wazne definicje

Za chorobe zawodowsa uwaza sie chorobe, wymieniong w wykazie choréb zawodowych, jezeli

w wyniku oceny warunkéw pracy mozna stwierdzi¢ bezspornie lub z wysokim prawdopodo-
bienstwem, ze zostata ona spowodowana dziataniem czynnikéw szkodliwych dla zdrowia
wystepujacych w srodowisku pracy albo w zwigzku ze sposobem wykonywania pracy, zwanym
"narazeniem zawodowym".

Zrédto: art. 207. § 2. Kodeksu pracy

Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa wymienione zostaty pod pozycja
26 w wykazie chordob zawodowych okreslonym w Rozporzgdzeniu Rady Ministréw z dnia
30 czerwea 2009 +. (Dz.U.z2 2013 . poz. 1367).

Dane za 2018 rok

Choroby zakazne stanowity pierwsza pod wzgledem liczby zgtaszanych schorzen grupe choréb
zawodowych w Polsce (32,9 % wszystkich przypadkéw choréb zawodowych).

WSréd nich najczesciej rozpoznawano borelioze, ale tez inne choroby zakazne, przeciw ktérym
istnieje dostepna szczepionka, jak wirusowe zapalenie watroby typu B czy kleszczowe zapalenie
mozgu.®

Z tytutu ,niektdrych choréb zakaznych i pasozytniczych” wydano w Polsce 311,9 tys. zaswiadczen
lekarskich o czasowej niezdolnosci do pracy, co stanowi ponad 2 min 140 tys. dni absencji
chorobowej. Srednia dtugos¢ zwolnienia wyniosta prawie 7 dni. ¢




Koszty powstate w wyniku choroby zakaznej mozna podzieli¢ na trzy grupy:

Wszystkie naktady poniesione w wyniku interwencji medycznej lub procesu
leczenia danej jednostki chorobowej, np. koszty leczenia (objawowego), wizyt
lekarskich, leczenia powiktan pogrypowych i inne.

Straty produktywnosci powstate w wyniku choroby, koszty absencji lub
dtugotrwatej nieobecnosci w pracy z powodu choroby wtasnej badz opieki nad

chorym, spadek wydajnosci pracy oséb chorych, ale niebedacych na zwolnieniu
lekarskim (prezenteizm).

Koszty trudne do ujecia w kategoriach ekonomicznych, np. pogorszenie
jakosci zycia (m.in. z powodu bélu), utrata czasu wolnego czy ograniczone
mozliwosci funkcjonowania spotecznego lub zawodowego.

Ocenia sie, ze koszty posrednie moga stanowi¢ od 30% az do 95% catkowitych,
mierzalnych kosztéw generowanych z powodu choroby!

Prezenteizm, czyli nieefektywna obecnos¢ w pracy chorego pracownika, ma istotny wptyw na
koszty ponoszone przez pracodawcow. W przypadku choréb zakaZnych jest to szczegdlnie
grozne, poniewaz oprocz obnizonej wydajnosci pracy dochodzi takze do rozprzestrzeniania
patogenu na wspotpracownikéw. Wedtug piatych Europejskich Badann Warunkéw Pracy az %
pracownikéw przychodzita do pracy pomimo choroby, a dane opublikowane w Harvard Business
Review w raporcie ,Presenteeism: At Work—But Out of It” wskazuja, ze koszty obnizonej
efektywnosci z powodu grypy w koncernie Lockheed Martin wynosity ponad 600 tys. dolaréw.”

Najlepiej poznane w wymiarze ekonomicznym s zagadnienia zwigzane z zachorowaniami
na grype. Oceniono, ze koszty leczenia grypy i straty nig spowodowane s3 nawet 4-krotnie
wyzsze od kosztow szczepien.

Grypa jest odpowiedzialna za 12% absencji na Swiecie.

Okres zakaZnosci grypy zaczyna sie juz na 1-2 dni przed pojawieniem sie pierwszych objawéw
choroby. W tym czasie dochodzi do transmisji wirusa na 5-10% wspotpracownikow.

Po 2-3 dniach 10-20% pracownikéw moze znalez¢ sie na zwolnieniu lekarskim trwajacym

co najmniej 3-4 dni.

Po chorobie, na powrét do petnej formy pracownik potrzebuje co najmniej 2 tygodnie.

U osob, ktére pracowaty podczas grypy stwierdzono ostabienie czasu reakcji o 20-40%.
Moze to powodowac obrazenia lub btedy, ktére moga wiagzac sie z kosztami dla firmy.

Zrédto: Pracodawcy w grupie ryzyka, czyli jak skutecznie ograniczac ekonomiczne konsekwencje grypy,
10Z Fundacja Haliny Osinskiej, 2014.



W krajach rozwinietych, koszty posrednie obejmujg wiekszo$¢ obcigzen ekonomicznych
powodowanych przez grype i stanowig 82% wszystkich kosztéw grypy w Niemczech,
80-90% we Francji i 88% w USA. W Polsce koszty bezposrednie oszacowano na
ok. 43,5 min PLN w roku bez epidemii do 730 min PLN dla roku z epidemia. Natomiast
koszty posrednie w roku bez epidemii zostaty oszacowane na ok. 836 min PLN. Jest to
niemal 20-krotnie wiecej niz oszacowane dla takiego samego roku bezposrednie koszty
leczenia grypy.®

Diugotrwata

l niezdolnos¢
do pracy

Wzrost
zachorowan

|

Absencja chorobowa
Koszty ponoszone przez pracodawcow

Rys. 1. Zestawienie kosztéw choroby zakaznej dla pracodawcy.

Wsréd kosztow choréb zakaznych ponoszonych
przez pracodawcow nalezy wskazaé

Koszty absencji pokrywane przez fundusz zaktadéw pracy.

Wyptaty wynagrodzen za zastepstwa i nadgodziny, wynikajace z potrzeby wykonania
pracy za pracownikéw przebywajacych na zwolnieniach lekarskich.

Koszty posrednie absencji:

administracyjne, zwigzane z obstuga zwolnienia,

rekrutacji i przeszkolenia nowych pracownikéw,

obnizonej produktywnosci (zwigzane z opéznieniami w produkcji/ z problemami

w realizacji kontraktéw),

spowodowane obnizong jakoscia i wydajnoscia pracy wykonywanej przez niedoswiadczonych
pracownikdéw w nadgodzinach, z powodu zastepstwa za pracownikdéw przebywajacych na
zwolnieniach chorobowych.’

Biorac powyzsze pod uwage, profilaktyka choréb zakaznych w miejscu pracy nabiera
zdecydowanie wiekszego znaczenia i - oprocz tworzenia bezpiecznych warunkéw pracy -
jest uzasadniona ekonomicznie.



Koszty posrednie oraz niematerialne sa tymi, ktére w gtéwnej mierze ponosi pracodawca.

Mozna ich uniknac¢ prowadzac programy zapobiegania chorobom zakaznym, w tym szczegdlnie
efektywne szczepienia ochronne wsréd pracownikow.

Wedtug Ministerstwa Zdrowia, regularne stosowanie szczepiert ochronnych na masowa
skale wptywa na zahamowanie krazenia zarazkéw. Ogranicza wiec lub uniemozliwia
szerzenie sie choréb zakaznych i zakazen. Dzieki obowigzkowym szczepieniom udato sie
zmniejszy¢ zapadalnos$¢ na grozne i powszechne niegdys choroby, takie jak krztusiec czy
btonica. Badania nad szczepionkami i wprowadzaniem nowych rodzajéw szczepionek, hamuja
rozprzestrzenianie sie choréb zakaznych.1©

Z kolei Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO) wskazuje, ze zwiekszenie odpornosci
uzyskane dzieki szczepieniom ratuje miliony ludzi i jest powszechnie uznawane za jedng
z najbardziej skutecznych i najbardziej optacalnych interwencji zdrowotnych na swiecie.*

Szczepienia prowadzone w populacji dorostych aktywnych zawodowo s3 interwencja nie tylko
efektywnga kosztowo, ale przynoszaca wymierne korzysci zwigzane z oszczednosciami, zaréwno

dla pracodawcow, jak i spoteczenstwa, jako catosci. Badania i analizy statystyczne wykazaty, ze
absencja wsréd pracownikéw zaszczepionych byta co najmniej 2-krotnie nizsza niz wsréd
pracownikéw niezaszczepionych.'?

Skutecznos¢ profilaktyki szczepionkowej zostata wielokrotnie dowiedziona w licznych
badaniach epidemiologicznych i znalazta odzwierciedlenie w realizacji programéw
szczepien obowiazkowych i zalecanych, wpisanych w polityki zdrowotne krajow catego
Swiata. Z kolei programami szczepien zalecanych obejmuje sie pracownikéw
wyeksponowanych na czynniki biologiczne, ktorzy z jednej strony sg narazeni na kontakt
z materiatem zakaznym, a z drugiej strony sami moga stanowic zrédto zakazenia.



Firma Lasy Panstwowe w ponadzaktadowym uktadzie zbiorowym zapewnita swojej zatodze
ochrone zdrowia przed zakaznymi czynnikami srodowiska pracy. Wprowadzono zapisy dajace
pracownikom mozliwos¢ zaszczepienia sie przeciwko kleszczowemu zapaleniu mdzgu
i diagnostyki w kierunku boreliozy. Choroby przenoszone przez kleszcze to istotne narazenia
srodowiska pracy mogace spowodowac dtugotrwate negatywne skutki zdrowotne. Prowadzona
przez firme profilaktyka choréb zakaznych zwieksza bezpieczenstwo i Swiadomosé pracownikow.

