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I. Opis problemu zdrowotnego i uzasadnienie wprowadzenia pro-
gramu ograniczenia choréb zawodowych powodowanych warun-
kami Srodowiska pracy.

1.1. Opis problemu zdrowotnego.

Definicje choroby zawodowej podano w art. 235" Kodeksu pracy, za chorobg zawodowa
uwaza si¢ chorobe, wymieniong w wykazie chorob zawodowych, jezeli w wyniku oceny
warunkow pracy mozna stwierdzi¢ bezspornie lub z wysokim prawdopodobienstwem,
ze zostata spowodowana dzialaniem czynnikow szkodliwych dla zdrowia, wystepuja-
cych w §rodowisku pracy albo w zwigzku ze sposobem wykonywania pracy.

. Warunek 1: wymieniona zostala w wykazie choroéb zawodowych — ktory sta-
nowi zatgcznik do rozporzadzenia Rady Ministréw z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie
chorob zawodowych (Dz.U. z 2022 r. poz. 1836)

. Warunek 2: w wyniku oceny warunkow pracy stwierdzono bezspornie lub z
wysokim prawdopodobienstwem, ze zostala ona spowodowana dziataniem czynnikow
szkodliwych dla zdrowia wystepujacych w srodowisku pracy albo w zwigzku ze sposo-
bem wykonywania pracy.

W celu rozpoznania choroby zawodowej konieczne jest spetnienie obydwu warunkow.
Za chorobe zawodowa mozna uzna¢ tylko wybrane schorzenia spetniajace okreslone
kryteria formalne i medyczne.

Rozpoznanie choroby zawodowej u pracownika lub bylego pracownika
zgodnie z trescig art. 235 Kodeksu pracy, moze nastgpi¢ w okresie jego zatrudnienia w
narazeniu zawodowym albo po zakonczeniu pracy w takim narazeniu, pod warunkiem
wystapienia udokumentowanych objawéw chorobowych w okresie ustalonym w wyka-
zie chorob zawodowych.

Sposob 1 tryb postgpowania dotyczacy zgtaszania podejrzenia, rozpoznania i stwierdze-
nia choroby zawodowej wraz z wzorami obowigzujacej dokumentacji okreslone sg w
Rozporzadzeniu Rady Ministréw z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie chordb zawodo-
wych (Dz.U. 22022 r., poz. 1836) oraz Rozporzadzeniu Ministra Zdrowia z dnia 1 sierp-
nia 2002 r. w sprawie sposobu dokumentowania chorob zawodowych i skutkow tych
chordb (Dz.U. z 2013 r.,, poz. 1379 z pdzn. zm.)

Przy rozpoznawaniu przedmiotowej sprawy nalezy mie¢ rowniez na wzgledzie, ze Ko-
deks Pracy w artykule 237 § 4 naklada na Ministerstwo Zdrowia obowigzek okreslenia

w drodze rozporzadzenia sposobu dokumentowania choréb zawodowych i ich skutkow,
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a takze obliguje do utworzenia 1 prowadzenia rejestru tych choréb. Wykonaniem po-
wyzszej delegacji sa Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 30 czerwca 2009 r. w spra-
wie chordb zawodowych oraz Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 maja 2012 r.
w sprawie sposobu dokumentowania chorob zawodowych i skutkéw tych choréb. Po-
wyzsze akty prawne ujmuja w jednolity system calo$¢ zagadnien zwigzanych z choro-
bami zawodowymi wystepujacymi w Polsce, w tym takze sprawe Centralnego Rejestru
Chorob Zawodowych przez zobowigzanie Instytutu Medycyny Pracy im. prof. dr. J.
Nofera w Lodzi do jego utworzenia i prowadzenia. Analizujac wieloletnie trendy zapa-
dalnosci na poszczegolne choroby zawodowe stwierdza si¢ takze postepujaca zmiang
ich struktury. ,,Klasyczne” patologie zawodowe. takie jak zatrucia otowiem, tlenkiem
wegla, rtecig, dwusiarczkiem wegla, pylice pluc, zespdt wibracyjny. ustapily miejsca
patologiom charakterystycznym dla krajow wysoko rozwinigtych gospodarczo, takim
jak np. alergiczne choroby skoéry, astma oskrzelowa, zawodowe uszkodzenia stuchu.
Czy obserwowane zmiany oznaczajg trwata poprawe w sytuacji epidemiologicznej cho-
réb zawodowych w Polsce? Wydaje si¢ ze. jest za wezesnie na wyrazanie takiej opinii.
Codziennie powstaja nowe podmioty gospodarcze, gtownie mate zaktady pracy, ktore
dysponujac ograniczonymi $rodkami finansowymi, rezygnuja z wiasciwej ochrony
zdrowia 1 warunkow pracy osob w nich pracujacych. W takich zaktadach powstaja i
beda powstawac¢ nadal klasyczne choroby zawodowe, a informacja o nich stanowié

moze istotny bodziec do intensyfikacji dziatan profilaktycznych w malych zaktadach

pracy.
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1.2. Wykaz choréb zawodowych

Wykaz choréb zawodowych okreslony zostal w Zalaczniku nr 1 do rozporzadzenia Rady Mi-
nistrow z 30 czerwca 2009 r. w sprawie chorob zawodowych (Dz.U. z 2022 r. poz. 1836)

WYKAZ CHOROB ZAWODOWYCH WRAZ Z OKRESEM, W KTORYM WYSTA-
PIENIE UDOKUMENTOWANYCH OBJAWOW CHOROBOWYCH UPOWAZNIA
DO ROZPOZNANIA CHOROBY ZAWODOWEJ POMIMO WCZESNIEJSZEGO ZA-
KONCZENIA PRACY W NARAZENIU ZAWODOWYM

Choroby zawodowe Okres, w ktorym wystapienie udoku-
mentowanych objawéw chorobo-
wych upowaznia do rozpoznania
choroby zawodowej pomimo wcze-
$niejszego zakonczenia pracy w na-
razeniu zawodowym

1 2 |
1. ||Zatrucia ostre albo przewlekle lub ich nastepstwa wywolane przez|w przypadku zatru¢ ostrych - 3 dni,

substancje chemiczne w przypadku zatru¢ przewlektych -

w zaleznoS$ci od rodzaju substancji

|G0rqczka metaliczna ||3 dni |
|Pylice pluc: || |
|py|ica krzemowa ||nie mozna okresli¢ |
|py1ica g6rnikow kopaln wegla ||nie mozna okresli¢ |
|py|ico-gruz'lica ||nie mozna okresli¢ |
|py|ica spawaczy ||nie mozna okre§li¢ |
|py1ica azbestowa oraz pozostate pylice krzemianowe ||nie mozna okresli¢ |
|py|ica talkowa ||nie mozna okresli¢ |
|py|ica grafitowa ||nie mozna okresli¢ |
|py1ice wywotywane pytami metali ||nie mozna okresli¢ |
|Ch0r0by oplucnej lub osierdzia wywolane pylem azbestu: || |
|rozleg1e zgrubienia optucnej ||nie mozna okresli¢ |
|rozleg1e blaszki optucnej lub osierdzia ||nie mozna okresli¢ |
|Wysif;k oplucnowy ||3 lata |

