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1. WSTEP

1.1. Kontekst badania

Badanie jest realizowane w zwigzku z programowaniem Regionalnego Programu Operacyjnego
Wojewddztwa Lubelskiego na lata 2014-2020 (RPO WL 2014-2020). Projekt programu uwzglednia
dziatania w ramach Priorytetu Inwestycyjnego 8.10 Aktywne i zdrowe starzenie sie.

W projekcie RPO WL na lata 2014-2020" zaplanowano m.in. nastepujace zadania w ramach tego PI:

Programy profilaktyczne dotyczace chordb bedacych istotnym problemem zdrowotnym na
poziomie krajowym i regionalnym, w tym dotyczace choréb ukfadu krazenia, chordb
nowotworowych, uktadu oddechowego, uktadu kostno-stawowego, miesniowego i tkanki
tacznej, uktadu nerwowego, zaburzen psychicznych i zaburzen zachowania, a takze dotyczace
urazéw, zatru¢ i innych okreslonych skutkéw dziatania czynnikdw zewnetrznych oraz chordb
zakaznych

Upowszechnienie badan profilaktycznych w celu wykrycia chordb i rozpoczecia leczenia

Rozwdj profilaktyki nowotworowej w kierunku wykrywania raka jelita grubego, szyjki macicy
i raka piersi

Programy dla osob dtugotrwale pracujagcych w warunkach negatywnie wptywajacych na
zdrowie w celu ich przekwalifikowania do innej, mniej ucigzliwej dla zdrowia pracy

Programy rehabilitacji medycznej utatwiajace powroty do pracy po przerwie spowodowanej
wzgledami zdrowotnymi

Programy ukierunkowane na eliminowanie zdrowotnych czynnikdw w miejscu pracy (dziatania
profilaktyczne na terenie zakltadéw pracy)

Programy zdrowotne dla 0sob zagrozonych przerwaniem aktywnosci zawodowej ze wzgledéw
zdrowotnych, w zakresie wykraczajacym poza finansowanie w ramach systemu powszechnych
$wiadczen zdrowotnych

Zakres tych dziatan wynika m.in. z dokumentu Policy paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020
(Krajowe ramy strategiczne), zgodnie z ktdérym, celem dtugoterminowym (do 2030 r.) dziatan rzadu
w obszarze ochrony zdrowia jest

Opracowanie i wdrozenie dziatan wzmacniajacych ksztattowanie postaw
prozdrowotnych zwiekszajacych dostepnos¢ do programéw zdrowotnych
(profilaktycznych, rehabilitacyjnych) w celu zmniejszenia zachorowalnosci
i umieralnosci, w szczegdlnosci z powodu chordb cywilizacyjnych.

Z kolei celem operacyjnym (do 2020) jest

! www.npf.rpo.lubelskie.pl - dokument z dnia 8 kwietnia 2014 roku, przestany do Komisji Europejskiej.
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Rozwoj profilaktyki zdrowotnej, diagnostyki i medycyny naprawczej
ukierunkowanej na gtéwne problemy epidemiologiczne w Polsce

Cele te bedq realizowane za pomocg kilkunastu narzedzi, z ktérych 4 bedg wdrazane na poziomie
regionalnym:

e Narzedzie 3.: Opracowanie i wdrozenie projektdw profilaktycznych dotyczacych chordb
bedacych istotnym problemem zdrowotnym regionu

e Narzedzie 4.: Opracowanie i wdrozenie programow rehabilitacji medycznej ufatwiajgcych
powroty do pracy

e Narzedzie 5.: Opracowanie i wdrozenie programéw ukierunkowanych na eliminowanie
czynnikdw ryzyka w miejscu pracy

e Narzedzie 6.: Rozwoj profilaktyki nowotworowej w kierunku wykrywania raka jelita grubego,
szyjki macicy i piersi
Zakres proponowany w projekcie RPO odpowiada powyzszym zatozeniom. Proponowana przez nas
w ofercie koncepcja badania ma na celu dostarczenie Zamawiajgcemu danych w celu doprecyzowania
i uszczegOtowienia tych ogdinych zatozern tak, aby wdrazana w ramach PI 8.10 interwencja
uwzgledniata wszystkich interesariuszy i w jak najwiekszym stopniu dopasowana byta do
rzeczywistych potrzeb regionu.

Programy zdrowotne sg czescig szeroko zakrojonych dziatan z zakresu zdrowia publicznego.

W roku 1920 ubiegtego wieku profesor zdrowia publicznego Szkoty Medycznej Uniwersytetu Yale,
Charles-Edward Amory Winslow sformutowat definicje, ktérej przestanie nie tylko jest nadal aktualne,
ale ktdéra byta punktem wyjscia dla dalszych konceptualizacji pojecia. Brzmi ona:

Zdrowie publiczne to nauka i sztuka zapobiegania chorobom, wydfuzania Zycia oraz promowania
zdrowia fizycznego | sprawnosci poprzez zorganizowane wysitki spoteczeristwa majace na celu
higienizacje srodowiska, zwalczanie zakazeri wystepujacych w spotecznosciach, edukacje jednostek
odnosnie zasad higieny osobistej, organizacje swiadczeri lekarskich i pielegniarskich majgcych na celu
wczesnq diagnoze oraz profilaktycznie ukierunkowane leczenie oraz rozwdj mechanizmow spo-
tecznych, ktore zapewnig kazdej jednostce w spoteczeristwie standard Zycia wtasciwy dla utrzymania
zdrowia.?

Ciagta aktualnosc tej definicji wynika stad, ze uwzgledniajac takie elementy jak promowanie zdrowia,
zapobieganie chorobom czy wczesna diagnoza, podkresla takze znaczenie mechanizméw spotecznych
dla zapewnienia jednostce takich standardéw (poziomu) zycia, aby byty one odpowiednie dla
utrzymania zdrowia. 3

Dziatania z zakresu programow zdrowotnych dotyczg tych probleméw, ktdre sg szczegdlnie
rozpowszechnione albo traktowanych jako szczegdlnie wazne w danej populacji. Nawigzujac do celu
badania skupiono sie na dwoch grupach choréb:

e Choroby zawodowe — grupa choréb spowodowanych dziataniem czynnikdéw szkodliwych dla
zdrowia wystepujacych w Srodowisku pracy lub sposobem wykonywania pracy. Powstajq
wskutek stalego przebywania ciata w niedogodnej pozycji, systematycznego wykonywania

2 C-E.A. Winslow. The untilled fields of public health. Science, 1920, vol. 51 (1306); 23-33.
3 ZDROWIE PUBLICZNE, Wybrane zagadnienia, TOM I , Redakcja Janusz Opolski Warszawa 2011.
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forsownych czynnosci lub regularnego przebywania w otoczeniu zawierajgcym czynniki
szkodliwe dla zdrowia (hatas, nieodpowiednie oswietlenie, zapylenie, promieniowanie, zwigzki
chemiczne, zwiekszone obcigzenia psychiczne i fizyczne). Definicja i lista chordb sg Scisle
okresSlone przepisami prawa. Wykaz chorob zawodowych zostat zamieszczony
w Rozporzadzeniu Rady Ministréw z dnia 30 czerwca 2009 roku w sprawie chordb
zawodowych. Do choréb zawodowych naleza:

o Zatrucia ostre albo przewlekte lub ich nastepstwa wywotane przez substancje
chemiczne,

o Gorgczka metaliczna,

o Pylice ptuc,

o Choroby optucnej lub osierdzia wywotane pytem azbestu,
o Przewlekte obturacyjne zapalenie oskrzeli

o Astma oskrzelowa,

o Zewnatrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykdw ptucnych,
o Ostre uogodlnione reakcje alergiczne,

o Byssinoza,

o Beryloza,

o Choroby ptuc wywotane pytem metali twardych,

o Alergiczny niezyt nosa,

o Zapalenie obrzekowe krtani o podtozu alergicznym,

o Przedziurawienie przegrody nosa wywotane substancjami o dziataniu zragcym lub
draznigcym,

o Przewlekte choroby narzadu gtosu spowodowane nadmiernym wysitkiem gtosowym,
trwajacym co najmniej 15 lat,

o Choroby wywotane dziataniem promieniowania jonizujgcego,

o Nowotwory zlodliwe powstate w nastepstwie dziatania czynnikdw wystepujacych
w Srodowisku pracy, uznanych za rakotworcze u ludzi,

o Choroby skéry,
o Przewlekte choroby uktadu ruchu wywotane sposobem wykonywania pracy,

o Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego wywotane sposobem
wykonywania pracy,

o Obustronny trwaty odbiorczy ubytek stuchu typu S$limakowego lub czuciowo
nerwowego spowodowany hatasem,

o Zespot wibracyjny
o Choroby wywotane pracq w warunkach podwyzszonego cisnienia atmosferycznego,
o Choroby wywotane wysokich albo niskich temperatur,

o Choroby ukfadu wzrokowego wywotane czynnikami fizycznymi, chemicznymi lub
biologicznymi

o Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa.

e Choroby cywilizacyjne — to grupa chordb, ktorych wystepowanie oraz nasilanie sie liczebnosci
stanéw chorobowych jest Scile powigzane z postepem technologicznym oraz negatywnymi
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skutkami zanieczyszczenia S$rodowiska przyrodniczego. Rozwojowi tych chordb sprzyja
siedzacy tryb zycia, ograniczenie aktywnosci fizycznej, wysokottuszczowa i bogata w cukry
dieta, naduzywanie alkoholu, palenie tytoniu oraz stres. Do chordb cywilizacyjnych
stanowigcych najwieksze zagrozenie dla zdrowia naleza:

o Cukrzyca,
o Nadwaga,
o Otylosé.*

W naszym badaniu uwzglednimy réwniez te, ktére charakteryzujq sie najwyzszymi
wskaznikami zgonow wsrod mieszkancoéw wojewddztwa, a nie zostaty ujete w ramach wykazu
dotyczacego choréb zawodowych. Wsréd chordb z najczestszg przyczyng zgondw sg choroby
uktadu krazenia — odpowiedzialne za 50,7% wszystkich zgondw w 2012 r. Od lat wspétczynnik
zgondw z powodu choréb uktadu krazenia utrzymuje sie na stabilnym poziomie (49.8%
w 2005 r.), z niewielkimi wahaniami osiagnat najwyzsza warto$¢ w 2010 r. (51,5%).> Druga,
co do czestosci, przyczyng zgondw na Lubelszczyznie sg nowotwory ztosliwe odpowiedzialne
za 21,9% zgonow w 2012 r (w 2005 r. 20,9%, najwyzsza wartos¢ 22,1% w 2008 r.). Choroby
uktadu oddechowego odpowiadajg za znacznie mniejszg liczbe zgondw, gdyz ich udziatem jest
5,1% wszystkich zgondw w wojewddztwie, stanowigc trzecig co do czestosci przyczyne
zgonodw.

W kregu zainteresowania badania beda réwniez te choroby, ktére przyczyniajq sie do znacznej
liczby dni absencji chorobowej z tytutu choroby wiasnej. Nalezg do nich: urazy i zatrucia
(17,1%), choroby uktadu oddechowego (13,7%), choroby uktadu kostno-stawowego,
miesniowego i tkanki tacznej, (12%), choroby ukfadu nerwowego (9,7%), choroby uktadu
krazenia (5,7%) oraz zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania (5,1%).°

Opracowanie, ktérego celem bedzie wskazanie obszaréw priorytetowych w zakresie programéw
zdrowotnych skierowanych do osdb w wieku produkcyjnym ma na celu przedstawienie sprawdzonych
na Swiecie praktyk w aspekcie naukowym. Ponadto ich realizacja bedzie tez podporzadkowana
zasadzie maksymalizowania efektu zdrowotnego za minimalng cene, przy akceptowanym poziomie
jakosci. Odmiennie zatem niz w praktyce klinicznej, w ktérej dobro indywidualnego pacjenta ma
uzasadniony priorytet, w programach zdrowotnych realizowane bedg interwencje, ktdérych miarg bedg
dobra ponadindywidualne.

Przygotowanie odpowiedzi na postawione pytania badawcze pozwolg okresli¢ potrzeby w zakresie
promocji zdrowia i prewencji chordb w grupie osdb aktywnych zawodowo i zwiekszy¢ potencjat
zdrowotny catego regionu lubelskiego.

4 www.mz.gov.pl

> www.strateg.gov.pl

® Obliczenia wiasne na podstawie Absencja chorobowa w 2013 r., Departament Statystyki i Prognoz
Aktuarialnych, Zaktad Ubezpieczen Spotecznych, Warszawa 2014.
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1.2. Zakres badania

Zakres terytorialny: wojewddztwo lubelskie.

Zakres przedmiotowy: przedsiebiorcy, pracodawcy i ich pracownicy z terenu wojewddztwa lubelskiego
z uwzglednieniem branz definiowanych wedtug sekgji Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci, przedstawiciele
podmiotdw Swiadczacych ustugi medyczne w zakresie medycyny pracy w wojewodztwie lubelskim,

przedstawiciele przychodni podstawowej opieki zdrowotnej zlokalizowanych na terenie tego
wojewddztwa.

Badanie ewaluacyjne wspoffinansowane przez Unie Europejska w ramach
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2. CELE BADANIA I PYTANIA BADAWCZE

Celem gtéwnym badania jest ocena potrzeb wojewddztwa lubelskiego
w zakresie realizacji projektow dotyczacych profilaktyki w zakresie chordb
cywilizacyjnych i zawodowych.

Cele szczegbtowe zostang osiggniete poprzez odpowiedz na nastepujace pytania badawcze:

1. Identyfikacja potrzeb 1. Jakie choroby cywilizacyjne i zawodowe wystepuja

realizacji programow w poszczegolnych grupach zawodowych?

profilaktycznych z punktu 2. Jakie choroby cywilizacyjne i zawodowe wystepujg w grupach

widzenia pracownikow i kadry wiekowych w podziale na osoby w wieku mobilnym (18-44

zarzadzajacej. lata) oraz niemobilnym - mezczyzni 45-64 lata, kobiety 45-59
lat oraz w podziale na ptec?

3. Jakie sg potrzeby pracownikéw i kadry zarzadzajacej
w zakresie realizacji programow profilaktycznych w podziale na
grupy zawodowe, wiek i z uwzglednieniem kryterium ptci?

2. Zdiagnozowanie potrzeb 4. W jakim zakresie nalezy realizowa¢ programy profilaktyczne

0s0b, ktore powrdcity do w odniesieniu do osdb, ktdre powrdcity do pracy po dtuzszej

pracy po dituzszej przerwie przerwie spowodowanej wzgledami zdrowotnymi

spowodowanej wzgledami w poszczegolnych grupach zawodowych?

zdrowotnymi w kontekscie

uczestnictwa w programach

zdrowotnych.

3. Ocena potrzeb w 5. W jaki sposdb nalezy skutecznie realizowaC programy

odniesieniu do tworzenia profilaktyczne w  odniesieniu  do o0s6b  zagrozonych

programow profilaktycznych w przerwaniem aktywnosci zawodowej ze wzgledow zdrowotnych

zakresie przeciwdziatania w poszczegolnych grupach zawodowych?

schorzeniom istotnie 6. Jakie sa gtdwne czynniki ryzyka wptywajace na dezaktywizacje

wptywajacym na zawodowa w wojewddztwie lubelskim poszczegélnych grup

dezaktywizacje zawodowa. zawodowych, na ktérych nalezatoby skupi¢ érodki z RPO
w ramach PI 8.10?

7. Jakie sa w literaturze (w tym zagranicznej) modelowe
programy  profilaktyczne  przeciwdziatajagce  schorzeniom
istotnie wptywajacym na dezaktywizacje zawodowa?

8. Jakie interwencje w zakresie przeciwdziatania schorzeniom
istotnie wptywajacym na dezaktywizacje zawodowaq nalezatoby
zaplanowac na poziomie dziatan wynikajacych z zasad BHP?

9. Jakie interwencje w zakresie przeciwdziatania schorzeniom
istotnie wptywajacym na dezaktywizacje zawodowa nalezatoby
zaplanowac¢ w ramach zadan medycyny pracy?

