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STRESZCZENIE

Artykul prezentuje dziatalno$¢ najwiekszych wojewodzkich osrodkéw medycyny pracy (WOMP) w Polsce w dziedzinie promocji
zdrowia w miejscu pracy w 2008 r. Powstal on na postawie pisemnych raportéw z dzialan zrealizowanych na tym polu, nadestanych
przez osrodki do Krajowego Centrum Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy Instytutu Medycyny Pracy im. prof. . Nofera w Lodzi.
Ich analiza pokazuje duze zréznicowanie w poziomie zaangazowania w promocje zdrowia i jej rozumieniu — od prostych akeji
(w zakresie edukacji zdrowotnej i badan skriningowych) po rozlozone w czasie, zawierajace rozne formy oddziatywania na
odbiorcéw programy prozdrowotne. W 2008 r. WOMP-y w skali kraju realizowaly 78 takich programéw, z czego najwiecej dotyczylto
takich probleméw zdrowotnych, jak zawodowe choroby narzadu glosu i palenie tytoniu. Wérdéd przeszkod w realizacji omawianych
dzialan o$rodki najczesciej wymieniaja zewnetrzne okolicznosci, tj. nieprzychylng lub obojetng postawe pracodawcéw wobec
promowania zdrowia wsréd swoich pracownikéw oraz trudnosci finansowe. Z kolei sukcesy na tym polu utozsamiajg gtéwnie
z wlasng dziatalnoscia, tj. przede wszystkim z nawigzywaniem owocnej wspdlpracy z partnerami spotecznymi, a takze wysokimi
kwalifikacjami i doswiadczeniem w tym zakresie swoich pracownikéw. Med. Pr. 2010;61(3):353-365
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ABSTRACT

The paper aims to present the activities of the largest Voivodeship Occupational Medicine Centers (VOMCs) in Poland
in the area of workplace health promotion in 2008. It was compiled on the basis of written reports concerning these activities
sent by the Centers to the Polish National Center for Workplace Health Promotion, Nofer Institute of Occupational Medicine,
L6dz. Their analysis shows a greatly varied level of engagement in and understanding of health promotion — from simple
single actions (in the field of health education and screening) to long-running programs, including various ways of influencing
people the programs are addressed to. In 2008, there were 78 such programs in the country, the most popular of them were
those focused on occupational voice disorders and tobacco smoke). VOMCs perceive external factors, unfavorable or indifferent
attitudes towards promoting health of their employees on the part of employers as well as financial constraints, as the most
common obstacles in undertaking activities in the field of workplace health promotion. At the same time, they link achievements
in this field mostly with their own activities, including effective cooperation with various partners and their well qualified and

experienced employees. Med Pr 2010;61(3):353-365
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WSTEP

Wojewddzkie osrodki medycyny pracy, obok zakladéw
pracy, stanowiag zasadnicze ogniwa Ogolnopolskiej
Sieci O$rodkéw Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy
(OSOPZwMP), animowanej przez Krajowe Centrum
Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy Instytutu Medycy-
ny Pracy im. prof. J. Nofera w Lodzi (KCPZwMP) (1).
Formalng podstawe dzialalnosci WOMP-6w na polu
promocji zdrowia pracujacych stanowia zapisy Ustawy
z dnia 27 czerwca 1997 r. o stuzbie medycyny pracy (2).

Zgodnie z jej art. 6, ust. 1, pkt 5 i 6 stuzba medycyny
pracy jest w Polsce wlasciwa do inicjowania i wdra-
zania takich dzialan, w tym szczegdlnie programow
tego typu oraz wspoldzialania z pracodawcami w tym
zakresie. W art. 17, pkt 6 wymienionej Ustawy wsrod
zadan WOMP-6w wymienia si¢ wspotdziatanie w pro-
gramowaniu i realizacji zadan z zakresu profilaktyki
i promocji zdrowia.

W zwiazku z powyzszym Krajowe Centrum Pro-
mocji Zdrowia w Miejscu Pracy corocznie (od 2004 ro-
ku, wczesniej od 1999 r. nieregularnie) zglasza sie
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do 20 najwiekszych WOMP-6w z terenu calej Polski'
z pisemng prosba o przygotowanie opisow ich aktyw-
nosci w dziedzinie promocji zdrowia w miejscu pra-
cy. Raporty przesytane Centrum s3 opracowywane
przez pracownikow osrodkéw wyznaczonych przez
dyrektoréw, ktérzy nastepnie je akceptuja. Raporty
stanowig wiec oficjalne stanowisko WOMP-6w wobec
aktywnosci osrodkéw na polu promocji zdrowia.

Dane gromadzone w ten sposob dotycza:

dziatan w zakresie promocji zdrowia zrealizowa-

nych przez o$rodki w danym roku kalendarzowym

i planowanych na kolejne 12 miesiecy,

zrodet ich finansowania,

grup czynnikéw utrudniajacych realizacje tego typu

interwencji,

grup czynnikow ulatwiajacych podejmowanie ta-

kich dziatan (sprzyjajacych),

podmiotéw, z ktérymi osrodki gtéwnie wspodtpra-

cuja w tym zakresie,

oczekiwan WOMP-6w wzgledem Ogolnopolskiej

Sieci Osrodkéw Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy

w zakresie wspierania ich dziatalno$ci na omawia-

nym polu.

Informacje te stuza Centrum jako jedno z narzedzi
dlugofalowego diagnozowania stanu i uwarunkowan
upowszechniania koncepcji promocji zdrowia w miej-
scu pracy w roznych regionach kraju.

W niniejszym artykule przedstawiono gtéwnie
dane dotyczace dzialalnosci osrodkéw na polu promo-
cji zdrowia pracujacych w 2008 r. Raporty zwierajace
te informacje nadestalo 19 WOMP-6w (w niniejszym
opracowaniu brakuje opisu o$rodka we Wtoctawku).
Poza prezentacja danych zawartych w ww. raportach
celem artykutlu jest ulatwienie wymiany do$wiadczen
miedzy osrodkami (co zreszta jest jednym z powszech-
niej wyrazanych oczekiwan wobec OSOPZwMP).
W zwigzku z tym w czgsci artykutu dotyczacej progra-
moéw prozdrowotnych podano lokalizacje WOMP-6w
realizujacych dane przedsiewziecie.

Do analizy poréwnawczej aktywnosci osrodkow
w 2008 r. wybrano raporty z lat 2004 i 2005°. Nalezy
podkresli¢, ze kazde z sprawozdan poza dziataniami
z zakresu promocji zdrowia zrealizowanymi w danym

! Chodzi o oérodki zlokalizowane w nastepujacych miastach: Bia-
tystok, Bydgoszcz, Gdansk, Gorzéow Wlk., Katowice, Kedzierzyn-
Kozle, Kielce, Koszalin, Krakéw, Lublin, L6dz, Olsztyn, Plock,
Poznan, Rzeszdw, Szczecin, Torun, Wloctawek, Wroctaw i Zielona
Gora.

> ‘W analizie raportéw z 2004 r. uwzgledniono opisy 18 WOMP-6w
(raportéw nie nadestaty osrodki: 16dzki i koszalinski).

roku podawaly rozne informacje. Pierwszy raport
koncentrowal si¢ na kooperacji WOMP-6w na oma-
wianym polu z réznorodnymi partnerami spoteczny-
mi, a drugi — na grupach czynnikéw utrudniajacych
podejmowanie takich dzialan i im sprzyjajacych oraz
oczekiwaniach wzgledem OSOPZwMP. W zalezno-
$ci wigc jakiego typu danych gléwnie dotyczyl raport
w poszczegdlnych czesciach artykutu znajduja sie od-
niesienia albo do roku 2004, albo do 2005. Ponadto do
poréwnan wybrano raporty z tych dwodch lat, poniewaz
s3 to pierwsze opisy gromadzone w sposdb regularny,
co daje mozliwos¢ obserwacji ewentualnych zmian
w kilkuletnim okresie. Nalezy jednak podkresli¢, ze
dane z lat wcze$niejszych prezentowane sa w artykule
w bardzo okrojonej formie, poniewaz w analizowanym
okresie nie zaobserwowano w skali kraju znacznej dy-
namiki zmian na omawianym polu.