5. ||Przewlekle obturacyjne zapalenie oskrzeli, ktéore spowodowalo||1 rok
trwale uposledzenie sprawnosci wentylacyjnej pluc z obnizeniem
natezonej objetosci wydechowej pierwszosekundowej (FEV1) po-
nizej 60 % wartosci naleznej, wywolane narazeniem na pyly lub
gazy draznigce, jezeli w ostatnich 10 latach pracy zawodowej co
najmniej w 30 % przypadkéw stwierdzono na stanowisku pracy
przekroczenia najwyzszych dopuszczalnych stezen

l6. JAstma oskrzelowa |l1 rok |
|Zewnqtrzp0ch0dne alergiczne zapalenie pecherzykow plucnych: || |
|postaé ostra i podostra ||1 rok |
|postaé przewlekla ||3 lata |
|Ostre uogdlnione reakcje alergiczne ||l dzief |
|Byssinoza ||7 dni |
|Beryloza ||nie mozna okresli¢ |
|Choroby pluc wywolane pylem metali twardych ||nie mozna okresli¢ |
|Alergiczny niezyt nosa ||1 rok |
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IZapalenie obrzekowe krtani o podlozu alergicznym

||1 rok

Przedziurawienie przegrody nosa wywolane substancjami o dzia-
laniu Zracym lub drazniacym

2 lata

Przewlekle choroby narzadu glosu spowodowane nadmiernym
wysilkiem glosowym, trwajacym co najmniej 15 lat:

|guzki glosowe twarde ||2 lata |
thérne zmiany przerostowe faldow glosowych ||2 lata |
niedowtad migéni wewnetrznych krtani z wrzecionowatg niedomykal-||2 lata

3)

1

2) ]

noscia fonacyjna gtosni i trwata dysfonia

IChoroby wywolane dzialaniem promieniowania jonizujacego:

ostra choroba popromienna uogélniona po napromieniowaniu catego
ciata lub przewazajacej jego czgsci

2 miesigce

ostra choroba popromienna o charakterze zmian zapalnych lub za-
palno-martwiczych skory i tkanki podskornej

1 miesiac

|przewlekke popromienne zapalenie skory
|przew1ek%e uszkodzenie szpiku kosthego

||nie mozna okresli¢

||nie mozna okres$li¢

|zaéma popromienna ||10 lat |
17./|Nowotwory zlosliwe powstale w nastepstwie dzialania czynnikéw
wystepujacych w Srodowisku pracy, uznanych za rakotwoércze u
| J[ludzi:
1) ||rak ptuca, rak oskrzela indywidualnie w zalezno$ci od
| okresu latencji nowotworu
2) ||miedzybtoniak optucnej albo otrzewnej indywidualnie w zaleznosci od
] okresu latencji nowotworu
3) |[nowotwor uktadu krwiotworczego indywidualnie w zaleznosci od
| okresu latencji nowotworu
4) |[nowotwor skory indywidualnie w zaleznosci od
] okresu latencji nowotworu
5) |[nowotwor pgcherza moczowego indywidualnie w zaleznosci od
| okresu latencji nowotworu
6) |[nowotwor watroby indywidualnie w zaleznosci od
] okresu latencji nowotworu
7) |[rak krtani indywidualnie w zaleznosci od
| okresu latencji nowotworu
8) ||nowotwoér nosa i zatok przynosowych indywidualnie w zaleznosci od
] okresu latencji nowotworu
9) |[nowotwory wywolane dziataniem promieniowania jonizujacego z|/indywidualnie, po oszacowaniu ry-
prawdopodobienstwem indukcji przekraczajacym 10 % zyka

|Chor0by skory:

|a1ergiczne kontaktowe zapalenie skory ||2 lata |
|kor1taktowe zapalenie skory z podraznienia ||1 miesigc |
|trqdzik olejowy, smarowy lub chlorowy o rozleglym charakterze ||1 miesiac |

drozdzakowe zapalenie skoéry rak u osob pracujacych w warunkach
sprzyjajacych rozwojowi drozdzakdéw chorobotwodrczych

1 miesigc

grzybice skory u 0sob stykajacych si¢ z materiatem biologicznym po-||1 miesigc

chodzacym od zwierzat

|pokrzywka kontaktowa ||2 miesigce |
|fotodermatozy zawodowe ||2 lata |

Przewlekle choroby ukladu ruchu wywolane sposobem wykony-
wania pracy:
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Iprzewlelde zapalenie $ciggna i jego pochewki ||1 rok

|przewlekie zapalenie kaletki maziowej ||1 rok

3) ||przewlekte uszkodzenie takotki u 0s6b wykonujacych prace w pozycji||1 rok
kleczacej lub kuczne;j

|przewlekie zapalenie okolostawowe barku ||1 rok |
|przewlekie zapalenie nadktykcia ko$ci ramiennej ||1 rok |
|zme;czeni0we ztamanie kosci ||1 rok |

20.||Przewlekle choroby obwodowego ukladu nerwowego wywolane
sposobem wykonywania pracy:

|zespé1 cie$ni w obrebie nadgarstka ||1 rok |
|zesp()1 rowka nerwu fokciowego ||1 rok |
|zespé1 kanatu de Guyona ||1 rok |

4) |luszkodzenie nerwu strzatkowego wspolnego u 0sob wykonujacych||1 rok
pracg w pozycji kucznej

21.||Obustronny trwaly odbiorczy ubytek stluchu typu $limakowego||2 lata
lub czuciowo-nerwowego spowodowany halasem, wyrazony pod-
wyzszeniem progu sluchu o wielkosci co najmniej 45 dB w uchu
lepiej styszacym, obliczony jako Srednia arytmetyczna dla czesto-
tliwosci audiometrycznych 1,2 i 3 kHz

|Zesp()l wibracyjny: ||

|postaé naczyniowo-nerwowa ||1 rok

|postac’ kostno-stawowa ||3 lata

|postaé mieszana: naczyniowo-nerwowa i kostno-stawowa ||3 lata

23./|Choroby wywolane praca w warunkach podwyzszonego ciSnienia
atmosferycznego:

|choroba dekompresyjna ||5 lat

|urazy ci$nieniowe ||3 dni

3) |[nastepstwa oddychania mieszaninami gazowymi pod zwiekszonym ci-{|3 dni
$nieniem

24.|Choroby wywolane dzialaniem wysokich albo niskich temperatur
otoczenia:

|udar cieplny albo jego nastgpstwa ||1 rok

|Wyczerpanie cieplne albo jego nastepstwa ||1 rok

|odmroziny ||1 rok

25.|Choroby ukladu wzrokowego wywolane czynnikami fizycznymi,
chemicznymi lub biologicznymi:

|alergiczne zapalenie spojowek ||1 rok

|ostre zapalenie spojowek wywotane promieniowaniem nadﬁoletowym| |3 dni

|epidemiczne wirusowe zapalenie spojowek lub rogowki ||1 rok
|zwyrodnienie rogéwki wywotane czynnikami draznigcymi ||3 lata

5) ||za¢éma wywotana dziataniem promieniowania podczerwonego lub dtu-||10 lat
gofalowego nadfioletowego

6) |[centralne zmiany zwyrodnieniowe siatkowki i naczyniowki wywotane||3 lata
krétkofalowym promieniowaniem podczerwonym lub promieniowa-
niem widzialnym z obszaru widma niebieskiego

|Ch0roby zakazne lub pasozytnicze albo ich nastepstwa ||nie mozna okresli¢
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1.3.