4. Ocena potrzeb realizacji 10. Jakie dziatania w zakresie programow profilaktycznych nalezy

programow profilaktycznych
minimalizujacych zdrowotne
czynniki ryzyka zawodowego
W miejscu pracy.

trafnie realizowa¢ w migjscu pracy o0sob pracujacych
w warunkach negatywnie wptywajacych na zdrowie?
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3. METODOLOGIA

3.1. Desk research

W ramach Desk research analizie poddane zostang nastepujgce materiaty:

Dokumenty zwigzane z programowaniem nowej perspektywy finansowej Unii Europejskiej 2014 —
2020:

P Krajowe strategiczne ramy polityki w obszarze ochrony zdrowia w Polsce, Ministerstwo
Zdrowia, Warszawa czerwiec 2013;

P Umowa Partnerstwa — dokument przyjety przez Rade Ministrow 8 stycznia 2014;

P Strategia Rozwoju Wojewddztwa Lubelskiego na lata 2014-2020 (z perspektywq do 2030 r.),
Urzad Marszatkowski Wojewddztwa Lubelskiego w Lublinie, czerwiec 2013;

P Policy Paper dla ochrony zdrowia na lata 2014-2020, Ministerstwo Zdrowia;

P Regionalny Program Operacyjny Wojewddztwa Lubelskiego na lata 2014-2020 (projekt z dnia
8 kwietnia 2014 roku, wersja przekazana do negocjacji z Komisjq Europejska);

Analizy i opracowania tematyczne:

P Absencja chorobowa w 2013 roku, ZUS Departament Statystyki i Prognoz Aktuarialnych,
Warszawa 2014;

-

Analiza poréwnawcza dotyczaca przyczyn chordb zawodowych majaca na celu okreslenie
dynamiki zmian w tym zakresie wraz z okre$leniem rekomendacji dotyczacych dziatan
prewencyjnych, Pracownia Badan i Doradztwa “Re-Source” Korczynski Sarapata sp.j., na
zZlecenie ZUS, Poznan 2012;

P Biuletyn statystyczny Ministerstwa Zdrowia 2013;

-

Choroby zawodowe stwierdzone w Polsce z lat 2007-2013, Urszula Wilczyriska, Neonila
Szeszenia-Dabrowska, Wiestaw Szymczak, Instytut Medycyny Pracy im. prof. J. Nofera, £6dz;

-

Choroby zawodowe stwierdzone w Polsce w 2012, U. Wilczynska, W. Sobala, N. Szeszenia —
Dabrowska, Instytut Medycyjny Pracy w todzi [w:] Medycyna Pracy, 2013, nr 64;

P Co wiemy o psychospotecznych zagrozeniach w $rodowisku pracy? Czes¢ II. Badanie
$wiadomosci pracownikéw, A. Potocka, D. Merecz-Kot [w:] Medycyna Pracy, 2010, nr 61 str.
393 - 411;

P Diagnoza spoteczna 2013;

P Orzeczenia komisji lekarskich ZUS wydane w 2013 roku, ZUS Departament Statystyki
i Prognoz Aktuarialnych, Warszawa 2014;

P Orzeczenia lekarzy orzecznikow ZUS o niezdolnosci do pracy wydane w 2013 roku, ZUS
Departament Statystyki i Prognoz Aktuarialnych, Warszawa 2014;

P Programy prewencji stresu zawodowego — strategia, techniki, ocena skutecznosci. Cze$¢
I. Narodowe i miedzynarodowe dziatania na rzecz przeciwdziatania stresowi w miejscu pracy.
M. Waszkowska, D. Merecz, M. Drabek [w:] Medycyna Pracy, 2009, nr 60, str. 523 - 529;
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Programy prewencji stresu zawodowego — strategia, techniki, ocena skutecznos¢. Czes¢ II.
Prewencja stresu zawodowego na poziomie organizacji, M. Waszkowska, D. Merecz,
M. Drabek [w:] Medycyna Pracy, 2010, nr 61, str. 191 — 204;

Przemiany demograficzne i starzenie sie spoteczenstwa: konsekwencje dla lokalnych rynkéw
pracy w Polsce, projekt Ministerstwa Rozwoju Regionalnego we wspdtpracy z Organizacjg
Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD);

Sprawozdania z realizacji narodowego programu zwalczania chordéb nowotworowych - strony
internetowe Sejmu:
http://www.sejm.gov.pl/sejm7.nsf/druki.xsp?view=2&WSK=Ministerstwo+Zdrowia;

Sytuacja zdrowotna ludnosci Polski i jej uwarunkowania, Narodowy Instytut Zdrowia
Publicznego - Panstwowy Zaktad Higieny, Warszawa 2012;

Ocena zabezpieczenia $wiadczen zdrowotnych na terenie wojewddztwa lubelskiego, Lubelski
Urzad Wojewodzki, Lublin 2012;

Ocena stanu zdrowia mieszkancow wojewddztwa lubelskiego, Urzad Marszatkowski
Wojewddztwa Lubelskiego, Lublin 2010;

Zdrowie i jego ochrona w S$wiadomosci mieszkancow Lubelszczyzny, dr hab. Wiodzimierz
Pigtkowski, UMCS, Lublin 2011;

Zdrowie i ochrona zdrowia w 2012 r., GUS, Warszawa 2013;

Zwiekszenie bezpieczenstwa zdrowotnego — projekt, Ruszkowski J., Ekspertyza finansowana
ze $rodkow projektu nr POPT.03.04.00-00-019/07 w ramach Programu Operacyjnego Pomoc
Techniczna 2007-2013 wykonana na zlecenie Ministerstwem Rozwoju Regionalnego, Umowa:
DKS/POPT/BDG-VII- 119/05/2010, Ministerstwo Rozwoju Regionalnego, Warszawa, wrzesien
2010;

Zrédha internetowe:

[

Portal statystyczny ZUS (m.in. dane dotyczace absencji chorobowej, orzecznictwa lekarskiego,
rehabilitacji leczniczej);

Strona internetowa Gldwnego Urzedu Statystycznego -  www.stat.gov.pl oraz
www.strateg.stat.gov.pl;

Strona internetowa Ministerstwa Zdrowia (m.in. przeglad programéw zdrowotnych MZ,
przeglad raportéw, analiz, opracowan zwigzanych z tematykg choréb cywilizacyjnych
i zawodowych);

Strona internetowa Centrum Systemoéw Informacyjnych Ochrony Zdrowia — www.csioz.gov.pl;

Strona internetowa NFZ (m.in. przeglad publikacji i raportow NFZ) oraz portal statystyczny
NFZ

Strona internetowa Lubelskiego Oddziatu Wojewddzkiego NFZ (m.in. przeglad pod katem
informacji o dziataniach zwigzanych z profilaktyka i leczeniem chordb zawodowych
i cywilizacyjnych);

Strona internetowa www.programyzdrowotne.pl — programy zdrowotne i sprawozdania
z realizacji programéw zdrowotnych (programy profilaktyczne ochrony stuchu, chordb
alergicznych, chordb zakaznych, choréb obwodowego uktadu nerwowego i uktadu ruchu,
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zagrozen psychospotecznych; programy powrotu do pracy zwigzane z chorobami narzadu
gtosu, pylicg oraz chorobami alergicznymi);
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Zrédta obcojezyczne:

P WHO, Global Strategy on Diet, Physical Activity and Health, Geneva, 2004 (http://
www.who.int/gb/ebwha/ pdf_files/fWHA57/ A57_R17-en.pdf, dostepne 9.05.2012);

P WHO Europe, The European health report 2005: Public health action for healthier children and
populations;

P rekomendacje renomowanej brytyjskiej agendy NHS — National Institute for Health and
Clinical Excelence www.nice.org.uk (odpowiednik polskiej Agencji Oceny Technologii
Medycznych):

o Workplace interventions to promote smoking cessation (PH5). 2007
o Alcohol-use disorders - preventing harmful drinking (PH24). 2010

o Physical activity and the environment (PH8). (revieved in 2014)

o Obesity - working with local communities (PH42). 2012

o Walking and cycling: local measures to promote walking and cycling as forms of travel
or recreation (PH41). 2012

o Behaviour change: the principles for effective interventions (PH6). 2007 (revieved
in 2011)

o Behaviour change: individual approaches (PH49). 2014

o Brief interventions and referral for smoking cessation (PH1). 2006 (revieved in 2013)
o Physical activity: brief advice for adults in primary care (PH44). 2013

o Promoting physical activity in the workplace (PH13). 2008 (revieved in 2012).

Poszerzenie zakresu dokumentéw poddanych analizie w ramach badania, w tym o literature
zagraniczng, przyczyni sie do pogtebienia wynikdow badania. Planowanie interwencji na szczeblu
regionalnym w zakresie programéw profilaktyki zdrowotnej warto oprze¢ na doswiadczeniach
zagranicznych, duzo bogatszych niz doswiadczenia krajowe w tej dziedzinie.

3.2. CATI wsrod pracodawcow i pracownikow

Technika CATI zostanie wykorzystana do badania przedsiebiorstw w wojewddztwie lubelskim. Badanie
CATI przeprowadzone bedzie dwutorowo i obejmie zaréwno kadre zarzadzajaca, jak i pracownikéw
zatrudnionych w przedsiebiorstwach.

CATI (Computer-Assisted Telephone Interview), czyli wywiad telefoniczny wspomagany komputerowo
jest technikg badawczg, w ktorej kontakt ankietera z respondentem odbywa sie za pomoca facza
telefonicznego. Zaletg techniki jest mozliwo$¢ wysokiej kontroli ankieterskiej, co pozwala
na utrzymywanie odpowiedniej jakosci przeprowadzanych ankiet. Dodatkowa zaletg jest mozliwosé
pracy na odpowiednio zaprogramowanym skrypcie, ktéry umozliwia przejrzystos¢ filtréw uzytych
w kwestionariuszu ankiety, co w przypadku wypetniania kwestionariusza przez ankietera w sposdb
nieelektroniczny moze przyczynia¢ sie do wydtuzania czasu ankiety oraz powstawania btedéw (np.
w przypadku ankiety Paper and Pencil Interview — PAPI).
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Objecie badaniem przedsiebiorstw, w tym kadry zarzadzajacej oraz pracownikdw stanowi odniesienie
do zakresu przedmiotowego badania, okreslonego przez Zamawiajagcego w Szczegdtowym opisie
przedmiotu zamowienia. Uzyskanie opinii od przedstawicieli obu wymienionych grup bedzie niezbedne
do osiggniecia zwtaszcza celu szczegétowego nr 1. Wiaczenie wymienionych grup w proces badawczy
poprzez badanie o charakterze ilosciowym jest wiec konieczne do okreslenia skali oraz specyfiki
problemdéw wynikajacych z pytan badawczych. Zastosowanie techniki CATI w stosunku do tych grup
pozwoli na uzyskanie wysokiej stopy zwrotu uzyskanych odpowiedzi oraz zwiekszy rzetelnos$¢ badania,
dzieki mozliwosci biezacej kontroli pracy ankieteréw. Z doswiadczenia badawczego wiemy, ze technika
CATI w przypadku tak specyficznych respondentdw, jakimi sg przedstawiciele sektora biznesu,
sprawdza sie w duzo wiekszym stopniu niz inne techniki ilosciowego zbierania danych, w ktdrych
udziat respondenta w procesie badawczym jest znaczny (np. CAWI). Dotarcie do respondenta
z ankietg telefoniczng umozliwia mu niemal natychmiastowg odpowiedz, przez co jego sktonno$¢ do
udziatu w badaniu wzrasta.

Proba

Populacje przedsiebiorstw w wojewddztwie lubelskim w podziale na sekcje PKD 2007 oraz wielko$¢
przedsiebiorstwa przedstawia ponizsza tabela.

Razem sekcja A 3887 4020
Razem sekcja B 180 9 5 194
Razem sekcja C 10586 980 271 11837
Razem sekcja D 136 14 18 168
Razem sekcja E 351 83 31 465
Razem sekcja F 16919 487 95 17501
Razem sekcja G 44516 1240 138 45894
Razem sekcja H 10371 208 42 10621
Razem sekcja 1 3942 195 10 4147
Razem sekcja J 2610 34 5 2649
Razem sekcja K 4917 63 23 5003
Razem sekcja L 4298 97 30 4425
Razem sekcja M 10767 121 17 10905
Razem sekcja N 2966 77 20 3063
Razem sekcja O 2015 250 177 2442
Razem sekcja P 3362 1867 227 5456
Razem sekcja Q 8274 370 105 8749
Razem sekcja R 2815 110 22 2947
Razem sekcja S 10452 160 17 10629
Razem sekcja T 1 0 0 1
Razem sekcja U 4 0 0 4
Ogoétem 143369 6473 1278 151120

Zrodio: Glowny Urzad Statystyczny, 2011
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Wybrano losowo-warstwowy dobdr proby o charakterze nieproporcjonalnym z uwzglednieniem
kryteriow podzialu na sekcje Polskiej Klasyfikacji Dziatalnosci (PKD 2007) oraz wielko$¢
przedsiebiorstwa liczong liczbg zatrudnianych pracownikéw. Z populacji badanych przedsiebiorstw
proponujemy wylaczy¢ jednoosobowe dziatalnosci gospodarcze. W ten sposdb pozostang firmy
zatrudniajgce co najmniej 1 pracownika. Wedtug danych Centralnej Ewidencji i Informacji
o DziatalnoSci Gospodarczej liczba indywidualnych dziatalnosci gospodarczych w wojewddztwie
lubelskim wynosi 108930. Oznacza to, ze grupa mikro przedsiebiorstw (zatrudniajacych do
9 pracownikdw) z wylaczeniem dziatalnosci jednoosobowych wynosi 34439. Populacja
przedsiebiorstw zatrudniajacych co najmniej 1 pracownika w wojewodztwie lubelskim
wynosi zatem 42190.
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Catkowita liczebnos¢ préby wynosi¢ bedzie 250 przedsiebiorstw. W wylosowanych przedsiebiorstwach
zostang przeprowadzone 2 wywiady: 1 z przedstawicielem kadry zarzadzajacej oraz 1 z pracownikiem
przedsiebiorstwa. Oznacza¢ to bedzie, ze catkowita liczba przeprowadzonych ankiet CATI wynosic¢
bedzie 500 (po 250 dla kazdej grupy). W przypadku odmoéw udziatu w badaniu przedstawiciela
kadry zarzadzajacej lub pracownika w danym przedsiebiorstwie, losowana bedzie nowa firma z danej
warstwy.

Pierwszym kryterium warstwowania bedzie rowny podziat préby na 19 sekcji PKD. Sekcje T oraz U
proponujemy poming¢ w probie ze wzgledu na znikoma liczebno$¢ przedsiebiorstw w tych sekcjach
w wojewodztwie lubelskim. Kolejnym kryterium podziatu bedzie wielko$¢ przedsiebiorstwa. Proba
zostanie podzielona na 3 warstwy ze wzgledu na liczbe zatrudnionych w przedsiebiorstwie
pracownikow, tj. do 9 pracownikdw, od 10 do 49 oraz powyzej 50. Liczebnos$¢ warstw ze wzgledu na
dane kryterium wynosi¢ bedzie odpowiednio 100, 100 i 50 respondentow.

Majac na uwadze, ze pracownicy w ramach jednej firmy moga wykonywac prace o réznym
charakterze, proponujemy, aby podczas badania pracownikow w catej prdébie znalazto sie 125 oséb

wykonujgce prace biurowe oraz 125 wykonujgce prace fizyczne. W przypadku pracownikéw
wykonujacych prace o dwojakim charakterze, brany bedzie pod uwage przewazajacy tryb ich pracy.

Rozktad proby badanej populacji przedsiebiorstw ze wzgledu na sekcje dziatalnosci gospodarczej,
wielko$¢ podmiotu oraz charakter wykonywanej pracy

Liczba W tym W tym W tym Pracownicy | Pracownicy

podmiotow | mate $rednie duze Jfizyczni” biurowi”
w probie podmioty podmioty podmioty

1 A 13 5 5 3 7 6
2 B 13 6 5 2 7 6
3 C 13 6 5 2 7 6
4 D 13 5 5 3 7 6
5 E 13 5 5 3 7 6
6 F 14 6 6 2 8 6
7 G 15 6 6 3 6 9
8 H 13 5 5 3 6
9 I 13 5 5 3 7 6
10 ] 13 5 6 2 7 6
11 K 13 5 5 3 6 7
12 L 13 5 5 3 6 7
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13 M 13 6 5 2 6 7
14 N 13 5 5 3 7 6
15 O 13 5 5 3 6 7
16 P 13 5 6 2 6 7
17 Q 13 5 6 2 6 7
18 R 13 5 5 3 6 7
19 S 13 5 5 3 6 7
Razem 250 100 100 50 125 125

Oprocz wskazanych powyzej warstw respondenci wywiadu z pracownikami przedsiebiorstw na
potrzeby przeprowadzenia analizy zostang dodatkowo pogrupowani wg. Klasyfikacji Zawodéw
i Specjalnosci dla Potrzeb Rynku Pracy (MOP ISCO-88) ze wzgledu na 10 wielkich grup zawoddw.
Zabieg ten zostanie zastosowany w celu identyfikacji specyficznych probleméw konkretnych grup
zawodowych i ich preferencji zwigzanych z realizacjq programéw zdrowotnych i programéw powrotu
do pracy.

Za wyborem préb warstwowych przemawia fakt, iz respondenci losowani sg w sposéb dwuetapowy:
1. populacje pierwotng dzieli sie na rozigczne i wyczerpujgce grupy, 2. z kazdej grupy (podzestawu)
dobierana jest prosta losowa proba elementow.” W zwiazku z tym proby warstwowe mogg dac
statystyki bardziej doktadne lub obcigzone mniejszym btedem w wyniku doboru niz proste proby
losowe®. Uwzglednienie zmiennych takich jak sekcja PKD oraz wielko$¢ przedsiebiorstwa pozwoli na
zagwarantowanie udziatu w probie tych przedstawicieli badanej populacji, ktorych catkowity udziat
w populacji generalnej jest niewielki badz znikomy i w przypadku prostego doboru losowego istniatoby
ryzyko ich niewylosowania. Uwzglednienie powyzszych zmiennych na etapie doboru proby pozwoli
dodatkowo na odniesienie sie do nich na etapie analizy wynikdw. Zaproponowany przez nas dobor
respondentéw badania ze wzgledu na charakter wykonywanej pracy (fizyczna / biurowa) uzalezniony
bedzie od charakterystyki podmiotu uczestniczacego w badaniu, tak wiec zaprezentowany w tabeli
powyzej rozktad proby ze wzgledu na sekcje dziatalnoSci gospodarczej jest pogladowy. Za
elastycznoscig doboru uczestnika badania CATI przemawia przede wszystkim specyfika podmiotéow
nalezacych do kategorii matych firm, o prostej strukturze organizacyjnej i braku kierownictwa
liniowego oraz statego personelu biurowego (biurowa obstuga firmy zapewniana jest przez wiasciciela
lub/oraz w ramach outsourcingu.

3.3. Mixed mode (CAWI/CATI) z lekarzami
medycyny pracy
Do badania lekarzy medycyny pracy wykorzystane zostanie podejscie mixed-mode design, czyli w tym

wypadku potaczenie techniki CAWI, jako techniki podstawowej oraz techniki CATI, jako uzupetniajacej
w stosunku do CAWI. .

