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Wprowadzenie

Niniejsze badanie zostato przeprowadzone na potrzeby projektu #DziatamyDlaZmiany
prowadzonego przez Fundacje STABILO. Celem ponizszego raportu jest opracowanie analizy
desk research istniejgcych rozwigzan prawnych, dobrych praktyk i standardéw dotyczacych
wypalenia zawodowego i aktywistycznego oraz kryzyséw psychicznych na $wiecie i w Polsce.

Pierwszy etap polegac bedzie na analizie istniejgcych publikacji w jezyku polskim oraz
angielskim, ze szczegdlnym uwzglednieniem publikacji tworzonych w ramach dziatalnosci
organéw ONZ, WHO, Rady Europy, na forum Unii Europejskiej, w literaturze specjalistycznej
dotyczacych zagadnienia szeroko rozumianego jako ‘burnout’.

Standardy prawne i rekomendacje wypracowane przez Srodowisko zostang ponadto zestawione
z wypracowanymi na forum WHO standardami w tym zakresie oraz z najnowszg
Miedzynarodowg Klasyfikacjg Chordb. Ponadto zbadane zostang najnowsze préby rozwigzan na
poziomie unijnym. W tym zakresie zbadane zostang ponadto zapowiedzi nowych regulacji
prawnych w polskim systemie prawa.

Wybrang metodg badawczg jest desk research (badanie wtdrne), ktdre opieraé bedzie sie na
skompilowaniu i syntezie rozwigzan majacych na celu przeciwdziatanie wypaleniu obecnych
zaréwno w sferze naukowej (prawnej) jak i w systemach legislacyjnych.

UWAGA: Szereg zebranych tu informacji/tekstéw pochodzi z opracowan instytucji publicznych,
europejskich i miedzynarodowych, a takze z opracowan opublikowanych w artykutach
naukowych lub przez kancelarie prawne — teksty te (oznaczone kursywg) sg publikowane
wyfacznie na prawach cytatu i twérczyni kompilacji nie jest ich autorka.
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Regulacje, rekomendacje i polityki wdrazane na poziomie
miedzynarodowym

Wypalenie zawodowe a prawa czlowieka

Biorgc pod uwage optyke praw cztowieka ochrona zdrowia psychicznego, a zatem réwniez
ochrona przed i w trakcie kryzyséw psychicznych i wypalenia zawodowego/aktywistycznego
miesci sie w granicach prawa do ochrony zdrowia. Prawo to zostato ugruntowane jako jedno z
praw cztowieka (sfera praw socjalnych, ekonomicznych i kulturalnych). Zaszeregowanie to
nakfada na panstwa, ktdre zobowigzujg sie do przestrzegania tego prawa, obowigzek
progresywnej realizacji, ktory oznacza, ze panstwo ma obowigzek podjecia odpowiednich
dziatan w celu petnej realizacji praw gospodarczych, spotecznych i kulturalnych do maksimum
jego dostepnych zasobdw (bowiem realizacja prawa moze by¢ ograniczona w zwigzku z brakiem
zasobow, np. szpitali, lekarzy, funduszy etc.).

Nalezy podkresli¢, ze zobowigzanie do realizacji tego prawa natozone jest na panstwo (a zatem
instytucje publiczne), nie za$ na instytucje prywatne (np. pracodawcéw). Jednakze by zapewnié¢
odpowiednig realizacje panstwo moze natozy¢ na podmioty prywatne odpowiednie
zobowigzania.

Szereg traktatéw miedzynarodowych zobowigzuje Panstwa-Strony do przestrzegania prawa do
ochrony zdrowia psychicznego. Ponizej przedstawiam ich kompleksowy katalog.

Powszechna Deklaracja Praw Cztowieka

Powszechna Deklaracja Praw Czlowieka, UDHR (1948)

Artykut 25 1.