1)

2)

Czynniki szkodliwe dla zdrowia objete pomiarami wraz opisem

wplywu na stan zdrowia oso6b narazonych.

Wg danych GUS za 2023 r. sposrdd oséb zatrudnionych w Polsce w warunkach zwig-
zanych z narazeniem na czynniki szkodliwe dla zdrowia w §rodowisku pracy najwigk-
szy odsetek stanowity osoby narazone na hatas, ktorym zagrozonych byto 174,7 tys.
0sob (51,3%). Najwiecej zatrudnionych w warunkach zagrozenia hatasem odnotowano
w sekcji przetworstwo przemystowe. Drugim pod wzgledem czgstosci wystgpowania
czynnikiem szkodliwym byty pyty 19,5 % w tym na pyly rakotwoércze, na ktore narazo-
nych bylo 28,0 tys. 0sob (8,2%), przy czym najwiecej narazonych osob pracowato w
sekcji gornictwo 1 wydobywanie. Osob pracujacych w warunkach narazenia na drgania
mechaniczne byto 4,1%. Warto tu zaznaczy¢, ze dane te dotycza osob zagrozonych
czynnikiem tj. takich, ktore pracuja w przekroczeniach NDN lub NDS.

Hatas

Hatas jest jednym z najpowszechniej wystepujacych zagrozen zdrowotnych w srodowi-
sku pracy i zycia cztowieka. Zgodnie z raportem Swiatowej Organizacji Zdrowia, 16%
uszkodzen stuchu w catej populacji oséb dorostych zwigzanych jest z ekspozycja zawo-
dowa; odsetek ten waha si¢ od 7% do 21% w zaleznosci od regionu. W wojewodztwie
Warminsko-Mazurskim w 2023 r. w warunkach przekroczen NDN hatasu stwarzajacych
ryzyko uszkodzenia stuchu zatrudnionych byto wg danych GUS (na 31.12.2023 r.) 3324
osoby.

Uszkodzenie stuchu spowodowane hatasem jest to symetryczny, powolnie postepujacy,
odbiorczy ubytek stuchu, dotyczacy w szczegdlnosci wysokich czestotliwosci, z typo-
wym zatamkiem dla 3—6 kHz. Ubytek stuchu rozwija si¢ na przestrzeni wielu lat nara-
zenia na wysokie poziomy hatasu. Dynamika uszkodzenia stuchu jest stosunkowo
szybka w ciaggu pierwszych 10 lat ekspozycji, po czym ulega spowolnieniu. Po 15 latach
pracy w hatasie krzywa przyrostu ubytku stuchu ulega wysyceniu.

Poz. 21 Obustronny trwaty odbiorczy ubytek stuchu typu slimakowego lub czuciowo-
nerwowego spowodowany hatasem, wyrazony podwyzszeniem progu stuchu o wielko-
$ci co najmniej 45 dB w uchu lepiej styszacym, obliczony jako $rednia arytmetyczna
dla czestotliwosci audiometrycznych 1,2 1 3 kHz

Drgania mechaniczne

Drgania mechaniczne sg zjawiskiem fizycznym, charakteryzujacym si¢ rozprzestrzenia-

niem si¢ drgan akustycznych o niskiej czestotliwosci w osrodkach statych w §rodowisku
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pracy ich przekazywanie do organizmu cztowieka odbywa si¢ przez okreslong czes$¢
ciata, ktora ma kontakt lub bezposrednio ze zrodlem drgan lub poprzez osrodek po-
$redni. Drgania sg zarowno efektem ubocznym dziatania maszyn i urzadzen jak rowniez
wprowadzane sg w sposob celowy jako element realizacji proceséw technologicznych
np. zageszczanie gruntu.

W wojewodztwie Warminsko-Mazurskim w 2023 r. w warunkach przekroczen NDN
drgan mechanicznych stwarzajacych ryzyko dla zdrowia zatrudnionych byto wg danych
GUS (na 31.12.2023 r.) 175 o0s6b.

Wyrdzniamy dwa rodzaje drgan w srodowisku pracy

a) drgania o og6lnym dzialaniu na organizm cztowieka (tzw. drgania ogdlne) przeno-
szone s3 one na caty organizm cztowieka poprzez podtoze zarowno w pozycji stojacej
lub lezacej do narazenia na takie drgania dochodzi m.in.:

- podczas kierowania lub przemieszczania si¢ réznymi srodkami transportu (samochod,
autobus, pociag, tramwaj, statki, samoloty itp.),

- obstugi maszyn samojezdnych (koparki, fadowarki, walce, ciaggniki, samochody spe-
cjalne, wozki widtowe),

- podczas obstugi urzadzen powodujacych zageszczanie gruntu (wibratory, zagesz-
czarki, mloty),

- podczas pracy w poblizu maszyn 1 urzadzen emitujgcych drgania na platformach, an-
tresolach, posadzkach (duze silniki, tarki, sita),

W przypadku drgan ogdlnych, na ktore narazeni sg pracownicy sfery transportu czy ob-
slugujacy maszyny samojezdne poza emisjg drgan przez urzadzenie duze znaczenie dla
poziomu catkowitego narazenia bgdzie mialo miejsce 1 sposob wykonywania prac ze
wzgledu na powstawanie drgan w wyniku przemieszczania sig.

b) drgania miejscowe to drgania dziatajace na organizm czlowieka przez konczyny
glrne 1 przenoszone sg rece przez narzedzia pracy.

Drgania miejscowe podobnie jak ogdlne wystepuja w wielu dziedzinach pracy szcze-
goblnie narazone sg osoby wykonujace prace m.in. w:

- budownictwie podczas prac z urzadzeniami recznymi (wiertarki, szlifierki, agregaty
tynkarskie, mloty itd.),

- transporcie 1 gospodarce magazynowej (kierownica),

- strefie ustug np. mechanicy (klucze pneumatyczne, wkretarki, wiertarki, szlifierki itp.),
- branza medyczna i kosmetyczna (urzadzenia do szlifowania, cigcia, wiercenia).