7 Churchill G.A., Badania marketingowe. Podstawy metodologiczne, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa
2002, s. 519
8 Churchill G.A., Badania marketingowe. Podstawy metodologiczne, Wydawnictwo Naukowe PWN, Warszawa
2002, s. 521
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Wiaczenie do badania lekarzy medycyny pracy jest wazne z uwagi na wartos$¢ merytoryczng ich opinii
dla badanego tematu. Lekarze medycyny pracy majg styczno$¢ z przysztymi oraz aktualnymi
pracownikami, znajq ich potrzeby i schorzenia. Sa tez lekarzami, ktorzy weryfikuja zdolno$¢ badanych
do pracy po dtuzszej absencji chorobowej. Poznanie opinii lekarzy medycyny pracy na temat
profilaktyki chordb cywilizacyjnych i zawodowych przyczyni sie do realizacji zwlaszcza celéw
szczegbtowych nr 2i 3.
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Technika CAWI (Computer-Assisted Web Interview) stuzy gromadzeniu danych ilosciowych
za pomocg facza internetowego. Respondent — postepujac zgodnie ze wskazéwkami ankiety —
wypetnia jg samodzielnie. Po wypetnieniu ankiety i zatwierdzeniu wszystkich odpowiedzi dane
przesyfane sg elektronicznie na serwer, skad pdzniej importowane sg w postaci bazy danych.

Specyfika techniki CATI opisana zostata przy okazji badania wsrdd przedsiebiorstw.

By zmaksymalizowac liczbe efektywnie przeprowadzonych ankiet konieczne jest dostosowanie techniki
badawczej do mozliwosci kontaktu z badanymi. Odpowiedzig na trudne warunki realizacji badania jest
wiasnie metoda mixed-mode design, polegajaca na taczeniu réznych metod dotarcia do respondentéw
i/lub realizowania z nimi ankiet réznymi technikami, co stanowi S$wiadome naruszenie zasady badania
wszystkich respondentdw w jeden i ten sam sposob. Za takim podejsciem przemawiajg jednak
argumenty o ryzyku niskiej stopy zwrotu, badz o szczegdlnie trudno dostepnych respondentach.
W takich przypadkach, kosztem zréznicowania technik badawczych, uzyskujemy wyniki nieobarczone
wystepowaniem systematycznych brakéw danych, czyli nieprzeprowadzeniu efektywnych wywiaddw
wsérod specyficznej grupy badanych, co w dalszej kolejnosci wazy na catoSciowym obrazie badanej
préby. W grupach badawczych, w ktorych stopa zwrotu nie stanowi gtdwnego problemu pozostaje
inny argument przemawiajacy za wykorzystaniem tego podejécia — nalezy mie¢ na uwadze koszty
realizacji badania oraz mozliwosci uzyskania poréwnywalnych danych réznymi technikami ich
gromadzenia. Zastosowanie podejscia mixed-mode design w tej czesci badania pozwoli na czesciowe
obnizenie jego kosztéw poprzez wykorzystanie jako metody podstawowej techniki CAWI, ktdra
generuje mniej naktadéw niz technika CATI. W przypadku mozliwosci pozyskania od badanych tej
samej jakosci i skali informacji roznymi technikami uzasadnionym wydaje sie uzycie w pierwszej
kolejnosci techniki mniej kosztownej. W niniejszym badaniu specyfika danych uzyskanych obiema
technikami gromadzenia danych bedzie identyczna, wiec podejscie uzupetniania sie obu technik jest
uzasadnione.

Oferujemy wiec pofaczenie zaréwno roznych metod dotarcia do badanych, jak i wynikajacych
z nich réznych sposob6éw przeprowadzania z nimi wywiadu kwestionariuszowego (CAWI oraz
CATI).
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W wojewddztwie lubelskim funkcjonuje tacznie 165 poradni i gabinetéw medycyny pracy.® Do
identyfikacji podmiotéw biorgcych udziat w badaniu zostanie wykorzystany takze rejestr podmiotow
medycznych wykonujacych dziatalno$¢ lecznicza, w ramach ktdérego zidentyfikowano 144 podmioty
$wiadczace ustugi medyczne o obrebie medycyny pracy na podstawie zgody wydanej przez Wojewode
Lubelskiego.™®
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Proba

W zwigzku z powyzszym proponujemy probe wyczerpujaca cato$¢ populadii, tj. wystanie ankiety CAWI
do wszystkich jednostek, w ktérych $wiadczone sg ustugi medycyny pracy z prosbg o wypetienie
ankiety przez lekarza medycyny pracy.

Minimalny zwrot wypetnionych efektywnie ankiet okreslamy na 100. Nalezy mie¢ jednak na uwadze,
ze 100 stanowi minimum, do ktorego sie zobowigzujemy, a wystanie ankiety do wszystkich pozwala
uzyska¢ wiekszg od zakftadanej stope zwrotu. W przypadku braku satysfakcjonujgcego zwrotu po
zastosowaniu techniki CAWI, zostanie wigczona technika CATI — zgodnie z podejscie mixed-mode
zaprezentowanym powyzej.

3.4. Mixed mode (CAWI/CATI) z lekarzami
podstawowej opieki zdrowotnej

Aby dotrze¢ do jak najwiekszej liczby respondentéw, podobnie jak w przypadku lekarzy medycyny
pracy, proponujemy zastosowac technike zbierania danych opartg na podej$ciu mixed-mode, w tym
przypadku taczac réwniez techniki CAWI i CATI.

Wiaczenie lekarzy podstawowej opieki zdrowotnej do badania pozwoli pozna¢ opinie na temat
najczesciej spotykanych chordb cywilizacyjnych i zawodowych oraz potrzeb profilaktycznych w tym
zakresie. Lekarze ci czesto stanowig pierwszg instancjg kontaktu pacjenta ze stuzba zdrowia, stad
majg najszerszy obraz problemdéw zdrowotnych w regionie. O ile lekarze medycyny pracy stanowig
cenne zrédto informacji na temat specyfiki profilaktyki i zachorowalnosci oséb pracujacych, o tyle
lekarze podstawowej opieki zdrowotnej posiadajg ogdiny oglad sytuacji zdrowotnej wsrod lokalnych
spotecznosci.

Specyfika zaproponowanego podejscia mixed-mode (CAWI/CATI) oraz argumenty przemawiajace za
jego wykorzystaniem zostaty opisane w czesci dotyczacej badania lekarzy medycyny pracy.

Proba
Liczba przychodni podstawowej opieki zdrowotnej w wojewddztwie lubelskim wynosi 507. !

Podobnie jak w przypadku badania wsrdd lekarzy medycyny pracy, rowniez w badaniu lekarzy POZ
proponujemy probe wyczerpujaca catos¢ populacji, czyli ankiete CAWI wyslemy do wszystkich
przychodni w wojewodztwie lubelskim $wiadczacych ustugi POZ z prosba o wypetnienia jej przez
lekarza POZ.

® Informacje zamieszczone na portalu: www.sluzbazdrowia.pl. Przy czym nalezy zauwazy¢, ze w zamieszczonym
wykazie znajdujq sie rekordy z powtdrzonymi nazwami poradni i gabinetow; baza zostanie zweryfikowana pod
tym katem.

10 www.rpwdl.csioz.gov.pl.

1 Informacje zamieszczone na portalu: www.sluzbazdrowia.pl
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Minimalny zwrot wypetnionych ankiet okreSlamy na poziomie 200. Zgodnie z zaproponowanym
podejsciem mixed-mode, w przypadku nieuzyskania 200 efektywnie wypetnionych ankiet CAWI,
w nastepnym kroku wiaczona zostanie technika CATI.

3.5. Wywiady pogtebione z przedstawicielami

instytucji zajmujacych sie ochronga zdrowia

IDI (Individual In-depth Interview) zwany indywidualnym wywiadem pogtebionym jest jakosciowg
technikg zbierania danych, w ktérej moderator wywiadu przeprowadza go nie na podstawie przyjetych
na sztywno pytan, a stara sie, aby wywiad przybrat forme swobodnej rozmowy, podczas ktorej
niektére watki mozna rozwing¢ (jesli wydaja sie ciekawe i wartosciowe w kontekscie badania),
niektdre za$ poming¢ (jesli wymaga tego sytuacja wywiadu lub kwestia jest wyjatkowo drazliwa dla
respondenta).

Proponujemy przeprowadzenie wywiadow pogtebionych z nastepujacymi przedstawicielami instytucji
zwigzanych z ochrong zdrowia:

[

przedstawiciel Urzedu Marszatkowskiego w Lublinie — do udziatu w badaniu zostanie
zaproszony przedstawiciel kadry zarzadzajacej Departamentu Zdrowia i Polityki Spotecznej —
Dyrektor Zbigniew Orzet lub Wicedyrektor Stanistaw Gregorczyk lub Wicedyrektor Ewa
Plocica-Poslednik, a jezeli nie bedzie mozliwy udziat przedstawiciela najwyzszego szczebla
kierownictwa Departamentu badanie zostanie przeprowadzone z kierownikiem Oddziatu
Polityki Zdrowotnej tego Departamentu,

przedstawiciel Wojewddzkiego Osrodka Medycyny Pracy Centrum Profilaktyczno — Lecznicze
w Lublinie — Anna Rutczynska-Ruminska — Dyrektor; w przypadku braku mozliwosci
wybranego do badania eksperta wywiad zostanie przeprowadzony z innym przedstawicielem
tej instytucji, np. Barbargq Pawlak-Psujek — Zastepcg Dyrektora, Kierownikiem Poradni Choréb
Zawodowych

przedstawiciel Instytutu Medycyny Wsi w Lublinie — Prof. Jerzy Zagérski — p.o. Dyrektora
Jednostki, a takze Kierownik Dziatu Zdrowia Publicznego lub Roman Chwedorowicz —
Kierownik Przychodni Specjalistycznej i Chorob Zawodowych Wi,

przedstawiciel Instytutu Medycyny Pracy w todzi — do udzialu w badaniu wytypowalismy
dr Jerzego Kopiasa z Zaktadu Polityki Zdrowotnej lub dr Elzbiete Korzeniowska z Krajowego
Centrum Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy,

lekarze specjalisci — kardiolog, onkolog, chirurg — dobdr tych respondentéw uzalezniony
bedzie od ich dostepnosci w trakcie realizacji badania. Zatozeniem podstawowym doboru jest
udziat lekarzy, ktorzy posiadajg ditugoletnie doswiadczenie w pracy zawodowej na terenie
wojewddztwa lubelskiego. Dobdr wskazanych specjalnosci pozwoli nam zweryfikowac
zagrozenia zwigzane ze schorzeniami, ktérych wystepowanie powigzane jest z najwyzszymi
wskaznikami przyczyn zgondw w regionie. Od udziatu tych oséb w badaniu oczekujemy m.in.
opinii dotyczacych wplywu stylu zycia oraz czynnikéw zwigzanych z wykonywang pracq na
zapadalnos¢ i przebieg choroby. Nasze podejscie wynika takze z zastosowanej techniki
badawczej wymagajacej zaangazowania respondenta przez ok. godzine, z duzym
prawdopodobienstwem pos$wiecenia czasu wolnego od pracy. Majac na uwadze ograniczong
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liczbe wywiadow, bedziemy rowniez dazy¢ do tego, by osoby uczestniczace w badaniu faczyty
wskazane powyzej specjalnosci lekarskie (np. onkolog — chirurg, kardiolog — chirurg).
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Ze wzgledu na termin badania, ktdére wypada w okresie wakacyjnym do kazdego planowanego
wywiadu indywidualnego bazujac na celowym sposobie doboru wytypowano kilku przedstawicieli
poszczegdlnych grup. Umozliwi to elastyczne podejscie do realizacji wywiaddw w przypadku braku
mozliwosci udziatu eksperta w badaniu. tgcznie przeprowadzonych zostanie 6 wywiadéw technikg IDI,
przy czym, w pierwszej kolejnosci realizowane bedg wywiady z przedstawicielem UM, WOMP, IMW
oraz IMP..

Wiaczenie do badania opinii wymienionych powyzej przedstawicieli instytucji zwigzanych z ochrong
zdrowia oraz lekarzy specjalistbw pozwoli na ekspercka ocene problemu profilaktyki chordb
cywilizacyjnych i zawodowych. Rozmowa z przedstawicielem Departamentu Zdrowia i Polityki
Spotecznej UM w Lublinie bedzie miata na celu zebranie informacji na temat dziatan podejmowanych
systemowo przez wiadze samorzadowe, w tym zwiaszcza w odniesieniu do dotychczas realizowanych
programOw wsparcia z zakresu profilaktyki choréb cywilizacyjnych i zawodowych. Dzieki
przeprowadzeniu wywiadu z przedstawicielem Wojewddzkiego Osrodka Medycyny Pracy w Lublinie
mozliwe bedzie uzyskanie ogdlnych informacji na temat potrzeb profilaktyki chordb zawodowych
i cywilizacyjnych z perspektywy instytucji nadzorujacej jednostki $wiadczace ustugi medycyny pracy
w regionie. Wywiady w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie oraz Instytucie Medycyny Pracy w todzi
przyniosg eksperckg ocene problemu choréb zawodowych oraz cywilizacyjnych w  kraju
i w wojewodztwie lubelskim z perspektywy jednostek naukowo-badawczych. Wywiady z lekarzami
specjalizujgcymi sie w dziedzinie kardiologii, onkologii oraz chirurgii pozwolg na wtaczenie do badania
opinii ekspertdw zajmujacych sie zawodowo chorobami uznawanymi za choroby cywilizacyjne oraz
poruszy¢ kwestie zwigzane z rehabilitacja zawodowg 0sob powracajacych po dtuzszej nieobecnosci
w pracy w powodu najczesciej wystepujacych chordb w regionie. Wartosciowym aspektem bedzie
réwniez okreslenie przez nich potrzeb profilaktyki zdrowotnej w ramach zajmowanych specjalizacji.

3.6. Zogniskowany wywiad grupowy ze
specjalistami w zakresie Bezpieczenstwa i Higieny
Pracy

Kolejng proponowang przez nas technikq badawczg jest zogniskowany wywiad grupowy
przeprowadzony ze specjalistami w dziedzinie BHP.

FGI, czyli zogniskowany wywiad grupowy jest jakosSciowg technikg zbierania danych, w ktorej
moderator wywiadu, korzystajac z ramowego scenariusza, stymuluje dyskusje miedzy uczestnikami.
Wymiana roznorodnych sadéw i doswiadczen umozliwia uzyskanie bogatych wnioskdw i szerokiego,
petnego obrazu problemu. Przede wszystkim wazne jest jednak, ze fokusy pozwalajg na wzajemne
stymulowanie sie cztonkéw grupy do wypowiedzi i prezentowania wiasnego stanowiska.

Wiaczenie do badania opinii specjalistow od BHP pozwoli na uzyskanie informacji na temat oceny
potrzeb realizacji programéw profilaktycznych minimalizujacych zdrowotne czynniki ryzyka
zawodowego w miejscu pracy, a wiec informacji niezbednych do realizacji celu szczegétowego nr 4.

Planujemy, ze w wywiadzie weZmie udziat ok. 6-8 uczestnikbw - specjalistdw z zakresu
Bezpieczenstwa i Higieny Pracy zaréwno tych, zatrudnionych na etatach w duzych zaktadach pracy,
jak réwniez specjalistdbw $wiadczacych ustugi w wielu rdéznych przedsiebiorstwach na terenie
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wojewodztwa. Rekrutacja uczestnikdw tej czesci badania bedzie miata charakter dynamiczny,
bedziemy jednak dazy¢ by w badaniu wzieli udziat pracownicy stuzb BHP z nastepujacych duzych
zaktadow pracy:

E KAPITAL LUDZKI
NARODOWA STRATEGCIA SPOINOSCI

Zaktady Azotowe Putawy S.A.

GK Lubelski Wegiel Bogdanka S.A.
PGE Dystrybucja S.A.

Browary Lubelskie S.A.

Do badania planujemy takze zaprosi¢ przedstawicieli podmiotow realizujgcych zadania w obszarze
bezpieczenstwa i higieny pracy, w tym:

e Centrum Ochrony Pracy i Biznesu Consultrix, ktéry petni funkcje regionalnego osrodka
Bezpieczenstwa i Higieny Pracy z akredytacjg Centralnego Instytutu Ochrony Pracy

e Szkolpol s.c.

e Expertus

e Specjalisci znajdujacy sie na lubelskiej liscie rzeczoznawcéw ds. BHP Panstwowej Inspekcji
Pracy dostepnej na stronie internetowej www.pip.gov.pl.

Zgodnie z wymaganiami Zamawiajacego realizacja zogniskowanego wywiadu grupowego odbywac sie
bedzie w specjalnie do tego przygotowanym pomieszczeniu spetniajagcym standardy tj. wyposazonym
w urzadzenia umozliwiajace rejestracje wywiadu, lustro weneckie oraz system nagtasniajacy.

3.7. Przyporzadkowanie metod i technik do pytan
badawczych

Celem podsumowania oraz w uzupetnieniu logiki badania ponizej zaprezentowano przyporzadkowanie
uzytych w badaniu technik do celéw i pytan badawczych:

Metody badawcze

1. Jakie choroby cywilizacyjne i e Przeglad danych BDL GUS, NFZ, ZUS, przeglad
zawodowe  wystepuja W literatury, w tym zagranicznej;
poszczegdlnych grupach wywiad w Urzedzie Marszatkowskim w Lublinie
zawodowych? (Departament Zdrowia i Polityki Spotecznej)
e mix mode design z lekarzami medycyny pracy
e mix mode design z lekarzami POZ
e wywiad w Wojewddzkim Osrodku Medycyny Pracy
w Lublinie
¢ wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,
e wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi
e badanie CATI firm (pracownicy i kadra zarzadzajaca)
2. Jakie choroby cywilizacyjne i e Przeglad danych BDL GUS, NFZ, ZUS, przeglad

zawodowe  wystepuja W literatury, w tym zagranicznej;
grupach wiekowych W e wywiad w Urzedzie Marszatkowskim w Lublinie
podziale na osoby w wieku (Departament Zdrowia i Polityki Spotecznej)

mobilnym (18-44 lata) oraz « mix mode design z lekarzami medycyny pracy
niemobilnym - mezczyzni 45- o  mix mode design z lekarzami POZ
64 lata, kobiety 45-59 lat oraz 4  wywiad w Wojewddzkim Osrodku Medycyny Pracy
w podziale na ptec? w Lublinie
e wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,
e wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi
e badanie CATI firm (pracownicy i kadra zarzadzajaca)
3. Jakie sq potrzeby e Przeglad danych BDL GUS, NFzZ, ZUS, przeglad
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pracownikow i kadry
zarzadzajacej w  zakresie
realizacji programow

profilaktycznych w podziale na
grupy zawodowe, wiek i z

uwzglednieniem kryterium
pifci?