We wstepie warto takze zaznaczy¢ dwie kwestie
istotne w lekturze niniejszego artykutu. Po pierwsze,
prezentuje on to, co same WOMP-y zaliczyty do pro-
mocji zdrowia, bowiem w raportach obserwuje si¢ duza
réznorodnos¢ rozumienia tego pojecia. Po drugie, opi-
sy przesylane przez osrodki, przygotowane przez wy-
znaczonego przez dyrekcje pracownika (pracownikéw)
WOMP-u, zawieraja wypowiedzi niestandaryzowane,
co stanowilo pewna trudnos¢ przy ich grupowaniu, ka-
tegoryzowaniu.

PROGRAMY PROZDROWOTNE
WOJEWODZKICH OSRODKOW MEDYCYNY PRACY

Analiza danych uzyskiwanych corocznie w opisa-
ny powyzej sposob wskazuje na istnienie znacznych
dysproporcji zaréwno w jakosci, jak i rodzaju dzialan
WOMP-6w na omawianym polu. Jak wynika z lektury
raportéw, jednym z czynnikéw warunkujacych to zja-
wisko moze by¢ znaczne zréznicowanie w sposobie ro-
zumienia promocji zdrowia w miejscu pracy — od jej
waskiego pojmowania polegajacego na utozsamianiu jej
z prewencja chordb czy edukacja zdrowotna, po szerokie,
polegajace na traktowaniu dziatan z zakresu profilaktyki
i edukacji zdrowotnej jako jednego z wielu narzedzi, ja-
kimi mozna postugiwac sie¢ przy promowaniu zdrowia.
W przypadku opisywania w raportach klasycznych
dziatan profilaktycznych pod szyldem promocji zdro-
wia to poza przyjmowang koncepcja moze to wynika¢
takze z przywolywanych we wstepie zapisow ustawo-
wych (2). Wojewddzkie osrodki medycyny pracy maja
bowiem zajmowac sie zaréwno promocjg zdrowia, jak
i profilaktyka, w wyniku czego czgsto w praktyce facza
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dziatalnos$¢ na obu tych polach i tak tez opisuja ja w ra-
portach przesytanych do KCPZwMP-u.

Rézny sposdb pojmowania promocji zdrowia prze-
klada si¢ na szerokie spektrum dzialan w tym zakre-
sie. Cze$¢ osrodkéw skupia sie niemal wylacznie na
edukacji zdrowotnej polegajacej na kolportazu mate-
rialéw edukacyjnych badz organizowaniu wykladow/
/pogadanek na temat zdrowego stylu Zycia lub zagro-
zen zdrowotnych, a takze organizowaniu akcji badan
skrinningowych czy szczepien ochronnych dla popu-
lacji pracujacych. Jednoczesnie istnieje duza grupa
osrodkow angazujacych si¢ w realizacje bardziej rozbu-
dowanych, czasami kompleksowych programoéw. Naj-
czesciej sa one nastawione na ograniczanie gtéwnych
zagrozen zdrowotnych w populacji pracujacych, na-
tomiast znacznie rzadziej ich celem jest ksztaltowanie
zachowan prozdrowotnych.

Analiza raportéw z 2008 r. wykazala, ze w tym
okresie WOMP-y zaangazowane byly w realizacje
programow dotyczacych nastepujacych probleméw
zdrowotnych: schorzen narzadéw glosu, wzroku, stu-
chu i ruchu, uktadéw krazenia i oddechowego, choréb
zakaznych i nowotworowych, uzaleznien od réznorod-
nych substancji psychoaktywnych (gtéwnie nikotyny),
stresu i wypalenia zawodowego, otylosci i wypadkow
przy pracy. Poza tym przygotowano programy dotycza-
ce pierwszej pomocy w naglych wypadkach, poprawy
bezpieczenstwa na stanowisku pracy oraz ksztaltowa-
nia zachowan prozdrowotnych.

Najczesciej osrodki podejmowaty w swoich dziata-
niach tematyke choréb narzadu glosu (co nie powinno
dziwi¢, jesli wezmie sie pod uwage epidemiologie cho-
rob zawodowych w Polsce w ciggu ostatnich lat (3,4)),
palenia tytoniu oraz choréb narzadu ruchu i wzroku.
Wyzej wymienione programy prozdrowotne zostaly
opracowane i wdrozone w 2008 r. przez nastepujace

WOMP-y*:
choroby narzadu glosu
— Bydgoszcz — ,,Glos — niezastgpione narzedzie
pracy’,

— Gdansk — program profilaktyki schorzen narza-
du glosu dla nauczycieli wojewddztwa pomor-
skiego,

> Przedstawiona lista nie zawiera dzialan z zakresu profilaktyki
choréb (m.in. akgji szczepien ochronnych, badan skrinningowych)
oraz wykladéw/pogadanek, szkolen, konferencji i innych form edu-
kacji (m.in. konspektow lekcyjnych, sesji plakatowych, stoisk edu-
kacyjnych) wymienionych przez WOMP-y w raportach, w czedci
poswieconej krotkiej charakterystyce dziatan w dziedzinie promocji
zdrowia zatrudnionych zrealizowanych przez o$rodek w 2008 r.

— Gorzéw Wielkopolski — ,,Profilaktyka choréb
narzadu glosu”,
— Kielce — ,,Ochrona narzadu glosu u nauczycieli”,

— Krakow — ,,Zapobieganie chorobom narzadu
glosu u nauczycieli wojewddztwa matopol-
skiego”,

— Lublin — ,,Program profilaktyki choréb narzadu
glosu spowodowanych nadmiernym wysitkiem
glosowym”,

— L6dz — ,,Program ochrony narzadu glosu”,

— Opole, siedziba w Kedzierzynie Kozlu — Pro-
gram profilaktyki schorzen narzadu glosu u na-
uczycieli ,Mam glos”,

— Poznan — Program promocji zdrowia dla na-
uczycieli ,,Chron swdj glos”

— Rzeszéw — Program profilaktyki choréb narza-
du glosu ,,Twoj glos w Twoich rekach”,

— Torun — Program profilaktyki schorzen narza-
du glosu,

— Wroctaw — Program z zakresu profilaktyki i re-
habilitacji narzadu glosu,

— Zielona Géra — ,,Program profilaktyki choréb
narzadu glosu u nauczycieli”,

palenie tytoniu

— Biatystok — ,,Miejsce pracy wolne od dymu ty-
toniowego”,

— Gdansk — ,,Zaklad wolny od dymu tytoniowego”,

— Kielce — Program antynikotynowy ,,Miejsce
pracy i nauki wolne od dymu tytoniowego”,

— L6dz — ,,Program pomocy osobom rzucajacym
palenie”,

— Opole, siedziba w Kedzierzynie Kozlu — Pro-
gram antynikotynowy;,

— Plock — ,,Promocja zdrowia wsréd pracowni-
koéw zatrudnionych w kontakcie z azbestem —
ograniczenie nikotynizmu”,

— Poznan — Srodowisko pracy wolne od dymu ty-
toniowego”,

— Rzeszéw — Program promocji zdrowia ,,Miejsce
pracy wolne od dymu tytoniowego”,

— Torun — Program profilaktyki antynikotyno-
wej,

— Zielona Géra — Program antynikotynowy
(wigkszo$¢ dziatan w 2008 r. odbywata si¢ pod
hastem ,,Mtodos¢ wolna od papierosa”),

choroby narzadu ruchu

— Gdansk — ,,Niech plecy nie bolg”,

— Gorzéw Wielkopolski — ,,Profilaktyka chordéb
narzadu ruchu spowodowanych sposobem wy-
konywania pracy”,
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— Lublin — ,,Program prozdrowotny w zakresie
zapobiegania chorobom kregostupa oraz fizjo-
profilaktyki dotyczacej ergonomii pracy”,

— Opole, siedziba w Kedzierzynie Kozlu — Pro-
gram profilaktyki choréb narzadu ruchu spo-
wodowanych sposobem wykonywanej pracy
pn. ,Mniej dzwigaj”,