- szwaczki (przenoszenie drgan przez blat maszyny do szycia, noze elektryczne)
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Nalezy pamigtac, ze ekspozycja na drgania moze wystepowac zarowno podczas bezpo-
sredniego trzymania urzadzenia emitujgcego drgania jak réwniez na skutek trzymania
obrabianego materiatu np. podczas szlifowania czy polerowania elementéw
W wyniku dziatanie drgan mechanicznych moze dochodzi¢ do wystepowania wielu
chorob w tym tych zaliczanych do chorob zawodowych w tym przypadku mozemy wy-
r6zni¢ np. zespo6l wibracyjny czy cie$n nadgarstka.
Poz. 22 Zesp6t wibracyjny:
1. posta¢ naczyniowo-nerwowa
2. posta¢ kostno-stawowa
3. postaé¢ mieszana: naczyniowo-nerwowa i kostno-stawowa
Zespdt wibracyjny (HAVS) to choroba zawodowa, ktorej przyczyna jest dlugotrwata
ekspozycja na drgania miejscowe. Najczestszym zrodtem drgan oddziatujacych na rece
sa elektronarzedzia oraz pojazdy mechaniczne. Znanym objawem choroby wibracyjnej
sa blednace palce, dlatego choroba jest czesto nazywana jako ,,choroba biatych palcow”
lub ,,biatych dtoni”.
Choroba zawodowa zwana ,,zespotem wibracyjnym” jest powodowana dtugotrwatym
narazeniem na drgania mechaniczne. Choroba ta ujawni¢ si¢ moze u oso6b wykonuja-
cych prace w wielu dziedzinach i zawodach, ktére obejmuja uzycie recznych narzedzi
generujacych drgania. Osoby regularnie narazeni na drgania mechaniczne rak czg¢sto
moga zachorowac na dwa rodzaje trwatych chorob: zespot wibracyjny reki oraz zespot
cie$ni nadgarstka.
Objawem choroby wibracyjnej jest ograniczony przeptyw krwi do palcéw okreslany
jako ,,wibracyjny bialy palec”. Jest to rodzaj zaburzenia naczyniowego, ktore uposledza
przeplyw krwi do naczyn krwiono$nych w palcach. Dolegliwos¢ ta czgsto nazywana
jest ,,choroba biatych palcow”. W przebiegu choroby pojawi¢ si¢ moga rowniez bolesne
zaburzenia w obszarze nerwoOw, naczyn krwiono$nych, stawow, mi¢sni a nawet kosci
dloni i przedramion.
Pod wplywem wibracji dziatajacych bezposrednio na dlonie, we wczesnych stadiach,
moze wystapi¢ ich mrowienie, dretwienie oraz zmniejszenie sity chwytu. Moze to
znacznie utrudni¢ wykonywanie pracy lub innych codziennych zadan.

3) Pyty

Szkodliwe dziatanie pytow na organizm cztowieka moze by¢ przyczyng wielu choréb,
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w tym pylicy ptuc. Szczegolnie niebezpieczne dla zdrowia sg pyty o dziataniu zwiok-
niajacym.

W wojewddztwie Warminsko-Mazurskim w 2023 r. w warunkach przekroczen NDS py-
16w stwarzajacych ryzyko dla zdrowia zatrudnionych byto wg danych GUS (na
31.12.2023 1.) 185 osob.

W wykazie choréb zawodowych stanowigcym zalacznik do Rozporzadzenia Rady Mi-
nistrow z dnia 30 czerwca 2009 r. w sprawie choréb zawodowych (Dz.U. z 2022 r. poz.
1836) wymienione sg nast¢pujace rodzaje pylic poz. 3 wykazu: pylica krzemowa, pylica
azbestowa i pozostate pylice krzemianowe, pylica gornikéw kopaln wegla, pylico-gruz-
lica, pylica spawaczy, pylica talkowa, grafitowa i pylice wywotane pytami metali.

Poz. 4 wykazu choroby optucnej lub osierdzia wywolane pytem azbestu:

Poz. 5 wykazu przewlekte obturacyjne zapalenie oskrzeli, ktére spowodowato trwate
uposledzenie sprawnosci wentylacyjnej pluc z obnizeniem nat¢zonej objetosci wyde-
chowej pierwszosekundowej (FEV1) ponizej 60 % wartos$ci naleznej, wywolane nara-
zeniem na pyty lub gazy drazniace, jezeli w ostatnich 10 latach pracy zawodowej co
najmniej w 30 % przypadkow stwierdzono na stanowisku pracy przekroczenia najwyz-
szych dopuszczalnych stezen

poz. 17 Nowotwory zlosliwe powstale w nastepstwie dziatania czynnikéw wystepuja-
cych w srodowisku pracy, uznanych za rakotwoércze u ludzi.

Pyly w §rodowisku pracy maja rowniez znaczacy posredni i bezposredni wplyw na po-
wstawanie szeregu innych choréb zawodowych w tym tych zaréwno z uktadem odde-
chowym jak 1 skora.

Do rozwoju pylic dochodzi w wyniku dtugotrwatej (zwykle 15-20 lat) ekspozycji za-
wodowej na pyt przemystowy, najczesciej w stezeniach przekraczajacych wartosci nor-
matywow higienicznych (NDS). Przebieg kliniczny pylicy krzemowej jest powolny 1
przez dtuzszy czas bezobjawowy.

W zapobieganiu rozwojowi pylicy najwieksze znaczenie ma profilaktyka. Dlatego
wazne jest zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy, nieszkodzacych
zdrowiu w tym celu niezbgdne jest monitorowanie warunkOw pracy poprzez przepro-
wadzanie badan i pomiarow czynnikéw szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku pracy.
Osoby narazone na pyt o dziataniu zwldkniajacym w trakcie pracy powinni przechodzi¢
systematyczne badania profilaktyczne. Rozpoznanie pylicy, jest mozliwe w oparciu o

ocen¢ zdjecia radiologicznego klatki piersiowej. Zmiany pylicze moga ujawnié si¢

Strona 12z 27



nawet po wielu latach po zakonczeniu narazenia zawodowego. Oznacza to, ze po na-
lezne Ci §wiadczenia mozesz si¢ zglosi¢ nawet po wielu latach od zakonczenia pracy.
Pylice pluc objawy i leczenie
Objawy pylicy na samym poczatku moga by¢ nawet niezauwazalne. Dopiero z czasem,
gdy choroba postepuje, zauwazysz jej oznaki, takie jak:
- spadek wydolnosci phuc,
- dusznosci,
- permanentny kaszel,
- odksztuszanie $luzowej lub Sluzowo-ropnej plwociny (w przypadku pracownikdw-
gornikow),
- stany podgoraczkowe.
Pylica jest jednoczesnie chorobg zawodowa, na ktorej skutki moga by¢ odczuwane do
konca zycia. Leczenie polega bowiem przede wszystkim na minimalizowaniu juz wy-
stepujacych skutkéw. W praktyce wielu pacjentow musi tez zmieni¢ swdj dotychcza-
sowy tryb zycia ze wzgledu na mniejszg wydolno$¢ ptuc.

1.4. Dane dotyczace chorob zawodowych.
Wg danych IMP im. prof. J. Nofera w 2023 r. stwierdzono w Polsce 3002 przypadki
choroby zawodowej. Do najcze¢sciej rejestrowanych chorob zawodowych byty te spo-
wodowane czynnikami biologicznymi czyli choroby zakazne lub pasozytnicze albo ich
nastgpstwa jest to az 47,9% ogoétu chorob zawodowych.
Ale juz na kolejnych miejscach pojawiajg si¢ choroby zwigzane z narazeniem na pyly
byty to m.in. pylice ptuc — 578 przypadkéw (19,3% ogodtu patologii zawodowych). Do-
minowaty pylice gornikow kopaln wegla — 316 przypadkow (54,7% w tej
grupie), pylica azbestowa — 195 przypadkow (33,7%) 1 pylica krzemowa — 54 przypadki
(9,3%). Do grupy chordb zwigzanych z wystgpowaniem pytow zaliczy¢ nalez rowniez
choroby nowotworowe stwierdzono 61 przypadkoéw nowotwordw stanowigcych
2,0% wszystkich chordb. Gtownym czynnikiem przyczynowym nowotworu wskazano
azbest (34 przypadki) oraz pyty zawierajace wolng krystaliczng krzemionke (11 przy-
padkow). Najliczniej stwierdzane byty nowotwory pluca (33 przypadki, tj. 54,1%) 1
miedzybtoniaki optucnej (17 przypadkéw, tj. 27,9%). Kolejna grupa chorob ktoérych
przyczyn dopatrujemy si¢ w narazeniu na pyly jest astma oskrzelowa (21 przypadkow

- 0,7% wszystkich przypadkéw chordb zawodowych). W 11 przypadkach (52,4% tej
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grupy) choroba byta wywotana przez pyly maki, za§ w 4 kolejnych (19,0%) przez pyty
zwierzece, siers¢ 1 alergeny pochodzenia zwierzecego.