Kazdy ma prawo do poziomu zycia odpowiedniego dla zdrowia i dobrego samopoczucia jego i
swojej rodziny, facznie z wyzywieniem, odziezg, mieszkaniem i opiekg medyczng oraz
niezbednymi ustugami socjalnymi, a takze prawo do bezpieczenstwa w przypadku bezrobocia,
choroby, niepetnosprawnosci, wdowienstwa, starosci lub innego braku Srodkéw do zycia w
okolicznosciach niezaleznych od niego.

Podstawowe miedzynarodowe traktaty dotyczgce praw czlowieka

Miedzynarodowy Pakt Praw Gospodarczych, Spotecznych i Kulturalnych,
ICESCR (1966)

Artykut 12
1. Panstwa Strony niniejszego Paktu uznajg prawo kazdego do korzystania z najwyzszego


https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CESCR.aspx
https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CESCR.aspx

osiggalnego poziomu zdrowia fizycznego i psychicznego.

2. Kroki, ktore powinny by¢ podjete przez Panstwa-Strony niniejszego Paktu w celu osiggniecia
petnej realizacji tego prawa, obejmujg dziatania niezbedne do

(a) wprowadzenie przepisow dotyczacych zmniejszenia wspotczynnika martwych urodzen i
$miertelnosci niemowlat oraz zdrowego rozwoju dziecka;

(b) poprawe wszystkich aspektdéw higieny srodowiska i higieny przemystowej;

(c) zapobieganie, leczenie i kontrola choréb epidemicznych, endemicznych, zawodowych i
innych;

(d) Stworzenie warunkdw, ktére zapewnityby wszelkg opieke medyczng i opieke medyczng w
przypadku choroby.

Miedzynarodowa konwencja w sprawie likwidacji wszelkich form dyskryminacji
rasowej, ICERD (1965)

Artykut 5

Zgodnie z podstawowymi zobowigzaniami okreslonymi w artykule 2 niniejszej Konwencji,
Panstwa-Strony zobowigzujg sie zakazac i wyeliminowac dyskryminacje rasowg we wszystkich
jej formach oraz zagwarantowac prawa kazdego, bez wzgledu na rase, kolor skéry, narodowos¢
lub pochodzenie etniczne, zapewniajgc rownos$¢ wobec prawa, w szczegolnosci w korzystaniu z
nastepujacych praw:

[...] (e) praw gospodarczych, spotecznych i kulturalnych, w szczegdlnosci:

[...] (iv) Prawo do zdrowia publicznego, opieki medycznej, zabezpieczenia spotecznego i ustug
socjalnych; [...]

Konwencja w sprawie likwidacji wszelkich form dyskryminacii kobiet,
CEDAW (1979)

Artykut 12

1. Panstwa-Strony podejma wszelkie wtasciwe Srodki w celu wyeliminowania dyskryminagji
kobiet w dziedzinie opieki zdrowotnej w celu zapewnienia, na zasadzie réwnosci mezczyzn i
kobiet, dostepu do ustug opieki zdrowotnej, w tym zwigzanych z planowaniem rodziny.

2. Niezaleznie od postanowien ustepu I niniejszego artykutu Panstwa-Strony zapewnig kobietom
odpowiednie ustugi w zwigzku z cigzg, porodem i okresem poporodowym, w razie potrzeby
przyznajgc bezptatne ustugi, jak réwniez odpowiednie odzywianie w czasie cigzy i laktacji.

Miedzynarodowa konwencja o ochronie praw wszystkich pracownikéw migrujacych
i cztonkdw ich rodzin, ICMW (1990)

Artykut 28

Migrujacy pracownicy i cztonkowie ich rodzin majg prawo do otrzymania wszelkiej opieki
medycznej, ktora jest pilnie potrzebna dla zachowania ich zycia lub unikniecia nieodwracalnego
uszczerbku na zdrowiu na podstawie réownego traktowania z obywatelami danego


https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CERD.aspx
https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CERD.aspx
https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CEDAW.aspx
https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CEDAW.aspx
https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CMW.aspx
https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/CMW.aspx

panstwa. Takiej doraznej pomocy medycznej nie mozna im odmdéwi¢ z powodu
nieprawidtowosci zwigzanych z pobytem lub zatrudnieniem.