W jakim zakresie nalezy
realizowac programy

profilaktyczne w odniesieniu
do osdb, ktore powrdcity do
pracy po diuzszej przerwie

spowodowanej wzgledami
zdrowotnymi w
poszczegodlnych grupach
zawodowych?

W  jaki sposéb  nalezy
skutecznie realizowac
programy profilaktyczne w
odniesieniu do 0sob
zagrozonych przerwaniem
aktywnosci zawodowej ze
wzgledow  zdrowotnych w
poszczegodlnych grupach
zawodowych?

Jakie sa gtéwne czynniki
ryzyka wplywajace na
dezaktywizacje zawodowg w
wojewodztwie lubelskim
poszczegdlnych grup
zawodowych, na  ktorych

nalezatoby skupi¢ Srodki z
RPO w ramach PI 8.10?

Jakie sq w literaturze (w tym
zagranicznej) modelowe
programy profilaktyczne
przeciwdziatajace schorzeniom
istotnie  wplywajacym  na
dezaktywizacje zawodowg?

Jakie interwencje w zakresie
przeciwdziatania schorzeniom

istotnie  wplywajacym  na
dezaktywizacje zawodowq
nalezatoby zaplanowa¢ na

poziomie dziatan wynikajacych
z zasad BHP?

Jakie interwencje w zakresie
przeciwdziatania schorzeniom
istotnie  wplywajacym  na
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literatury, w tym zagranicznej;

badanie CATI firm (pracownicy i kadra zarzadzajaca)

mix mode design z lekarzami medycyny pracy

wywiad w Wojewddzkim Osrodku Medycyny Pracy
w Lublinie

wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,

wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi

FGI z pracownikami BHP

Przeglad danych BDL GUS, NFZ, ZUS, przeglad
literatury, w tym zagranicznej;

badanie CATI firm (pracownicy i kadra zarzadzajaca)

mix mode design lekarzami medycyny pracy

mix mode design z lekarzami POZ

wywiad w Wojewodzkim Osrodku Medycyny Pracy
w Lublinie

wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,
wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi

wywiady z lekarzami specjalistami

Przeglad danych BDL GUS, NFz, ZUS,
literatury, w tym zagranicznej;

mix mode design z lekarzami medycyny pracy
mix mode design z lekarzami POZ

wywiad w Wojewodzkim Osrodku Medycyny Pracy
w Lublinie

wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,

wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi

przeglad

Przeglad danych BDL GUS, NFz, ZUS, przeglad
literatury, w tym zagranicznej;

mix mode design z lekarzami medycyny pracy

mix mode design z lekarzami POZ

wywiad w Wojewodzkim Osrodku Medycyny Pracy
w Lublinie

wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,

wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi

Analiza literatury

Przeglad danych BDL GUS, NFzZ, ZzUS, przeglad
literatury, w tym zagranicznej;

mix mode design z lekarzami medycyny pracy

mix mode design z lekarzami POZ

wywiad w Wojewodzkim Osrodku Medycyny Pracy
w Lublinie

wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,

wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi

FGI ze specjalistami ds. BHP

Przeglad danych BDL GUS, NFZ, ZUS, przeglad
literatury, w tym zagranicznej;

mix mode design z lekarzami medycyny pracy
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dezaktywizacje zawodowa e mix mode design z lekarzami POZ
nalezatoby zaplanowa¢ w e wywiad w Wojewddzkim Osrodku Medycyny Pracy
ramach zadan medycyny w Lublinie

pracy? e wywiad w Instytucie Medycyny Wsi w Lublinie,

wywiad w Instytucie Medycyny Pracy w todzi
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4.0BSZARY RYZYKA

Opis ryzyka Etap realizacji Ocena Scenariusze dziatan podejmowanych przez
(€)) zamowienia, w ktorym | prawdopodobie | Wykonawce: dzialania zapobiegajace wystapieniu
ryzyko moze wystqpi¢ | nstwa zidentyfikowanego ryzyka lub dziatania zaradcze,
((5)) zaistnienia niwelujace skutki wystapienia niekorzystnej sytuacji,
ryzyka (w skali | spowodowanej zaistnieniem zidentyfikowanego
od 1 do 4) ryzyka.

Profilaktyka w zakresie chordb Caly proces badawczy: 3 e Wiaczenie do badania Pani Agnieszki Wojteckiej —
cywilizacyjnych i zawodowych poczgwszy od koncepcji ekspertki w ochrony zdrowia i programow zdrowotnych,
uznawana jest za stosunkowo nowq badania, skonczywszy na ktérej wiedza i doswiadczenie pozwolg na odpowiednie
dziedzine w badaniach ewaluacyjnych,  formutowaniu podejscie badawcze do problemu oraz sformutowanie
co moze powodowac problemy z rekomendacji. stosownych i wartosciowych rekomendacji

2 odpowiednim sformutowaniu e Uwzglednienie w  procesie  badawczym  opinii
rekomendacji i zalecen. specjalistbw z zakresu ochrony zdrowia — zaréwno

praktykow (lekarzy, specjalistow BHP jak i teoretykow —
pracownikow instytutow badawczych)
s Triangulacja na poziomie metod gromadzenia i analizy
danych, aby eksplorowaé, opisa¢ i wyjasni¢ problem
badawczy pod réznymi aspektami.
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S S 2
Mazwa zadania | Dataroz.. | Dataza..
@ Podpisanie umowy realizacji badania 14-07-25 14-07-25
@ QOpracowanie raportu metodologiczneg 14-07-25  14-08-04
@ Uwagi do raportu i poprawki 14-08-05  14-08-11
@ Akceptacja raportu metotodologicznego 14-08-12  14-08-12
@ Zatoienia badania zaakceptowane 14-08-13  14-08-13
@ Prezentacja na Komitecie Monitorujacym 14-08-13 14-08-13
@ Analiza desk research 14-08-18  14-08-23
@ Przygotowanie baz danych CATI/ CAWI 14-08-01  14-08-07
@ Badanie CATI 14-08-13  14-08-22
@ Czyszczenie baz danych 14-08-25 14-08-26
@ Przeprowadzenie analizy statystycznej CATI 14-08-27  14-09-01
@ Badanie CAWI 14-08-13  14-09-01
@ (Czyszcze baz danych CAWI 14-08-02  14-09-04
@ Przeprowadzenie analiz statystycznych CAWI  14-09-05  14-09-09
o Przeprowadzenie wywiaddw indywidualnych  14-08-18  14-08-21
@ Trankskrypcja DI 14-08-22  14-08-26
@ Analiza danych jako&ciowych (DI 14-08-27  14-09-02
@ Badanie FGI 14-08-21  14-08-21
@ Transkrypcja FGI 14-08-22  14-08-22
@ Analiza danych jako&ciowych FGI 14-08-25  14-08-27
@ Badanie terenowe przeprowadzone 14-09-10  14-09-10
@ QOpracowanie raportu koficowego 14-09-10  14-09-22
@ Raporn kofcowy ztozonv do zamawiaiaceao 14-09-23  14-09-23
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6.ZALACZNIKI

6.1. Kwestionariusz wywiadu CATI z pracodawcami

Szanowni Paristwo,

WYG PSDB Sp. z o.0., na zlecenie Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego realizuje
badanie ewaluacyjne dotyczace potrzeb zwigzanych z wdrazaniem programow profilaktycznych
i/ zdrowotnych dotyczacych chorob zawodowych i cywilizacyjnych, a takze programow powrotu do
pracy po przerwie spowodowanej ztym stanem zdrowia. Programy te beda moZliwe do sfinansowania
w ramach RPO wojewodztwa lubelskiego w latach 2014 — 2020. Chciatbymy/tabym z Panemy/Panig
porozmawiac o potrzebach i mozliwosciach realizacji tego typu programow w Paristwa Firmie.

Wyniki sondazu s catkowicie anonimowe i postuza do opracowania zbiorczego raportu z badarn.

Absencje chorobowe i czynniki dezaktywizacji zawodowej w miejscu pracy

1.

Prosze okresli¢ jakie znacznie wg Pana(i) majg absencje chorobowe dla realizacji celéw i zadan
w firmie?

1.1. Nie majg zadnego wptywu

1.2. Majq niewielkie znaczenie negatywne
1.3. Majq duze znaczenie negatywne

1.4. Sq istotng barierg rozwojowg

W jakim stopniu te absencje chorobowe sg zwigzane ze schorzeniami, ktdre nalezg do grupy
choréb zawodowych? Prosze zaznaczy¢ na skali pieciostopniowej, na ktorej 1 oznacza — ,nie sg
w ogole powigzane”, a 5 oznacza — ,sq SciSle powigzane” z chorobami zawodowymi. 88 — ,nie
dotyczy”.

1 2 3 4 5 88

Choroby zawodowe w zakladzie pracy

3.

Prosze powiedzie¢, czy w Pana(i) firmie realizowane sg prace, ktorych wykonywanie wigze sie
z wystepowaniem czynnikdw ryzyka sprzyjajacych zapadalnosci na choroby zawodowe?

3.1. Tak — przejs$¢ do pytania 4
3.2. Nie — przejé¢ do pytania 6

Prosze okresli¢, w jakim stopniu Pana(i) zdaniem w Panstwa firmie wystepuje ryzyko wystapienia
u pracownikow poszczegdlnych choréb zawodowych:
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Skala: 1 = Brak ryzyka, 2 = Niskie ryzyko, 3 = Srednie ryzyko, 4 = Wysokie ryzyko, 5 = Bardzo wysokie ryzyko,
88 = Nie dotyczy/trudno powiedzieé

Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa 1{2(3|4|5]|88
Przewlekte choroby narzadu gtosu 112(3|4|5]|88
Pylice ptuc 112(3|4|5]|88
Obustronny trwaty ubytek stuchu 1{2(3|4|5]|88
Przewlekte choroby uktadu ruchu 1/2(3|4|5]|88
Choroby skory 1/2(3|4|5]|88
Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego 1/2(3|4|5]|88
Zespot wibracyjny 1/2(3|4|5]|88
Nowotwory ztosliwe 1/2(3|4|5]|88
Astma oskrzelowa 112(3|4|5]|88
Alergiczny niezyt nosa 112(3|4|5]|88
Choroby optucnej lub osierdzia 1/{2(3|4|6|88
Zatrucia ostre albo przewlekte 1{2(3|4|5]|88
Inne (jakie?; prosze Podac).....ccueiveeereciereeeeeseeree e e 112(3|4|5]|88
Inne (jakie?; prosze Podac)......cceceeveeereciereeeceseeree e see e 1(2|3|4|5|88

5. Prosze wskazaC grupy zawodowe, ktdre sa w Pana(i) firmie narazone na ryzyko chordb
zawodowych? (ankieter dysponuje 5-cyfrowa lista wg. klasyfikacji zawodow i specjalnosci dla
potrzeb rynku pracy i ustala z respondentem zawody na tym poziomie strukturalnym listy, ktore
wg niego narazone sq na ryzyko chorob zawodowych)

6. Czy w Pana(i) firmie kiedykolwiek wystapity orzeczone przypadki zachorowania na choroby
zawodowe?
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6.1. TAK
6.2. NIE
6.3. NIE WIEM

Czy w Pana(i) firmie w ciggu ostatnich 12 miesiecy wystapity przypadki zachorowalnosci na
choroby nalezace do grupy choréb zawodowych?

7.1. TAK — przejscie do 9
7.2. NIE
7.3. NIE WIEM

A czy kiedykolwiek pracownicy panstwa firmy chorowali na choroby, odnosnie ktorych moze
zostac orzeczone wystgpienie choroby zawodowej?

8.1. TAK
8.2. NIE

8.3. NIE WIEM

Choroby cywilizacyjne w miejscu pracy

9. Prosze powiedzie¢, jakie wg Pana(i) jest ryzyko wystapienia tzw. chordb cywilizacyjnych wsrod
pracownikéw Panstwa firmy (prosze wzig¢ pod uwage wszystkie stanowiska pracy — biurowe
i fizyczne)?
Skala: 1 = Brak ryzyka, 2 = Niskie ryzyko, 3 = Srednie ryzyko, 4 = Wysokie ryzyko, 5 = Bardzo wysokie ryzyko,
88 = Nie dotyczy/trudno powiedzieé¢
Cukrzyca 112(3|4|5]|88
Choroby kregostupa i narzgdéw ruchu 112(3|4|5]|88
Zylaki koriczyn dolnych 1(2|3|4|5]88
Choroby uktadu krazenia 1(2|3|4|5|88
Otytos¢ 1/12(3|4|5]|88
Nadwaga 1/12(3|4|5]|88
Nerwice i depresja, inne zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania 1/2(3|4|5]|88
Choroby oczu 112(3|4|5]|88
Syndrom chronicznego zmeczenia 112(3|4|5]|88
Bdle gtowy i migreny 112(3|4|5]|88
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Choroby uktadu oddechowego 112(3|4|5]|88
Choroby uktadu nerwowego 1/2(3|4|5]|88
Urazy i zatrucia 112|3|4|6]|88
Choroby uktadu kostno stawowego, mie$niowego i tkanki tgcznej 1/2(3|4|5]|88

10. Prosze wskaza¢ grupy zawodowe, ktére sg wg Pana(i) najbardziej podatne na wystepowanie
choréb cywilizacyjnych tj. otylosci, nadwagi, nerwic i depresji, chordb oczu, chordb kregostupa
i narzadéw ruchu, cukrzycy? (ankieter dysponuje 5-cyfrowa lista wg. klasyfikacji zawodow
/ specjalnosci dla potrzeb rynku pracy i ustala z respondentem zawody na tym poziomie
strukturalnym listy, ktére wg niego narazone sg na ryzyko chorob cywilizacyjnych)

11. Ponizej przedstawiono rdéznego rodzaju czynniki, ktore moga wptywaC na ograniczenie
negatywnego oddziatywania pracy i stanowiska pracy na zdrowie pracownika. Prosze oceni¢ na ile

czynniki te sa istotne lub nieistotne dla ,,zdrowego miejsca pracy”?

Skala: 1 = Nieistotne, 2 = Raczej nieistotne, 3 = ani istotne, ani nieistotne, 4 = Raczej istotne, 5 = Istotne, 88

= Trudno powiedzie¢

Ograniczenie wystepowania zagrozen fizycznych 112|3|4|5]|88
Docenianie wykonanej pracy 1/2(3|4|5]|88
Kadra zarzgdzajaca o wysokim poziomie inteligencji emocjonalnej 112(3|4|5]|88
Kadra zarzgdzajgca o wysokich kompetencjach dot. zarzadzania ludZmi 112(3|4|5]|88
Odpowiednie wynagrodzenie za wykonang prace 1/{2(3|4|5|88
Zastosowanie rozwigzan antydyskryminacyjnych (np. monitoring ptac) 1/2(3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antymobbingowych 1/2(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetow dla zdrowia psychicznego pracownika 1/2(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetéw dla zdrowia fizycznego pracownika 112(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia psychicznego 112(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia fizycznego 112(3|4|5]|88
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Kadra zarzadzajaca przeszkolona w zakresie wczesnego wykrywania 112(3|4|5]|88
probleméw ze zdrowiem

Wprowadzenie podwyzszonych standardéw wyposazenia stanowiska pracy 112(3|4|5]|88
(np. w odniesieniu do pracy biurowej — podndzki, podktadki zelowe itp.)

Dobra atmosfera w pracy 1{2(3|4|5]|88
INNE (JAKIE?)..uiviee ettt s 112(3|4|5]|88
INNE (JAKIE?)..uitiee et 112(3|4|5]|88

Programy profilaktyczne i powrotu do pracy

12. Prosze wskaza¢, ktére elementy programu profilaktyki chordb zawodowych i cywilizacyjnych
powinny by¢ realizowane w miejscu pracy, poza miejscem pracy lub nie powinny by¢ realizowane
w ogole? Prosze zaznaczy¢ wiasciwe. (nie dotyczy dziatan w ramach BHP).

UWAGA: respondent moze wybrac zarowno odpowiedz 1 jak i 2.

= w miejscu pracy, 2 = poza miejscem pracy, 3 = nie powinny by¢ realizowane, 88 = nie wiem, trudno

powiedzie¢

Edukacja pracownikow (szkolenia, seminaria, kursy) 1 2 3 88
Edukacja kadry zarzadzajacej 1 2 3 88
Edukacja spoteczenstwa 1 2 3 88
Edukacja lekarzy i innych stuzb medycznych 1 2 3 88
Edukacja rodziny / najblizszego Srodowiska pracownika 1 2 3 88
Dystrybucja materiatéw informacyjnych i edukacyjnych 1 2 3 88
Infolinia 1 2 3 88
Specjalna strona internetowa 1 2 3 88
Aplikacje na urzadzenia mobilne 1 2 3 88
Imprezy masowe promujace zdrowy tryb zycia 1 2 3 88
Badania sondazowe dot. konkretnej choroby 1 2 3 88
Audyty stanowisk pracy pod katem wystepowania czynnikow | 1 2 3 88
ryzyka zachorowan

Wyposazenie pracownikéw w $rodki ochrony indywidualnej 1 2 3 88
Badania profilaktyczne 1 2 3 88
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Badania monitorujace wystepowanie choréb zawodowych 1 2 3 88

Inwestycje w sprzet do badan profilaktycznych i leczenia choréb | 1 2 3 | 88
zawodowych

12. Czy w Pana(i) firmie pracujg osoby, ktdre powrdcity do pracy po dtugotrwatej przewie (powyzej 6
miesiecy) spowodowanej chorobg (z wytaczeniem cigzy i potogu)?