W 2023 r stwierdzono 18 przypadkéw (co odpowiadato 0,6% stwierdzonych chordb
zawodowych) zespotu wibracyjnego choroby zwigzanej z narazeniem na drgania me-
chaniczne). Dodatkowo duzg grupe stanowity przewlekte choroby obwodowego uktadu
nerwowego stwierdzone u 272 oséb w tym 264 przypadkow zespot ciesni w obrebie
nadgarstka (9,1% wszystkich przypadkéw chorob zawodowych) oraz przewlekta cho-
roby uktadu ruchu 136 przypadkow (4,5% ogolnej liczby choréb zawodowych). Kto-
rych to wystepowanie w polagczeniu z wystepowaniem w srodowisku pracy narazenia
na drgania mechaniczne daje dodatkowe obcigzenie dla zdrowia oraz powoduje nasile-
nia objawow chorobowych.

Wsrod najczesceiej stwierdzonych chordb zawodowych wskaza¢ mozna réwniez obu-
stronny trwaty ubytek stuchu — 72 przypadki — z udziatem 2,4% ws$rod wszystkich za-

rejestrowanych choréb zawodowych.

Przewlekte choroby ukladu ruchu

??}?fc diseases of locomotor system Nowotwory zlosliwe

Ubytek stuchu g!';:rgnanr neoplasms
Hearing loss

24% Pozostate
Ob‘:er

Przewlekie choroby ohwndowego
uktadu nerwowego

Chronic diseases
of peripheral nervous sy':hem
9,1%
Przewlekle choroby narzadu glosu
Chrenic voice disorders
11,8% Choroby zakazne
lub pasozytnicze
\ albo ich nastepstwa
Infectious
,ﬂf"ﬁ or parasitic diseases
or their sequels

47,9%

Pylice phluc /

Pneumoconioses
13,3%

Struktura choréb zawodowych w Polsce w 2023 r.

Dane liczbowe i wykres ,, Struktura chorob zawodowych w Polsce w 2023 . oraz tabela
1.2 ,,Choroby zawodowe w Polsce w 2023 r. wedlug jednostek chorobowych” przywo-
tane w rozdziale za publikacjq ,, Choroby zawodowe w Polsce w 2023 roku” autorzy
Beata Swigtkowska, Wojciech Hanke Instytut Medycyny Pracy Centralny Rejestr Cho-
rob Zawodowych £.odz 2024
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Tabela 1.2. Choroby zawodowe w Polsce w 2023 r. wedbug jednaostek chorobowych
Table 1.2. Occupational diseases in Poland in 2023 by nosologic units

. Wspohczynnik Wspdalczynnik
p"""'c padki na 100 000 na 100 000
Choroby zawodawe pl;cujqc',lch zatl;ﬁ:d nionych
; ' ate per te per
Occupational diseases 100 000 100 000
n - employed paid
persons emplovess

Ogalem 3002 100 19,74 25,02
Total

Zatrucia ostre albo przewlekia lub ich nastepstwa
Acute or chronic intoxications or their sequels 2 0.1 0.01 0.02

Gorgezka metaliczna
Metallic fever

g!ﬁﬂ.ﬂ;f 578 19,3 3,80 4,82

Choroby ophucnej lub osierdzia wywolane pytem azbestu 15 0.5 0.40 0.43
Diseases of pleura or pericardium induced by ashestos dust ! " !

Przewlekle obturacyjne zapalenie oskrzeli
Chronic obstructive bronchitis

Astma oskrzelowa

Bronchial asthma

Zewngtrzpochodne alergiczne zapalenie pecherzykdw plucnych
Extrinsic allergic alveolitis 13 0.4 0.09 0.11

1 0,0 0,01 0,01

21 0.7 0,14 0,18

Ostre uogdlnione rezkcje alergiczne

Acute general allergic reactions

Byssinoza

Byssinosis

Beryloza

Berylliosis

Choroby pluc wywolane pylem metali twardych
Lung diseases induced by hard metals dust

Alergiczny niezyt nosa

Allergic rhinitis 3 0.2 0.03 0.04
Zapalenie obrzgkowe krtani o podioZu alergicznym
Oedematous laryngitis induced by allergy
Przedziurawienie przegrody nosa

Nasal septum perforation L 0,0 0,01 0,01

Przewlekle choroby narzgdu glosu

Chronic voice disa 353 11,8 232 2,94
Choroby wywolane dzistaniemn promieniowania jonizujacego
Diseases caused by ionizing radiation

Nowotwory ziosliwe

Malignant neoplasms

Choroby skory

Skin diseases

Przewlekle choroby uktadu ruchu

Chronic diseases of locomotor system

61 2,0 0,40 0,51
16 0,5 0,11 0,13

136 4,5 0.89 113

Przewlekle choroby obwodowego ukiadu nerwowego

Chronic diseases of peripheral nervous system 7z 31 179 2,27
Ubytek shuchu

Hearing loss

Zespot wibracyjmy

Vibration syndrome

72 2.4 0,27 0,60

18 0,6 0,12 0,15

Choroby wywolane pracg w warunkach
podwyZszonego cisnienia atmosferycznego - - - -
Diseases induced by work under increased atmosphenic pressure

Choroby wywolane dzistaniem wysokich albo niskich
temperatur otoczenia - - - -
Diseases induced by high or low temperature of environment

Choreby ukladu wzrokowego
Diseases of visual system

Choroby zakazne lub pascsytnicze
Infectious or parasitic diseases

1 0.0 0,01 0,01

1437 47.9 9,45 11,98
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1.5. Opis obecnego postepowania.
Obecnie w zwigzku z brakiem uregulowan prawnych w tym zakresie osoby objete pro-
gramem nie wykonujg badan w srodowisku pracy lub te badania sg sporadyczne. Bada-
nia czynnikow szkodliwych dla zdrowia w grupie pracodawcow wykonujacych prace
zwigzane z wystepowaniem ww. czynnikow, w grupie jednoosobowych dziatalno$ci go-
spodarczych czy u rolnikow indywidualnych sg rzadkoscig. W zwigzku z czym ci¢zko
jest o miarodajne oszacowanie rzeczywistego zagrozenia z tym zwigzanego oraz zapro-

ponowania skutecznych rozwigzan z tym zwigzanych.

Strona 16 z 27



I1. Cele programu oraz mierniki jego efektywnosci jego realizacji.

1.1.

1.2.