Artykut 43

1. Migrujacy pracownicy korzystajg z réwnego traktowania z obywatelami Panstwa zatrudnienia
w odniesieniu do:

(e) Dostepu do ustug socjalnych i zdrowotnych, pod warunkiem, ze spetnione sg wymogi
uczestnictwa w odpowiednich systemach;

Artykut 45

1. Cztonkowie rodzin pracownikdw migrujgcych korzystajg w panstwie zatrudnienia z réwnego
traktowania z obywatelami tego panstwa w odniesieniu do:

(c) dostepu do ustug socjalnych i zdrowotnych, pod warunkiem, ze wymogi uczestnictwa w
odpowiednich programach sg spetnione;

Konwencja o prawach osob niepetnosprawnych, CRPD (2006)

Artykut 25 - Zdrowie

Panstwa-Strony uznaja, ze osoby niepetnosprawne majg prawo do korzystania z najwyzszego
osiggalnego standardu zdrowia bez dyskryminacji ze wzgledu na niepetnosprawno$é. Panstwa-
Strony podejmg wszelkie wiasciwe srodki w celu zapewnienia osobom niepetnosprawnym
dostepu do ustug zdrowotnych uwzgledniajgcych kwestie ptci, w tym rehabilitacji zwigzanej ze
zdrowiem. W szczegolnosci Panstwa-Strony:

(a) zapewnig osobom niepetnosprawnym bezpfatng lub przystepng cenowo opieke zdrowotng i
programy o takim samym zakresie, jakosci i standardzie, jak innym osobom, w tym w dziedzinie
zdrowia seksualnego i reprodukcyjnego oraz programy zdrowotne;

(b) Zapewnienie tych ustug zdrowotnych, ktdrych potrzebujg osoby niepetnosprawne w
szczegolnosci ze wzgledu na ich niepetnosprawnos¢, w tym wczesng identyfikacje i interwencje,
w stosownych przypadkach, oraz ustugi majace na celu zminimalizowanie i zapobieganie dalszej
niepetnosprawnosci, w tym wsrod dzieci i 0sob starszych;

(c) Zapewniac te ustugi zdrowotne jak najblizej wiasnych spotecznosci, w tym na obszarach
wiejskich;

(d) wymagac od pracownikéw stuzby zdrowia zapewnienia opieki takiej samej jakosci osobom
niepetnosprawnym jak innym, w tym na podstawie dobrowolnej i Swiadomej zgody, m.in.
poprzez podnoszenie $wiadomosci praw cztowieka, godnosci, autonomii i potrzeb oséb z
niepetnosprawnoscia.

(e) Zakazac¢ dyskryminacji 0sdb niepetnosprawnych przy Swiadczeniu ubezpieczenia
zdrowotnego i ubezpieczenia na zycie, jezeli takie ubezpieczenie jest dozwolone przez prawo
krajowe, ktore powinno by¢ zapewnione w sprawiedliwy i rozsadny sposdb;

(f) Zapobiega¢ dyskryminujacemu odmawianiu opieki zdrowotnej lub ustug zdrowotnych lub
zywnosci i ptyndw ze wzgledu na niepetnosprawnosc.

Miedzynarodowe organy traktatowe o prawach cziowieka


https://www.ohchr.org/EN/HRBodies/CRPD/Pages/ConventionRightsPersonsWithDisabilities.aspx

Komitet Praw Gospodarczych, Spotecznych i Kulturalnych

Komentarz ogdlny nr 14: Prawo do najwyzszego osiggalnego poziomu

zdrowia (2000)

Komentarz ogéiny nr 20: Niedyskryminacja w prawach gospodarczych, spotecznych
i kulturalnych (2009)

Komentarz ogdlny nr 22: zdrowie seksualne i reprodukcyjne (2016)