— Plock — ,,Program profilaktyki zespotéw bélo-
wych kregostupa u 0séb pracujacych przy kom-
puterze powyzej 4 godzin dziennie”, Program
»Zdrowe plecy” oraz ,Program profilaktyki
zespolow bolowych kregostupa u 0s6b wykonu-
jacych prace fizyczng oraz prace w pozycji sie-

dzacej”,
— Rzeszéw — Program promocji zdrowia ,,Dbaj-
my o swoj kregostup”,

— Zielona Géra — ,,Program profilaktyki scho-
rzen ukfadu ruchu zwigzanych ze sposobem
wykonywania pracy”,

choroby narzadu wzroku

— Biatystok — ,,Profilaktyka jaskry”,

— Gdansk — Program profilaktyki jaskry,

— Kielce — ,,Program profilaktyki jaskry”,

— Lublin — ,,Program profilaktyki i wczesnego
wykrywania jaskry”,

— L6dz — ,,Program profilaktyki i wczesnego wy-
krywania jaskry”,

— Plock — Program profilaktyki jaskry w popu-
lacji pracujacych, program ,Jaskra w populacji
aktywnych zawodowo — wczesna diagnostyka
i prewencja” oraz ,,Program prewencji schorzen
narzgdu wzroku wsrdd oséb pracujacych przy
monitorze ekranowym?”,

— Rzeszé6w — Program promocji zdrowia ,,Mie¢
zdrowe spojrzenie na jaskre”,

stres i radzenie sobie w sytuacjach trudnych

— Kielce — ,,Radzenie sobie ze stresem”,

— Krakow — ,,Stres w miejscu pracy”,

— Lublin — ,,Program prozdrowotny w zakresie
zapobiegania chorobom odstresowym?”,

— Plock — ,Program prewencji stresu w miejscu
pracy’,

— Rzeszéw — Program promocji zdrowia ,,Pracu-
jemy bez stresu”,

— Torun — ,,Stres pod kontrolg”

choroby ukfadu krazenia

— Bialystok — ,,Profilaktyka choréb uktadu kraze-
nia”,

— L6dz — ,,Program profilaktyki choréb ukiadu
krazenia”,

— Plock — Program kardiologiczny wczesnej
prewencji choréb wiencowej i nadcisnieniowej
u os6b narazonych na stres zawodowy,

— Szczecin — ,,Program profilaktyki choréb ukta-
du krazenia”,

— Torun — Program profilaktyki schorzen uktadu
krazenia,

choroby narzadu stuchu

— Kielce — ,,Zakladowy program ochrony stuchu”,

— Krakéw — ,,Zapobieganie uszkodzeniom narzg-
du stuchu u pracownikéw narazonych na hatas”
oraz ,Halas i jego skutki zdrowotne w srodowi-
sku pracy nauczycieli”,

— Rzeszéw — Program promogji zdrowia ,,Poko-
nac halas”,

— Wroctaw — ,Program profilaktyki uszkodzen
stuchu”,
choroby nowotworowe

— Lublin — ,,Program zdrowotny w zakresie wcze-
snego wykrywania raka piersi dla kobiet pracu-
jacych” oraz ,Program zdrowotny w zakresie
wczesnego wykrywania raka szyjki macicy dla
kobiet pracujacych”,

— L6dz — ,,Program wczesnego wykrywania pato-
logii prostaty” oraz ,,Program wczesnego wykry-
wania zmian w sutkach”,

— Torun — Program profilaktyki raka prostaty,

pierwsza pomoc w naglych wypadkach

— Olsztyn — ,,Program dzialan majacych na celu
przyblizenie uczniom zasad udzielania pierwszej
pomocy przedlekarskie;j”,

— Ptock — Program ,Pierwsza pomoc w sta-
nach zagrozenia zycia u oséb aktywnych za-
wodowo”,

wypadki przy pracy, choroby zawodowe

— Olsztyn — ,,Program dziatan majacy na celu za-
pobieganie wypadkom przy pracy oraz powsta-
waniu choréb zawodowych”,

— Pozna — ,,Monitorowanie stanu zdrowia osob
ze stwierdzonymi chorobami zawodowymi”,
— Plock — ,,Promocja zdrowia wsréd pracowni-

kéw zatrudnionych na wysokosci — zmniejsze-
nie wypadkowosci przez wczesne wykrywanie
cukrzycy”,

alkohol oraz inne substancje psychoaktywne

— Kielce — ,,Swietokrzyski program antyalkoholo-
wy w $rodowisku pracy”,

— Wroctaw — ,,Program zaje¢ edukacyjno-warsz-
tatowy dla kierowcéw prowadzacych pojazd
pod wplywem alkoholu”
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choroby zakazne

— Gdansk — Programy ,Profilaktyka WZW
typ B i C dla pracownikéw ochrony zdrowia”,

— Plock — Program szczepien ochronnych prze-
ciw grypie w populacji pracujacych,

nadmierna masa ciala, odzywianie

— Krakéw — program zapobiegania otylosci wsrod
pracownikéw woj. matopolskiego pn. ,,Przez zo-
tadek do zdrowia”,

— Plock — ,Program edukacyjny dotyczacy zy-

choroby cywilizacyjne

— Wroctaw — ,,Program zapobiegania chorobom
cywilizacyjnym”,

choroby wynikajace z pracy przy komputerze (na-

rzadu ruchu, wzroku i skéry)

— Krakéw — ,Zapobieganie negatywnym skut-
kom zdrowotnym pracy przy komputerze”,

zachowania prozdrowotne

— Kielce — ,,Zdrowy styl Zycia szansa na zdrowie”.

W 2008 r. w stosunku do roku 2004 zaobserwo-

wienia pacjentéw z chorobami uktadu krazenia,
ze szczegélnym uwzglednieniem oséb narazo-
nych na stres w miejscu pracy”,

wypalenie zawodowe

— Gdansk — ,,Profilaktyka wypalenia zawodowe-
go pracownikéw ochrony zdrowia”

choroby ukladu oddechowego,

— Plock — ,,Program profilaktyki przewleklej ob-
turacyjnej choroby ptuc u pracownikéw narazo-
nych na pyty i dymy przemystowe”,

Tabela 1. Programy prozdrowotne realizowane przez wojewddzkie o$rodki medycyny pracy w latach 2004 i 2008
Table 1. Programs on workplace health promotion organized by Voivodeship Occupational Medicine Centers (VOMCs) in 2004 and 2008

Temat/Problematyka
Subject

wano niewielki wzrost liczby programoéw (z 70 do 78)
organizowanych przez WOMP-y w skali catego kra-
ju. Szczegdlnie zwigkszylo si¢ zainteresowanie taki-
mi problemami, jak choroby narzadu wzroku, stuchu
i nowotworowe, natomiast catkowicie wycofano
z oferty popularne jeszcze w 2004 r. programy doty-
czace alergii (tab. 1).

Powyzej wymieniono te programy, ktdre (jak wyni-
ka z raportéw) po opracowaniu przez WOMP-y prébo-
wano wdraza¢ (z réznym zainteresowaniem ze strony

Programy w poszczegdlnych latach

Programs in selected years

n

2004

2008

Choroby narzadu glosu / Voice disorders

Palenie tytoniu / Tobacco smoking

Choroby narzadu ruchu / Diseases of locomotor system

Stres i radzenie sobie w sytuacjach trudnych / Stress and coping with difficult situation

Alergia / Allergy

Choroby uktadu krazenia / Cardiovascular diseases

Choroby zakazne / Infectious diseases

Choroby narzadu wzroku / Diseases of visual system

Alkohol oraz pozostate substancje psychoaktywne / Alcohol and other psychoactive substances

Choroby zawodowe, bezpieczenstwo w miejscu pracy i pierwsza pomoc w nagltych wypadkach /
/ Occupational diseases, safety at the workplace and first aid in emergency

Choroby uktadu oddechowego, astma / Diseases of respiratory system, asthma

Choroby narzadu stuchu / Hearing loss

Choroby nowotworowe / Cancer

Wypalenie zawodowe / Burnout

Nadwaga i otylo$¢ / Overweight and obesity

Promocja zdrowego stylu zycia / Promotion of healthy lifestyles

Zdrowotne nastegpstwa pracy przy komputerze / Health consequences of working with a computer
Zakazenia pokarmowe / Infections of digestive system

Rehabilitacja lecznicza / Rehabilitation

Odzywianie / Nutrition

Choroby cywilizacyjne / Civilisation diseases
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adresatow). Jak jednak podkresla czes¢ osrodkéw pewne
przedsiewzigcia prozdrowotne realizowane s rownolegle,
w sposob niezalezny od WOMP-6w, przez jednostki pod-
stawowe stuzb medycyny pracy funkcjonujace na terenie
ich dzialania. Ponadto osrodki bywaja tez partnerami,
podwykonawcami programoéw czy akeji prozdrowotnych
organizowanych przez inne instytucje (np. regionalne od-
dziaty Narodowego Funduszu Zdrowia).