Volkswagen Motor Polska sp. z 0.0. od lat konsekwencje realizuje polityke zdrowotna,
zapewniajac swoim pracownikom szereg programéw profilaktycznych. Oprocz programéw
rehabilitacji, ambulatoryjnych, swiadczen leczniczych, szeregu programéw ukierunkowanych na
ukfad ruchu czy choroby uktadu krazenia, firma zapewnia swoim pracownikom mozliwos¢
zwiekszenia odpornosci organizmu poprzez skorzystanie ze szczepien przeciw grypie, a takze
przeciw zbéttaczce pokarmowej typu A lub wszczepiennej typu B.*

W Stanach Zjednoczonych, w celu optymalizacji programéw zapobiegania kontroli zakazen
w placowkach opieki zdrowotnej oraz ochrony pacjentow i personelu przed negatywnymi
konsekwencjami choréb zakaznych, w 2011 roku opracowano nowe zalecenia dotyczace
szczepien personelu. Za opracowanie odpowiedzialna byta grupa robocza, w sktad ktoérej weszli
naukowcy, przedstawiciele placowek opieki zdrowotnej i specjalisci zatrudnieni w Amerykanskich
Centrach Kontroli Choréb (Centers for Disease Control and Prevention) - agencji rzadu federalnego.
Personel zostat zdefiniowany jako ,wszystkie osoby pracujace w ktérejkolwiek placowce opieki
zdrowotnej (otrzymujace lub nieotrzymujace wynagrodzenia), ktére maja lub moga mieé kontakt
z pacjentem lub materiatem zakaznym, w tym z prébkami pobranymi od pacjenta, skazonym
sprzetem medycznym, skazonymi powierzchniami lub skazonym powietrzem”. Do grupy tej
zalicza sie takze: sanitariuszy, salowe, terapeutéw, personel stomatologiczny, aptekarzy, personel
prosektoriow, studentéw i uczniow odbywajacych zajecia lub praktyki w placowkach opieki
zdrowotnej, wolontariuszy oraz personel niezaangazowany bezposrednio w opieke nad
pacjentem, ale potencjalnie narazony na zakazenie przenoszone od innych pracownikéw i/lub
pacjentow (np. pracownicy administracji, ochrony, sprzatajacy i utrzymania placéwki).

Zakres szczepien pracownikow placéwek opieki zdrowotnej powinien obejmowac:

@ szczepienia zalecane rutynowo catemu personelowi placéwki opieki zdrowotnej ze wzgledu
na wzglednie duze ryzyko zakazenia w miejscu pracy i/lub powaznych nastepstw choroby
(w tym ryzyka dla pacjentdw, jesli zarazg sie od personelu): przeciwko WZW typu B, grypie
sezonowej, odrze, Swince i rézyczce, krztuscowi i ospie wietrznej,

@ szczepienia zalecane personelowi placéwki opieki zdrowotnej w szczegdlnych okolicznosciach:
przeciwko meningokokom, durowi brzusznemu, poliomyeltis.'4

Biorac powyzsze pod uwage, niezwykle wazne z perspektywy pracodawcy jest prawidtowe
zdefiniowanie grupy pracownikdéw narazonych na czynniki biologiczne, przy czym - jak
pokazano wyzej - to nie tylko tzw. personel biaty powinien podlegac profilaktyce. Ma to duze
znaczenie szczegdlnie teraz, kiedy w ramach outsourcingu wiele czynnosci takich jak
sprzatanie, ochrona zlecane sg firmom zewnetrznym.



Z doswiadczenia praktykow

Powszechnie wiadomym jest, Ze bakterie i wirusy sq wszechobecne i do infekcji dojs¢ moze wszedzie, ale
to szpital jest miejscem szczegélnym - Srodowiskiem kumulujgcym wszelkie biologiczne czynniki
chorobotworcze. Obecnie najwiecej méwi sie o zdrowiu pacjentéw zapominajqc, Ze to wtasnie tzw. biaty
personel nalezy do grupy podwyzszonego ryzyka. To pracownicy stuzby medycznej realizujgc swoje
obowiqgzki zawodowe kazdego dnia spotykajq sie z réznorodnymi przypadkami zachorowan, a stale
przebywajqc w zasiegu choroby, réwniez narazeni sq na zakazenia. Do infekcji moze dojs¢ w kazdych
okolicznosciach - poprzez przypadkowe skaleczenie, kontakt z materiatem biologicznym czy patogenami
chorobotwérczymi stale obecnymi w powietrzu. Wszystko to stanowi bezposrednie zagroZenie dla
zdrowia i naszym bezwzglednym obowigzkiem jest podejmowanie takich dziatan, ktore w nalezyty
sposob zabezpieczq naszych pracownikéw przed tym niebezpieczenstwem. Jako ordynator Oddziatu
Chordb Zakaznych jestem petna obaw o zdrowie mojego personelu i dostrzegam ogromngq potrzebe jego
ochrony. Na co dzien mamy stycznos¢ z chorobami wywotanymi przez bakterie pneumokoka
i meningokoka, grzyby oraz wirusy grypy, ospy wietrznej, rézyczki, HCV, a nawet gruzlicy. Kazdy chory
pacjent stwarza realne zagrozenie dla otoczenia medycznego, dlatego uwazam, zZe profilaktyka zdrowia
powinna by¢ najwyzszym priorytetem kazdego pracodawcy. Tylko konsekwentne prowadzenie
programow zdrowotnych wsrdd personelu, a zwtaszcza szczepieti ochronnych rekomendowanych dla
konkretnych grup zawodowych, skutecznie zabezpieczy przed zagrozeniami wynikajqcymi z charakteru
wykonywanej pracy. Pamietajmy, zdrowy personel medyczny to wieksza szansa na zdrowie pacjenta.

dr n. med. Barbara Hasiec
Ordynator Oddziatu Choréb Zakaznych Dzieciecych SPSzW im. Jana Bozego w Lublinie



Z doswiadczenia praktykow

Dziatalnos¢ zwiqgzang z profilaktykq jakq sq szczepienia rozpoczeliSmy w 2012 r., pod patronatem
Powiatowej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej, a od stycznia 2017 r. kontynuujemy jq pod patronatem
Certyfikowanego Centrum Medycyny Podrozy, pod kierownictwem lek. med. Doroty Bielaczyc-Beben.
W zwigzku z zaobserwowanym zwiekszeniem zapadalnosci na odkleszczowe zapalenie mézgu w kraju,
a jednoczesnie w naszym regionie (dane epidemiologiczne), postanowilismy wyjs¢ naprzeciw problemowi.
W zwiqgzku z tym:

© nagtosnilismy tematyke w radiu i prasie lokalnej poprzez wywiady (objawy, skutki zdrowotne,
mozliwosci zapobiegania). W przekazach podkreslalismy znaczenie profilaktyki, w tym przede
wszystkim szczepien,

@ przestalismy oferty szczepien do zaktadéw pracy (powotujqc sie na ustawe dot. Medycyny Pracy),
w tym do tych, gdzie wystepuje szczegolne narazenie na te chorobe (lesnicy, straz miejska,
zaktady gazownictwa),

© zainteresowalismy tematem przedszkola i szkoty,

© proponujemy wyktady lub pogadanki na temat: mozliwosci unikniecia zakazenia, sposobu
postepowania w przypadku ugryzienia przez kleszcza, skutkéw przechorowania KZM, znaczenia
szczepien, jako podstawowego elementu profilaktyki,

@ W komunikacji podkreslamy istotnos¢ skutkéw ekonomicznych dla zaktadu pracy w wyniku
dtugotrwatej nieobecnosci w pracy, a jednoczeshie skutkéw zdrowotnych.

Zaktady, ktére rozpoczety szczepienia przeciwko KZM kontynuujq je przez wiele lat jako dawki
przypominajqce. Najwazniejsze to rozbudzi¢ Swiadomos¢ i kontynuowac dialog przez wiele lat!

mgr pielegniarstwa Wiestawa Chrzanowska
Certyfikowane Centrum Medycyny Podroézy z Punktem Szczepien

2. Zarzadzanie zdrowiem pracownikow -

Odpowiedzialnos¢ za zdrowie pracownikéw zostata ustawowo okreslona jako
podstawowy obowiazek pracodawcéw.

Art. 207.§ 2. Kodeksu pracy

Pracodawca jest obowigzany chroni¢ zdrowie i zycie pracownikéw przez zapewnienie
bezpiecznych i higienicznych warunkéw pracy przy odpowiednim wykorzystaniu
osiagnie¢ nauki i techniki.

Ochronga zdrowia w zaktadach pracy w Polsce zajmuja sie rézni profesjonalisci - lekarze
sprawujacy opieke profilaktyczna, pracownicy odpowiedzialni za HR i BHP, kadra
menedzerska poprzez organizowanie i egzekwowanie bezpiecznych warunkéw pracy
i w koncu réznego rodzaju inspekcje kontrolujace pracodawcéw pod katem zapewnienia
zgodnych z prawem warunkow pracy.



Dziatania podejmowane przez pracodawcéw na rzecz tworzenia zdrowego miejsca pracy
mozna podzieli¢ na dwie grupy:

Obligatoryjne, wynikajace z przepiséw prawa, np. badania profilaktyczne wynikajace
z Kodeksu pracy, okresowa ocena ryzyka zawodowego czy wykonywanie pomiarow
czynnikow szkodliwych w Srodowisku pracy.

Ponadstandardowe, wykraczajgca poza obowigzki prawne np.:

zapewnienie pracownikom ambulatoryjnych swiadczen leczniczych,

dziatania ukierunkowane na poprawe zdrowia pracownikéw np. finansowanie
aktywnosci fizycznej (tzw. abonamenty fitness), finansowanie szczepien ochronnych
przeciw grypie, dziatania edukacyjne dotyczace zdrowego stylu zycia,

dziatania ukierunkowane na srodowisko pracy (np. zwiekszajace ergonomie
stanowisk pracy, poprawiajace standard socjalny, redukujace czynniki szkodliwe
dla srodowiska pracy ponad obowigzujgce normy).

Zarzadzanie zdrowiem w miejscu pracy to integrowanie dziatan obowigzkowych
i ponadstandardowych, wpisywanie ich w procesy zachodzace w przedsiebiorstwie,
planowanie, kontrola, rozwdj struktur majacych na celu organizacje pracy i promowanie
zachowan korzystnych dla zdrowia pracownikéw i catej firmy.

Zarzadzanie zdrowiem w miejscu pracy to inwestycja, nie koszt!

Przeprowadzona niedawno w krajach Europy, Ameryki Pétnocnej i Australii analiza
wykazata, ze inwestycja 1 EUR w ochrone zdrowia pracujacych zwraca sie w kwocie
2,2 EUR, a korzysci obejmuja zwiekszone bezpieczenstwo i lepszy stan zdrowia.*®

Z doswiadczenia praktykow

Jednym z bardziej efektywnych dziatan w sferze profilaktyki chordb zakaznych sq odbywajqce sie
w miejscu pracy szczepienia przeciw grypie. Coraz czesciej sq one spotykane nie tylko w branzach
produkcyjnych i logistycznych, gdzie wzajemne zakazZenie pracownikéw moze powodowac zaburzenia
w ciggtosci produkgji lub dostaw oraz nieobecnos¢ kilkunastu lub kilkudziesieciu oséb na jednej lub
wszystkich zmianach. Szczepienia przeciw grypie wsrod pracownikéw ,white-collar” cieszq sie
zainteresowaniem firm, w ktorych obowiqzki wykonywane sq na przestrzeni ,open space”. Przestrzenie te
tworzone sq z myslg kooperacji, lepszym przeptywie informacji oraz integracji, sprzyjajq jednak réwniez
roznoszeniu sie zakaznych chordéb uktadu oddechowego.