Komitet ds. Likwidacji Dyskryminacji Kobiet
Rekomendacja ogélna nr 24: Kobiety i zdrowie (1999)
Wspdlna zalecenie ogdélne/komentarz ogoiny nr 31 Komitetu ds. Likwidacji

Dyskryminaciji Kobiet (CEDAW) i nr 18 Komisji ds. Prawa dziecka dotyczace

szkodliwych praktyk (2014)
Zalecenie ogdlne 35 w sprawie przemocy wobec kobiet ze wzgledu na plec¢ (2017)

Komitet ds. Likwidacji Dyskryminacji Rasowej
Rekomendacja ogdlna nr 30: Dyskryminacja Obcokrajowcow (2004)

Inne uniwersalne standardy

Konstytucja Swiatowej Organizacji Zdrowia (1946)

[...] Cieszenie sie najwyzszym mozliwym do osiggniecia standardem zdrowia jest jednym z
podstawowych praw kazdego cztowieka bez rdznicy rasy, religii, przekonan politycznych, stanu
ekonomicznego czy spotecznego. [...]

Deklaracja Alma Ata w sprawie podstawowej opieki zdrowotnej (1978)

VI. Podstawowa opieka zdrowotna jest podstawowg opiekg zdrowotng opartg na praktycznych,
naukowo uzasadnionych i spotecznie akceptowalnych metodach i technologii, ktdre sg
powszechnie dostepne dla jednostek i rodzin w spotecznosci poprzez ich petne uczestnictwo i za
cene, na utrzymanie ktorej spotecznos¢ i kraj mogg sobie pozwoli¢ na kazdym etapie ich rozwoj
w duchu samodzielnosci i samostanowienia. Stanowi integralng cze$¢ zaréwno systemu opieki
zdrowotnej kraju, ktorego jest centralng funkcjg i gtdwnym celem, jak i ogdlnego rozwoju
spoteczno-gospodarczego spotecznosci. Jest to pierwszy poziom kontaktu jednostki, rodziny i
spotecznosci z narodowym systemem opieki zdrowotnej, zblizajgcy opieke zdrowotng jak
najblizej miejsca zamieszkania i pracy oraz stanowi pierwszy element ciggtego procesu opieki
zdrowotnej.

VIII. Wszystkie rzady powinny sformutowac krajowe polityki, strategie i plany dziatania w celu
uruchomienia i utrzymania podstawowej opieki zdrowotnej jako czesci kompleksowego
krajowego systemu opieki zdrowotnej oraz w koordynacji z innymi sektorami. W tym celu


http://tbinternet.ohchr.org/_layouts/treatybodyexternal/TBSearch.aspx?Lang=en&SymbolNo=E/C.12/2000/4
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http://tbinternet.ohchr.org/_layouts/treatybodyexternal/Download.aspx?symbolno=E/C.12/GC/20&Lang=en
https://undocs.org/E/C.12/GC/22
http://www.un.org/womenwatch/daw/cedaw/recommendations/recomm.htm#recom24
http://tbinternet.ohchr.org/Treaties/CRC/Shared%20Documents/1_Global/CRC_C_GC_18_7558_E.doc
http://tbinternet.ohchr.org/Treaties/CRC/Shared%20Documents/1_Global/CRC_C_GC_18_7558_E.doc
http://tbinternet.ohchr.org/Treaties/CRC/Shared%20Documents/1_Global/CRC_C_GC_18_7558_E.doc
https://tbinternet.ohchr.org/_layouts/15/treatybodyexternal/Download.aspx?symbolno=CEDAW/C/GC/35&Lang=en
https://tbinternet.ohchr.org/_layouts/15/treatybodyexternal/Download.aspx?symbolno=INT/CERD/GEC/7502&Lang=en
http://www.who.int/governance/eb/who_constitution_en.pdf
https://www.who.int/publications/almaata_declaration_en.pdf

konieczne bedzie wykazanie woli politycznej, mobilizacja zasobdw kraju oraz racjonalne
wykorzystanie dostepnych zasobdw zewnetrznych.