Generalnie gros programéw opracowywanych
przez WOMP-y jest w ich stalej ofercie, np. na dany
rok. Moga z niej korzysta¢ zainteresowane zaklady
pracy i/lub osoby pracujace, ktore zglaszaja sie do
osrodka, ale takze — co nalezy podkreslic — cze-
sto inne podmioty z terenu ich dzialania, np. szko-
ty (w tym o profilu zawodowym). Znacznie rzadziej
dane przedsiewzigcie prozdrowotne przygotowywane
jest z my$la o konkretnych firmach, przykladowo ta-
kich, ktore zglosity si¢ do osrodka z prosba o nie, czy
w zwigzku z nietypowymi, specyficznymi narazenia-
mi zdrowotnymi pracownikow.

Jedli chodzi o zrédla finansowania omawianych
dziatan prozdrowotnych, to w zasadzie kazdy z anali-
zowanych osrodkow wskazuje tu srodki wlasne prze-
kazywane przez odpowiedni organ zatozycielski na
realizacje zadan statutowych (w tym promocje zdro-
wia). Wéréd innych zrédel podawanych przez auto-
row raportdw warto wymienic:

srodki przekazywane z budzetu wojewodztwa na

realizacje wojewddzkich programéw prozdrowot-

nych (zrédto to w 2008 r. wymienit 1 o$rodek),
umowy/wspolprace z zaktadami pracy lub szkota-

mi, w ktdérych realizowane sg dziatania prozdro-

wotne (w 2008 r. dotyczylo to 6 osrodkow).

Nalezy podkresli¢, ze wigkszos¢ WOMP-6w poza
ww. programami prozdrowotnymi przeprowadza
wiele akeji profilaktycznych (gtéwnie badania prze-
siewowe i szczepienia) oraz edukacyjnych (w tym
przede wszystkim edukuj¢ zdrowotng wéréd popula-
cji pracujacych lub uczniéw, a znacznie rzadziej maja-
ca na celu uswiadamianie pracodawcow o korzysciach
i istocie miejsca pracy promujacego zdrowie).

Poza organizacjg i wdrazaniem opisanych powyzej
projektow prozdrowotnych cze$¢ osrodkéw angazuje
sie takze w przeprowadzanie szkolen z tego zakresu
(np. dla podlegtych im jednostek podstawowych stuzb
medycyny pracy). Warto jednoczesnie podkredli¢, ze
wérdd analizowanych WOMP-6w znalazly si¢ takze
takie osrodki, ktére organizuja regionalne, a nawet
ogolnopolskie konferencje podejmujace tematyke pro-
mocji zdrowia pracujacych.

BARIERY W PROMOWANIU
ZDROWIA PRACUJACYCH

Kolejng kwestia opisywana w raportach, obok dzia-
tan realizowanych przez osrodki w obszarze promocji
zdrowia w miejscu pracy, jest lista czynnikéw sprzy-
jajacych i barier do$wiadczanych na tym polu przez
pracownikéw WOMP-6w. Warto podkresli¢, ze przed-
stawiona w artykule analiza tych czynnikéw nie jest
prezentacja ich stanu faktycznego, lecz stanowi obraz
$wiadomosci osrodkéw co do istniejacych szans i za-
grozen w tym zakresie.

Lista barier w realizacji promocji zdrowia w miej-
scu pracy prezentowana w corocznych raportach
WOMP-6w jest zawsze rozbudowana. Przeszkody do-
$wiadczane w 2008 r. mozna podzieli¢ na trzy grupy:

bariery w zakladach pracy — gléwnie zwigza-

ne z nieprzychylnymi lub obojetnymi postawami
wobec promocji zdrowia pracodawcéw, stuzb bhp

i pracownikow,

bariery w WOMP — w tym gléwnie finansowe oraz

zwigzane z niewystarczajacym zapleczem kadro-

wym i sprzetowym do realizacji tego typu dziatan,

bariery wynikajace z uwarunkowan spoteczno-go-
spodarczych — przede wszystkim zwigzane z nie-
korzystna sytuacja gospodarczg regionu, trudnoscia

w pozyskiwaniu funduszy oraz partneréw do dzia-

tan promocyjnych, a takze brakiem systemowych

regulacji stymulujacych pracodawcéw do wdraza-
nia tego typu dziatan.

Wsréd wszystkich przeszkdd pojawiajacych sie
w raportach WOMP-6w najczgsciej wskazywany jest
brak zainteresowania promocja zdrowia wsrdéd praco-
dawcow, a takze trudnosci finansowe. Nalezy podkre-
8li¢, ze takie poglady profesjonalistéw stuzb medycyny
pracy o nieprzychylnosci kierownictw zakladéw pracy
potwierdzajg badania ankietowe Krajowego Centrum
Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy. Wedlug nich
az 86% lekarzy medycyny pracy (N = 325,2002r.) i 53%
pielegniarek stuzb medycyny pracy (N = 261, 2006 r.)
narzeka, ze pracodawcy w zasadzie nie s3 zaintereso-
wani promowaniem zdrowia swoich pracownikéw.
W przypadku obu grup specjalistow stuzb medycyny
pracy jest to najczesciej wskazywana przeszkoda w re-
alizowaniu przez nich promocji zdrowia (5,6).

Co ciekawe w 2008 r. osrodki dostrzegaja znacznie
wiecej przeszkod w swoim otoczeniu niz takich, ktore wy-
nikaja ze specyfiki samego WOMP-u. Bariery zwigzane
bezposrednio z funkcjonowaniem osrodkéw wymienia
sie jedynie w kilku raportach z tego roku, podczas gdy
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jeszcze w 2005 r. postrzegalo je az 3/4 WOMP-6w. W ze-
stawieniu z dfugg lista czynnikéw zwiazanych z funkcjo-
nowaniem WOMP-éw (prezentowana w dalszej czesci
artykutu), ktére ulatwiajg realizacje tych dzialan, moze
to $wiadczy¢ o stopniowej poprawie ich przygotowania
do wypelniania ich ustawowej roli w zakresie promowa-
nia zdrowia pracujacych.

W tabelach 2-4 znajduje si¢ lista czynnikéw utrud-
niajacych prowadzenie interwencji prozdrowotnych
w podziale na trzy wymienione grupy ze wskazaniem
liczby WOMP-6w, ktére borykaja sie z tymi problemami.
Wykazy te dotycza przeszkéd doswiadczanych w 2008 r.
przez 17 wojewodzkich osrodkéw medycyny pracy
(W 2 z 19 raportéw nie wymieniono zadnych barier).

Tabela 2. Czynniki zlokalizowane w zakladach pracy w 2008 r. utrudniajace realizowanie programéw zdrowotnych,

na podstawie informacji z wojewddzkich osrodkéw medycyny pracy

Table 2. Obstacles in health promotion identified in enterprises, 2008, on the basis of information collected from Voivodeship

Occupational Medicine Centers (VOMCs)