12.1. Tak — do pytania 14
12.2. Nie
12.3. Trudno powiedzie¢ / nie wiem
13. A czy kiedykolwiek takie osoby pracowaty w Pana(i) firmie?
13.1. Tak
13.2. Nie
13.3. Trudno powiedzie¢ / nie wiem

14. Czy uwaza Pan(i), ze osoby powracajgce po dtugotrwatej przerwie z tytutu choréb zawodowych,
cywilizacyjnych lub innych choréb powinny otrzymywac wsparcie utatwiajace powrdt do pracy?

14.1. Tak
14.2. Nie — do metryczki

15. Prosze podaé, na ile zgadza sie Pan(i) ze stwierdzeniem, ze pracodawca powinien by¢
zaangazowany w realizacje programu powrotu do pracy?

15.1. Zdecydowanie sie nie zgadzam

15.2. Raczej sie nie zgadzam

15.3. Ani sie nie zgadzam, ani sie zgadzam
15.4. Raczej sie zgadzam

15.5. Zdecydowanie sie zgadzam

16. Prosze podac jaki powinien by¢ zakres pomocy udzielanej osobie powracajacej do pracy? Czy taki
program powinien zawierac?

1= Zdecydowanie nie, 2 = Raczej nie, 3 = Ani tak, ani nie, 4 = Raczej tak, 5 = Zdecydowanie tak

16.1. Dziatania o charakterze medycznym (np. czestsze badania profilaktyczne, rehabilitacja,
lecznictwo sanatoryjne i uzdrowiskowe)

1 2 3 4 5
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16.2. Szkolenia i kursy przekwalifikowujace pod katem nowego zawodu, nowego miejsca pracy

1

2

3

4

5

16.3. Przystosowanie dotychczasowego miejsca pracy do nowych potrzeb pracownika

zawodowych z uwzglednieniem ograniczen

1 2 3 4 5
16.4. Utworzenie przejsciowego stanowiska pracy

1 2 3 4 5
16.5. Wsparcie psychologiczne

1 2 3 4 5
16.6. Trener pracy / doradztwo

1 2 3 4 5
16.7. Edukacja w zakresie realizacji zadan

wynikajacych z choroby
1 2 3 4 5

16.8. Wsparcie dla pracodawcow w adaptacji pracownika (w tym m.in. dostosowaniu zakresu

czynnosci, zakresu odpowiedzialnosci do mozliwosci pracownika),

1

2

3

4

5

16.9. Dostosowanie infrastruktury do pielegnacyjnych i zdrowotnych potrzeb pracownikéw

1

2

3

4

5

16.10. Programy uswiadamiania pracodawcow i kadre zarzadzajaca o wymaganiach oraz
ograniczeniach wspotpracy z osobg powracajacq do pracy po dtugotrwatej chorobie

1

2

3

4

5
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16.11. Powotanie i funkcjonowanie zespotdw interdyscyplinarnych

1 2 3 4 5

Metryczka — uzupetniana w oparciu o baze danych

M1. Status podmiotu ze wzgledu na wielkos¢ i obroty (definicja MSP):
[1] Mate

[2] Srednie

[3] Duze

M2. Sekcja dziatalnosci gospodarczej PKD 2007 (wypetnia ankieter na podstawie danych z bazy) —
rozwijana lista

[1] Sekcja A — Rolnictwo, lesnictwo, towiectwo i rybactwo
[2] Sekcja B — Gornictwo i wydobywanie
[3] Sekcja C — Przetwdrstwo przemystowe

[4] Sekcja D — Wytwarzanie i zaopatrywanie w energie elektryczng, gaz, pare wodna, goracq wode i
powietrze do uktadéw klimatyzacyjnych

[5] Sekcja E — dostawa wody; gospodarowanie Sciekami i odpadami oraz dziatalno$¢ zwigzana z
rekultywacjq

[6] Sekcja F — budownictwo

[7] Sekcja G — Handel hurtowy i detaliczny; naprawa pojazdéw samochodowych, wiaczajac motocykle
[8] Sekcja H — Transport i gospodarka magazynowa

[9] Sekcja I — Dziatalno$¢ zwigzana z zakwaterowaniem i ustugami gastronomicznymi

[10] Sekcja J — Informacja i komunikacja

[11] Sekcja K — Dziatalnos¢ finansowa i ubezpieczeniowa

[12] Sekcja L — Dziatalno$¢ zwigzana z obstugg rynku nieruchomosci

[13] Sekcja M — Dziatalnos¢ profesjonalna, naukowa i techniczna

[14] Sekcja N — Dziatalno$¢ w zakresie ustug administrowania i dziatalno$¢ wspierajaca

[15] Sekcja O — Administracja publiczna i obrona narodowa; obowigzkowe ubezpieczenia spoteczne

[16] Sekcja P — Edukacja
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[17] Sekcja Q — Opieka zdrowotna i pomoc spoteczna
[18] Sekcja R — Dziatalno$¢ zwigzana z kulturg, rozrywka i rekreacjg

[19] Sekcja S — Pozostata dziatalnos¢ ustugowa
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Szanowni Paristwo,

WYG PSDB Sp. z o.0., na zlecenie Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego realizuje
badanie ewaluacyjne dotyczace potrzeb zwigzanych z wdrazaniem programow profilaktycznych
i zdrowotnych dotyczacych chorob zawodowych i cywilizacyjnych, a takze programow powrotu do
pracy po przerwie spowodowanej zlym stanem zdrowia. Tego typu programy bedq moZliwe do
sfinansowania w ramach RPO wojewddztwa lubelskiego w latach 2014 — 2020. Chciatbym/fabym z
Panemy/Paniq porozmawiac o potrzebach i mozliwosciach realizacji tego typu programow w Panij/a
miejscu pracy.

Wyniki sondazu sg catkowicie anonimowe i postuza do opracowania zbiorczego raportu z badar.
1. Jaki rodzaj pracy Pan(i) wykonuje:
1.1. Praca fizyczna
1.2. Praca biurowa
2. Czy wykonywana przez Pana(ig) praca wigze sie z ryzykiem wystgpienia choroby zawodowej?
2.1. Tak
2.2. Nie — przejsc do pytania 4
2.3. Nie wiem — przejs¢ do pytania 4

3. Prosze wskaza¢ rodzaj choroby zawodowej, ktérej ryzyko wystgpienia wigze sie z realizacjg
Pana(i) zadan zawodowych (prosze poda¢ wszystkie wilasciwe). Ankieter czyta odpowiedzi
respondentowr:

3.1. Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa
3.2. Przewlekte choroby narzadu gtosu

3.3. Pylice ptuc

3.4. Obustronny trwaty ubytek stuchu

3.5. Przewlekte choroby uktadu ruchu

3.6. Choroby skory

3.7. Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego
3.8. Zespdt wibracyjny

3.9. Nowotwory ztosliwe

3.10. Astma oskrzelowa

3.11. Alergiczny niezyt nosa
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3.12. Choroby optucnej lub osierdzia
3.13. Zatrucia ostre albo przewlekte
3.14. Inne (jakie?; prosze Podac).........ccccveeveeeeeeeesieeieeeeeeeere e
3.15. Inne (jakie?; prosze podac).........cccoeveeeeeeeeeeeeeeeeeeee e

Czy kiedykolwiek chorowat(a) Pan(i), na ktdrakolwiek z chordb zawodowych (ankieter w razie
potrzeby wymienia ponownie choroby)

4.1. TAK
4.2. NIE — przejs¢ do pytania 6
4.3. NIE PAMIETAM — przej$¢ do pytania 6

Czy w zwigzku z ta chorobg stawat(a) Pan(i) przed lekarzem orzecznikiem, celem stwierdzenia
wystgpienia choroby zawodowej?

5.1. TAK
5.2. NIE

Prosze oceni¢, jakie wg Pana(i) jest ryzyko wystgpienia tzw. chordb cywilizacyjnych w zwigzku z
wykonywang przez Pana (i) praca? Ankieter czyta po kolei ponizej wymienione rodzaje chorob.

Skala: 1 = Brak ryzyka, 2 = Niskie ryzyko, 3 = Srednie ryzyko, 4 = Wysokie ryzyko, 5 = Bardzo wysokie ryzyko,

88 = Nie dotyczy/trudno powiedzie¢

Cukrzyca 1{2(3|4|5]|88
Choroby kregostupa i narzagdéw ruchu 1/2(3|4|5]|88
Zylaki koriczyn dolnych 1(2|3]4|5]88
Choroby uktadu krazenia 112(3|4|5]|88
Otytos¢ 1/12(3|4|5]|88
Nadwaga 112(3|4|5|88
Nerwice i depresja, inne zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania 112(3|4|5]|88
Choroby oczu 1(2|3|4|5|88
Syndrom chronicznego zmeczenia 1/2(3|4|5]|88
Bdle gtowy i migreny 112(3|4|5]|88
Choroby uktadu oddechowego 112(3|4|5]|88
Choroby uktadu nerwowego 112(3|4|5]|88

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl
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Urazy i zatrucia 112(3|4|6|88
Choroby uktadu kostno stawowego, mie$niowego i tkanki tgcznej 1/2(3|4|5]|88
7. Czy kiedykolwiek wystapity u Pana(i) objawy chorobowe zwigzane z ktdrgkolwiek z podanych

wczesniej chordb cywilizacyjnych? (ankieter w razie potrzeby wymienia ponownie choroby,)
7.1. Tak
7.2. Nie

7.3. Nie pamietam

8. Prosze okresli¢ swdj stan zdrowia za pomocg jednego z ponizszych stwierdzen:
8.1. W ciggu ostatnich 6 miesiecy nie odczuwatem(am) zadnych ograniczen zdolnosci do
wykonywania pracy zarobkowej
8.2. W ciggu ostatnich 6 miesiecy odczuwatem(am) umiarkowane ograniczenie zdolnosci do
wykonywania pracy zarobkowej
8.3. W ciggu ostatnich 6 miesiecy odczuwatem(am) powazne ograniczenie zdolnosS¢ do
wykonywania pracy zarobkowej
8.4. W ciggu ostatnich 6 miesiecy odczuwatem(am) catkowite ograniczenie zdolnosci do
wykonywania pracy zarobkowej
9. Ponizej przedstawiono réznego rodzaju czynniki, ktére mogg zmniejszy¢ wptyw pracy i stanowiska
pracy na zdrowie pracownika. Prosze oceni¢ na ile wg Pana(i) czynniki te sg istotne lub nieistotne
dla ,zdrowego miejsca pracy”?
Skala: 1 = Nieistotne, 2 = Raczej nieistotne, 3 = ani istotne, ani nieistotne, 4 = Raczej istotne, 5 = Istotne, 88
= Trudno powiedzie¢
Ograniczenie wystepowania zagrozen fizycznych w miejscu pracy 112(3|4|5]|88
Docenianie wykonanej pracy 1/2(3|4|5]|88
Kadra zarzadzajaca potrafi okazywaé swoje i odczyta¢ emocje pracownika, 112(3|4|5]|88

wczuc sie w jego sytuacje, zrozumiec jego motywdw postepowanie

Kadra zarzadzajgca o wysokich kompetencjach dot. zarzadzania ludzmi 1/2(3|4|5]|88
Odpowiednie wynagrodzenie za wykonang prace 112(3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antydyskryminacyjnych (np. monitoring ptfac) 112(3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antymobbingowych 112(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetéw dla zdrowia psychicznego pracownika 112(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetéw dla zdrowia fizycznego pracownika 112(3|4|5]|88

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spofecznego

www.wygpsdb.pl creative minds safe hand
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Edukacja w zakresie zdrowia psychicznego 112(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia fizycznego 1/2(3|4|5]|88
Kadra zarzadzajaca przeszkolona w zakresie wczesnego wykrywania 1/2(3|4|5]|88

probleméw ze zdrowiem

Wprowadzenie podwyzszonych standardéw wyposazenia stanowiska pracy 112(3|4]5
(np. w odniesieniu do pracy biurowej — podndzki, podktadki zelowe itp.)

88

Dobra atmosfera w pracy 1{2(3|4|5]|88
Inne (jakie? Nalezy podacd jakie)........cccceumevieceececiece e 1/2(3|4|5]|88
Inne (jakie? Nalezy podacd jakie)........cccceumereeceeceeieie e 1/2(3|4|5]|88

13. Czy uwaza Pan(i), ze osoby powracajgce po dtugotrwatej przerwie z tytutu chordb zawodowych,

cywilizacyjnych lub innych choréb powinny otrzymywac wsparcie utatwiajgce powroét do pracy?
13.1. Tak

13.2. Nie — do pytania 16

14. Prosze poda¢, na ile zgadza sie Pan(i) ze stwierdzeniem, Zze pracodawca powinien byc

zaangazowany w realizacje programu powrotu do pracy?
14.1. Zdecydowanie sie nie zgadzam

14.2. Raczej sie nie zgadzam

14.3. Ani sie nie zgadzam, ani sie zgadzam

14.4. Raczej sie zgadzam

14.5. Zdecydowanie sie zgadzam

15. Prosze podac jaki powinien by¢ zakres pomocy udzielanej osobie powracajacej do pracy? Czy taki

program powinien zawierac?

1= Zdecydowanie nie, 2 = Raczej nie, 3 = Ani tak, ani nie, 4 = Raczej tak, 5 = Zdecydowanie tak

15.1. Dziatania o charakterze medycznym (np. czestsze badania profilaktyczne, rehabilitacja,

lecznictwo sanatoryjne i uzdrowiskowe)

1 2 3 4 5

15.2. Szkolenia i kursy przekwalifikowujace pod katem nowego zawodu, nowego miejsca pracy

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe |
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15.3. Przystosowanie dotychczasowego miejsca pracy do nowych potrzeb pracownika

1 2 3 4 5

15.4. Utworzenie przejsciowego stanowiska pracy

1 2 3 4 5

15.5. Wsparcie psychologiczne

15.6. Trener pracy / doradztwo

15.7.Edukacja w zakresie realizacji zadan zawodowych =z uwzglednieniem ograniczen
wynikajacych z choroby

15.8. Wsparcie dla pracodawcdéw w adaptacji pracownika (w tym m.in. dostosowaniu zakresu
czynnosci, zakresu odpowiedzialnosci do mozliwosci pracownika),

1 2 3 4 5

15.9. Dostosowanie infrastruktury do pielegnacyjnych i zdrowotnych potrzeb pracownikéw

1 2 3 4 5

15.10. Programy uswiadamiania pracodawcoéw i kadre zarzadzajaca o wymaganiach oraz
ograniczeniach wspotpracy z osobg powracajacq do pracy po dtugotrwatej chorobie

1 2 3 4 5

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hands
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15.11. Powotanie i funkcjonowanie zespotdw interdyscyplinarnych

1 2 3 4 5

16. Czy Pana(i) zdaniem, bedzie Pan(i) wykonywat(a) prace zawodowg do osiggniecia wieku
emerytalnego?

16.1. TAK — przej$¢ do pytania 18
16.2. NIE
16.3. TRUDNO POWIEDZIEC / NIE WIEM

17. Prosze wskaza¢ czynniki, ktére mogg miec istotne znaczenie w podejmowaniu przez Pana(ig)
decyzji o zakonczeniu kariery zawodowej przed uzyskaniem wieku emerytalnego. Prosze podaé
wszystkie wtasciwe odpowiedzi.

Licze na to, ze emerytura/renta bedzie dla mnie bardziej korzystna niz pensja

Bedac na emeryturze/rencie bede mogt/mogta dorobié¢

Obawiam sie, ze mogg by¢ zwolnienia w pracy

Ze wzgledu na zty stan zdrowia

Rosngce wymagania rynku, ktérym szczegdlnie osoby starsze nie sg w stanie
sprostac¢ (np. w ramach kompetenc;ji IT)

W moim zaktadzie pracy nie ma specjalnych dziatah wspierajgcych osoby
starsze

Bede opiekowac sie innym cztonkiem rodziny

Trudno bedzie wykonywac te prace zawodowg ze wzgledu na jej meczacy i
uciazliwy charakter

Ze wzgledu na szkodliwe warunki pracy

Ze wzgledu na stresujgcy charakter pracy

Zmeczenie zyciem zawodowym

Uwazam, ze moje kwalifikacje bedg nieaktualne do biezgcych potrzeb

Konkurencja oséb mtodych

Chciatbym (tabym) zacza¢ realizowac swoje wiasne ambicje, pasje lub rozwijac
SWoje zainteresowania

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hand:
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Inne (jakie — podac¢ jezeli respondent wskazat na inne)?

18. Prosze okresli¢ swoj stan zdrowia:
18.1. Bardzo dobry
18.2. Dobry
18.3. Ani dobry, ani zty
18.4. Zly

18.5. Bardzo zty

Metryczka

M1. Pte¢

[1] Kobieta

[2] Mezczyzna

M2. Prosze podac swoéj wiek w latach: ...............
M3. Prosze podac, jakie ma Pan(i) wyksztatcenie:
[1] Podstawowe

[2] Gimnazjalne

[3] Zasadnicze zawodowe

[4] Sredni zawodowe

[5] Srednie ogdlnoksztatcace

[6] Wyzsze

M4. Prosze poda¢ zawdd wykonywany: .............ccceeeeeee. (Ankieter dysponujac lista zawodow wg
klasyfikacji zawodow i specjalnosci dla potrzeb rynku pracy przyporzadkowuje zawod do 5-cyfrowej
grupy zawodow).