Katarzyna Piekut
Kierownik Dziatu Sprzedazy
Grupa Most Wanted!



W kontekscie zapobiegania chorobom zakaznym w miejscu pracy, w tym podejmowania
szczepien ochronnych, konieczne jest wskazanie obowigzkdw cigzacych na pracodawcach.

Podstawa prawna realizacji szczepien ochronnych w miejscu pracy

1. Ustawa z dnia 5 grudnia 2008 r. o zapobieganiu oraz zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych
u ludzi (Dz.U. z 2019 roku, poz. 1239 ze zm.).

2.  Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2005 r. w sprawie szkodliwych czynnikow
biologicznych dla zdrowia w $rodowisku pracy oraz ochrony zdrowia pracownikéw zawodowo
narazonych nate czynniki (Dz.U.z 2005 r.nr 81, poz. 716 ze zm.).

3. Rozporzadzenie Rady Ministréow z dnia 3 stycznia 2012 r. w sprawie wykazu rodzajéw
czynnosci zawodowych oraz zalecanych szczepien ochronnych wymaganych u pracownikéw,
funkcjonariuszy, zotnierzy lub podwtadnych podejmujacych prace, zatrudnionych lub wyznaczonych
do wykonywania tych czynnosci (Dz.U. z 2012 r. poz. 40).

4. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych
szczepien ochronnych (Dz.U.z 2016 r. poz. 849 ze zm.).

5. Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 22 kwietnia 2005 r. w sprawie szkodliwych czynnikéw
biologicznych dla zdrowia w srodowisku pracy oraz ochrony zdrowia pracownikéw zawodowo
narazonych na te czynniki (ostatnia zmiana: Dz.U.z 2008 r., Nr 48, poz. 288).

6. Komunikaty Gtéwnego Inspektora Sanitarnego w sprawie programéw szczepien ochronnych

na dany rok np.: komunikat z dnia 16 pazdziernika 2019 r. w sprawie Programu Szczepien
Ochronnych (PSO) na rok 2020 (Dziennik Urzedowy Ministra Zdrowia z 2019 roku poz. 87).

W przepisach prawnych regulujacych powinnosci pracodawcéw w zakresie zapobiegania
chorobom zakaznym mozna wyrézni¢ dwa rodzaje szczepien ochronnych: obowigzkowe
i zalecane wymagane.

Obowiazkowe szczepienia ochronne wykonywane sg w celu zapobiegania chorobom
zakaznym, wymienionym w Rozporzqgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r.
w sprawie obowiqzkowych szczepieri ochronnych, u oséb, ktérych wiek i inne okolicznosci
stanowig przestanke do natozenia na nich tego obowiazku.

Wobec oséb wykonujacych zawdd medyczny, narazonych na zakazenie wirusem zapalenia
watroby typu B i dotychczas nieszczepionych, maja zastosowanie przepisy okreslone
W Rozporzgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 18 sierpnia 2011 r. w sprawie obowigzkowych szczepien
ochronnych (Dz.U. z 2016 r. poz. 849 ze zm.). Szczepienia przeciwko WZW B s3 woéwczas
finansowane na zasadach okreslonych w przepisach o $wiadczeniach opieki zdrowotnej,
finansowanych ze s$rodkéw publicznych. Dotyczy to jednak tylko sytuacji wykonania
petnego schematu szczepien, zgodnego z programem szczepien ochronnych.

Zalecane szczepienia ochronne wymagane na okreslonych stanowiskach pracy musza by¢
zapewnione przez pracodawce. Zgodnie z Ustawq z dnia 5 grudnia 2008 r. o0 zapobieganiu oraz
zwalczaniu zakazen i choréb zakaznych u ludzi: obowigzkiem pracodawcy lub zleceniodawcy
wobec pracownika/ osoby majacej wykonywac prace, w sytuacji narazenia na dziatanie
biologicznych czynnikéw chorobotwérczych, przed podjeciem czynnosci zawodowych, jest
poinformowanie o rodzaju zalecanego szczepienia ochronnego wymaganego przy
wykonywaniu czynnosci zawodowych oraz zapewnienie dostepnos$ci do szczepionki
i pokrycie kosztéw jej zakupu.



Potrzebe szczepienia wymaganego przy wykonywaniu czynnosci zawodowych, jego role
ochronng, konsekwencje wynikajace z nabycia choroby w przypadku niepoddania sie szczepieniu
oraz potencjalne powiktania poszczepienne powinien przedstawic realizujacy szczepienia lekarz
(najkorzystniej, jesli bedzie to lekarz medycyny pracy sprawujacy profilaktyczng opieke

zdrowotna w danym miejscu pracy). Decyzja o poddaniu sie szczepieniu powinna nalezeé przy tym
do pracownika (stad s to szczepienia zalecane, a nie obowigzkowe). W przypadku odmowy
poddania sie szczepieniu przez pracownika, fakt ten wraz z podaniem przyczyny powinien by¢
odnotowany w dokumentacji medycznej.

Szczegodtowy wykaz zalecanych szczepien ochronnych w okreslonych rodzajach czynnosci
zawodowych okresla Rozporzgdzenie Rady Ministrow z dnia 3 stycznia 2012 r.
(Dz.U.2012.40). Wykaz rodzajéw czynnosci zawodowych oraz zalecanych szczepien
ochronnych wymaganych u pracownikéw, funkcjonariuszy, zotnierzy lub podwtadnych
podejmujacych prace, zatrudnionych lub wyznaczonych do wykonywania tych czynnosci
zawiera ponizsza tabela:

Rodzaje czynnosci zawodowych Zalecane szczepienia ochronne

Czynnosci, w trakcie ktorych dochodzi do kontaktu

z materiatem biologicznym pochodzenia ludzkiego Szczepienia przeciw wirusowemu
(krew i inne ptyny ustrojowe oraz wydaliny i wydzieliny) zapaleniu watroby typu B.

lub sprzetem skazonym tym materiatem biologicznym.

Czynnosci przy produkgcji i dystrybucji zywnosci oraz
wymagajace kontaktu z zywnoscig w zaktadach
zbiorowego zywienia.

Szczepienia przeciw wirusowemu
zapaleniu watroby typu A.

Czynnosci, ktérych wykonywanie jest zwigzane
z wyjazdami w obszary o wysokiej endemicznosci
wirusowego zapalenia watroby typu A.

Szczepienia przeciw wirusowemu
zapaleniu watroby typu A.

Czynnosci przy usuwaniu odpadéw komunalnych lub o . . .
konserwacji urzadzen stuzacych temu celowi. Szczepienia przeciw tezcowi.

= . . Szczepienia przeciw:
Czynnosci przy usuwaniu odpadéw komunalnych T ey

i nieczystosci ciektych lub konserwacji urzadzen 2) WZW A
stuzacych temu celowi. 3) durowi brzusznemu.
Czynnosci wymagajace kontaktu z gleba lub S L W tes .
przy obstudze zwierzat gospodarskich. ZCzeplenta przeciw tezcowl.
Czynnosci bezposrednio zwigzane z uprawa roslin lub
hodowla zwierzat na obszarach endemicznego Szczepienia przeciw kleszczowemu
wystepowania zachorowan na kleszczowe zapalenie zapaleniu mézgu.

mozgu.



Czynnosci wykonywane w kompleksach lesnych oraz
na terenach zadrzewionych na obszarach endemicznego
wystepowania zachorowan na kleszczowe zapalenie
mozgu.

Czynnosci zwigzane z bezposrednia stycznoscia

z 0sobami przyjezdzajacymi z obszaréw wystepowania
zachorowan na btonice lub zwigzane z wyjazdami na
obszary wystepowania zachorowan na btonice.

Czynnosci zwigzane z diagnostyka wscieklizny
u zwierzat, praca w laboratorium z materiatem
zawierajacym wirusa wscieklizny lub zwigzana
z narazeniem na zakazenie wirusem wscieklizny
w laboratoriach wirusologicznych, w ktérych
prowadzona jest hodowla wirusa wscieklizny.
Czynnosci wymagajace kontaktu z dzikimi
zwierzetami mogacymi stanowic zagrozenie
przeniesienia zakazenia na cztowieka.

Czynnosci podejmowane w trakcie petnienia stuzby
lub wykonywania pracy w urzedach, jednostkach
podlegtych i nadzorowanych przez Ministra Obrony
Narodowej, Ministra Spraw Wewnetrznych, Ministra
Spraw Zagranicznych, Ministra Sprawiedliwosci oraz
Szefa Stuzby Celnej, przy wykonywaniu ktérych osoby
je wykonujace sa narazone na dziatanie biologicznego
czynnika chorobotwdérczego mogacego wywotac
chorobe zakaZna, a podanie szczepionki przeciw tej
chorobie zakaznej powoduje uodpornienie na nia.

Szczepienia przeciw kleszczowemu
zapaleniu mézgu.

Szczepienia przeciw btonicy.

Szczepienia przeciw wsciekliznie.

Szczepienia przeciw:

1) tezcowi,

2) btonicy,

3) durowi brzusznemu,

4) wsciekliznie,

5) WZW B

6) WZW A

7) kleszczowemu zapaleniu mézgu,

8) japonskiemu zapaleniu mézgu,

9) zakazeniom wywotywanym przez
menigokoki,

10) odrze,

11) swince,

12) rézyczce,

13) ospie wietrznej,

14) poliomyelitis,

) grypie,

) zbttej goraczce,
) zakazeniom wywotanym przez
pneumokoki,

18) waglikowi,

19) cholerze,

20) ospie prawdziwej,

21) jadowi kietbasianemu (prowadzi
sie u oséb narazonych na
dziatanie takiego biologicznego
czynnika chorobotworczego,
ktéry moze wywotac chorobe
zakazna, o ktorej mowaw pkt 1-21).

15
16
17

Zrédto: Rozporzqdzenie Rady Ministréw z dnia 3 stycznia 2012 r. (Dz.U.2012.40).