C ki WOMP
zynniki
4 VOMC
Factors
n
Niewielkie zainteresowanie (lub wrecz jego brak) ze strony pracodawcéw programami promocji zdrowia proponowanymi 10
przez WOMP, brak w firmach swiadomosci w zakresie idei promocji zdrowia, korzysci ptynacych z implementacji
tego typu interwencji, ograniczanie przez pracodawcow czasu przeznaczanego na promocje zdrowia, ich niecheé¢
do skracania czasu pracy z powodu uczestnictwa pracownika w dziataniach z zakresu promocji zdrowia /
/ Inadequate interest (or even its lack) of employers in health promotion programs offered by VOMCs, lack of awareness
of health promotion idea and advantages arising from the implementation of such interventions in enterprises,
as well as the limitation of time devoted to health promotion by employers, their reluctance to reduce working hours due
to employees’ participation in health promotion
Matle zainteresowanie pracownikéw programami promocji zdrowia, w tym nieche¢ do uczestnictwa po godzinach pracy 7
w bezplatnych, ogolnodostepnych interwencjach lub tez zwigzana z niedopasowaniem interwencji do potrzeb adresatow
czy z niewladciwym przeptywem informacji w firmie / Inadequate interest in health promotion programs among employees,
including their reluctance to participate in unpaid activities after working time and open access interventions, resulting
from the lack of their adjustment to the needs of those they are addressed to or improper flow of information in an enterprise
Niedobdr w firmach $rodkéw finansowych na realizacje dzialan promocyjnych dla pracownikow, nieche¢ pracodawcow 2
do przekazywania srodkéw finansowych na tego typu cele / Shortage of money in enterprises for workplace health
promotion interventions and unwillingness of employers to allocate funds for this purpose
Duza fluktuacja pracownikéw zaktadow pracy / Huge staff fluctuation in enterprises 1
Male zasoby kadrowe realizatoréw programoéw w zaktadzie pracy / Insufficient number of health promoters in enterprises 1
Brak zainteresowania stuzb bhp wspélpraca z profesjonalistami promocji zdrowia / 1

/ Lack of willingness of health and safety inspectors to cooperate with health promotion specialists

WOMP/VOMC — wojewddzkie osrodki medycyny pracy / voivodeship occupational medicine centers.

Tabela 3. Czynniki w wojewddzkich osrodkach medycyny pracy utrudniajace realizowanie programéw zdrowotnych w 2008 r.
Table 3. Obstacles in the implementation of health promotion, identified in Voivodeship Occupational Medicine Centres (VOMC), 2008

R WOMP
zynniki VOMC
Factors
n
Niedobér w WOMP-ach $§rodkow finansowych na realizacje interwencji promocyjnych, wysokie koszty tego typu dziatan, 4
trudnosci w pozyskiwaniu srodkéw finansowych / Shortage of funds in VOMC:s for the implementation of health promotion
interventions, high costs of such activities, difficulties in raising money
Niewystarczajace zaplecze diagnostyczne i/lub lecznicze WOMP-6w / Insufficient diagnostic and/or therapeutic back-up 2
facilities in VOMCs
Nadmiar innych poza promocja zdrowia obowiagzkéw ustawowo natozonych na WOMP-y / Excess of other than health 1

promotion responsibilities resulting from legislation put on VOMC

Objasnienia jak w tabeli 2 / Abbreviations as in Table 2.
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Tabela 4. Czynniki utrudniajgce realizowanie programéw prozdrowotnych w zaktadach pracy wynikajace z uwarunkowan
spoleczno-gospodarczych w 2008 r. na podstawie informacji z wojewddzkich osrodkéw medycyny pracy
Table 4. Obstacles in the implementation of workplace health promotion resulting from socio-economic conditions, 2008,

identified on the basis of information collected from VOMCs

S WOMP
zynniki VOMC
Factors
n

Niedobor srodkéw finansowych na realizacje promocji zdrowia / Shortage of money for implementation 5
of health promotion interventions

Trudna sytuacja ekonomiczna w regionie, niesprzyjajaca lokalna sytuacja gospodarcza / Difficult economic situation 5
in the region, unfavorable local economic conditions

Niedostateczna wspdtpraca migdzysektorowa w dziedzinie promocji zdrowia w miejscu pracy, niewielkie zainteresowanie 3
(lub jego catkowity brak) lokalnych instytucji, organizacji, spotecznosci promowaniem zdrowia populacji pracujacych /
/ Inadequate intersectoral cooperation in the region in the field of workplace health promotion, little interest
(or even its lack) in health promotion in the working population among local institutions, organizations, communities

Marginalne zainteresowanie jednostek podstawowych stuzby medycyny pracy promowaniem zdrowia pracujacych / 3
/ Marginal interest of primary occupational medicine units in health promotion in the working population

Liczne mate zaklady pracy, wysoki odsetek samozatrudniajacych sie i trudnoéci z dotarciem do nich / Numerous small 2
size enterprises, high percentage of the self-employed and difficulties in reaching them

Brak systemowych rozwigzan prawnych zachecajacych firmy do wdrazania programéw promocji zdrowia 2
(np. ulgi podatkowe) / Lack of legal support (such as tax concession) for enterprises to implement health promotion programs

Brak obligacji prawnych dla pracodawcoéw w zakresie promowania zdrowia pracownikéw / Lack of legal obligations 1
for employers in the field of employees” health promotion

Brak akceptacji dziatan z zakresu promocji zdrowia pracujacych przez decydentéw / Lack of acceptance of workplace 1

health promotion interventions among policy-makers

Wysoka stopa bezrobocia w regionie / High unemployemnt rate in the region

Region rolniczo-turystyczny / Agriculture and tourist region

Objasnienia jak w tabeli 2 / Abbreviations as in Table 2.

CZYNNIKI ULATWIAJACE DZIALALNOSC WOMP
W ZAKRESIE PROMOCJI ZDROWIA
W MIEJSCU PRACY

O ile w raportach z dziatalnosci WOMP-éw na polu pro-
mocji zdrowia pracujacych w 2005 r. dominowaty bariery
nad czynnikami sprzyjajacymi, o tyle w opisach dokonan
z 2008 r. proporcje te s3 juz porownywalne. Wynika to
przede wszystkim z powiekszenia si¢ zakresu czynnikow
ulatwiajacych. W 2005 r. o$rodki wskazywaty niemal wy-
tacznie na dobra kooperacje z partnerami spotecznymi,
marketing dzialan promocyjnych, wysokie kwalifikacje
i dlugoletnie do$wiadczenie pracownikéow WOMP-6w
wrealizacji interwencji prozdrowotnych, istnienie w oérod-
kach zespoléw ds. promocji zdrowia w miejscu pracy oraz
posiadanie odpowiedniego zaplecza sprzetowego do reali-
zacji takich dziatan. Z kolei w raportach z 2008 r. ta lista
jest juz znacznie bardziej rozbudowana.

Podobnie jak w przypadku barier czynniki ulatwia-
jace mozna podzieli¢ na trzy grupy:

czynniki w WOMP-ach — zwigzane z ich dzialalno-

$cig na polu promocji zdrowia w miejscu pracy (w tym

przede wszystkim nawigzywanie owocnej wspotpracy

z réznorodnymi partnerami spofecznymi, wysokie

kwalifikacje i do$wiadczenie pracownikéw WOMP-6w

w realizacji interwencji prozdrowotnych, dobre zaple-

cze sprzetowe i lokalowe oraz specyfika opracowywa-

nych w o$rodku programéw promocji zdrowia),

czynniki w zakladach pracy — gléwnie rosnaca
$wiadomos$¢ pracodawcow na temat korzysci pty-
nacych z promowania zdrowia zalogi oraz potrzeba
realizacji takich dziatan wéréd pracownikow,

czynniki wynikajace z uwarunkowan spolfeczno-
gospodarczych — w tym przede wszystkim zwig-
zane z zapotrzebowaniem na dziatania promocyjne

w zwigzku z niekorzystnymi wspétczynnikami epi-

demiologicznymi w zakresie wybranych choréb.

W 2008 r. podobnie jak w 2005 r. najczesciej wska-
zywane w raportach czynniki ulatwiajace dotyczyly
funkcjonowania o$rodkéw (w szczegdlnosci koopera-
¢ji z innymi podmiotami majacymi wspolny interes
w szeroko pojetym zdrowiu populacji pracujacych oraz
wysokich kompetencji pracownikéw WOMP-6w zaan-
gazowanych w omawiang dzialalnos¢).
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Szczegotowa liste czynnikéw ulatwiajacych belach 5-7. Wykaz zawiera czynniki wymienio-
WOMP-om realizacje promocji zdrowia w 2008 r., ne w 17 raportach (2 osrodki nie wypowiedzialy si¢
ujeta w trzech ww. grupach, przedstawiono w ta-  w tej kwestii).