M5. Sekcja dziatalnosci gospodarczej PKD 2007 (wypetnia ankieter na podstawie danych z bazy)
[1] Sekcja A — Rolnictwo, lesnictwo, towiectwo i rybactwo
[2] Sekcja B — Gornictwo i wydobywanie

[3] Sekcja C — Przetwodrstwo przemystowe

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
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[4] Sekcja D — Wytwarzanie i zaopatrywanie w energie elektryczna, gaz, pare wodng, goracq wode i
powietrze do uktadéw klimatyzacyjnych

i KAPITAL LUDZKI
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[5] Sekcja E — dostawa wody; gospodarowanie $ciekami i odpadami oraz dziatalnos¢ zwigzana z
rekultywacjg

[6] Sekcja F — budownictwo

[7] Sekcja G — Handel hurtowy i detaliczny; naprawa pojazdéw samochodowych, wigczajac motocykle
[8] Sekcja H — Transport i gospodarka magazynowa

[9] Sekcja I — Dziatalnos¢ zwigzana z zakwaterowaniem i ustugami gastronomicznymi

[10] Sekcja J — Informacja i komunikacja

[11] Sekcja K — Dziatalno$¢ finansowa i ubezpieczeniowa

[12] Sekcja L — Dziatalno$¢ zwigzana z obstugg rynku nieruchomosci

[13] Sekcja M — Dziatalnos¢ profesjonalna, naukowa i techniczna

[14] Sekcja N — Dziatalno$¢ w zakresie ustug administrowania i dziatalno$¢ wspierajaca

[15] Sekcja O — Administracja publiczna i obrona narodowa; obowigzkowe ubezpieczenia spoteczne
[16] Sekcja P — Edukacja

[17] Sekcja Q — Opieka zdrowotna i pomoc spoteczna

[18] Sekcja R — Dziatalnos¢ zwigzana z kulturg, rozrywka i rekreacjg

[19] Sekcja S — Pozostata dziatalnos¢ ustugowa

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hand:
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6.3. Kwestionariusz ankiety mixed mode design
CAWI - CATI z przedstawicielami podmiotow
medycznych swiadczacymi ustugi medyczne w
zakresie medycyny pracy
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Szanowni Paristwo,

WYG PSDB Sp. z o.0., na zlecenie Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego realizuje
badanie ewaluacyjne dotyczace potrzeb zwigzanych z wdrazaniem programow profilaktycznych
i zdrowotnych dotyczacych chorob zawodowych i cywilizacyjnych, a takze programow powrotu do
pracy po przerwie spowodowanej zlym stanem zdrowia. Tego typu programy bedq moZliwe do
sfinansowania w ramach RPO wojewddztwa lubelskiego w latach 2014 — 2020. Celem niniejszej
ankiety jest poznanie Pana/i opinii i przemysleri na temat zasadnosci oraz potrzeb dotyczacych
realizacji programow profilaktycznych i zdrowotnych, a takze najbardziej skutecznych metod i narzedzi
wdrazania takich programow.

Panj/a opinia jest dla nas bardzo wazna, dlatego zwracamy sie z prosbg o uwazne zapoznanie sie
z trescig pytan.

Badanie jest wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach Europejskiego Funduszu
Spotfecznego. Jednoczesnie uprzejmie informujemy, Ze wyniki sondazu sq catkowicie anonimowe
i postuza do opracowania zbiorczego raportu z badarn.

Choroby zawodowe

1. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla kobiet (prosze poda¢ numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

2. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktdrych wystepowanie (na ktore zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla mezczyzn (prosze podac numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedziec¢

3. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla osob w wieku mobilnym (tj 18 — 44 lat) (prosze poda¢ numer(y) chordb
Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

4. Prosze wskazac¢ choroby zawodowe, ktorych wystepowanie (na ktdre zapadalnos¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla pracownikdw starszych - w wieku mobilnym (tj 45 — 59/64 lat) (prosze podac
numer(y) chordb z ponizszej listy)

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hands
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Nie wiem, trudno powiedzie¢

5. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktdrych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajgcymi sie o prace biurowa (prosze poda¢ numer(y) chordb

Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedziec¢

6. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajgcymi sie o prace fizyczng (prosze poda¢ numer(y) chordb

Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedziec¢

7. Czy wg. Pana(i) wystepujg choroby zawodowe, ktérych wystepowanie uzaleznione jest Scisle od

rodzaju wykonywanego zawodu?
7.1. Tak

7.2. Nie — do pytania 9

7.3. Nie wiem — do pytania 9

8. Prosze podac jakie s to choroby zawodowe oraz wskaza¢ zawody, ktére sg z nimi powigzane

Numer choroby zawodowej......... - zawdd
Numer choroby zawodowej ......... - zawod
Numer choroby zawodowej......... - zawdd
Numer choroby zawodowei......... - zawod

Lista chorob zawodowych wyswietianych na ekranie komputera (lub czytana przez ankietera)
1. Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa
2. Przewlekte choroby narzadow gfosu
3. Pylice ptuc

4. Obustronny trwaty ubytek stuchu

\n

Przewlekte choroby ukfadu ruchu

6. Choroby skory

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
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7. Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego
8. Zespot wibracyjny

9. Nowotwory ztosliwve

10. Astma oskrzelowa

11. Alergiczny nieZyt nosa

12. Choroby optucnej i osierdzia

13. Zatrucia ostre lub przewlekte

14. Inne (podac jakie)

Nie wiem, trudno powiedziec.

Prosze podac ile w ciagu ostatnich 12 miesiecy miat(a) Pan(i) przypadkdéw podejrzen wystapienia
choroby zawodowej zgtoszonych prze Pana(ig) do PIP lub PIS lub skierowanych do orzecznictwa?

Liczba zgtoszen .........

Choroby cywilizacyjne oraz choroby charakteryzujace sie wysokim poziomem absencji
chorobowych, choroby bedace najczestszymi przyczynami zgonéw

10.

11.

12.

13.

Prosze wskazac choroby cywilizacyjne, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalnos¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla kobiet (prosze poda¢ numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

Prosze wskazac¢ choroby cywilizacyjne, ktorych wystepowanie (na ktére zapadalnos$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla mezczyzn (prosze poda¢ numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

Prosze wskaza¢ choroby cywilizacyjne, ktorych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla osob w_wieku mobilnym (tj 18 — 44 lat) (prosze poda¢ numer(y) chordb
z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

Prosze wskaza¢ choroby cywilizacyjne, ktorych wystepowanie (na ktore zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla pracownikow starszych - w wieku mobilnym (tj 45 — 59/64 lat) (prosze podac
numer(y) chordb z ponizszej listy)

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spofecznego
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Nie wiem, trudno powiedzie¢

14. Prosze wskaza¢ choroby cywilizacyjne, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalnos¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajgcymi sie o prace biurowg (prosze poda¢ numer(y) choréb
Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

15. Prosze wskazac choroby cywilizacyjne, ktorych wystepowanie (na ktére zapadalnos¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajacymi sie o prace fizyczng (prosze poda¢ numer(y) choréb
Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

16. Czy wg. Pana(i) wystepujg choroby cywilizacyjne, ktdrych wystepowanie uzaleznione jest Scisle
od rodzaju wykonywanego zawodu?

16.1. Tak
16.2. Nie — do pytania 17
16.3. Nie wiem — do pytania 17

17. Prosze poda¢ jakie s to choroby cywilizacyjne oraz wskaza¢ zawody, ktére sg z nimi powigzane

Numer choroby cywilizacyjnej......... - zawdd
Numer choroby cywilizacyjnej ......... - zawadd
Numer choroby cywilizacyjnei......... - zawod
Numer choroby cywilizacyjnej......... - zawadd

Lista chorob cywilizacyjnych oraz innych chordb zwigzanych z wysokim poziomem absencji
chorobowej oraz wysokim odsetkiem zgonow wyswietlana na ekranie komputera (lub czytana
przez ankietera)

1. Choroby uktadu kostno-stawowego, miesniowego i taknki tacznej
Urazy i zatrucia

2.
3. Choroby uktadu nerwowego

4. Choroby uktadu oddechowego

5. Choroby oczu

6. Nerwice, depresja, zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania
7. Choroby ukfadu kraZzenia

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hand
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8. Choroby kregostupa i narzadow ruchu
9. Cukrzyca

10. Otytosc

11. Nadwaga

12. Syndrom chronicznego zmeczenia

13. Bdle gtowy / migreny

88. Nie wiem, trudno powiedzie¢

Profilaktyka choréb, programy zdrowotne

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

18. Ponizej przedstawiono rdéznego rodzaju czynniki, ktore moga wptywa¢ na ograniczenie
negatywnego oddziatywania pracy i stanowiska pracy na zdrowie pracownika. Prosze oceni¢ na ile

czynniki te sg istotne lub nieistotne dla ,,zdrowego miejsca pracy™?

Skala: 1 = Nieistotne, 2 = Raczej nieistotne, 3 = ani istotne, ani nieistotne, 4 = Raczej istotne, 5 = Istotne, 88

= Trudno powiedzie¢

Ograniczenie wystepowania zagrozen fizycznych w miejscu pracy 112|3|4|5]|88
Docenianie wykonanej pracy 112(3|4|5]|88
Kadra zarzgdzajgca o wysokim poziomie inteligencji emocjonalnej 1{2(3|4|5]|88
Kadra zarzadzajgca o wysokich kompetencjach dot. zarzagdzania ludzmi 1{2(3|4|5]|88
Odpowiednie wynagrodzenie za wykonang prace 1{2(3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antydyskryminacyjnych (np. monitoring ptac) 1/2(3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antymobbingowych 1/2(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetow dla zdrowia psychicznego pracownika 1/2(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetéw dla zdrowia fizycznego pracownika 1/2(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia psychicznego 1/2(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia fizycznego 1/2(3|4|5]|88
Kadra zarzadzajaca przeszkolona w zakresie wczesnego wykrywania 112(3|4|5]|88
probleméw ze zdrowiem

Wprowadzenie podwyzszonych standardéw wyposazenia stanowiska pracy 112(3|4|5]|88
(np. w odniesieniu do pracy biurowej — podndzki, podktadki zelowe itp.)

Dobra atmosfera w pracy 112(3|4|5]|88

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spofecznego

www.wygpsdb.pl creative minds safe ha
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UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

INNE (JaKie?) .o, 112(3|4|5]|88
INNE (JaKi€?) oo, 112(3|4|5]|88
19. Prosze oceni¢ skutecznos¢ poszczegolnych elementéw programu ukierunkowanego na profilaktyke

20.

zachorowan na choroby zawodowe i cywilizacyjne (nie dotyczy dziatan w ramach BHP).

sz

Skala od 1 — 5 gdzie jeden oznacza ,,brak skutecznosci’, a 5 oznacza ,bardzo wysoka skutecznosc”, 88 — nie
mam zdania / trudno powiedzie¢

Edukacja pracownikow (szkolenia, seminaria, kursy) 1 2 3 4 5 88
Edukacja kadry zarzadzajacej 1 2 3 4 5 88
Edukacja spoteczenstwa 1 2 3 4 5 88
Edukacja lekarzy i innych stuzb medycznych 1 2 3 4 5 88
Edukacja rodziny / najblizszego srodowiska pracownika 1 2 3 4 5 88
Dystrybucja materiatow informacyjnych i edukacyjnych 1 2 3 4 5 88
Infolinia 1 2 3 4 5 88
Specjalna strona internetowa 1 2 3 4 5 88
Aplikacje na urzadzenia mobilne 1 2 3 4 5 88
Imprezy masowe promujace zdrowy tryb zycia 1 2 3 4 5 88
Badania sondazowe dot. konkretnej choroby 1 2 3 4 5 88
Audyty stanowisk pracy pod katem wystepowania czynnikéw | 1 2 3 4 5 88
ryzyka zachorowan

Wyposazenie pracownikow w $rodki ochrony indywidualnej 1 2 3 4 5 88
Badania profilaktyczne 1 2 3 4 5 88
Badania monitorujace wystepowanie choréb zawodowych 1 2 3 4 5 88
Inwestycje w sprzet do badan profilaktycznych i leczenia choréb | 1 2 3 4 5 88
zawodowych

Prosze wskaza¢, ktére dziatania zapobiegawcze ukierunkowane na zmniejszenie ryzyka
zachorowalnosci powinny by¢ realizowane w_miejscu pracy osob pracujgcych w warunkach
negatywnie wplywajacych na zdrowie? (Prosze zaznaczyC nie wiecej niz 3 najbardziej trafne
odpowiedzi)

20.1. Edukacja pracownikow (szkolenia, seminaria, kursy)

20.2. Edukacja kadry zarzadzajacej

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego

www.wygpsdb.pl creative minds safe hand
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21.

22.

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

20.3. Dystrybucja materiatow informacyjnych i edukacyjnych

20.4. Audyty stanowisk pracy pod katem wystepowania czynnikdw ryzyka zachorowan
20.5. Wyposazenie pracownikdw w $rodki ochrony indywidualnej

20.6. Badania monitorujgce wystepowanie chordb cywilizacyjnych

Prosze poda¢, jakie podmioty lub osoby powinny by¢ zaangazowane w realizacje programéw
profilaktyki zdrowia w miejscu pracy ? (Prosze wskazac wszystkie wiasciwe)

21.1. Kierownicy liniowi

21.2. Kierownicy wyzszego szczebla

21.3. Pracodawca

21.4. Pracownik / podmiot $wiadczacy ustugi BHP
21.5. Lekarze medycyny pracy

21.6. Lekarze podstawowej opieki zdrowotnej
21.7. Inni lekarze specjalisci

21.8. Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy
21.9. Panstwowa Inspekcja Pracy

21.10. Jednostki samorzadu terytorialnego
21.11. Inne, jakie? ......cccccvviiiieiiiiene

21.12. Inng, jakie? .......cooveeeeeiieen,

W jakim zakresie do realizacji programdéw profilaktyki zdrowia nalezy angazowac stuzby BHP?
(Prosze poda¢ 3 najistotniejsze zadania stuzb BHP, ktére powinny by¢ uwzgledniane
w programach profilaktyki zdrowia)

(Zgodnie z Kodeksem Pracy art. 207 oraz Rozporzadzeniem RM z dnia 2 wrzesnia 1997 w sprawie
stuzby BHP)

22.1. Identyfikacja zagrozen zawodowych i formutowanie sposobdw ich usuniecia

22.2. Przeprowadzanie kontroli warunkéw pracy

22.3. Udziat w dokonywaniu oceny ryzyka zawodowego, ktére wigze sie z wykonywang pracg
22.4. Szkolenia i doradztwo dla pracownikdow w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

22.5. Szkolenia i doradztwo dla pracodawcéw w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy
22.6. Analiza nowych procesdw produkcyjnych pod katem spetnienia wymagan BHP

22.7. Udziat w pracach zaktadowej komisji BHP (pracodawcy powyzej 250 pracownikdw)

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spofecznego

www.wygpsdb.pl creative minds safe hand
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23.

25.

26.

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

22.8.Inne, jakie..........cccceevuneennnne
22.9.1Inne, jakie.......ccevvrveieeenne

Jakie inne dziatania stuzb BHP niewynikajgce z przepisow prawa powinny byC przez nie
realizowane?

. W jakim zakresie nalezy angazowac stuzby medycyny pracy? (Prosze podacC 3 najistotniejsze

zadania stuzb medycyny pracy, ktére powinny by¢é uwzgledniane w programach profilaktyki
zdrowia)

(Wykaz zadari zgodnie z art. 6 ustawy o stuzbie medycyny pracy)

24.1. Identyfikacja i ocena czynnikéw ryzyka zawodowego

24.2. Instrukcje, porady, szkolenia dla pracodawcy w zakresie organizacji pracy

24.3. Instrukcje, porady, szkolenia dla pracownika w zakresie wykonywania pracy

24.4. Instrukcje, porady, szkolenia dot. obnizania wptywu czynnikéw ryzyka zawodowego
24.5. Badania medyczne — diagnostyczne i profilaktyczne

24.6. Monitorowanie stanu zdrowia osob pracujgcych w warunkach o podwyzszonym ryzyku
zawodowym

24.7. Analizy stanu zdrowia, przyczyn wystepowania choréb zawodowych
24.8.Inne, jakie..........cooeeeeveenne.
24.9. Inne, jakie.........ccccevennen.

Czy uwaza Pan(i), ze osoby powracajgce po dtugotrwatej przerwie z tytutu chordb zawodowych,
cywilizacyjnych lub innych chordb powinny otrzymywac wsparcie utatwiajace powrot do pracy?

25.1. Tak
25.2. Nie — do metryczki

Prosze podac jaki powinien by¢ zakres pomocy udzielanej osobie powracajacej do pracy? Czy
program powrotu do pracy po przerwie spowodowanej dtugotrwatg chorobg powinien zawierac?

1= Zdecydowanie nie, 2 = Raczej nie, 3 = Ani tak, ani nie, 4 = Raczej tak, 5 = Zdecydowanie tak

26.1. Dziatania o charakterze medycznym (np. czestsze badania profilaktyczne, rehabilitacja,
lecznictwo sanatoryjne i uzdrowiskowe)

1 2 3 4 5

26.2. Szkolenia i kursy przekwalifikowujgce pod katem nowego zawodu, howego miejsca pracy

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spofecznego

www.wygpsdb.pl creative minds safe hand



UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

5 KAPITAL LUDZKI
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

26.3. Przystosowanie dotychczasowego miejsca pracy do nowych potrzeb pracownika

1 2 3 4 5

26.4. Utworzenie przejsciowego stanowiska pracy

1 2 3 4 5

26.5. Wsparcie psychologiczne

26.6. Trener pracy / doradztwo

26.7.Edukacja w zakresie realizacji zadan zawodowych z uwzglednieniem ograniczen
wynikajacych z choroby

26.8. Wsparcie dla pracodawcow w adaptacji pracownika (w tym m.in. dostosowaniu zakresu
czynnosci, zakresu odpowiedzialnosci do mozliwosci pracownika),

1 2 3 4 5

26.9. Dostosowanie infrastruktury do pielegnacyjnych i zdrowotnych potrzeb pracownikéw

1 2 3 4 5

26.10. Programy u$wiadamiania pracodawcow i kadre zarzadzajaca o wymaganiach oraz
ograniczeniach wspotpracy z osobg powracajacq do pracy po dtugotrwatej chorobie

1 2 3 4 5

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hands
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26.11. Powotanie i funkcjonowanie zespotow interdyscyplinarnych

1 2 3 4 5

Metryczka

M1. Pted
1. Kobieta
2. Mezczyzna

M2. Prosze podac specjalnosc lekarska (poza medycyng pracy).....cccoeeeeerevenne

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hands
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6.4. Kwestionariuszy ankiety mixed mode design
CAWI — CATI z lekarzami podstawowej opieki
medycznej

5 KAPITAL LUDZKI
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI

Szanowni Paristwo,

WYG PSDB Sp. z o.0., na Zlecenie Urzedu Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego realizuje
badanie ewaluacyjne dotyczace potrzeb zwigzanych z wdraZzaniem programow profilaktycznych
i/ zdrowotnych dotyczacych chorob zawodowych i cywilizacyjnych, a takze programow powrotu do
pracy po przerwie spowodowanej ztym stanem zdrowia. Tego typu programy beda moZliwe do
sfinansowania w ramach RPO wojewddztwa lubelskiego w latach 2014 — 2020. Celem niniejszej
ankiety jest poznanie Pana/i opinii i przemysleri na temat zasadnosci oraz potrzeb dotyczacych
realizacji programow profilaktycznych i zdrowotnych, a takze najbardziej skutecznych metod i narzedzi
wdrazania takich programow.