Oprdcz opisanych wyzej szczepien obowigzkowych (obligatoryjnych, finansowanych ze
$rodkow publicznych lub w okreslonych przypadkach przez pracodawcéw) oraz szczepien
zalecanych, nalezy wymieni¢ takze szczepienia rekomendowane, ktére na podstawie
danych z piSmiennictwa medycznego i zalecerh medycznych towarzystw naukowych nalezy
traktowac jako pomocne w zmniejszaniu zachorowan w okreslonych grupach zawodowych
lub w zwigzku z okreslonym charakterem pracy. Sa to:

szczepienia przeciw ospie wietrznej (u pracownikéw medycznych, u ktérych brak jest
serologicznych dowodéw odpornosci, dowodéw na poddanie sie szczepieniu czy
przebycia ospy wietrznej w przesztosci),

szczepienia przeciw rézyczce (u mtodych kobiet, szczegdlnie nieszczepionych
w 13 r.z. lub jezeli od szczepienia podstawowego w 13 r.z. mineto wigcej niz 10 lat
oraz u pracownikéw medycznych, u ktérych brak jest serologicznych dowodow
odpornosci czy dowodow na poddanie sie szczepieniu w przesztosci),

szczepienie przeciw krztuscowi (u pracownikéw medycznych, pracujacych z dzie¢mi
ponizej 12r.z.),

szczepienie przeciw meningokokom (u mikrobiologéw stale eksponowanych
podczas hodowli meningokokdw),

szczepienia przeciw pneumokokom (u pracownikéw medycznych, bedacych w grupie
podwyzszonego ryzyka zdrowotnego (osoby z brakiem Sledziony Ilub jej
niewydolnoscig, osoby chorujgce na przewlekte choroby serca i ptuc, cukrzyce,
chorobe alkoholowa, nabyte zaburzenia odpornosci, osoby powyzej 65 r.z.),
szczepienie przeciw grypie (u 0séb, ktére wykonujac czynnosci zawodowe narazone

sg na kontakty z duzg liczbg ludzi).
Z doswiadczenia praktykéw

W ramach wspédtpracy z pracodawcami, Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy Centrum
Profilaktyczno-Lecznicze w Lublinie wykonuje szczepienia ochronne pracownikom zgodnie z wykazem
stanowisk pracy oraz z grupy szczepieri zalecanych - przeciwko grypie. Scisle wspétpracujemy z Dyrekcjq
MPWiK w Lublinie i w ramach opieki profilaktycznej rokrocznie przeciwko grypie szczepimy ponad 100
pracownikéw. Dodatkowo, szczepimy grupe pracownikéw z bezposredniego narazenia stanowiskowego
przeciwko zottaczce typu A, tezcowi, durowi brzusznemu. Dbajgc o zdrowie pracownikow, dyrekcja
Lift-Service SA co roku zgtasza zamdwienie na szczepionke przeciwko grypie dla ponad 100 o0s6b zatogi.
Technikum Pszczelarskie w Pszczelej Woli zwrdcito sie do WOMP-CP-L w Lublinie o objecie profilaktykq
szczepien uczniow w ramach wyjazdu na praktyki zagraniczne. Uczniowie szczepieni sq trzema dawkami
szczepionki przeciw odkleszczowemu zapaleniu mézgu. Dyrekcja KOM-EKO SA zapewnia swoim
pracownikom szczepienie przeciw grypie i szczepionkami zalecanymi przeciwko zottaczce typu A,
tezcowi, durowi brzusznemu. To tylko kilka przyktadow zaktadow pracy, ktére od wielu lat wspotpracujq
z WOMP-CP-L. Wyszczepialnos¢ w tych zaktadach jest duza. Analizujgc rokrocznie wyniki szczepien nie
stwierdzono odczynéw poszczepiennych, spadta natomiast zachorowalnos¢ na grype, nie stwierdzono
zachorowan na zZéttaczke typ A, czy odkleszczowe zapalenie mézgu. Podczas wykonywania szczepien
prowadzimy rozmowy na temat szczepieri zaréwno dorostych, jak i dzieci. Swiadomos¢ pracownikéw
o celowosci szczepien z roku na rok wzrasta. Profilaktyka sie optaca nie tylko pracownikowi, ale takze
pracodawcy.

mgr Matgorzata Chojniak
Przetozona Pielegniarek WOMP CP-L w Lublinie



Do prac zwiazanych z ciaggtym kontaktem z ludzmi, stwarzajacych zagrozenie przeniesienia
droga powietrzno-kropelkowa i powietrzno-pytowa zakazenia na inne osoby, nalezy
wymieni¢ (niezaleznie od rodzaju wykonywanych czynnosci zawodowych) te, ktére sa
wykonywane przez osoby zatrudnione w ponizszych placéwkach.

Przedszkola, szkoty, uczelnie Zaktady Zaktady fryzjerskie, Instytucjeiurzedy

wszystkich typow i profili, opieki gabinety prowadzace bezposred-

placéwki opiekuniczo- zdrowotnej  kosmetyczne nig obstuge

wychowawcze, rodzinne osrodki i inne prowadzace interesantow

diagnostyczno-konsultacyjne, dziatania w zakresie

osrodki adopcyjno-opiekuncze pielegnacji ciata

Transport publiczny Instytucje Podmioty Zaktady karne, areszty

kultury $wiadczace ustugi $ledcze, zaktady
turystyczne poprawcze, schroniska
i hotelarskie dla nieletnich, zaktady
opiekunczo-

wychowawcze, osrodki
dla uchodzcoéw, policyjne
pomieszczenia dla 0séb
zatrzymanych, policyjne
izby dziecka, konwoje
0s6b pozbawionych
wolnosci

oraz doprowadzenia
0sob zatrzymanych



W ostatnich latach w Polsce i na $wiecie coraz wieksza popularnosc zyskuje idea spotecznej
odpowiedzialnoéci  biznesu (corporate social responsibility, CSR), wedtug ktorej
przedsiebiorstwa na etapie budowania strategii uwzgledniajg aspekty etyczne, pracownicze,
spoteczne, sSrodowiskowe, a priorytetem jest dla nich budowanie partnerskich,
zaangazowanych relacji z otoczeniem. Oznacza to, ze odpowiedzialne firmy nie tylko
spetniajg obowiazki natozone na nie przepisami prawnymi, ale inwestuja takze w zasoby
ludzkie (rozwéj, zdrowie pracownikéw, komfortowe warunki pracy), ochrone srodowiska czy
relacje z organizacjami pozarzadowymi, branzowymi i biznesowymi, spotecznosciami
lokalnymi, klientami oraz uczelniami. W publikowanych raportach CSR duzg wage
przywiazuje sie do zdrowia pracownikéw wskazujac szereg dziatan, takich jak: promocja
zrownowazonej diety, profilaktyka zdrowotna, promowanie aktywnosci fizycznej, opieka
medyczna i bezptatne szczepienia ochronne.’* Te ostatnie s3 tatwe do wdrozenia,
gwarantujg wysoka skutecznos¢ i efektywnosc przy niskich naktadach finansowych.

Z tworzeniem zdrowego srodowiska pracy wigze sie szereg poje¢, takich jak: promocja zdrowia
W miejscu pracy, zarzadzanie zdrowiem w miejscu pracy, czy corporate welness (holistyczne
podejscie, ktérego celem jest zachowanie jak najlepszej psychofizycznej kondycji pracownikow).
Wszystkie sprowadzaja sie do jednego - najwiekszym kapitatem firmy sa ludzie, a zdrowie to
jedna z najwazniejszych wartosci. Coraz powszechniejsze dziatania pracodawcéw ukierunkowane

na profilaktyke zdrowia, promocje zachowan prozdrowotnych, zapewnienie specjalistycznych
Swiadczen zdrowotnych sg skutecznym sposobem na przyciagniecie i zatrzymanie pracownikow.
Nabiera to coraz wiekszego znaczenia, bo w niektérych branzach mamy do czynienia z rynkiem
pracownika, a stopa bezrobocia rejestrowanego w kwietniu 2020 r. wyniosta 5,8% i jest najnizsza
od blisko 30 lat.

W petni rozwiniety system ochrony zdrowia i bezpieczefistwa w miejscu pracy potgczony
z promocja zdrowia, skutkuje lepszym niz przecietny stanem zdrowia pracownikéw,
mierzonym poziomem stresu, liczbg dni zwolnienia czy czestoscig wczesnych emerytur.
Efektywna promocja zdrowia jest zwigzana z wieksza satysfakcja z pracy, motywacja,
lepsza atmosferg w pracy i satysfakcjonujaca jakoscia pracy. Poprzez polityke promocji
zdrowia, pracodawca zmniejsza koszty zwigzane z nieobecnoscig w pracy i ztym zdrowiem
(ill health) pracujacych.

Analiza danych z wielu krajéw europejskich, Ameryki Pétnocnej i Australii wykazata, ze
inwestycja 1 EUR w ochrone zdrowia pracujacych zwraca sie¢ w kwocie 2,2 EUR,
a korzysci obejmuja zwiekszone bezpieczenstwo i lepszy stan zdrowia.'” Z kolei z innej
analizy opinii pracodawcéw wynika, ze inwestycja w zdrowie pracownikéw zwieksza
produktywnos¢ pracownikéw, zmniejsza koszty, zwieksza satysfakcje z pracy i zmniejsza
rotacje pracownikow.!®

Korzysci ptynace z wdrozenia zarzadzania zdrowiem w miejscu pracy to:

optymalne obcigzenie praca,

wzmacnianie zasobéw osobistych pracownikéw,
poprawa jakosci funkcjonowania w miejscu pracy,
poprawa motywacji,

lepsze zdrowie pracownikéw.