1.3.

Cel glowny

Podniesienie §wiadomosci populacji w zakresie chorob zawodowych oraz czynnikoéw

srodowiskowych mogacych mie¢ wptyw na ich powstawanie.

Cele szczegotowe

1)

2)

3)

4)

Przeprowadzenie pomiarow czynnikéw szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku
pracy na stanowiskach pracy grup objetych programem.

Podniesienie §wiadomosci populacji w zakresie zagrozen zwigzanych z wystepowa-
niem czynnikow szkodliwych dla zdrowia w srodowisku pracy.

Opracowanie i wdrozenie dziatan poprawiajacych warunki Srodowiskowe na stano-
wiskach pracy.

Ograniczenie ilosci chordb zawodowych wérdd populacji objetej programem.

Mierniki efektywnosci realizacji programu

1)

2)

3)

Miernikiem efektywnosci celu pierwszego bedzie ilo§¢ przeprowadzonych badan i
pomiarow z uwzglednieniem ilo$ci przekroczen NDS i NDN na stanowiskach pracy.
Miernikami efektywnosci celu drugiego beda:

- ilo$¢ wydanych 1 rozprowadzonych ulotek oraz plakatow,

- zorganizowanych spotkan w zakresie objetym programem na terenie powiatu itaw-
skiego,

- 1lo$¢ odston publikacji dedykowanych programowi na stornie internetowej PSSE
w [fawie oraz w szeroko pojetych mediach spolecznosciowych,

- 1lo$¢ publikacji medialnych,;

Cel dlugofalowy liczony w latach 1 dziesigcioleciach trudny do oszacowania na war-

tosciach bezwzglednych.

Strona 17 z 27



III. Charakterystyka populacji docelowe;j.

1.1.

1.2.

Populacja docelowa.

1)

2)

3)

Pracodawcy na terenie powiatu itawskiego, ktorzy poza zarzadzaniem dzialalno$cia
firmy wykonuja prace na stanowiskach pracy, na ktérych wystepuja czynniki szko-
dliwe dla zdrowia objete zakresem badan i pomiaroéw.

Osoby prowadzace jednoosobowg dziatalno$¢ gospodarcza, na terenie powiatu
itawskiego, w trakcie wykonywania, ktorej sa narazeni na dzialanie czynnikow
szkodliwych dla zdrowia w §rodowisku pracy objetych programem.

Rolnicy indywidualni prowadzacy dziatalnos¢ na terenie powiatu itawskiego w za-

kresie czynnikoéw szkodliwych dla zdrowia objetych Programem.

Kryteria kwalifikacji do programu.

1
2)
3)

4)

5)

6)

7)

8)

Zgloszenie si¢ do programu oraz wypelnienie ankiety.

Speienie kryteriow populacji objetej programem okreslonej w pkt. III 1.1.
Sposrod czynnikdw wystepujacych na stanowisku pracy musza wystgpowac czyn-
niki objete programem wskazane w pkt. I 1.1.

Podpisanie umowy pomiedzy osoba zainteresowang uczestnictwem w programie a
przedstawicielem Sekcji Badan Srodowiskowych przy kontrasygnacie Panstwo-
wego Powiatowego Inspektora Sanitarnego w Itawie.

Poniesienie kosztow oznaczenia czynnikow dodatkowych, oznaczanych w trakcie
badan pytow w tym krzemionki krystaliczne;.

Uwaga PSSE w Itawie moze odrzuci¢ zgloszenie w przypadku braku mozliwosci
technicznych oznaczenia czynnika lub odmowy przez zgtaszajacego pokrycia kosz-
tow takiego oznaczenia przez podwykonawce.

O kwalifikacji do programu decyduje kolejnos¢ wptywu zgloszen z ankieta przesy-
tanych na adres: psse.ilawa@sanepid.gov.pl

W przypadku zgloszenia si¢ do Programu wigkszej ilosci chetnych niz okre§lone
limity, mogg one zosta¢ przeniesione do realizacji na kolejny rok jednak w ilosci nie
wiekszej niz 20% limitu rocznego. Mozliwos¢ przeniesienia nie dotyczy ostatniego
roku trwania Programu).

W programie mozna wzig¢ udzial nie wigcej niz 2 razy — przy czym pierwszenstwo
kwalifikacji beda mialy osoby zglaszajace sie po raz pierwszy. Kwalifikacja na ba-

dania powtorne nastapi w przypadku nie wykorzystania limitu na dany rok.
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1.3.

9) Zgloszenie bedg przyjmowane corocznie od 15 stycznia do 30 wrzesnia lub do wy-
czerpania limitu na dany rok (z uwzglednieniem 20% na rok nastgpny). Zgloszenie
w 2025 r. przyjmowane bedg od 1 marca 2025 r.

10) Organizator zastrzega sobie prawo do zakonczenia Programu w dowolnej chwili bez
podania przyczyn. W takim przypadku zobowigzuje si¢ do poinformowania osob
zakwalifikowanych do Programu o jego zakonczeniu. Organizator zobowigzany jest
réwniez do dokonczenia badan juz rozpoczgtych i przekazania sprawozdania z ba-
dan, o ile nie nastgpig inne okolicznos$ci to uniemozliwiajace np. awaria sprzetu po-
miarowego, brak wykwalifikowanego personelu, utrata akredytacji.

11) Organizator dopuszcza mozliwo$¢ modyfikacji programu. Wszelkie modyfikacje
zostang opisane i opublikowane na stronie internetowe;j:

https://www.gov.pl/web/psse-ilawa

z minimum | miesi¢cznym wyprzedzeniem.

12) Wszystkie badania przeprowadzone w ramach Programu w przypadku spetnienia
jego wymagan wykonywane sg bezptatnie za wyjatkiem przypadku okreslonego w
I 1.2. pkt. 5

13) W przypadku nie wypelnienia przez zglaszajacego obowigzkéw wynikajacych z
programu oraz podpisanej umowy zostanie on obcigzony kosztami wykonania ba-
dania oraz kosztami z tym zwigzanymi.

Planowane dzialania

1) Przeprowadzenie pomiaréw do 100 stanowisk pracy rocznie w zakresie hatasu
zgodnie z metodyka:
- PN-N-01307/1994 r. - Hatas. Dopuszczalne warto$ci hatasu w §rodowisku pracy.
Wymagania dotyczace wykonywania pomiarow.
- PN-EN ISO 9612:2011 Akustyka — Wyznaczanie zawodowej ekspozycji na hatas
metoda techniczna z wytaczeniem metod obejmujacych strategie 2, pkt.10 1 strategie
3 pkt.11
Zakres pomiarowy:
Réwnowazny poziom dzwigku A
Maksymalny poziom dzwigku A
Zakres: (44 — 135) dB
Szczytowy poziom dzwigku C

Zakres: (44 — 138) dB
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2)

3)

Poziom ekspozycji na hatas odniesiony do:

- 8-godz. dobowego wymiaru czasu pracy przecigtnego tygodniowego czasu pracy
(z obliczen)

Przeprowadzenie pomiarow do 50 stanowisk pracy rocznie w zakresie drgan me-
chanicznych dziatajacych na organizm czlowieka przez konczyny gorne zgodnie z
metodyka:

- PN-EN ISO 5349-1:2004 Drgania mechaniczne. Pomiar wyznaczanie ekspozycji
na drgania przenoszone przez konczyny gorne. Cz¢s¢ 1: Wymagania ogodlne.