Panij/a opinia jest dla nas bardzo wazna, dlatego zwracamy sie z prosbg o udzielenie odpowiedzi na
pytania ankiety.

Badanie jest wspdffinansowane przez Unie Europejskg w ramach Europejskiego Funduszu
Spofecznego. Jednoczesnie uprzejmie informujemy, Ze wyniki sondazu sg catkowicie anonimowe
i postuzg do opracowania zbiorczego raportu z badar.

Choroby zawodowe

1. Prosze wskazac choroby zawodowe, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla kobiet (prosze poda¢ numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedziec¢

2. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalnos¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla mezczyzn (prosze poda¢ numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

3. Prosze wskazac choroby zawodowe, ktdrych wystepowanie (na ktore zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla osob w_wieku mobilnym (tj 18 — 44 lat) (prosze poda¢ numer(y) chordb
z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

4. Prosze wskazac¢ choroby zawodowe, ktorych wystepowanie (na ktére zapadalnosc¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla pracownikdw starszych - w wieku mobilnym (tj 45 — 59/64 lat) (prosze podac
numer(y) chordb z ponizszej listy)

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hands
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Nie wiem, trudno powiedzie¢

5. Prosze wskaza¢ choroby zawodowe, ktérych wystepowanie (na ktére zapadalnos¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajgcymi sie o prace biurowg (prosze poda¢ numer(y) choréb
Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

6. Prosze wskazac choroby zawodowe, ktdrych wystepowanie (na ktore zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajacymi sie o prace fizyczng (prosze poda¢ numer(y) choréb
Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

7. Czy wg. Pana(i) wystepuja choroby zawodowe, ktorych wystepowanie uzaleznione jest Scisle od
rodzaju wykonywanego zawodu?

7.1. Tak
7.2. Nie — do pytania 9
7.3. Nie wiem — do pytania 9

8. Prosze podac jakie sg to choroby zawodowe oraz wskaza¢ zawody, ktdre sg z nimi powigzane

Numer choroby zawodowei......... - zawdd
Numer choroby zawodowej ......... - zawdd
Numer choroby zawodowei......... - zawod
Numer choroby zawodowej......... - zawdd

Lista chorob zawodowych wyswietlanych na ekranie komputera (lub czytana przez ankietera)
15. Choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa
16. Przewlekte choroby narzadow gtosu
17. Pylice ptuc
18. Obustronny trwaty ubytek stuchu
19. Przewlekte choroby uktadu ruchu
20. Choroby skory

21. Przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hand
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88.
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22, Zespot wibracyjny

23. Nowotwory zfosliwe

24. Astma oskrzelowa

25. Alergiczny nieZyt nosa

26. Choroby optucnej i osierdzia
27. Zatrucia ostre lub przewlekte
28. Inne (podac jakie)

Nie wiem, trudno powiedziec.

Choroby cywilizacyjne oraz choroby charakteryzujace sie wysokim poziomem absencji
chorobowych, choroby bedace najczestszymi przyczynami zgonow

0.

10.

11.

12.

13.

Prosze wskaza¢ choroby cywilizacyjne, ktdrych wystepowanie (na ktore zapadalnosc¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla kobiet (prosze poda¢ numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedziec¢

Prosze wskazac¢ choroby cywilizacyjne, ktorych wystepowanie (na ktére zapadalnos$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla mezczyzn (prosze podac numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

Prosze wskazac¢ choroby cywilizacyjne, ktorych wystepowanie (na ktére zapadalnos$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla osob w_ wieku mobilnym (tj 18 — 44 lat) (prosze poda¢ numer(y) chordb
z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

Prosze wskaza¢ choroby cywilizacyjne, ktdrych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest typowe dla pracownikéw starszych - w wieku mobilnym (tj 45 — 59/64 lat) (prosze podac
numer(y) chordb z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

Prosze wskaza¢ choroby cywilizacyjne, ktdrych wystepowanie (na ktére zapadalno$¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajgcymi sie o prace biurowg (prosze poda¢ numer(y) chordb
z ponizszej listy)

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spofecznego

www.wygpsdb.pl creative minds safe hand:
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Nie wiem, trudno powiedzie¢

14. Prosze wskazac choroby cywilizacyjne, ktdrych wystepowanie (na ktére zapadalnos$¢) wg. Pana(i)
jest powigzane z zawodami opierajgcymi sie o prace fizyczng (prosze poda¢ numer(y) chordb
Z ponizszej listy)

Nie wiem, trudno powiedzie¢

15. Czy wg. Pana(i) wystepujg choroby cywilizacyjne, ktdrych wystepowanie uzaleznione jest Scisle
od rodzaju wykonywanego zawodu?

15.1. Tak
15.2. Nie — do pytania 17
15.3. Nie wiem — do pytania 17

16. Prosze podac jakie sg to choroby cywilizacyjne oraz wskaza¢ zawody, ktére sg z nimi powigzane

Numer choroby cywilizacyjnej......... - zawod
Numer choroby cywilizacyjnej ......... - zawdd
Numer choroby cywilizacyjnej......... - zawadd
Numer choroby cywilizacyjnei......... - zawdd

Lista chordb cywilizacyjnych oraz innych chordb zwigzanych z wysokim poziomem absencji
chorobowej oraz wysokim odsetkiem zgonow wyswietlana na ekranie komputera (lub czytana
przez ankietera)

14. Choroby uktadu kostno-stawowego, miesniowego i taknki tacznej
15. Urazy i zatrucia

16. Choroby uktadu nerwowego

17. Choroby uktadu oddechowego

18. Choroby oczu

19. Nerwice, depresja, zaburzenia psychiczne i zaburzenia zachowania
20. Choroby uktadu krazenia

21. Choroby kregostupa i narzadow ruchu

22. Cukrzyca

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hand
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23. Otytos¢

24. Nadwaga

25. Syndrom chronicznego zmeczenia
26. Bdle glowy / migreny

88. Nie wiem, trudno powiedzie¢

Profilaktyka chorob, programy zdrowotne

UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

17. Ponizej przedstawiono rdéznego rodzaju czynniki, ktore moga wptywa¢ na ograniczenie
negatywnego oddziatywania pracy i stanowiska pracy na zdrowie pracownika. Prosze oceni¢ na ile

czynniki te sg istotne lub nieistotne dla ,zdrowego miejsca pracy”?

Skala: 1 = Nieistotne, 2 = Raczej nieistotne, 3 = ani istotne, ani nieistotne, 4 = Raczej istotne, 5 = Istotne, 88

= Trudno powiedzie¢

Ograniczenie wystepowania zagrozen fizycznych w miejscu pracy 112|3|4|5|88
Docenianie wykonanej pracy 112|3|4|5|88
Kadra zarzgdzajgca o wysokim poziomie inteligencji emocjonalnej 1{2(3|4|5]|88
Kadra zarzadzajgca o wysokich kompetencjach dot. zarzadzania ludzmi 1{2(3|4|5]|88
Odpowiednie wynagrodzenie za wykonang prace 1{2(3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antydyskryminacyjnych (np. monitoring ptac) 112|3|4|5]|88
Zastosowanie rozwigzan antymobbingowych 112(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetéw dla zdrowia psychicznego pracownika 112(3|4|5]|88
Ustalenie wysokich priorytetéw dla zdrowia fizycznego pracownika 1/2(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia psychicznego 1/2(3|4|5]|88
Edukacja w zakresie zdrowia fizycznego 1/2(3|4|5]|88
Kadra zarzadzajaca przeszkolona w zakresie wczesnego wykrywania 1/2(3|4|5]|88
probleméw ze zdrowiem

Wprowadzenie podwyzszonych standardéw wyposazenia stanowiska pracy 112(3|4|5]|88
(np. w odniesieniu do pracy biurowej — podndzki, podktadki zelowe itp.)

Dobra atmosfera w pracy 1/2(3|4|5]|88
INNE (JaKie?) oo 112(3|4|5]|88
INNE (JaKie?) oo 112(3|4|5]|88

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
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18. Prosze oceni¢ skutecznos¢ poszczegodlnych elementdéw programu ukierunkowanego na profilaktyke
zachorowan na choroby zawodowe i cywilizacyjne (nie dotyczy dziatann w ramach BHP).

sy

Skala od 1 — 5 gdzie jeden oznacza ,brak skutecznosci”, a 5 oznacza ,,bardzo wysoka skutecznosc”, 88 — nie
mam zdania / trudno powiedzie¢

Edukacja pracownikow (szkolenia, seminaria, kursy) 1 2 3 4 5 88
Edukacja kadry zarzadzajacej 1 2 3 4 5 88
Edukacja spoteczenstwa 1 2 3 4 5 88
Edukacja lekarzy i innych stuzb medycznych 1 2 3 4 5 88
Edukacja rodziny / najblizszego Srodowiska pracownika 1 2 3 4 5 88
Dystrybucja materiatéw informacyjnych i edukacyjnych 1 2 3 4 5 88
Infolinia 1 2 3 4 5 88
Specjalna strona internetowa 1 2 3 4 5 88
Aplikacje na urzadzenia mobilne 1 2 3 4 5 88
Imprezy masowe promujace zdrowy tryb zycia 1 2 3 4 5 88
Badania sondazowe dot. konkretnej choroby 1 2 3 4 5 88
Audyty stanowisk pracy pod katem wystepowania czynnikow | 1 2 3 4 5 88
ryzyka zachorowan

Wyposazenie pracownikéw w srodki ochrony indywidualnej 1 2 3 4 5 88
Badania profilaktyczne 1 2 3 4 5 88
Badania monitorujace wystepowanie choréb zawodowych 1 2 3 4 5 88
Inwestycje w sprzet do badan profilaktycznych i leczenia choréb | 1 2 3 4 5 88
zawodowych

19. Prosze wskazaé, ktore dziatania zapobiegawcze ukierunkowane na zmniejszenie ryzyka
zachorowalno$ci powinny by¢ realizowane w_miejscu pracy osob pracujgcych w warunkach
negatywnie wplywajgcych na zdrowie? (Prosze zaznaczy¢ nie wiecej niz 3 najbardziej trafne
odpowiedzi)

19.1. Edukacja pracownikow (szkolenia, seminaria, kursy)

19.2. Edukacja kadry zarzadzajacej

19.3. Dystrybucja materiatow informacyjnych i edukacyjnych

19.4. Audyty stanowisk pracy pod katem wystepowania czynnikdw ryzyka zachorowan
19.5. Wyposazenie pracownikdw w $rodki ochrony indywidualnej

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
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Badania monitorujace wystepowanie choréb cywilizacyjnych

20. Prosze podac, jakie podmioty lub osoby powinny by¢ zaangazowane w realizacje programoéw
profilaktyki zdrowia w miejscu pracy ? (Prosze wskazac wszystkie wiasciwe)

20.1.

20.2.

20.3.

20.4.

20.5.

20.6.

20.7.

20.8.

20.9.

20.10.

20.11.

20.12.

Kierownicy liniowi

Kierownicy wyzszego szczebla
Pracodawca

Pracownik / podmiot $wiadczacy ustugi BHP
Lekarze medycyny pracy

Lekarze podstawowej opieki zdrowotnej
Inni lekarze specjalisci

Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy
Panstwowa Inspekcja Pracy

Jednostki samorzadu terytorialnego
Inng, jakie? .......coceeeieecienn,

Inne, jakie? ......ccccccevvviiieeiiieene

21. W jakim zakresie do realizacji programoéw profilaktyki zdrowia nalezy angazowac stuzby BHP?
(Prosze poda¢ 3 najistotniejsze zadania stuzb BHP, ktdre powinny by¢ uwzgledniane w
programach profilaktyki zdrowia)

(Zgodnie z Kodeksem Pracy art, 207 oraz Rozporzadzeniem RM z dnia 2 wrzesnia 1997 w sprawie
stuzby BHP)

21.1. Identyfikacja zagrozen zawodowych i formutowanie sposobdw ich usuniecia

21.2. Przeprowadzanie kontroli warunkéw pracy

21.3. Udziat w dokonywaniu oceny ryzyka zawodowego, ktore wigze sie z wykonywang pracg

21.4. Szkolenia i doradztwo dla pracownikéw w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

21.5. Szkolenia i doradztwo dla pracodawcoéw w zakresie bezpieczenstwa i higieny pracy

21.6. Analiza nowych proceséw produkcyjnych pod katem spetnienia wymagan BHP

21.7. Udziat w pracach zaktadowej komisji BHP (pracodawcy powyzej 250 pracownikow)

21.8.Inne, jakie.......cccoceevireennnne

21.9.1Inne, jakie........ccoeverirriene

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
Europejskiego Funduszu Spotecznego
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22. Jakie inne dziatania stuzb BHP niewynikajace z przepisbw prawa powinny by¢ przez nie
realizowane?

ﬂ KAPITAL LUDZKI
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23. W jakim zakresie nalezy angazowac stuzby medycyny pracy? (Prosze podac 3 najistotniejsze
zadania stuzb medycyny pracy, ktére powinny byé uwzgledniane w programach profilaktyki
zdrowia)

(Wykaz zadari zgodnie z art. 6 ustawy o stuzbie medycyny pracy)

23.1. Identyfikacja i ocena czynnikéw ryzyka zawodowego

23.2. Instrukcje, porady, szkolenia dla pracodawcy w zakresie organizacji pracy

23.3. Instrukcje, porady, szkolenia dla pracownika w zakresie wykonywania pracy

23.4. Instrukcje, porady, szkolenia dot. obnizania wptywu czynnikéw ryzyka zawodowego
23.5. Badania medyczne — diagnostyczne i profilaktyczne

23.6. Monitorowanie stanu zdrowia osob pracujgcych w warunkach o podwyzszonym ryzyku
zawodowym

23.7. Analizy stanu zdrowia, przyczyn wystepowania choréb zawodowych
23.8.Inne, jakie........cccoeeeereennnn.
23.9.Inne, jakie........cccovrieennne

24. Czy uwaza Pan(i), ze osoby powracajace po diugotrwatej przerwie z tytutu choréb zawodowych,
cywilizacyjnych lub innych chordb powinny otrzymywac wsparcie utatwiajace powrot do pracy?

24.1. Tak
24.2. Nie — do metryczki

25. Prosze podac jaki powinien by¢ zakres pomocy udzielanej osobie powracajgcej do pracy? Czy
program powrotu do pracy po przerwie spowodowanej dtugotrwatg chorobg powinien zawierac?

1= Zdecydowanie nie, 2 = Raczej nie, 3 = Ani tak, ani nie, 4 = Raczej tak, 5 = Zdecydowanie tak

25.1. Dziatania o charakterze medycznym (np. zwiekszenie czestotliwosci badan profilaktycznych,
rehabilitacja, lecznictwo sanatoryjne i uzdrowiskowe)

1 2 3 4 5

25.2. Szkolenia i kursy przekwalifikowujgce pod katem nowego zawodu, howego miejsca pracy

1 2 3 4 5

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach
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25.3. Przystosowanie dotychczasowego miejsca pracy do nowych potrzeb pracownika

1 2 3 4 5

25.4. Utworzenie przejsciowego stanowiska pracy

1 2 3 4 5

25.5. Wsparcie psychologiczne

25.6. Trener pracy / doradztwo

25.7.Edukacja w zakresie realizacji zadan zawodowych z uwzglednieniem ograniczen
wynikajacych z choroby

25.8. Wsparcie dla pracodawcow w adaptacji pracownika (w tym m.in. dostosowaniu zakresu
czynnosci, zakresu odpowiedzialnosci do mozliwosci pracownika),

1 2 3 4 5

25.9. Dostosowanie infrastruktury do pielegnacyjnych i zdrowotnych potrzeb pracownikow

1 2 3 4 5

25.10. Programy us$wiadamiania pracodawcow i kadre zarzadzajaca o wymaganiach oraz
ograniczeniach wspotpracy z osobg powracajacg do pracy po dtugotrwatej chorobie

1 2 3 4 5

25.11. Powotanie i funkcjonowanie zespotow interdyscyplinarnych

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach
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Metryczka

M1. Pte¢
1. Kobieta
2. Mezczyzna
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6.5. Scenariusz indywidualnego wywiadu
pogtebionego z przedstawicielem Urzedu
Marszatkowskiego Wojewodztwa Lubelskiego w
Lublinie

5 KAPITAL LUDZKI
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Dzieri dobry,

NEZYWEM SIE ..ccvevecevesreessirsiraairas i reprezentuje WYG PSDB Sp. z 0.0., ktore na Zzlecenie Urzedu
Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego realizuje badanie ewaluacyjne dotyczace potrzeb
zwigzanych z realizacjig programow profilaktycznych i zdrowotnych dotyczqacych choréb zawodowych
i cywiilizacyjnych, a takze programow powrotu do pracy po przerwie spowodowanej ztym stanem
zdrowia. Tego typu programy beda moZliwe do sfinansowania w ramach RPO wojewddztwa
lubelskiego w latach 2014 — 2020. Chciatbym/tabym z Panemy/Paniq porozmawiac¢ o potrzebach
realizacji tego typu programow w wojewodztwie lubelskim.