Tabela 5. Czynniki w wojewddzkich osrodkéw medycyny pracy sprzyjajace realizowaniu programéw zdrowotnych w 2008 r.
Table 5. Conditions conducive to the implementation of health promotion programs in Voivodeship Occupational Medicine
Centers, 2008

C ki WOMP
zynniki VOMC
Factors
n
Dobra wspoétpraca w realizacji promocji zdrowia z wybranymi partnerami spolecznymi zainteresowanymi szeroko pojetym 6
zdrowiem populacji pracujacych, wymiana do§wiadczen, w czeéci przypadkow réwniez budowanie lokalnej strategii
na rzecz promowania zdrowia pracujacych / Fluent cooperation in health promotion interventions with selected social
partners interested in health of working population understood in its broadest sense, exchange of experience
and establishment of local strategies for workplace health promotion
Zaangazowanie pracownikow WOMP-6w w realizacje promocji zdrowia, ich dtugoletnie doswiadczenie w tym zakresie, 6
wysokie kompetencje realizatoréw dziatan promocyjnych, ich doskonalenie zawodowe / Envolvement of VOMC employees
in the implementation of health promotion and the use of their long-time experience and professional advancement
in this field, as well as competences of health promotion specialists, their professional development
Dostep realizatoréw programu do dobrej bazy lokalowej, zaplecza medycznego, diagnostycznego, rehabilitacyjnego, 4
pomocy dydaktycznych / Access of health promotion specialists to well-equipped medical, rehabilitation and diagnostic
back-up facilities as well as to teaching materials
Wdrazanie programu promocji zdrowia przy jego akceptacji ze strony beneficjentéw, uwzglednianie w przygotowywanych 3
projektach takich elementow, ktére zwiekszaja ich dostepnos¢, atrakcyjnosé (np. udziat bezptatny, w preferowanym
przez pracownika czasie czy mozliwo$¢ wyboru przez niego najodpowiedniejszych form interwencji) /
/ Implementation of health promotion programs with acceptance of their beneficiaries, taking into account, in the process
of development, their broad availability and attractiveness (i.g. free of charge access, in time preferable to employees,
possible choice of the most appropriate kinds of interventions)
Dobra wspotpraca z profesjonalistami z jednostek podstawowych stuzb medycyny pracy, otwarto$¢ personelu tych stuzb 2
na realizacje dzialan promocyjnych wsréd populacji pracujacych / Fluent cooperation with professionals of primary
occupational medicine units, openness of occupational medicine service personnel to implement health promotion
interventions among working population
Rozpowszechnienie w §rodowisku lokalnym informacji o dotychczasowej dziatalnosci WOMP-6w na polu promocji zdrowia 2
w miejscu pracy, dobra marka osrodka jako instytucji zaangazowanej w promocj¢ zdrowia / Local level awareness of VOMC
activities in the field of workplace health promotion, VOMC as a well-known institution engaged in health promotion
Posiadanie dobrych Zrédet finansowania dziatan promocyjnych / Availability of satisfactory sources of health promotion funding 2
Autorytet WOMP-u jako jednostki nadrzednej w stosunku do jednostek podstawowych stuzb medycyny pracy / 1
/ VOMC authority as an institution superior to primary occupational medicine units
Dostepno$¢ pacjentéw wykonujacych badania na terenie osrodka / Availability of patients 1
taking medical examinations and tests in VOMC
Objasénienia jak w tabeli 2 / Abbreviations as in Table 2.
Tabela 6. Czynniki w zakladach pracy sprzyjajace realizowaniu programoéw zdrowotnych w 2008 r.
Table 6. Conditions conducive to the implementation of health promotion programs in enterprises, 2008
c ki WOMP
zynniki VOMC
Factors
n
Rosngca $wiadomos¢ pracodawcow nt. korzyséci ptynacych z promowania zdrowia zatogi, dbania o zdrowie swoich 4
pracownikéw / Increasing employers’ awareness of advantages arising from the implementation of workplace health
promotion and taking care of their employees’ health
Zainteresowanie realizacja promocji zdrowia wéréd pracownikdéw, w tym wynikajace z rosnacej $wiadomosci zagrozen 3

zawodowych przez niektére grupy pracownikéw, szerzacej si¢ mody na zachowania prozdrowotne wéréd ludnosci,
udzial przedstawicieli pracownikéw w realizacji programéw prozdrowotnych /
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Tabela 6. Czynniki w zaktadach pracy sprzyjajace realizowaniu programéw zdrowotnych w 2008 r. — cd.
Table 6. Conditions conducive to the implementation of health promotion programs in enterprises, 2008 — cont.

A WOMP
zynniki
4 VOMC
Factors
n
/ Employees’ interest in the implementation of health promotion, resulting from, e.g. increasing awareness of occupational
hazards among selected groups of employees, promotion of healthy life styles in the society, participation of employees’
representatives in the implementation of health promotion programs
Istnienie zainteresowania, rosngce zainteresowanie realizacja dziatan z zakresu promocji zdrowia wérdd czesci przedstawicieli 2
zakladéw pracy / Increasing interest in the implementation of health promotion among representatives of enterprises
Zaangazowanie i kompetencje kadry wdrazajacej program na terenie zakladu pracy, szkoty / Engagement and comptetences 1

of specialists implementing health promotion programs in enterprises, schools and other settings

Objasnienia jak w tabeli 2 / Abbreviations as in Table 2.

Tabela 7. Czynniki poza wojewddzkimi osrodkami medycyny pracy i zakladami pracy sprzyjajace realizowaniu programéw

zdrowotnych w 2008 r.

Table 7. Conditions conducive to implementation of health promotion outside Voivodeship Occupational Medicine Centers

and workplaces, 2008

S WOMP
zynniki VOMC
Factors
n
Zapotrzebowanie na dzialania z zakresu promocji zdrowia, w tym zwigzane z wysoka zachorowalnoscig, chorobowoscia 3
czy ryzykiem rozwoju wybranych schorzen / Demand for health promotion activities, including those associated
with high incidence or risk of the development of certain diseases
Akceptacja planowanych dziatan promocyjnych przez decydentéw / Policy-makers’ positive attitude towards planned 1

health promotion activities

Objasénienia jak w tabeli 2 / Abbreviations as in Table 2.

PARTNERZY WOJEWODZKICH OSRODKOW
MEDYCYNY PRACY W PROMOWANIU ZDROWIA
POPULACJI PRACUJACYCH

Skoro wspdtpraca z réznorodnymi organizacjami/in-
stytucjami jest jednym z czesciej wskazywanych przez
os$rodki czynnikéw ulatwiajacych realizacje dziatan
prozdrowotnych, to warto przyjrze¢ sie partnerom
spolecznym WOMP-6w w tym zakresie oraz formom
tej kooperaciji. Jak wynika z raportéw, dzigki wspolpra-
cy osrodki mogg liczy¢ m.in. na rézne formy wsparcia
podczas opracowywania i/lub wdrazania zaktadowych
programow promocji zdrowia, tj. ich (wspdl)finan-
sowanie, naglasnianie, konsultacje merytoryczng czy
wykonawstwo przez specjalistow z réznych dziedzin.
Istotne jest takze poszukiwanie sprzymierzencéow dla
idei ,miejsca pracy promujacego zdrowie” wérod dy-
rekeji przedsiebiorstw i samych pracownikéw.

Ponizej znajduje si¢ lista partneréw spotecznych
oraz liczba WOMP-6w, ktdre podjely z nimi wspétpra-

ce przy realizacji dzialan w dziedzinie promocji zdro-
wia pracujacych w 2008 r.%:
dyrekcje zakladow pracy, organizacje zrzeszajace
pracodawcéw i/lub pracownikéw, piony bhp zakla-
dow pracy — 10 WOMP-6w,
lokalna administracja samorzadowa i/lub rzado-
wa — 8 WOMP-6w,
Panstwowa Inspekcja Sanitarna — 8 WOMP-6w,
Panstwowa Inspekcja Pracy — 7 WOMP-6w,
zaklady opieki zdrowotnej, poradnie, przychodnie
leczenia uzaleznien — 5 WOMP-6w,
os$rodki/zakltady doskonalenia zawodowego —
2 WOMP-y,
okregowe izby zawodéw medycznych — 5 WOMP-6w,
inne organizacje pozarzadowe, gtéwnie fundacje
i stowarzyszenia — 3 WOMP-y,

* Przedstawiono tu liste parteréw, ktérych osrodki wskazuja
w raportach w punkcie: instytucje/organizacje, z ktérymi podjeto
wspolprace przy realizacji dziatan w dziedzinie promocji zdrowia
zatrudnionych w 2008 r.
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uczelnie wyzsze, instytuty naukowe — 4 WOMP-y,

kuratoria oswiaty — 4 WOMP-y,

jednostki podstawowe stuzb medycyny pracy —

4 WOMP-y,

oddzialy Zakladu Ubezpieczen Spolecznych —

2 WOMP-y,

oddzialy Narodowego Funduszu Zdrowia —

1 WOMP,

massmedia — 1 WOMP.’