Powyzsze korzysci przektadaja sie na zwiekszenie produktywnosci, jakosci pracy i utozsamiania sie
z firma. Takie dziatania buduja pozytywny wizerunek firmy, ,przyciagaja” najlepszych kandydatéw do
pracy, sa rowniez dowodem na realizowanie przez przedsiebiorstwo idei spotecznej

odpowiedzialnosci biznesu (CSR).
Z doswiadczenia praktykow

Jako przedsiebiorca dziatajgcy na rynku ponad 25 lat i zatrudniajqcy okoto 40 oséb, mam petng
Swiadomosc, Ze to wtasnie pracownicy stanowiq fundament firmy. Jako pracodawca staram sie zapewnic
zatrudnionym osobom nie tylko najlepsze warunki pracy, ale i w odpowiedni sposéb dbac o ich zdrowie.
W przesztosci, w kluczowym dla nas okresie jesienno-zimowym wielu pracownikéw przebywato na
zwolnieniach z powodu choroby. Najczestszq tego przyczynq byta grypa. Bez wzgledu na to, czy do
zakazenia dochodzito w miejscu pracy, czy tez poza nim, choroba ta w piorunujgcym tempie
rozprzestrzeniata sie wsréd pozostatych wspotpracownikéw, a powtarzajqce i przedtuzajgce sie
nieobecnosci wymuszaty na mnie, jako pracodawcy nie tylko zmiany w organizacji pracy i generowaty
dodatkowe koszty zwigzane m.in. z organizacjq zastepstwa, ale przede wszystkim zaburzaty prawidtowe
funkcjonowanie biznesu. Dlatego zdecydowatem sie dziatac i zainwestowac w profilaktyczne szczepienia
przeciwko grypie oraz wirusowi kleszczowego zapalenia mézgu, co bez watpienia zapewnia ochrone
wszystkim  zaszczepionym  pracownikom. Zachecam do podejmowania podobnych dziatan
i inwestowania w zdrowie swoich pracownikow. Wierze, Ze w dobie rosngcego znaczenia idei spotecznej
odpowiedzialnosci biznesu takie dziatania stang sie w Polsce standardem wsrod pracodawcéw,
a zaangazowanie w profilaktyke zdrowia pracownikéw przyniesie firmom ogromne korzysci, zaréwno
ekonomiczne, jak i wizerunkowe.

Andrzej Kuczara
Prezes Zarzadu MGT CORP i Kuczara Manekiny
Prezes Zarzadu Fundacji Aby zy¢

Juz od wielu lat angazujemy sie w profilaktyke choréb zakaznych naszych pracownikéw. Ze wzgledu na
przypadki boreliozy zgtaszane w innych Komendach Panstwowej Strazy Pozarnej, uczymy naszych
pracownikéw jakich zasad przestrzegac, aby zmniejszy¢ prawdopodobienstwo ukgszenia i zakazenia.
Co wiecej, zapewniamy im bezptatnie szczepienia przeciwko kleszczowemu zapaleniu mézgu. W ostatnim
czasie zaszczepilismy 39 0s6b nalezqcych do Specjalistycznej Grupy Poszukiwawczo-Ratowniczej oraz do
modutu lesnego, dedykowanego do gaszenia pozaréw laséw poza terytorium kraju. Fundusze na te
dziatania pozyskalismy z Wydziatu Zdrowia Urzedu Miasta Wroctawia. W zwiqgzku ze zmianami
zachodzqgcymi w ww. grupach bedziemy chcieli doszczepic¢ osoby ,,dochodzqce” do tych grup. Od 2009 .
wsréd pracownikow wykonujemy takze szczepienia przeciwko WZW B, obecnie jednak, do stuzby
przyjmujemy roczniki, ktére sq objete tym szczepieniem ustawowo, wiec powoli od nich odchodzimy.
W latach 2005-2006 prowadzilismy réwniez szczepienia przeciwko tezcowi. Poza tym planujemy
szczepienia w kierunku tezca u funkcjonariuszy podziatu bojowego i 0séb petnigcych stuzbe Oficera
Operacyjnego, bedzie to okoto 420 oséb. Staramy sie na te dziatania pozyskac fundusze z Urzedu Miasta,
gdyz widzimy ich efekty. Profilaktyka sie sprawdza. Przynosi wymierne korzysci.

sekc. Paulina Gtowinkowska
Starszy Technik ds. BHP
Komenda Miejska Pafnstwowej Strazy Pozarnej we Wroctawiu



3. Jak wdrozy¢ program profilaktyczny w firmie?

Opracowanie programu profilaktycznego jest procesem wieloetapowym. Punktem
wyjécia powinna by¢ analiza potrzeb zdrowotnych pracownikéw w kontekscie
charakterystyki srodowiska pracy i ewentualnej ekspozycji na czynniki zakazne. Nalezy
pamietac o tym, ze wstepnie przygotowany program wymaga pilotazowego wdrozenia, po
ktérym nalezy go zmodyfikowac. Dziatania profilaktyczne powinny uwzgledniaé
zaangazowanie 0s6b odpowiedzialnych za zarzadzanie zdrowiem pracownikéw, stuzby
medycyny pracy i BHP.

Etapy programu profilaktycznego w firmie, ukierunkowanego na zapobieganie
chorobom zakazZnym poprzez realizacje szczepien ochronnych

Diagnoza Inicjacja programu

Opracowanie planu Wybér os6b odpowiedzialnych

Informacja Wdrazanie

Kontrola Ewaluacja

Etap 1: Diagnoza stanu wyjsSciowego, okreslajacego potrzeby zdrowotne, oczekiwania
oraz deklarowany udziat w programie. Zrédto informacji w tym zakresie powinny stanowic:

informacje od przedstawiciela BHP, szczegdlnie dotyczace wystepowania
zawodowych czynnikéw ryzyka choréb zakaznych,

dane od lekarza sprawujacego opieke profilaktyczna nad pracownikami

(umowa z jednostka stuzby medycyny pracy),

uwagi i spostrzezenia spontanicznie zgtaszane przez pracownikow,

celowo zorganizowane badanie kwestionariuszowe (ankiety potrzeb zdrowotnych).

Etap 2: Inicjacja programu

przedstawienie zarzadowi lub dyrekcji firmy idei programu, korzysci
ogélnozaktadowych oraz korzysci indywidualnych dla pracownikéw,

wyniki analizy potrzeb zdrowotnych powinny stanowi¢ argument dla pracodawcéw
W procesie inicjowania ich dziatan na rzecz ochrony zdrowia pracownikéw, w tym
decyzji dotyczacej wdrozenia programu profilaktycznego ukierunkowanego na
zapobieganie chorobom zakaznym,

uzyskanie zgody na realizacje.



Etap 3: Opracowanie szczegétowego planu programu

okreslenie gtéwnego i szczegdtowych celéw programu oraz dziatan niezbednych do ich
osiggania (personel, sprzet, Srodki, miejsce),

opracowanie szczegétowego harmonogramu przebiegu dziatan, ich kosztorysu, sposobow
oceny poziomu uczestnictwa i zadowolenia pracownikéw z przedsiewzieé projektu oraz oceny
jego ostatecznych efektéw,

ustalenie priorytetéw interwencji wedtug stanowisk pracy i wystepujacych na nich narazen,
przy czym w przypadku ograniczenia zasiegu programu interwencji nalezy dokona¢ wyboru
dziatow, w ktoérych program w pierwszej kolejnosci powinien zosta¢ przeprowadzony,
z zastrzezeniem uwzglednienia pracownikow zidentyfikowanych w ramach indywidulanej
oceny potrzeb zdrowotnych,

przygotowanie dokumentacji zwigzanej ze szczepieniami,

opracowanie listy sytuacji wykluczajacych szczepienie, np. przeciwwskazania medyczne

- we wspotpracy z profesjonalistami zajmujacymi sie ochrong zdrowia pracujacych.

Etap 4: Wybor oséb odpowiedzialnych za realizacje programu

wybor oséb odpowiadajacych za czes¢ administracyjna projektu,
wybér medycznych realizatoréw programu,
ustalenie trybu kontaktowania sie zespotu.

Wspdtczesne doswiadczenia wskazuja, ze najlepsza praktyka dla zwiekszenia odsetka oséb
zaszczepionych wsréd pracownikéw jest prowadzenie szczepien w miejscu pracy, przy czym
koniecznym warunkiem jest tu zapewnienie odpowiednich warunkéw sanitarno-epidemiologicznych
oraz bezpieczenstwa zdrowotnego. Szczegétowe informacje na ten temat zostaty okreslone
W Rozporzqgdzeniu Ministra Zdrowia z dnia 26 marca 2019 r. w sprawie szczegotowych wymagan, jakim powinny

odpowiada¢ pomieszczenia i urzqdzenia podmiotu wykonujqgcego dziatalnos¢ leczniczq (Dz.U. 2019 poz. 595).
Bezpieczenstwo zdrowotne zapewni wykwalifikowany personel medyczny, dysponujacy wiedza
i doswiadczeniem, wyposazony w odpowiednie $rodki i materiaty medyczne, gwarantujacy
witasciwe przechowywanie i transport szczepionek, w tym zachowanie taricucha chtodniczego,
a takze srodki niezbedne do udzielenia pierwszej pomocy medyczne;j.

Etap 5: Informacja o programie

poinformowanie pracownikéw o planach realizacji programu i ograniczenie do minimum obaw
zwigzanych z planami jego wdrazania,

odpowiednia komunikacja i organizowanie kampanii reklamujacych program,

wprowadzanie udogodnien i systeméw motywacji.



Frekwencja i aktywny udziat pracownikéw w programie prozdrowotnym bedzie zaleze¢ od
zaprezentowania go im w przystepny i zrozumiaty sposéb, kazdorazowo uwzgledniajacy
odrebnosci danego zaktadu. Wazne, by ze wzgledu na watpliwosci prawne, nie zmuszaé

pracownikéw do poddawania sie szczepieniom, ale postarac sie ich przekonaé. W komunikacji
warto postawic na edukacje zdrowotng i prezentacje korzysci ze szczepienia.

Etap 6: Wdrazanie zaplanowanych dziatan

organizowanie zaplanowanych przedsiewzie¢ - w miejscu pracy lub w poradni
(udogodnienia - godziny realizacji, przygotowanie miejsca w firmie z zachowaniem
praw pacjenta do poszanowania intymnosci),

dziatania nalezy najpierw wdrozy¢ pilotazowo, nastepnie oceni¢ stabe punkty,
poprawic program i wdrozy¢ w catym zaktadzie.

Etap 7: Kontrola realizacji programu

sprawdzanie zgodnosci realizowanych dziatar z harmonogramem i kosztorysem,
monitorowanie poziomu uczestnictwa pracownikéw w poszczegélnych dziataniach
orazich opinii naich temat,

biezagce motywowanie wykonawcéw programu i kontrolowanie poziomu
realizowanych przez nich zadan,

wprowadzanie niezbednych korekt do planu programu, adekwatnie do zaistniatej
sytuacji.

Etap 8: Ewaluacja efektéw programu

organizowanie procesow gromadzenia danych, wspétudziat w ich opracowaniu,
upowszechnienie efektéw programu tj. opracowanie kampanii informacyjnej:
wewnetrznej (dla kadry, zespotu wykonawcow, pracownikéw) i zewnetrznej,
przygotowanie propozycji zwigzanych z kontynuacja programu.