Nasza rozmowa potrwa nie dfuzej niz 1 h i, jesli wyrazi Pan/i zgode, bedzie nagrywana. Prosze sie
tym nie krepowac, nagranie to wykorzystane zostanie wytacznie na potrzeby opracowania zbiorczego
raportu; gwarantujemy, Ze opinie wyrazone przez Pana/Paniq pozostang anonimowe i posfuzg jedynie
do budowania ogolnych wnioskow.

Wprowadzenie:

Prosze powiedziec pare stow na temat Pana/i instytucji/organizacji? Czym sie zajmuje, do kogo kieruje
swoje dziatania? Na jakim obszarze dziata?

Zagadnienia do prowadzenia wywiadu:
Choroby zawodowe i cywilizacyjne:

Chciatbym(taby) abysmy porozmawiali o programach profilaktyki zdrowia pod katem chorob
zawodowych i cywilizacyjnych, ale tez o programach powrotu pracownikow do pracy po dfugotrwatej
przerwie spowodowanej chorobg.

O ile definicia chorob zawodowych jest scisle okreslona przepisami prawa, to mowigc o chorobach
cywilizacyjnych mam na mysli zarowno te, ktore wynikajq ze stylu Zycia ludzi (aktywnosc fizyczna,
dieta, uzywki), ale rowniez te choroby, ktore sq najczestszg przyczynq zgonow i absencji chorobowych
(w razie koniecznosci moderator przedstawia te choroby w wojewddztwie lubelskim).

1. Jakie programy profilaktyki i programy zdrowotne realizowane sg w wojewoddztwie lubelskim?
Jakie sg programy realizowane przez samorzad wojewodztwa? Jakie wnioski ptyng z realizacji
tych programow? Czy spotykajq sie one z nalezytym zainteresowaniem? Na jakie problemy,
ograniczenia, bariery napotykaja wykonawcy tych programéw? Czy te problemy majq
charakter proceduralny? W jakim stopniu zwigzane sg ze $wiadomoscia i postawami
zdrowotnymi ludnosci?

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach
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2. Jakie sg potrzeby realizacji programéw profilaktycznych z punktu widzenia potencjalnych
szkdéd dla spofeczenstwa, dla panstwa, wptywu na procesy demograficzne, produktywnosé¢
pracy?

ﬂ KAPITAL LUDZKI
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3. Czy pracownicy odczuwajg potrzeby realizacji programéw zdrowotnych, profilaktycznych?
Jakie sg potrzeby pracownikéw wzgledem programéw zdrowotnych? A na czym wg Pana(i)
programy zdrowotne powinny sie skupiac, jakie dziatania obejmowac? Jakie warunki powinny
zosta¢ spetnione, by programy zdrowotne mogly by¢ realizowane (kulturowe, spoteczne,
prawne, inne)? W jaki sposob skutecznie dociera¢ do pracownikdéw? Jakie powinny byé
podejmowane dziatania zwiekszajace popularno$¢ i powszechnos¢ programoéw zdrowotnych
i profilaktycznych?

4. Jaka role powinna petni¢ kadra zarzadzajaca pracodawcow (firm i instytucji) w skutecznej
realizacji programoéw profilaktycznych? Jak to wyglada obecnie? Czy sg rdznice pomiedzy
podmiotami matymi, srednimi i duzymi? Jak to wyglada z uwzglednieniem sektora publicznego
i prywatnego? Czy kadra zarzadzajaca powinna by¢é w wiekszym stopniu angazowana
w realizacje programéw? W jaki sposdb uzyskac to zaangazowanie?

5. Jaki powinien by¢ zakres programéw profilaktycznych i zdrowotnych? Jakie sg skuteczne
metody zapobiegania chorobom zawodowym i cywilizacyjnym. Jakie dziatania przynosza
najwieksze korzysci? A ktére z nich sg najbardziej efektywne (tj. przynosza najwieksze
korzyéci przy nakladach $rodkéw)? Czy kampanie spoteczne, medialne powinny by¢
realizowane? Jak zacheca¢ osoby do czestszego korzystania z badan profilaktycznych
w ramach programoéw zdrowotnych (np. w programie profilaktyki nowotworéw piersi, czy
szyjki macicy bierze udziat jedynie 30 — 50% grupy docelowej).

6. Jakie dziatania powinny by¢ realizowane w odniesieniu do oséb pracujacych w warunkach
szkodliwych dla zdrowia? Jak mozna ograniczaé negatywny wptyw S$rodowiska pracy na
pracownikow?

7. W jakim stopniu pracownicy powracajacy do pracy po dtugotrwatej przerwie spowodowanej
chorobg (zawodowg, cywilizacyjng) powinni uzyskiwa¢ wsparcie? Na czym to wsparcie ma
polega¢? Jakie dziatania powinny by¢ podejmowane? Kto je powinien podejmowac? Czy
zaktad pracy powinien by¢ w to zaangazowany, w jaki sposdb? Czy w tego typu programy
powinien sie angazowac samorzad (gminny, powiatowy, wojewddzki)? W jakim stopniu? Jakie
sq mozliwosci w tym zakresie? Jaka role powinny spetniaé?

Dziekuje za rozmowe.

Badanie ewaluacyjne wspotfinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spofecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hand:



UNIA EUROPEJSKA
EUROPEISKI
FUNDUSZ SPOLECZNY

6.6. Scenariusz indywidualnego wywiadu
pogtebionego z przedstawicielami instytucji
zajmujacych sie ochrong zdrowia
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Dzieri dobry,

NazZywam Si€ ........cccceveueevirenanns i reprezentuje WYG PSDB Sp. z o.0., ktore na zlecenie Urzedu
Marszatkowskiego Wojewddztwa Lubelskiego realizuje badanie ewaluacyjne dotyczace potrzeb
zwigzanych z realizacjia programow profilaktycznych i zdrowotnych dotyczacych chorob zawodowych
i cywilizacyjnych, a takze programow powrotu do pracy po przerwie spowodowanej ztym stanem
zdrowia. Tego typu programy beda moZliwe do sfinansowania w ramach RPO wojewoddztwa
lubelskiego w latach 2014 — 2020. Chciatbym/tabym z Panem/Panig porozmawiac o potrzebach
realizacji tego typu programow w wojewodztwie lubelskim.

Nasza rozmowa potrwa nie dfuzej niz 1 h |, jesli wyrazi Pan/i zgode, bedzie nagrywana. Prosze sie
tym nie krepowac, nagranie to wykorzystane zostanie wytacznie na potrzeby opracowania zbiorczego
raportu; gwarantujemy, zZe opinie wyrazone przez Pana/Panig pozostang anonimowe i postuzg jedynie
do budowania ogdinych wnioskow.

Wprowadzenie:

Prosze powiedziec pare stow na temat Pana/i instytucji/organizacji? Czym sie zajmuje, do kogo kieruje
swoje dziatania? Na jakim obszarze dziata?

Zagadnienia do prowadzenia wywiadu:

Chciatbym(taby) abysmy porozmawiali o chorobach cywilizacyjnych i zawodowych. O ile definicja
chorob zawodowych jest scisle okreslona przepisami prawa, to mowigc o chorobach cywilizacyjnych
mam na mysli zarowno te, ktore wynikajg ze stylu Zycia ludzi (aktywnosc fizyczna, dieta, uzywki), ale
rowniez te choroby, ktore sg najczestsza przyczynqa zgonow i absencji chorobowych (w razie
koniecznosci moderator przedstawia te choroby w wojewddztwie lubelskim).

Choroby cywilizacyjne i zawodowe:

1. Czy wedtug Pana(i) wystepowanie choréb zawodowych oraz cywilizacyjnych uzaleznione jest
od wykonywanego zawodu? Jakie choroby sg $ciSle powigzane z wykonywanym zawodem?
Czy sq jakie$ zawody, w ktdrych ryzyko zachorowania na choroby zawodowe oraz chorobe
cywilizacyjng jest wyzsze niz w innych zawodach? Jakie to zawody i jakie choroby? (w razie
potrzeby moderator przypomina definicie choréb zawodowych oraz cywilizacyjnych, moze
przekazac takze liste chorob zawodowych i cywilizacyjnych do wgladu osobie uczestniczacej
w wywiadzie).

Badanie ewaluacyjne wspdffinansowane przez Unie Europejska w ramach

Europejskiego Funduszu Spotecznego
www.wygpsdb.pl creative minds safe hands



UNIA EUROPEJSKA
KAPITAL LUDZKI EUROPEISKI
NARODOWA STRATEGIA SPOINOSCI FUNDUSZ SPOLECZNY

2. Czy wiek pracownika ma wptyw na wystepowanie choréb zawodowych? Czy sytuacja oséb
w wieku mobilnym (18 — 44 lat) i niemobilnym (45 — 59/64 lat) rézni sie pod tym wzgledem?
A jak jest w przypadku tzw. chordb cywilizacyjnych?

3. W jakim stopniu zamozno$¢, styl zycia, miejsce zamieszkania wplywa na postawy
prozdrowotne ludnosci? Czy mozna wskazac¢ konkretne czynniki wptywajace na wzrost ryzyka
choroby zawodowej, choroby cywilizacyjnej? Jakie to czynniki? Czy charakter pracy (fizyczna,
umystowa) ma znaczenie w kontekscie zapadalnosci na choroby zawodowe lub choroby
cywilizacyjne? Czy sg jakie$ grupy, obszary, ktdére wymagajg szczegdlnej koncentracji dziatan?

Programy profilaktyczne i zdrowotne:

4, Jakie sg potrzeby realizacji programéw profilaktycznych z punktu widzenia potencjalnych
szkdd dla spoteczenstwa, dla panstwa, wptywu na procesy demograficzne, produktywnosé
pracy?

5. Czy pracownicy odczuwajq potrzeby realizacji programéw zdrowotnych, profilaktycznych?
W jakim stopniu jest to powigzane z postawami zdrowotnymi ludnosci, Swiadomym
podejéciem do zdrowego stylu zycia? Jakie sg potrzeby pracownikéw wzgledem programow
zdrowotnych? A na czym wg Pana(i) programy zdrowotne powinny sie skupiaé, jakie dziatania
obejmowac? Jakie warunki powinny zosta¢ spetnione, by programy zdrowotne mogty byc
realizowane (kulturowe, spoteczne, prawne, inne)? W jaki sposob skutecznie dociera¢ do
pracownikow? Jakie powinny by¢ podejmowane dziatania zwiekszajace popularnosé
i powszechnos¢ programoéw zdrowotnych i profilaktycznych?

6. Jaka role powinna petni¢c kadra zarzadzajgca w skutecznej realizacji programow
profilaktycznych? Jak to wyglada obecnie? Czy sg rdznice pomiedzy podmiotami matymi,
$rednimi i duzymi? Jak to wyglada z uwzglednieniem sektora publicznego i prywatnego? Czy
kadra zarzadzajaca powinna by¢ w wiekszym stopniu angazowana w realizacje programéw?
W jaki sposéb uzyskac to zaangazowanie?

7. Jaki powinien by¢ zakres programéw profilaktycznych i zdrowotnych? Jakie sq skuteczne
metody zapobiegania chorobom zawodowym i cywilizacyjnym. Jakie dziatania przynoszg
najwieksze korzysci? A ktére z nich sg najbardziej efektywne (tj. przynosza najwieksze
korzysci przy naktadach s$rodkéw)? Czy kampanie spoteczne, medialne powinny by¢
realizowane? Jak zacheca¢ osoby do czestszego korzystania z badan profilaktycznych
w ramach programoéw zdrowotnych (np. w programie profilaktyki nowotwordw piersi, czy
szyjki macicy bierze udziat jedynie 30 — 50% grupy docelowej).

8. Jakie dziatania powinny by¢ realizowane w odniesieniu do oséb pracujacych w warunkach
szkodliwych dla zdrowie. Jak mozna ogranicza¢ negatywny wplyw Srodowiska pracy na
pracownikow?

9. W jakim stopniu pracownicy powracajacy do pracy po dtugotrwatej przerwie spowodowanej
chorobg (zawodowa, cywilizacyjng) powinni uzyskiwa¢ wsparcie? Na czym to wsparcie ma
polega¢? Jakie dziatania powinny by¢ podejmowane? Kto je powinien podejmowac? Czy
zaktad pracy powinien by¢ w to zaangazowany, w jaki sposéb?

Inne zagadnienia:
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10. Czy stuzby BHP angazujq sie w chwili obecnej w realizacje programéw profilaktycznych
i zdrowotnych? Jak powinno wyglada¢ to zaangazowanie, jakie dziatania powinny te stuzby
realizowac? A jak to wyglada w przypadku stuzb medycyny pracy? Jakie dziatania powinny
podejmowac? W jaki inny sposdb powinny sie one angazowac? Co trzeba zrobic?

Dziekuje za rozmowe.
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6.7. Scenariusz zoghiskowanego wywiadu
pogtebionego ze specjalistami w zakresie
Bezpieczenstwa i Higieny Pracy
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Wprowadzenie (ok. 10 minut):

Powitanie uczestnikdw. Przedstawienie sie moderatora. Podziekowanie za przyjecie udziatu w badaniu.
Podkreslenie naukowego charakteru badania oraz jego uzytkowego znaczenia, co $cisle zwigzane jest
z programowaniem nowej perspektywy finansowej 2020 — 2014 - Regionalnego Programu
Operacyjnego Wojewddztwa Lubelskiego. Informacje o celach badania, aspektach technologicznych
(nagrywanie przebiegu spotkania), wyjasnienie réznic pomiedzy anonimowoscig a poufnoscig badania,
wyjasnienie roli uczestnikdw — ekspercka, nieoficjalna; podkreslenie realizacji spotkania na zasadzie
wzajemnego zaufania. Prezentacja regut badania i przyblizonego czasu trwania.

Przedstawienie sie poszczegdlnych uczestnikéw spotkania.

Zagadnienie wprowadzajace, wprowadzenie do problematyki badania, wywolanie
swobodnej rozmowy (ok. 20 minut):

Problematyka chordb zawodowych i cywilizacyjnych w rozwoju, znaczenie dla spoteczenstwa.
Przypomnienie tendencji dotyczacych zapadalnosci na choroby zawodowe, wskazanie chordb
0 najwiekszym odsetku umieralnosci oraz gtéwnych chordb bedacych przyczynami absencii
chorobowej pracownikow.

Jaka jest rola i zakres dziatania stuzb BHP w profilaktyce choréb zawodowych? Czy stuzby te powinny
sie angazowa¢ w profilaktyke chordb cywilizacyjnych oraz tych choréb, ktére sg gtdwna przyczyng
absencji chorobowych i zgondw w wojewddztwie lubelskim? Jakie sg ograniczenia w realizacji zadan
ustawowych stuzb BHP oraz innych zadan, ktére moga by¢ podejmowane wobec roznych grup
pracownikow.

Zagadnienia giéwne:

Potrzeby pracownikdow i pracodawcow zwiazane z profilaktyka choréb zawodowych
i cywilizacyjnych (30 minut)

Jakich dziatan zwigzanych z profilaktykg chordb zawodowych oczekujg pracownicy? A jakich dziatan
oczekujg pracodawcy? Czy te oczekiwania sgq rozbiezne? Czy w ogodle pracownicy i pracodawcy
odnoszg sie do problematyki chordéb zawodowych oraz bezpieczenstwa i higieny pracy z nalezytg
uwaga? Jak to wyglada w przypadku chordb cywilizacyjnych? Czy $rodowisko pracodawcow
i pracownikéw jest gotowe do realizacji programow profilaktycznych zwigzanych z ograniczeniem
wystepowania choréb cywilizacyjnych?

Czy sq jakie$ szczegolne grupy zawodowe, ktore oczekujg dziatan profilaktycznych, badz potrzebujg
ich bardziej niz inne grupy zawodowe, ze wzgledu na charakter pracy, np. rolnicy, nauczyciele? A jak
to wyglada ze wzgledu na branze (sekcje dziatalno$ci gospodarczej)? Jakie sg oczekiwania sektora
przemystowego, budownictwa, ktére charakteryzujg sie najwyzszym odsetkiem choréb zawodowych?

Programy profilaktyczne i zdrowotne (30 minut)
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Czy co$ sie powinno zmieni¢ w profilaktyce choréb zwigzanych z siedzacym trybem pracy, co jest
charakterystyczne dla pracownikdw biurowych, czy jest to obszar, ktéry wymaga szczegdlnego
rozwoju? Do tej pory znaczny nacisk potozony byt na zawody zwigzane z pracami o charakterze
fizycznym (przemyst, budownictwo, rolnictwo), czy co$ w tym zakresie zmieni sie w najblizszych 2, 5
lub 10 latach? A jak to sie ma do wieku pracownikéw? Czy nalezy sie ogranicza¢ do wieku najczestszej
zapadalnosci (od 30 do 50 lat)? Czy dziatania z tego zakresu powinny byC realizowane we
wczesniejszych latach zycia zawodowego?

Dzialania z zakresu BHP w realizacji zadan profilaktycznych i zdrowotnych (30 minut)

Jakie dziatania z zakresu BHP powinny byc realizowane w zwigzku z profilaktyka choréb zawodowych?
Czy powinny one obejmowac réwniez choroby cywilizacyjne? W jaki sposéb moga one by¢ wdrazane?
Czy dziatania ustawowe sg wystarczajace? Jakie inne dziatania mogtyby by¢ realizowane, a nie sg?
Co stoi na przeszkodzie w ich wdrazaniu? Jak powinna wyglada¢ wspdtpraca stuzb BHP z pracodawca,
czy nie jest ona marginalizowana w chwili obecnej?

Zakonczenie wywiadu (10 minut):

Podziekowanie uczestnikom.
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