Lista partneréw spotecznych WOMP-6w w dziata-
niach promocji zdrowia podawana w raportach z lat
poprzednich jest podobna do przedstawionej powy-
zej. W opisach z 2004 r. pojawily si¢ dodatkowo pry-
watne firmy ubezpieczeniowe, farmaceutyczne oraz
zwigzki wyznaniowe, podczas gdy nie wspominano
o wspolpracy z osrodkami doskonalenia zawodowego,
ZOZ-ami i poradniami leczenia uzaleznien, a takze
jednostkami stuzb medycyny pracy, ktére wymienia si¢
w raportach z 2008 .

Ponadto w roku 2004 i 2005 cze$¢ osrodkéw pod-
kredlata, ze kooperacja z réznorodnymi partnerami
spotecznymi odbywa si¢ w formie oficjalnie powola-
nych przez nich lokalnych foréw wspétpracy na rzecz
promocji zdrowia pracujagcych. Ich zakladanie jest lob-
bowane przez Krajowe Centrum Promocji Zdrowia
w Miejscu Pracy wéréd struktur Ogélnopolskiej Sieci
Osrodkéw Promocji Zdrowia w Miejscu, gdyz moga
one zwieksza¢ skuteczno$¢ dzialan promocyjnych po-
przez skupianie réznorodnych organizacji/instytucji
z regionu majacych wspdlny interes w dziataniach na
rzecz zdrowia pracujacych oraz wspoétdziatanie w bu-
dowaniu i realizacji lokalnych strategii na rzecz promo-
cji zdrowia w miejscu pracy (1).

Chodzi tu o zainicjowane w 2002 r. przez WOMP-y
w Bydgoszczy, Toruniu i Wioctawku ,,Kujawsko-Pomor-
skie Forum Promocji Zdrowia w Miejscu Pracy”, utwo-
rzong w 2002 r. przez WOMP w Rzeszowie ,Lokalng
Koalicje na Rzecz Promocji Zdrowia w Zaktadach Pracy
Wojewddztwa Podkarpackiego”, powolane przez osro-
dek kielecki w 2004 r. ,, Swietokrzyskie Centrum Promo-
cji Zdrowia w Srodowisku”, a takze zorganizowane przez
os$rodek w Zielonej Goérze w 2004 r. ,Lubuskie forum na
rzecz promowania zdrowia pracujacych”.

W raportach z 2008 r. nie wspomina si¢ 0 wymie-
nionych forach i koalicjach. Dokladna analiza przed-
stawionej powyzej listy kooperantéw WOMP-6w

> Warto nadmieni¢, ze 5 osrodkéw w swoich raportach wymienito
dodatkowo przedszkola i/lub szkoly. W prezentowanej liscie partne-
réw ich nie uwzgledniono, gdyz de facto w tych instytucjach dziala-
nia promocyjne sg przez WOMP-y realizowane.

pokazuje jednak, ze w przypadku czesci wymienionych
osrodkow wspoélpraca ta jest w sposdb naturalny kon-
tynuowana i wpisala si¢ w ich codzienng dzialalno$¢ na
rzecz promocji zdrowia pracujacych.

OCZEKIWANIA WOBEC OGOLNOPOLSKIEJ SIECI
OSRODKOW PROMOCJI ZDROWIA
W MIEJSCU PRACY

W raportach z dzialalnosci na polu promocji zdrowia
w 2008 r. niemal wszystkie o$rodki (bo az 18 z 19 spo-
$réd tych, ktore nadestaly opisy) przedstawily swoje
oczekiwania wzgledem OSOPZwMP-u. Na liscie po-
trzeb wedtug czestosci ich wskazan przez WOMP zna-

lazty sie:
organizowanie kurséw i szkolen — 10 WOMP-6w,
opracowywanie materialéw edukacyjnych —
7 WOMP-6w,

ulatwianie wymiany doswiadczen miedzy realiza-

torami dzialan promocyjnych — 6 WOMP-6w,

wsparcie merytoryczne w realizacji programéw pro-
mocji zdrowia — 3 WOMP-y,

wsparcie w zwiazku z trudnosciami w pozyski-

waniu $rodkéw finansowych na promocje¢ zdro-

wia — 3 WOMP-y,

pomoc w zakresie pozyskiwania parteréw do wspot-

pracy w promowaniu zdrowia populacji pracuja-

cych — 2 WOMP-y,

promocja promocji zdrowia w miejscu pra-

cy — 2 WOMP-y,

lobbowanie zmian organizacyjno-prawnych ula-

twiajacych realizacje promocji zdrowia w miejscu

pracy — 2 WOMP-y.

Z analizy tych oczekiwan wynika, Ze Ogélnopol-
ska Sie¢ Osrodkéw Promocji Zdrowia w Miejscu Pra-
cy jest przez osrodki postrzegana przede wszystkim
jako struktura mogaca stuzy¢ merytorycznej popra-
wie dzialan z obszaru promocji zdrowia. Jak wida¢
z przedstawionej powyzej listy, najczesciej wskazywa-
na potrzeba (bo wyrazona przez wigcej niz co dru-
gi WOMP) dotyczy organizowania réznego rodzaju
szkolen, w tym przede wszystkim przygotowujacych
profesjonalne kadry do wdrazania promocji zdrowia,
a takze sluzacych podnoszeniu aktywnosci osrodka
w zakresie realizacji takich dziatan. Wéréd wymienia-
nych w raportach adresatéow takich kurséw znalazly
sie gtéwnie kadry WOMP-6w oraz jednostek podsta-
wowych stuzb medycyny pracy, ale takze grupy spoza
obszaru medycyny pracy, takie jak pracodawcy, spe-
cjalisci HR i pracownicy.
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Inne oczekiwania WOMP-6w stuzgce podnoszeniu
jakosci realizowanych przez nie dzialan to zwiekszenie
dostepu do materialéw szkoleniowych, edukacyjnych,
informacyjnych i publikacji dotyczacych promo-
¢ji zdrowia w miejscu pracy, ktore sa adresowanych
zardbwno do pracownikdéw osrodkow, uczestnikow
organizowanych przez nich kurséw, jak i przedstawi-
cieli zakladow pracy. Postulowane jest rowniez wspar-
cie merytoryczne przy opracowywaniu i wdrazaniu
programéw prozdrowotnych, a takze tworzenie na-
rzedzi do wymiany do$wiadczen WOMP-6w na polu
promocji zdrowia w miejscu pracy. W odniesieniu do
ostatniej wymienionej potrzeby czes¢ osrodkow, kto-
re ja zglosily, przedstawia wlasne pomysly rozwigzan.
Proponuja one organizacj¢ konferencji z udzialem
przedstawicieli medycyny pracy i zakladéw pracy pre-
zentujacych osiggniecia na omawianym polu, a takze
tworzenie cyklicznego informatora edukacyjnego dla
promotoréw zdrowia, ktory zawieralby dane o progra-
mach prozdrowotnych realizowanych przez nich w ra-
mach OSOPZwMP-u ze wskazaniem sprawdzonych
metod dziatania, czynnikéw utatwiajacych dotarcie do
adresatoéw i glownych barier.

Poza potrzebg szeroko rozumianego wsparcia me-
rytorycznego pozostale oczekiwania wyrazane s3 juz
mniej powszechnie. Tylko 3 WOMP-y chcialyby uzy-
ska¢ od Ogolnopolskiej Sieci Osrodkéw Promocji Zdro-
wia w Miejscu Pracy wsparcie w pozyskiwaniu finanséw
na przygotowywanie, wdrazanie i ewaluacje programéw
prozdrowotnych, podczas gdy az 10 o$rodkéw wsrod ba-
rier w realizacji promocji zdrowia wymienia jej niedo-
finansowanie, niedostatek srodkéw w WOMP-ach i/lub
zakladach pracy.