- PN-EN ISO 5349-2:2004 Drgania mechaniczne. Pomiary i wyznaczanie ekspozy-
cji na drgania przenoszone przez konczyny gorne. Czes$¢ 2: Praktyczne wytyczne do
wykonywania pomiar6w na stanowisku pracy.

- PN-EN ISO 5349-2:2004/A1:2015-11 Drgania mechaniczne. Pomiary i wyznacza-
nie ekspozycji na drgania przenoszone przez konczyny gorne. Cze$¢ 2: Praktyczne
wytyczne do wykonywania pomiar6w na stanowisku pracy

Zakres pomiarowy:

Skuteczne wazone czestotliwo§ciowo przyspieszenia drgan

Zakres: (0,1 — 100,0) m/s?

Ekspozycja dzienna, wyrazona w postaci rownowaznej energetycznie dla 8-godzin
dziatania sumy wektorowej skutecznych, wazonych czestotliwosciowo przyspie-
szen drgan, wyznaczonych dla trzech sktadowych kierunkowych (ahwx, ahwy,
ahwz)

Ekspozycja trwajaca 30 minut 1 krocej, wyrazona w postaci sumy wektorowej sku-
tecznych, skorygowanych czestotliwosciowo przyspieszen drgan, wyznaczonych
dla trzech sktadowych kierunkowych (ahwx, ahwy, ahwz)

(z obliczen)

Przeprowadzenie pomiarow do 50 stanowisk pracy rocznie w zakresie drgan me-
chanicznych o ogdlnym oddzialywaniu na organizm cztowieka zgodnie z metodyka:
- PN-EN 14253+A1:2011 Drgania mechaniczne. Pomiar i obliczanie zawodowej
ekspozycji na drgania o ogélnym dziataniu na organizm cztowieka dla potrzeb
ochrony zdrowia. Wytyczne praktyczne.

Zakres pomiarowy:

Skuteczne wazone cze¢stotliwo$ciowo przyspieszenia drgan

Zakres: (0,01 —35,5) m/s?
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4)

Ekspozycja dzienna, wyrazona w postaci rdbwnowaznego energetycznie dla 8-go-
dzin dziatania skutecznego, wazonego czgstotliwosciowo przyspieszenia drgan, do-
minujacego wirodd przyspieszen drgan, wyznaczonych dla trzech sktadowych kie-
runkowych z uwzglednieniem wiasciwych wspotczynnikow (1.4awx, 1.4awy, awz)
Ekspozycja trwajaca 30 minut i krdcej, wyrazona w postaci skutecznego, skorygo-
wanego cze¢stotliwosciowo przyspieszenia drgan, dominujgcego wsrod przyspieszen
drgan, wyznaczonych dla trzech sktadowych kierunkowych z uwzglednieniem wia-

sciwych wspotczynnikow (1.4awx, 1.4awy, awz) (z obliczen)

Przeprowadzenie badan do 50 stanowisk pracy rocznie w zakresie stezenia pylow
frakcja wdychalna aerozolu i/lub frakcja respirabilna aerozolu zgodnie z metodyka:
- PN-Z -04008-7:2002 +Az 1 :2004 - Ochrona czystosci powietrza. Pobieranie pro-
bek. Zasady pobierania probek powietrza w srodowisku pracy 1 interpretacji wyni-
kow.

- PN-Z04507:2022-05+Apl - Ochrona czystosci powietrza. Oznaczanie frakcji
wdychalnej aerozolu na stanowiskach pracy metoda grawimetryczng

- PN-Z04508:2022-05+Ap1 - Ochrona czystosci powietrza. Oznaczanie frakcji re-
spirabilnej aerozolu na stanowiskach pracy metoda grawimetryczna

Zakres pomiarowy oraz czynniki:

Stezenie pylowych czynnikow szkodliwych dla zdrowia frakcja wdychalna:

- apatyty 1 fosforyty

- asfalt naftowy

- cement portlandzki

- ditlenek tytanu

- grafit naturalny

- grafit syntetyczny

- kaolin

- krzemionka bezpostaciowa i syntetyczna

- pyly drewna

- pyly maki

- pyly niesklasyfikowane ze wzgledu na toksycznos¢

- pyly organiczne pochodzenia zwierzecego i roslinnego z wyjatkiem pytow drewna
oraz maki

- sadza techniczna

Strona 21 z 27



- siarczan (V1) wapnia (gips)

- wegiel (kamienny, brunatny)

- weglan magnezu wapnia (dolomit)

- weglik krzemu, niewtoknisty

Zakres: (0,11 —20,5) mg/m’

metoda grawimetryczna

Stezenie pylowych czynnikow szkodliwych dla zdrowia frakcja respirabilna:

- apatyty 1 fosforyty

- cement portlandzki

- grafit naturalny

- krzemionka bezpostaciowa i syntetyczna

- pyty organiczne pochodzenia zwierzgcego i roslinnego z wyjatkiem pytow drewna
oraz maki

- wegiel (kamienny, brunatny)

Zakres: (0,12 — 36,5) mg/m®

metoda grawimetryczna

UWAGA w przypadku czgsci pylow konieczne jest oznaczenie krzemionki krysta-
licznej zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 12
czerwca 2018 r. w sprawie najwyzszych dopuszczalnych stezen 1 natezen czynnikow
szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku pracy (Dz.U. 2018 r., poz. 1286 z pdzZniej-
szymi zmianami) w tym przypadku osoba obje¢ta zglaszajaca si¢ do programu i ob-
jeta badaniami zobowigzane jest do pokrycia kosztow badania krzemionki krysta-
licznej. Do kosztoéw zalicza si¢ koszty dostarczenia probki do podwykonawcy oraz
koszty oznaczenia probki w kierunku krzemionki krystalicznej przez podwyko-
nawceg. Osoba objeta badaniami moze wskaza¢ wlasnego podwykonawce lub sko-
rzysta¢ z podwykonawcy wskazanego przez laboratorium PSSE w Itawie.
Szacunkowe koszty ww. oznaczenia to 50 zl netto oznaczenie krzemionki krysta-
licznej oraz 20 zl netto koszty transportu poprzez firmie kurierska/poczte.

Uwaga Laboratorium PSSE w Itawie na wniosek strony moze odstapi¢ od oznacza-
nia krzemionki krystalicznej w pyle jednak badanie takie bedzie niepelne i nie be-
dzie mogto w przysztosci by¢ wykorzystane do celow regulowanych prawnie w tym

dochodzenie choroby zawodowe;.
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1.4.