Deklaracja o prawie do rozwoju (1986)

Artykut 8

1. Panstwa powinny podejmowac na szczeblu krajowym wszelkie niezbedne Srodki dla realizacji
prawa do rozwoju i zapewniac, miedzy innymi, rownosSc szans dla wszystkich w dostepie do
podstawowych zasobdw, edukacji, opieki zdrowotnej, zywnosci, mieszkalnictwa, zatrudnienia i
sprawiedliwego podziatu dochoddw. Nalezy podjac skuteczne dziatania, aby zapewnic kobietom
aktywna role w procesie rozwoju. Nalezy przeprowadzi¢ odpowiednie reformy gospodarcze i
spoteczne w celu wykorzenienia wszelkich niesprawiedliwosci spotecznych.

Deklaracja z Astany w sprawie podstawowej opieki zdrowotnej (2018)

1. Zdecydowanie potwierdzamy nasze zaangazowanie na rzecz fundamentalnego prawa kazdego
cztowieka do korzystania z najwyzszego osiggalnego standardu zdrowia bez jakichkolwiek
réznic. Zbierajac sie w czterdziestg rocznice Deklaracji z Atma-Aty, potwierdzamy nasze
przywigzanie do wszystkich jej wartosci i zasad, w szczegdlnosci sprawiedliwosci i solidarnosci,
oraz podkreslamy znaczenie zdrowia dla pokoju, bezpieczenstwa i rozwoju spoteczno-
gospodarczego oraz ich wspotzaleznosci.

IV. Potwierdzamy podstawowg role i odpowiedzialno$¢ rzaddw na wszystkich szczeblach w
promowaniu i ochronie prawa kazdego do korzystania z najwyzszego osiggalnego standardu
zdrowia.

VI. Wspieramy zaangazowanie 0sob, rodzin, spotecznosci i spoteczefistwa obywatelskiego
poprzez ich udziat w opracowywaniu i wdrazaniu polityk i planéw majgcych wptyw na
zdrowie. (...) Bedziemy chronic i promowac¢ solidarno$¢, etyke i prawa cztowieka. (...)

VIL. (...) Wdrazajac niniejszq Deklaracje, kraje i zainteresowane strony beda wspdtpracowac w
duchu partnerstwa i efektywnej wspotpracy na rzecz rozwoju, dzielgc sie wiedzg i dobrymi

praktykami przy petnym poszanowaniu suwerennosci narodowej i praw cztowieka.

Wybrane standardy regionalne

Zrewidowana Europejska Karta Spoteczna z 1996 r.

Artykut 11 — Prawo do ochrony zdrowia

W celu zapewnienia skutecznego wykonywania prawa do ochrony zdrowia, Strony zobowigzujg
sie, bezposrednio lub we wspotpracy z organizacjami publicznymi lub prywatnymi, podjaé
odpowiednie $rodki majgce na celu miedzy innymi:

10


https://www.ohchr.org/EN/ProfessionalInterest/Pages/RightToDevelopment.aspx
https://www.who.int/publications/almaata_declaration_en.pdf
http://conventions.coe.int/Treaty/en/Treaties/Html/163.htm

1. usung¢ w miare mozliwosci przyczyny ztego stanu zdrowia;

2. zapewni¢ zaplecze doradczo-edukacyjne dla promocji zdrowia i zachecania do indywidualnej
odpowiedzialnosci w sprawach zdrowia;

3. zapobiega¢ w miare mozliwosci chorobom epidemicznym, endemicznym i innym oraz
wypadkom.

Afrykanska Karta Praw Cztowieka i Ludow (1987)

Artykut 16

1. Kazda osoba ma prawo do korzystania z mozliwie najlepszego stanu zdrowia fizycznego i
psychicznego.

2. Panstwa-Strony niniejszej Karty podejma niezbedne $rodki w celu ochrony zdrowia swoich
obywateli i zapewnienia im opieki medycznej w przypadku choroby.