Badania rynku pokazuja, ze pacjenci 3 razy chetniej poddaja sie szczepieniom, jesli zaleca im to
personel medyczny, a 61% dorostych zaszczepitoby sie, jesli zaleci im to lekarz rodzinny lub

pielegniarka.'® Oznacza to ogromna szanse powodzenia dla dziatan stuzby medycyny pracy, gdzie
kazdy pracownik jest regularnie badany przez lekarza medycyny pracy.




W realizacji dziatan ukierunkowanych na zdrowie pracownikéw, pracodawcy powinni
korzystac¢ z pomocy stuzby medycyny pracy, tym bardziej, ze zgodnie z art. 12. Ustawy
o stuzbie medycyny pracy: badania wstepne, okresowe, kontrolne oraz pozostate dziatania
z zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracujgcymi, powinny by¢ wykonywane
na podstawie pisemnej umowy zawartej pomiedzy pracodawca a podstawowg jednostka
stuzby medycyny pracy. Taka umowa zapewnia ciggtos¢ opieki profilaktycznej (musi by¢
zawarta na co najmniej 1 rok), pozwala tez uzyskac lekarzowi medycyny pracy mozliwie
petny obraz potrzeb zdrowotnych pracownikdédw w oparciu o realizowane obowigzkowe
badania lekarskie oraz wiedze o wystepujacych czynnikach szkodliwych i ucigzliwosciach
zawodowych (informacje wynikajace ze skierowan na badania oraz z wizytacji stanowisk
pracy). Pracodawca zyskuje wiekszg kontrole procesu realizowania $wiadczen oraz
mozliwosc egzekwowania ich nalezytej jakosci.

Od lekarza sprawujacego opieke profilaktyczng, oprécz orzekania o istnieniu lub braku
przeciwwskazan zdrowotnych do pracy, nalezy oczekiwaé réwniez dziatarn doradczych
i edukacyjnych, w tym informowania pracownikéw o zasadach zmniejszania ryzyka
zawodowego, drogach szerzenia sie zakazen (powietrzno-kropelkowa, powietrzno-
pytowa, kontaktowa, krwiopochodng), dostepnych i zalecanych szczepionkach, a takze
o postepowaniu po przypadkowej ekspozycji na materiat potencjalnie zakazny. Wszystkie
te elementy (dziatania doradcze i edukacyjne) powinny byc¢ ujete w wymienionych wyzej
umowach na opieke profilaktyczng oraz wtaczone w programy szkolen z zakresu
bezpieczenstwa i higieny pracy.

Z doswiadczenia praktykow

Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy Centrum Profilaktyczno-Lecznicze w Lublinie obejmuje opiekq
profilaktyczng 1878 zaktadéw pracy i 45 tys. pracownikéw. Wszystkie dziatania prozdrowotne
ukierunkowane sq na podnoszenie Swiadomosci pacjentéw, w szczegélnosci poprzez podkreslenie wagi
badan i szczepien. Szczepienia te, na Zyczenie pracodawcéw, odbywajq sie na terenie zaktaddéw pracy,
gdzie zapewnia sie pracownikom porade lekarskq oraz szczepionki wraz z ustugq pielegniarskq. Dane za
rok 2016 pokazujq, Ze wykonano 828 szczepien.

mgr Barbara Kramek
Rzecznik Prasowy WOMP CP-L w Lublinie



4. Jak zdoby¢ alternatywne srodki na realizacje

dziatan z zakresu profilaktyki zdrowia w miejscu pracy?

Dzieki Funduszom Europejskim istnieje mozliwos¢ pozyskania finansowania lub
wspotfinansowania projektéw w sektorze ochrony zdrowia.

Perspektywa finansowa na lata 2014-2020 jest wdrazana w Polsce poprzez 6 krajowych
programéw operacyjnych (np. PO WER - Program Operacyjny Wiedza Edukacja Rozwdj),

zarzadzanych przez Ministerstwo Rozwoju oraz 16 regionalnych programéw operacyjnych (RPO),
zarzadzanych przez Urzedy Marszatkowskie.

Aby aplikowaé¢ o srodki europejskie niezbedne jest uzyskanie informacji na temat
otwartych, aktualnie trwajacych lub planowanych naboréw wnioskéw o dofinansowanie.
W odniesieniu do projektéw w obszarze zdrowia informacje o aktualnych lub planowanych
naborach mozna uzyskac z nastepujacych zrédet:

www.funduszeeuropejskie.gov.pl
www.zdrowie.gov.pl

Aby wyszukac trwajace lub planowane nabory wnioskéw nalezy wej$¢ na strone
www.zdrowie.gov.pl lubwww.funduszeeuropejskie.gov.pl, a nastepnie wybrac opcje
»Zobacz ogtoszenia o naborach wnioskow”.

Unla Europeiska

E Portal Funduszy Europejskich

] Skorzystaj | O funduszach | Wiadomosci | Punkty Informacyjne | Q Szukaj w serwisie g% Serwisy programéw

Jak skorzystac z Funduszy Europejskich?

Jak zaczaé korzystaé z Znajdz dofinansowanie Zobacz ogtoszenia o naborach | Poznaj obowiazki przy realizaci
Funduszy? whioskéw projektéw

Dowiedz sie wiecej o Funduszach Europejskich

2 &% 4 @

Sprawdz oferte dla 0s6b Sprawds oferte dla Poznaj Fundusze Europejskie Zapytaj o fundusze
mtodych przedsigbiorcéw bez barier

Zrédto: www.funduszeeuropejskie.gov.pl



W celu uzyskania informacji na temat wszystkich planowanych konkurséw w danym roku
nalezy uruchomi¢ link ,Harmonogram naboru wnioskéow” dostepny na stronie
www.funduszeeuropejskie.gov.pl.

Unia Ewropeiska

H Portal Funduszy Europejskich

ST O funduszach | Wiadomoéci | Punkty Informacyjne I Q Szukajwserwisie % Serwisy programéw

Strona gtowna > Jak skorzystaé z Funduszy Europejskich

Nabory wnioskow

Na tej stronie mozesz przegladac i wyszukiwac nabory wnioskéw. Ogtoszenia utozone sa wedtug daty
ich publikagji i sa publikowane przez instytucje odpowiedzialne za przeprowadzanie konkurséw.

Jesli cheesz sprawdzi¢ z wyprzedzeniem, kiedy beda ogtaszane kolejne nabory, przejdz do
Harmonograméw naboréw wnioskéw.

Zrédto: www.funduszeeuropejskie.gov.pl

W kolejnych krokach nalezy wskaza¢ rok, dla ktérego chcemy uzyskaé informacje,
a nastepnie program, dla ktérego bedziemy przegladac¢ informacje. W odniesieniu do
obszaru zdrowia nalezy wskazac¢ ,Wiedza Edukacja Rozwéj”, lub - w przypadku programu
regionalnego - wybrac odpowiednie wojewddztwo. Po wybraniu stosowej opcji pojawi sie
link do dokumentu ,Harmonogram naboru wnioskéw o dofinansowanie w Programie
Wiedza Edukacja Rozwé;j”.

sots [ ]

Uy filEr6w, aby szybko Dostepne 1 dokumentéw z Wiedza Edukacja Rozwéj x

odnalez¢ interesujacy Cie

dokument:

Program . . . . .
Harmonogram naborow wnioskow o dofinansowanie w

I Wiedza Edukacja Rozwj il

Programie Wiedza Edukacja Rozwéj

29.08.2017

Informacje nt. planowanych terminéw konkurséw dotyczacych obszaru zdrowia pojawia
sie w czesci dokumentu nazwanej ,,Os$ priorytetowa V: wsparcie dla obszaru zdrowia”.



@ Informacje dotyczace dokumentacji konkursu (takie jak: regulamin konkursu, zataczniki, wzory
umoéw i wnioskéw o dofinansowanie) ogtaszane sg na 30 dni przed otwarciem naboru.

@ Regulamin konkursu okresla ile czasu ma beneficjent na ztozenie wniosku o dofinansowanie
(najczesciej jest to ok. 4 tygodni).

@ Instytucje odpowiedzialne za wdrazanie programéw unijnych w celu utatwienia procesu
pozyskiwania sSrodkéw europejskich organizuja dedykowane szkolenia i konferencje dotyczace
omowienia zatozen ogtoszonych konkursow.

@ Informacje na temat dostepnych szkolen mozna uzyska¢ za posrednictwem portalu
www.funduszeeuropejskie.gov.pl w czesci ,Wez udziat w szkoleniach i konferencjach”.

Projekty pilotazowe i testujgce w zakresie programéw profilaktycznych zawierajace m.in.
komponent badawczy, edukacyjny oraz wspierajace wspoétprace pomiedzy wysokospecjalistycz-
nym osrodkiem a lekarzami POZ oraz szpitalami, w celu przeciwdziatania zjawisku fragmentacji
opieki nad pacjentem;

Widrozenie programdw profilaktycznych dotyczacych choréb bedacych istotnym problemem
zdrowotnym regionu;

Widrozenie programéw rehabilitacji medycznej utatwiajacych powroty do pracy;

Widrozenie programéw ukierunkowanych na eliminowanie zdrowotnych czynnikéw ryzyka

W miejscu pracy;

Rozwadj profilaktyki nowotworowej w kierunku wykrywania raka piersi, szyjki macicy i jelita grubego;
Widrozenie programéw wczesnego wykrywania wad rozwojowych i rehabilitacji dzieci
zagrozonych niepetnosprawnoscia i z niepetnosprawnosciami;

Wsparcie deinstytucjonalizacji opieki zdrowotnej nad osobami niesamodzielnymi, poprzez
rozwaj alternatywnych wzgledem opieki instytucjonalnej form opieki nad tymi osobami.

Zrédto: Wytyczne w zakresie realizacji przedsiewziec z udziatem srodkéw Europejskiego
Funduszu Spotecznego w obszarze zdrowia na lata 2014-2020".

Jest to zasada odnoszaca sie do okresu programowania Unii Europejskiej, ktora okresla dodatkowy
okres na realizacje i rozliczenie projektéw i programéw wspoétfinansowanych z Funduszy
Europejskich. W praktyce oznacza to, ze z funduszy przyznanych w ramach perspektywy

finansowej 2014-2020 faktycznie korzysta¢ mozna do roku 2023. Jezeli do tego czasu krajowi
cztonkowskiemu nie uda sie wykorzysta¢ wszystkich $rodkéw przyznanych na biezaca
perspektywe finansowa, bedzie musiat zwrdécic niewykorzystang nadwyzke do budzetu UE.