Wartosci odniesienia — wskazanie normatywow do oceny uzyskanych

wynikow

1) rozporzadzenia Ministra Pracy i Polityki Spolecznej z dnia 12 czerwca 2018 r. w
sprawie najwyzszych dopuszczalnych st¢zen i nat¢zen czynnikow szkodliwych dla
zdrowia w §rodowisku pracy (Dz.U. 2018 r., poz. 1286 z p6zniejszymi zmianami),

2) rozporzadzenie Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 5 sierpnia 2005 r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy przy pracach zwigzanych z narazeniem na hatas lub
drgania mechaniczne (Dz.U. z 2005 r. nr 157 poz. 1318)

3) rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 24 sierpnia 2004 r. w sprawie wykazu prac
wzbronionych miodocianym i warunkow ich zatrudniania przy niektorych z tych
prac (Dz. U. 2004, nr 200, poz. 2047)

4) rozporzadzenie Rady Ministrow z 10 kwietnia 1996 r. w sprawie wykazu prac
wzbronionych kobietom (Dz. U. 1996, nr 114, poz. 545 z p6zn. zm.)

Definicje wartosci dopuszczalnych czynnikéw szkodliwych w $rodowisku pracy

(zgodne z Rozporzadzeniem Ministra Rodziny, Pracy i Polityki Spotecznej z dnia 12

czerwca 2018 r. w sprawie najwyzszych dopuszczalnych stgzen i natezen czynnikoéw

szkodliwych dla zdrowia w §rodowisku pracy (Dz.U. 2018 poz. 1286 z pdzn. zm.))

1) najwyzsze dopuszczalne stgzenie (NDS) — pytowych czynnikéw szkodliwych dla
zdrowia w §rodowisku pracy — definicje: warto$¢ srednia wazona stezenia, ktorego
oddziatywanie na pracownika w ciggu 8-godzinnego dobowego i przecigtnego tygo-
dniowego wymiaru czasu pracy, okreslonego w ustawie z dnia 26 czerwca 1974 r. —
Kodeks pracy, przez okres jego aktywnosci zawodowej nie powinno spowodowaé
ujemnych zmian w jego stanie zdrowia oraz w stanie zdrowia jego przysztych poko-
len;

2) najwyzsze dopuszczalne natgzenia (NDN) - fizycznych czynnikéw szkodliwych dla
zdrowia w §rodowisku pracy - definicja: najwyzsze dopuszczalne nat¢zenia fizycz-
nego czynnika szkodliwego dla zdrowia, ustalone jako poziomy ekspozycji odpo-
wiednio do wlasciwosci poszczegolnych czynnikow, ktoérych oddziatywanie na pra-
cownika w okresie jego aktywnosci zawodowej nie powinno spowodowac¢ ujemnych

zmian w jego stanie zdrowia oraz w stanie zdrowia jego przysztych pokolen
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1.5. Tryb rezygnacji z udzialu w programie.
Osoba zgloszona do programu moze zrezygnowac z uczestnictwa w nim najpdzniej na

1 dzien roboczy przed planowanym i ustalonym z laboratorium terminem wykonania

badan i/lub pomiar6w na stanowiskach pracy.
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IV Organizacja programu

1.1.

Etapy programu.

1)

2)

3)

4)

5)
6)

Akcja promocyjna i zbieranie zainteresowanych uczestnictwem w programie —
praca ciagta do osiagnie¢cia zaktadanych putapéw pomiarowych

- przygotowanie ulotek informacyjnych

- przygotowanie plakatow informacyjnych

- opracowanie i uruchomienie zaktadki dotyczacej Programu na stronie BIP PSSE
w [fawie

- przygotowanie i umieszczenie postow informacyjnych na tronach spotecznoscio-
wych

- przygotowanie i udostgpnienie ankieta zgtoszeniowych

Ocena zgloszen i kwalifikacja 0s6b do pomiarow.

- powotanie komisji w celu oceny zgloszen i ankiet

- wskazanie 0sob zakwalifikowanych do Programu

- kontakt z osobami zakwalifikowanymi oraz podpisanie uméw

- uméwienie terminu pomiarow

Przeprowadzenie pomiardw i przekazanie sprawozdan z pomiarow.

- potwierdzenie terminu pomiarow

- wykonanie pomiarow

- opracowanie sprawozdania z badan oraz ich przekazanie osobom uczestniczagcym
w pomiarach ktorych dotycza

Zbieranie informacji od 0séb uczestniczacych w programie.

- zebranie informacji zwrotnych po przeprowadzonych pomiarach (ankiety)
Opracowanie kwartalnych i rocznych sprawozdan z realizacji programu.
Opracowanie zbiorczego zestawienia z podjetych dziatan, podsumowanie i okresle-

niem wnioskow wynikajacych z Programu.
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V. Sposob monitorowania programu.

1.1. Monitorowanie
Monitorowanie zadan Programu odbywac si¢ w cyklu kwartalnym oraz rocznym w formie
sprawozdafh merytoryczno-finansowych przekazywanych przez SBS do PPIS w Itawie
odpowiadajgcemu za nadzor nad Programem.
1) sprawozdania kwartalne uwzglednia¢ powinny:
a) liczbe przeprowadzonych poszczegdlnych badan oraz ich koszt,
b) liczbe zgtoszen do programu oraz liczbe zakwalifikowanych podmiotow;
2) sprawozdania kwartalne uwzglednia¢ powinny informacje z zakresu zadan zwigzanych
z koordynacja Programu, w tym:
a) liczbe stwierdzonych przekroczen poziomow normatywnych czynnikdéw szkodliwych w
srodowisku pracy ,
b) liczbe rezygnacji z udzialu w programie z uwzglgdnieniem powodu odmowy — jesli
wskazano,
d) liczbe podmiotow zgloszonych i nie zakwalifikowanych do programu z podaniem przy-
czyn
c) liczb¢ dziatan podjetych w zakresie promocji programu,
d) informacje na temat uwag, propozycji i skarg przesytanych na wskazany adres mailowy
(réwniez adres pocztowy) lub zglaszanych ustnie w trakcie realizacji programu,
3) informacje o wszelkich problemach 1 innych okolicznos$ciach, ktore pojawily si¢ w trak-
cie organizacji badan i mogty zakloci¢ prawidlowa realizacj¢ zadan zaplanowanych w ra-

mach Programu — przekazywane powinny by¢ na biezaco PPIS w Itawie.
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VI. Zrédla finansowania.

Finasowanie w catosci begdzie si¢ odbywato z budzetu Powiatowej Stacji Sanitarno - Epi-
demiologicznej w Itawie.

Organizator dopuszcza pozyskanie §rodkow zewnetrznych na realizacj¢ programu np. z da-
rowizn celowych. Ze srodkéw pozyskanych sfinansowana moze by¢ wylaczenie czgs¢ do-
tyczaca kosztow materiatowych oraz kosztow posrednich z wytaczeniem wynagrodzenia
pracownikow.

Czg$¢ urzadzen wykorzystywanych podczas realizacji programu zostato sfinansowane
w ramach Projektu Wzmocnienie infrastruktury powiatowych stacji sanitarno-epidemio-
logicznych w celu zwigkszenia efektywnosci ich dziatania finansowanego z Europej-
skiego Funduszu Rozwoju Regionalnego w ramach Programu Operacyjnego Infrastruk-
tura i Srodowisko na lata 2014-2020, Os priorytetowa XI REACT-EU, Dzialanie 11.3

Wspieranie naprawy i odpornosci systemu ochrony zdrowia.

Zalaczniki

1. Zalacznik nr 1 ,,ankieta kwalifikacyjna”
2. Zalacznik nr 2 ,,umowa”
3. Ankieta satysfakcji Beneficjenta.
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