Protokét Dodatkowy do Amerykanskiej Konwencji Praw Cztowieka w Obszarze Praw

Gospodarczych, Spotecznych i Kulturalnych, .Protokoét z San Salvador” (1988)

Artykut 10 - Prawo do zdrowia

1. Kazdy ma prawo do zdrowia, rozumianego jako korzystanie z najwyzszego poziomu
dobrostanu fizycznego, psychicznego i spotecznego.

2. W celu zapewnienia korzystania z prawa do zdrowia Panstwa-Strony zgadzajg sie uznac
zdrowie za dobro publiczne, a w szczegdlnosci przyja¢ nastepujgce Srodki zapewniajgce to
prawo:

a. Podstawowa opieka zdrowotna, czyli niezbedna opieka zdrowotna dostepna dla
wszystkich osdb i rodzin w spotecznosci;

b. Rozszerzenie Swiadczen opieki zdrowotnej na wszystkie osoby podlegajace jurysdykgiji

panstwa;

Powszechna immunizacja przeciwko gtdwnym chorobom zakaznym;

Profilaktyka i leczenie choréb endemicznych, zawodowych i innych;

Edukacja ludnosci w zakresie profilaktyki i leczenia probleméw zdrowotnych oraz

Zaspokojenie potrzeb zdrowotnych grup najwyzszego ryzyka oraz tych, ktérych ubdstwo

czyni je najbardziej wrazliwymi.

nooaon
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Wypalenie aktywistyczne i zawodowe w politykach i
dokumentach ONZ

Pojecie wypalenia nie wystepuje zbyt czesto w oficjalnych rezolucjach podejmowanych przez
organy ONZ, jednakze mozna znalez¢ odniesienia do niego (a w szczegolnosci odniesienia do
chronicznego stresu) w tych regulacjach, ktére dotyczg zdrowia psychicznego. Ponadto,
instytucje oenzetowskie przyktadajg szczegdlng uwage do ochrony swoich pracownikéw przed
wypaleniem, przeprowadzajgc w tym celu szereg badan i wdrazajgc polityki wewnetrzne.

Uwzglednienie przez ONZ zdrowia psychicznego w celach zrownowazonego
rozwoju (SDGs)

Fragment pochodzi z artykutu: Votruba, N. and Thornicroft, G. (2016) “Sustainable development
goals and mental health: learnings from the contribution of the FundaMentalSDG global
initiative,” Global Mental Health, Cambridge University Press, 3, p. €26.

W trakcie konsultacii nowych SDG przedstawiciele ONZ wielokrotnie wskazywali na koniecznosc
uwzglednienia ochrony zdrowia psychicznego dla swiatowego rozwoju. Stato sie to dzieki
wieloletnim kampaniom organizacji pozarzadowych. Pod koniec 2014 r. bytly sekretarz generalny
ONZ Kofi Annan podkreslit znaczenie naruszer praw cztowieka zwigzanych z zaburzeniami
psychicznymi i zwrdcit uwage na znaczenie zdrowia psychicznego dla globalnego rozwoju
(Kingsland, Referencije Kingsland 2014). W swoim raporcie podsumowujgcym agende w grudniu
2014 r. Sekretarz Generalny ONZ Ban Ki-Moon uwzglednit potrzebe opracowania nowej
agendy rozwojowej dotyczacej powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego, dostepu
i przystepnosci cenowej w celu zmniejszenia obciaZzenia chorobami niezakaZznymi, w
tym chorobami psychicznymi (ONZ, 2014).