Zrédto: www.power.cpe.gov.pl

W celu uzyskania dofinansowania beneficjent (osoba starajaca sie o dofinansowanie) zobowigzany
jest ztozy¢ poprawnie wypetniony wniosek o dofinansowanie zgodnie z zasadami
odpowiadajacymi poszczegélnym konkursom. W celu wytonienia projektow, ktére zostana
dofinansowane, w pierwszej kolejnosci Komisja Konkursowa ocenia ztozone wnioski pod
wzgledem formalnym tj. weryfikuje czy wszystkie pola wnioskéw zostaty wypetnione w sposéb
zgodny z zasadami przedstawionym w instrukcji wypetniania wniosku o dofinansowanie.
Po zatwierdzeniu wnioskéw pod wzgledem formalnym, Komisja Konkursowa ocenia wnioski pod
wzgledem merytorycznym, a nastepnie zatwierdza wnioski do dofinansowania.



Co powinien zawiera¢ wniosek o dofinansowanie PO WER lub RPO?

Informacje o projekcie.

Informacje o beneficjencie.

Opis projektu w kontekscie wtasciwego celu szczegétowego PO WER zawierajacy
wskazniki rezultatu oraz wskazniki produktu.

Okreslenie grup docelowych.

Liste realizowanych zadan wraz z uzasadnieniem potrzeby ich realizacji.

Analize ryzyka nieosiaggniecia zatozen projektu.

Trwatosc i wptyw rezultatéw projektu.

Sposéb realizacji projektu oraz potencjat, a takze doswiadczenie wnioskodawcy
i partneréw.

Sposéb zarzadzania projektem.

Budzet projektu.

Harmonogram realizacji programu.

Zrédfto:, Instrukcja wypetniania wniosku o dofinansowanie projektu w ramach
PROGRAMU OPERACYJNEGO WIEDZA EDUKACJA ROZWOJ 2014-2020",
Wersja 1.3, Warszawa, 22 marca 2016.

5.Jak ,,zaszczepi¢” w pracownikach wiare w dziatania
profilaktyczne?

Wielu pracownikom szczepienia kojarza sie z okresem dziecinstwa i dorastania, czesto sa
wiec zaskoczeni (nie liczac moze grypy czy kleszczowego zapalenia mdzgu), ze powinni sie
im poddawad. Tymczasem zalecenia medyczne obejmujg réwniez osoby doroste. Dobrym
przyktadem jest tezec. Zgodnie z obowigzkowym Programem Szczepiern Ochronnych,
szczepionka przeciw tezcowi powinna zostac podana osobom w wieku 19 lat. Nie daje nam
ona jednak odpornosci na reszte zycia, dlatego tez osobom dorostym zalecane sa
przypominajace szczepieniarazna 10 lat, przy czym najlepsze efekty przynosi szczepionka
skojarzona (przeciw btonicy, tezcowi i krztuscowi).

Nieche¢ do szczepien moze wynika¢ z przeswiadczenia o ich szkodliwosci lub
z lekcewazenia potencjalnego zagrozenia. W komunikacji z pracownikami, nalezy wiec
pokazac nie tylko zagrozenia i wszystkie nastepstwa zwiazane z chorobg zakazna, ale
takze rozwiac obawy przed objawami ubocznymi samej szczepionki.

Unikniecie choroby zakaZnej to przede wszystkim poprawa jakosci zycia, brak utraty czesci
zarobkoéw zwiagzanych z chorobg i ochrona przed wieloma powaznymi powiktaniami, ze zgonem
wiacznie. Z kolei objawy uboczne po szczepieniu sg bardzo ograniczone, a badanie lekarskie, ktére

powinno byc¢ zawsze przeprowadzane przed podaniem szczepionki, istotnie ogranicza ich ryzyko,
pozwalajac wykry¢ osoby obarczone najwigkszym ryzykiem.




Niezwykle wazna jest rowniez atmosfera towarzyszaca szczepieniom w miejscu pracy.
Nawet, jesli zostang one zorganizowane w firmie, ale nie szczepi sie kadra kierownicza,
pracownicy nie potraktujg powaznie zalecen dotyczacych szczepien. Bardzo istotne jest
takze, by w procesie motywowania pracownikéw uczestniczyli wspotpracujacy
z przedsiebiorstwem przedstawiciele stuzb medycyny pracy - lekarz lub pielegniarka - aby
pracownik uzyskat odpowiednig wiedze na temat szczepien w czasie badan
profilaktycznych oraz realizowanych programdéw promoc;ji zdrowia.

Dwie najwazniejsze bariery, ktére nalezy pokonac
by efektywnie zachecac¢ do szczepien?

Btedne przekonania pracownikéw dotyczace chordéb zakaZznych, wartosci szczepien
i znaczenia pracownikow w przenoszeniu zakazenia.
Brak (lub przekonanie o braku) dogodnych warunkéw do przeprowadzenia szczepien.

Rolg pracodawcy jest pokonanie powyzszych barier - prowadzac akcje
informacyjno-edukacyjne i tworzac odpowiednie warunki do realizacji szczepien.

Jak juz wskazano, szczepienia sg najskuteczniejszg metoda walki z chorobami zakaznymi.
W komunikacji zachecajacej pracownikéw do korzystania z tej formy ochrony, nalezy
koncentrowac sie na korzysciach, jakie wynikaja ze szczepien zaréwno dla niego, jak i jego
otoczenia, w tym dla najblizszych . S3 to:

ochrona przed groznymi nastepstwami choroby zakaznej, w tym przed zgonem,

mozliwosc unikniecia zwolnienia lekarskiego (korzys¢ ekonomiczna),

ochrona dla rodziny - osoba zaszczepiona nie zarazi cztonkéw rodziny chorobg zakazng,

ktéra moze ,przyniesé” z pracy,

brak zagrozenia dla wspétpracownikow.

W komunikacji z pracownikami na temat szczepien warto wykorzysta¢ odpowiednie
argumenty i potrafi¢ je uzasadnic:

ARGUMENT KOMENTARZ

Szczepienia sg potrzebne, bo chociaz Bakterie i wirusy, przeciwko ktérym sie szczepimy,

choroby, ktérym mozna zapobiegac nie zostaty wyeliminowane catkowicie. Czynniki
dzieki szczepieniom s3 obecnie zakazne dziatajac na niechroniony organizm moga
rzadkie, nadal wystepuja spowodowac chorobe, a nawet $mier¢.

Bezpieczenstwo szczepionek zostato bardzo
dobrze udokumentowane wieloma badaniami.
Objawy niepozadane s3 rzadkie, a uniknieciu tych
najpowazniejszych ma stuzy¢ badanie lekarskie
poprzedzajace szczepienie. Szczepienie nie jest
obarczone ryzykiem wystapienia zakazenia, gdyz
szczepionka zawiera niezywe wirusy lub ostabione
w taki sposéb, by nie zakazaty.

Szczepienia sa bezpieczne



Choroby, ktéorym mozna zapobiegac dzieki
szczepieniom sa niebezpieczne. Kazdego roku zich
powodu umieraja ludzie. Wprawdzie na wiele choréb
zakaznych i zwigzane z nimi ryzyko powaznych
nastepstw najbardziej podatne sg osoby starsze
i mate dzieci, ale zakazenia dotycza wszystkich,
mtodych i zdrowych.
Niezaszczepienie sie powoduje Dla przyktadu, grypa wywotuje powiktania ze strony
zagrozenie dla zdrowia i zycia uktadu krazenia, nerwowego, oddechowego, nerek,
moze spowodowac zaostrzenie choroéb juz
istniejacych. Zachorowania na choroby zakazne s
bardzo niebezpieczne dla kobiet w ciazy. Niektore
z zakazen, np. wirusami HPV i zapalenia watroby typu
B zwiekszaja ryzyko rozwoju choroby nowotworowe;j.
Zakazenia uktadu oddechowego, np. wirusem grypy
lub pneumokokami zwiekszaja ryzyko przewlektej
obturacyjnej choroby ptuc.

Choroby zakazne trwaja dtugo i w zwigzku z tym
stanowia duzy koszt. Nawet przy tych
najtagodniejszych, jak grypa, czy wirusowe zapalenie
watroby typu A, zachorowanie oznacza nieobecnosc
W pracy przez 2-4 tygodnie. Dodatkowe koszty to
leki i leczenie powiktan. Nie szczepiac sie, narazamy
na zachorowanie siebie i swoje otoczenie. Nie chodzi
tylko o zakazenie. Chorujac, nie mozna wykonywacé
swojej pracy, opiekowac sie rodzing i wykonywac
codziennych zadan. Moga wystapic¢ grozne powiktania,
a nawet zgon. W konsekwencji rodzina pozostanie
bez opieki.

Konsekwencje schorzen, na ktére
mozemy zachorowac ponosimy
nie tylko my

Zwiekszanie Swiadomosci zdrowotnej pracownikéw powinno odbywac sie wielotorowo, przy
wspotpracy:

lekarzy stuzby medycyny pracy:

podczas badan wstepnych, okresowych i kontrolnych, ktére nie powinny ograniczac sie tylko
do orzekania o predyspozycjach zdrowotnych do pracy, ale réwniez do doradztwa
obejmujacego takze zapobieganie chorobom zakaznym,

podczas akcji profilaktycznych w miejscu pracy, poniewaz znany pracownikom lekarz
medycyny pracy bedzie sie cieszyt ich wiekszym zaufaniem,

pielegniarek medycyny pracy,

innego personelu medycznego, np. kontraktowanego do realizacji programéw prozdrowotnych,
w tym edukacyjnych, diagnostycznych czy interwencyjnych,

specjalistow BHP.



Dodatkowo, w dziataniach edukacyjnych nalezy wykorzystywa¢ odpowiednie,
dostosowane do réznych grup pracownikéw formy przekazu i narzedzia, przyktadowo:

szkolenia z edukatorem zdrowia,

prowadzenie strony internetowej, portalu spotecznosciowego i innych form komunikacji elektroniczne;j,
newsletter/ biuletyn firmowy,

mailing do pracownikéw,

kampania informacyjna w intranecie firmowym,

przygotowanie plakatow,

rozdawanie ulotek czy broszur informacyjnych.

Waznym elementem edukacji jest takze walka z nieprawdziwymi przekonaniami na temat
szczepien.

MIT KOMENTARZ

To prawda, ze szczepienie nie jest skuteczne w stu procentach,
gdyz bakterie i wirusy sa specjalnie ,ostabiane” przy
przygotowywaniu szczepionki. Co wiecej, nie u wszystkich
pacjentéw uktad immunologiczny reaguje wytworzeniem
odpornosci. Dotyczy to jednak niewielkiej grupy oséb -
okoto 2%. W pozostatych przypadkach szczepienie jest
skuteczne.