Tylko 4 osrodki postrzegaja Sie¢ jako strukture wia-
$ciwa do zajmowania si¢ marketingiem spolecznym pro-
mocji zdrowia. Dwa z nich oczekuja od niej promociji tej
koncepcji poprzez popularyzowanie idei miejsca pracy
promujacego zdrowie wérdd organizacji/instytucji dziala-
jacych w obszarze szeroko pojetego zdrowia pracujacych,
a takze kreowanie mody na promocj¢ zdrowia wsrod
pracodawcoéw m.in. poprzez upowszechnianie informa-
cji o dotychczas zrealizowanych programach z uwzgled-
nieniem korzysci ekonomicznych dla zakladéw pracy.
Kolejne 2 oérodki wyrazaja natomiast zapotrzebowanie na
pomoc w zakresie pozyskiwania parteréw do wspoélpracy
w promowaniu zdrowia populacji pracujacych — wspar-
cia w wigczaniu innych instytucji, organizacji funkcjonu-
jacych na styku sfer zdrowia i pracy, do wspéldziatania
na omawianym polu oraz pomocy przy tworzeniu koali-
cji/partnerstwa w tego typu dziataniach.

Tak mala liczba WOMP-6w wyrazajacych omawia-
ne tu oczekiwania w zakresie marketingu spofecznego
promocji zdrowia w miejscu pracy zaskakuje w zesta-
wieniu zliczbg 13 osrodkéw, w ktdrych raportach wsrod
barier w realizacji dziatan na tym polu az w 25 miej-
scach wymienia si¢ nieprzychylne/obojetne postawy
pracodawcdw, stuzb bhp i pracownikéw oraz trudnosci
w zdobywaniu akceptacji decydentéw czy pozyskiwa-
niu parteréw spotecznych wsréd réznorodnych insty-
tucji/organizacji, w tym jednostek podstawowych stuzb
medycyny pracy.

Do grona rzadko wskazywanych oczekiwan (bo wy-
mienionych tylko przez 2 WOMP-y) nalezy takze lob-
bowanie rozwigzan legislacyjnych i organizacyjnych
sprzyjajacych realizacji promocji zdrowia w miejscu
pracy. Niestety Zaden z o$rodkéw nie wskazuje na kon-
kretne zmiany systemowe, ktére ich zdaniem dobrze
byloby wdrozy¢ dzigki aktywnosci OSOPZwMP-u, ani
nie proponuje narzedzi takiego dzialania.

PODSUMOWANIE

Analiza raportéw nadsylanych corocznie przez WOM-
P-y pokazuje duza nieréwnos$¢ w jakosci i ilosci dziatan
z obszaru promocji zdrowia w miejscu pracy w po-
szczegblnych regionach kraju. Sposob realizacji jej jest
bardzo zréznicowany — od pojedynczych interwencji
organizowanych w sposob akcyjny (gtéwnie w posta-
ci badan przesiewowych oraz edukacji zdrowotnej),
po rozlozone w czasie, bardziej kompleksowe dziata-
nia, tj. programy prozdrowotne. W analizowanej gru-
pie 19 osrodkéw z terenu calej Polski jest co najmniej
kilka takich, ktére skupiaja si¢ niemal wylacznie na
pierwszej z wymienionych tu grup dziatalnosci.

Z jednej strony wynika to prawdopodobnie z przyj-
mowania waskiej koncepcji promocji zdrowia w miej-
scu pracy (utozsamiania jej z profilaktyka chordb czy
edukacja zdrowotng), a z drugiej — z zewnetrznych,
obiektywnych okolicznosci. Chodzi tu o przeszkody,
ktére WOMP-y napotykaja w swej codziennej prakty-
ce. Biorac po uwage chociazby najczesciej wymieniane
bariery — przekonanie o obojetnosci lub nieprzychyl-
nosci pracodawcéow do promowania zdrowia swoich
pracownikow oraz niedostatku funduszy — mozna fa-
twiej zrozumie¢ podejscie czgsci WOMP-6w do takiego
»upraszczania” dzialan na omawianym polu.

Niemniej jednak nalezy wyraznie podkresli¢, ze
wsrdd opisanych o$rodkow sg tez i takie, ktére mimo
postrzegania licznych barier bardzo dobrze radza so-
bie z realizacja kompleksowych programoéw promocji
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zdrowia. Podejmuja przy tym wspolprace z réznymi
partnerami spolecznymi (najczesciej lokalng admini-
stracja samorzadowy, rzagdowa, Panstwowa Inspekcja
Pracy, Panstwowa Inspekcja Sanitarng, a takze przed-
stawicielami zakladow pracy i pracownikami). W cze-
$ci przypadkow zawigzuja tez lokalne koalicje na rzecz
promowania zdrowia pracujacych, a takze upowszech-
niaja ide¢ miejsca pracy promujacego zdrowie w regio-
nie poprzez organizowanie réznego typu konferencji
oraz szkolen.

Jesli idzie o programy prozdrowotne, to w 2008 r.
podjeto probe realizacji 78 takich interwencji opraco-
wanych przez osrodki. Najpowszechniej realizowane
przez WOMP-y w skali kraju programy prozdrowotne
dotyczg zawodowych schorzen narzadu glosu oraz pa-
lenia tytoniu. W 2008 r. préba ograniczenia pierwszego
z wymienionych tu probleméw zdrowotnych poprzez
realizacje programéw zostata podjeta przez 13 osrod-
kow, podczas gdy paleniem tytoniu zajelo sie w ten spo-
s6b 10 WOMP-6w.

Osrodki podejmujac dzialania w obszarze promociji
zdrowia w miejscu pracy, napotykaja wiele trudnosci.
Najczesciej wymieniane w skali kraju bariery to brak
zainteresowania promocjg zdrowia wsréd pracodaw-
cow, a takze trudnosci finansowe — niedofinansowanie
promocji zdrowia, niedostatek srodkéw w WOMP-ach,
a takze nieche¢ do przekazywania pieniedzy na ten
cel przez pracodawcéw (obie grupy barier wymienito
po 10 WOMP-6éw). Co ciekawe, taki obraz przeszkod
najczesciej napotykanych w promowaniu zdrowia nie
zazgbia sie¢ z najpowszechniejszymi oczekiwaniami
wobec OSOPZwMP-u. Sie¢ ta jest postrzegana przez
osrodki jako struktura mogaca je wspomoc przede
wszystkim w merytorycznej poprawie ich dziatan na
omawianym polu. Wyraznie rzadziej oczekuja one
od niej marketingu idei miejsca pracy promujacego
zdrowie czy pomocy w zdobywaniu $rodkéw na ten cel.

W przypadku czynnikéw ulatwiajacych dziatal-
no$¢ WOMP-6w na omawianym polu znamienne
jest poszerzenie ich listy w 2008 r. w stosunku do tej
sprzed kilku lat (2004 r.). O ile wsrdd barier o$rodki

wymieniaja gléwnie zewnetrzne okolicznosci, o tyle
sukcesy na omawianym polu utozsamiaja przede
wszystkim z wlasng dziatalnoscig. Wsrod czynnikéw
sprzyjajacych zwiazanych z funkcjonowaniem o$rod-
kow najczedciej wymienia sie nawigzywanie przez
nie owocnej wspodtpracy z innymi podmiotami, ktére
majg wspolny interes w szeroko pojetym zdrowiu po-
pulacji pracujacych i wysokimi kompetencjami swoich
pracownikoéw zaangazowanych w omawiang dzialal-
no$¢ — obie grupy czynnikdéw wymienia w raportach
22008 r. po 6 WOMP-6w.

Co ciekawe, analiza przeszkod i czynnikow ulatwia-
jacych promowanie zdrowia pracujacych pokazuje, ze
o ile 10 osrodkéw wsrod barier wymienia nieprzychyl-
ng lub obojetng postawe kadry zarzadzajacej zakladow
pracy w tym wzgledzie, to jednoczesnie 6 WOMP-6w
wsrod czynnikow sprzyjajacych mowi o rosnacej $wia-
domosci pracodawcoéw na temat korzysci ptynacych
z promowania zdrowia zalogi oraz o wzroscie zainte-
resowania realizacja tego typu dzialan wsrod czesci
przedstawicieli zakladow pracy.
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