Nastepnie w 2015 roku na 70. sesji Zgromadzenie Ogdine ONZ przyjeto rezolucjie w sprawie
nowej Agendy 2030 na rzecz zrownowazonego rozwoju. Ostateczna agenda deklaruje 17 celow
transformacji swiata od 2015 do 2030 roku. ONZ nie tylko po raz pierwszy wigczyta zdrowie
psychiczne do programu, ale ponadto uznata zdrowie psychiczne za priorytet dla globalnego
rozwoju (ONZ, 2015). W poczgtkowej czesci deklaracyjnej nowych SDGs (preambuta) ONZ
Stawia zdrowie psychiczne na rowni ze zdrowiem fizycznym i wzywa paristwa cztonkowskie do
rownego i powszechnego dostepu do opieki zdrowotnej oraz zapewnienia dobrostanu
psychicznego i spotecznego, a takze promocji zdrowia i dobrostanu psychicznego oraz
powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego i dostepu do wysokiej jakosci opieki zdrowotnej:
W tych Celach i zadaniach okreslamy niezwykle ambitng i transformacyjng wizje. Wyobrazamy
sobie Swiat (...) ze sprawiedliwym i powszechnym dostepem do wysokiej jakosci edukacji na
wszystkich poziomach, do opieki zdrowotnej i ochrony socjalnej, gdzie zapewniony jest
dobrostan fizyczny, psychiczny i spoteczny” (paragraf 7) (ONZ, 2015).

ONZ ponadto uznaje choroby psychiczne za gildwne wyzwanie dla zrownowazonego
rozwoju / wyraza swoje zaangazowanie w zapobieganie i leczenie chordb niezakaznych, w tym
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zaburzeri behawioralnych, rozwojowych i neurologicznych. ,Promowanie zdrowia i dobrego
samopoczucia fizycznego i psychicznego oraz przedtuzy¢ oczekiwang dtugos¢ zycia dla
wszystkich, musimy osiggng¢ powszechne ubezpieczenie zdrowotne i dostep do wysokiej jakosci
opieki zdrowotnej. (...) JesteSmy zaangazowani w zapobieganie i leczenie chordb niezakaznych,
w tym zaburzen behawioralnych, rozwojowych i neurologicznych, ktére stanowig duze wyzwanie
dla zréwnowazonego rozwoju” (paragraf 26) (ONZ, 2015).

W ramach celu 3 (,cel zdrowotny” ) zdrowie psychiczne odnosi sie trzykrotnie, bezposrednio w
celu ,zmniejszeni[a] o jedng trzecig przedwczesnej umieralnosci z powodu chordb niezakaznych
poprzez profilaktyke i leczenie oraz promowanie zdrowia i dobrostanu psychicznego” (ce/

3.4); w dalszym celu ,wzmocnienie profilaktyki i leczenia uzaleznien, w tym naduzywania
Srodkow odurzajgcych i szkodliwego spozywania alkoholu” (ce/ 3.5); jest rowniez posSrednio
wigczony do powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego w celu ,, osiggniecia powszechnego
ubezpieczenia zdrowotnego, w tym ochrony przed ryzykiem finansowym, dostepu do wysokiej
jakosci podstawowych ustug opieki zdrowotnej oraz dostepu do bezpiecznych, skutecznych,
wysokiej jakosci i przystepnych cenowo podstawowych lekéw i szczepionek dla wszystkich” (ce/
3.8), (ONZ, 2015). Dzieki tej agendzie rozwojowej ONZ zastosowata sie do zaleceri WHO i
uczynifa Globalne Cele jasnym oswiadczeniem na temat zdrowia psychicznego w globalnym
rozwoju.

Specjalny Sprawozdawca ONZ ds. Prawa do zdrowia fizycznego i
psychicznego

Mandat Specjalnego Sprawozdawcy ds. prawa do zdrowia fizycznego i psychicznego zostat
pierwotnie ustanowiony przez Komisje Praw Cztowieka w kwietniu 2002 r. przez rezolucje
2002/31. Mandat zostat zatwierdzony i przedtuzony przez Rade Praw Cztowieka rezolucjami
6/29 z dnia 14 grudnia 2007 r., a ostatnio zostat odnowiony rezolucjg 42/16 z dnia 7
pazdziernika 2019 r. Funkcje Sprawozdawcy petni obecnie Tlaleng Mofokeng.