Osoby, ktére zachorowaty byty
w wiekszosci zaszczepione

Szczepienie moze spowodowac przemijajace objawy, takie jak:
podwyzszona temperatura, zte samopoczucie lub obrzek
i bolesnos¢ w miejscu wykonania iniekgji. Brak jest jednak

Wiekszos¢ szczepien wiaze sie dowodéw na to, ze szczepienie powoduje grozne dla zycia
zmnéstwem groznych objawéw  objawy lub smierc. Co wiecej, fakt, ze ktorys z objawéw lub
ubocznych choroba wystapity u osoby szczepionej, nie oznacza zwigzku

przyczynowo skutkowego ze szczepieniem. Wszystkie
szczepionki musza spetniac¢ odpowiednie warunki
bezpieczenstwa i jakosci.

Mimo tego, co mozna znalez¢ w publikacjach antyszczepion-
kowych, szczepionki sa bezpieczne i powoduja jedynie
tagodne, przemijajace objawy, ktére tatwo opanowac
podaniem np. paracetamolu. Powazniejsze objawy zdarzaja sie
Znacznie rzadziej - raz na wiele tysiecy lub milionéw
pacjentow. Wyeliminowaniu ryzyka powaznych objawdw czy
zgonu - np. z powodu reakgji uczuleniowej - stuzy badanie
lekarskie poprzedzajace szczepienie.

Szczepionki powoduja choroby,
zgony oraz dtugotrwate
nastepstwa



Choroby, dla ktérych
istnieja szczepionki zostaty
wyeliminowane, wiec

nie trzeba sie szczepic

Podawanie réznych szczepionek
w tym samym czasie zwieksza
ryzyko objawéw ubocznych

i zwieksza zagrozenie dla uktadu
immunologicznego

Dzieki szczepieniom rozpowszechnienie choréb zakaznych
znacznie sie zmniejszyto, niemniej jednak wiele z nich
wystepuje nadal. Poniewaz choroby moga sie pojawic,
powinnismy sie szczepi¢ z dwdch powoddw. Po pierwsze,
by chroni¢ siebie - nawet jezeli ryzyko jest niewielkie, to
jednak istnieje. Po drugie, by chronic swoje otoczenie.
Niektorzy ludzie nie moga by¢ zaszczepieni - np. z powodu
alergii na sktadniki szczepionki. Sg oni podatni na choroby
zakazne i ich jedyna szansa na niezachorowanie jest to,

ze wszyscy wokot beda zaszczepieni.

Dostepne dane naukowe pokazuja, ze podanie kilku
réznych antygenéw bakteryjnych czy wirusowych nie
zagraza uktadowi immunologicznemu. Na co dzien
jestesmy narazeni na liczne bakterie i wirusy, z ktérymi
nasz uktad immunologiczny musi sobie radzi¢. Badania
wykazuja réwniez, ze podanie kilku szczepionek
jednoczesnie jest tak samo skuteczne, jak podanie ich
w odstepach czasowych.



6.

1

Podsumowanie: o czym warto pamietacé?

Choroby zakazne wptywaja bardzo negatywnie na funkcjonowanie przedsiebiorstw.
Ich konsekwencjg sa: absencja chorobowa (nieobecnos$¢ pracownika w pracy) oraz zjawisko
prezenteizmu (nieefektywna obecnosé w pracy chorego pracownika).

Straty wynikajace z choréb zakaznych w miejscu pracy, jakie ponosi pracodawca to tzw. koszty
posrednie, zwigzane z absencjami, reorganizacja pracy (zastepstwa i nadgodziny) czy obnizong
produktywnoscia (np. problemy z terminowa realizacja zlecen).

Na koszty ponoszone przez pracodawcéw istotny wptyw ma takze prezenteizm. W przypadku
choréb zakaznych jest to szczegdlnie grozne, poniewaz oprécz obnizonej wydajnosci pracy
dochodzi takze do rozprzestrzeniania patogenu na wspoétpracownikéw. Dane opublikowane
w Harvard Business Review w raporcie ,Presenteeism: At Work—But Out of It” wskazuja, ze koszty
obnizonej efektywnosci z powodu grypy w koncernie Lockheed Martin wyniosty ponad
600 tys. dolarow!?*

Ocenia sie, ze koszty posrednie moga stanowic¢ od 30% az do 95% catkowitych mierzalnych
kosztéow generowanych z powodu choroby. Moze ich unikna¢ prowadzac programy
zapobiegania chorobom zakaznym, w tym szczegélnie efektywne szczepienia ochronne wsréd
pracownikéw. Badania i analizy statystyczne wykazaty, ze absencja wsrod pracownikéw
zaszczepionych byta co najmniej 2-krotnie nizsza niz wsréd pracownikéw niezaszczepionych.??

Przeprowadzona w krajach Europy, Ameryki Pétnocnej i Australii analiza wykazata, ze
inwestycja 1 EUR w ochrone zdrowia pracujacych zwraca sie w kwocie 2,2 EUR, a korzysci
obejmuja zwiekszone bezpieczenstwo i lepszy stan ich zdrowia.?®

Troska o zdrowie pracownikéw oraz oferowanie im odpowiednich rozwigzan profilaktycznych
i ochronnych to realizacja idei spotecznej odpowiedzialnosci biznesu (CSR) oraz mozliwos$é

budowania odpowiedniego wizerunku firmy. To z kolei daje mozliwos¢ pozyskania do swojej
organizacji najlepszych pracownikéw.

Raport firmy doradczej Sadlak&Sadlak wskazuje, ze najbardziej pozadanym swiadczeniem
dodatkowym oferowanym przez pracodawce jest rozszerzony pakiet opieki medycznej -
50,2% pracownikéw wskazato ten benefit jako najbardziej atrakcyjny.?* Wielu dostawcéw takich
ustug oferuje objete pakietem szczepienia profilaktyczne dla pracownikéw. Dobra praktyka dla
zwiekszenia odsetka oséb zaszczepionych wsrdd pracownikéw jest prowadzenie szczepien
(np. w ramach zorganizowanego programu profilaktyki) w miejscu pracy.

Dzieki Funduszom Europejskim istnieje mozliwos¢ pozyskania finansowania Ilub
wspotfinansowania projektow w sektorze ochrony zdrowia, w tym akcji szczepien
profilaktycznych. Aby aplikowa¢ o srodki europejskie niezbedne jest uzyskanie informacji na
temat otwartych, aktualnie trwajacych lub planowanych naboréw wnioskéw o dofinansowanie.
W odniesieniu do projektéw w obszarze zdrowia informacje o aktualnych lub planowanych
naborach mozna uzyska¢ z nastepujacych zrdodet: www.funduszeeuropejskie.gov.pl,
www.zdrowie.gov.pl.

Aby przekonac pracownikéw do udziatu w akcji szczepien, wazne jest uzmystowienie zagrozen
i nastepstw zwigzanych z chorobami zakaznymi, rozwianie obawy i mitéw zwigzanych ze
szczepionkami oraz wskazanie szeregu wymiernych korzysci, jakie wigza sie z ta forma ochrony.
S3 to np. unikniecie zachorowania i groznych (niekiedy smiertelnych) powiktan, brak kosztéw
leczenia, unikniecie redukcji wynagrodzenia w czasie zwolnienia chorobowego, ochrona
zdrowia rodziny i wspétpracownikow.



Rekomendacja ekspertow

Choroby zakazne to obszar zdecydowanie niedoceniany w ostatnich latach w Polsce. Spadajqgcy poziom
wszczepialnosci  spowodowany zaniedbaniami edukacyjnymi ze strony administracji publicznej,
powoduje, ze w Europie ponownie pojawiajqg sie choroby, o ktérych juz od lat nie styszelismy. Dlatego
obszarem tym powinni zainteresowac sie takze przedsiebiorcy. Problem jest istotny, tylko w 2016 roku,
zwolnienie lekarskie z powodu chorob zakaznych otrzymato 314 tys. 0séb, co w sumie stanowito ponad
1,5 min dni absencji chorobowej. Aby temu zapobiec niezbedne jest aktywna edukacja spoteczeristwa na
temat tego, czym sq choroby zakaZne, w jaki sposob zostaty wyeliminowane i jak istotne w tym zakresie sq
szczepienia ochronne. Szerzqce sie w mediach spotecznosciowych ruchy antyszepionkowe, wykorzystujq
biernos¢ panstwa, brak edukacji spoteczeristwa oraz brak jednego, potwierdzonego badaniami
klinicznymi zrédta wiedzy o skutecznosci szczepien. Pozwolenie na dalszy rozwdj dziatan przez te
nieodpowiedzialne osoby, bazujqgce czesto na nieprawdziwych i niepotwierdzonych naukowo badaniach,
moze doprowadzi¢ do odnowienia sie chorob zakaznych o ktorych od dziesigtek lat Europa juz nie
pamieta. Polska przez lata nie dbata o dostosowanie kalendarza szczepieri do standardéw Europejskich.
Przyczynq byt zbyt niski budzet. Rozszerzenie w ubiegtym roku kalendarza szczepierr o pneumokoki
spowodowato jednorazowo podwojenie kwoty wydatkowanej na kupno szczepien. To wazny krok i nalezy
go docenic, ale jednoczesnie pamietac, ze jeszcze wiele zmian przed nami, aby zaoferowac polskim
pacjentom obecnie dostepne, skuteczne i nowoczesne szczepienia. Przedsiebiorcy takze, mogq miec¢
udziat w edukacdji i upowszechnianiu idei szczepien - chociazby poprzez organizowanie na terenie
zaktadu pracy mozliwosci zaczepienia sie przeciwko grypie. W dobie deficytu wykwalifikowanych kadr do
pracy, coraz wiekszq role bedq miaty dziatania majqgce na celu utrzymanie pracownika w zdrowiu. Biorgc
pod uwage dane i argumenty przytoczone w publikacji ,Profilaktyka choréb zakaznych - kierunek do
zbudowania zdrowego miejsca pracy”, Pracodawcy RP z petnym przekonaniem zachecajq Panstwa do
angazowania sie w dziatania profilaktyczne i prozdrowotne, szczegélnie w obszarze chorob zakaznych.
Jak wykazali eksperci, przyniesie to firmom szereg korzysci reputacyjnych i ekonomicznych.

Arkadiusz Paczka

Zastepca Dyrektora Generalnego
Szef Centrum Monitoringu Legislacji
Pracodawcy RP
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