Wielokrotnie w swoich raportach Specjalny sprawozdawca wskazywat na znaczenie zdrowia
psychicznego. W kontekscie wypalenia zawodowego warto w szczegdlnosci podkreslic raport z
2017 roku, w ktérym wskazuje role miejsca pracy i jego oddziatywanie na zdrowie psychiczne
ludzi.

Raport Specjalnego Sprawozdawcy na temat prawa kazdego do korzystania z najwyzszego
osiggalnego standardu zdrowia fizycznego i psychicznego (Rada Praw Cztowieka, 2017):

Para 68. [Dziatania prawne] muszg wykraczac poza nierownosci, dyskryminacje i srodowisko
fizyczne, aby odzwierciedlic udokumentowane znaczenie zdrowego psychospotecznego
Srodowiska (zob. A/70/213 pkt 55 i A/71/304, pkt 16 i 19). Obejmuje to koniecznosc¢
opracowywania polityk publicznych promujgcych pokojowe i oparte na szacunku relacie w
rodzinach, szkoty, miejsca pracy, spofecznosci oraz ustugi zdrowotne i socjalne.
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Para 69. Z zadowoleniem przyjmuje sie uznanie przez WHO znaczenia opracowywania strategii
opartych na prawach, ktdre promujg i chronig zdrowie psychiczne catych populacji. Czynniki
indywidualne i spoteczne, wartosci kulturowe i spoteczne doswiadczenia Zycia codziennego w
rodzinach, szkotach, miejscu pracy i spotecznosciach wplywaja na zdrowie psychiczne kazdej
osoby. Fakt, Ze dzieci spedzaja znaczng ilos¢ czasu w szkofach, a wiekszosc¢
dorostych w miejscu pracy oznacza, ze dziatania oparte na prawach musza
promowac zdrowe, bezpieczne i sprzyjajace srodowisko [pracy], wolne od
przemocy, dyskryminacji i innych form naduZyé. Podobnie zdrowie psychiczne danej
osoby wptywa na Zycie w tych dziedzinach i jest integralng czescia ksztattowania zdrowia
spotecznosci i populacji. Podejscia do promocji zdrowia psychicznego oparte na populacjach
przesuwajg systemy opieki zdrowotnej poza zindywidualizowane reakcie w kierunku dziatania w
zakresie szeregu barier strukturalnych i nierownosci (determinantow spotecznych), ktore moga
negatywnie wplywac na zdrowie psychiczne.

Temat wypalenia zawodowego pojawiat sie réwniez w pozniejszym raporcie z 2019 roku,
jednakze odnosit sie w wiekszosci jedynie do pracownikéw systemu ochrony zdrowia, wskazujac
na konieczno$¢ ich zwiekszonej ochrony.

Sprawozdania, wystgpienia i raporty Specjalnego Sprawozdawcy nie byty poswiecone wprost
wypaleniu aktywistycznemu. Niemniej mozliwym jest skorzystanie z procedury ztozenia
zawiadomienia/skargi do Specjalnego Sprawozdawcy w celu rozpoczecia procedury komunikacji
ONZ-Panstwo dotyczacej ochrony prawa do zdrowia psychicznego.

Sekretarz Generalny ONZ. Policy brief dot. zdrowia psychicznego i pandemii

Nalezy dostrzec, ze problemy zdrowia psychicznego oraz wypalenie zawodowe coraz czesciej
wymieniane jest jako zagrozenie dla praw cztowieka, szczegdlnie w kontekscie pandemii COVID-
19. Juz w maju 2020 roku ONZ opracowat szczegdtowy policy brief na ten temat.

Aby zminimalizowa¢ konsekwencje pandemii dla zdrowia psychicznego ONZ rekomenduije
podjecie konkretnych dziatan:

1. STOSUJ OGOLNOSPOLECZNE PODEJSCIE DO PROMOWANIA, OCHRONY I PIELEGNACIT
ZDROWIA PSYCHICZNEGO

Dziatania w zakresie zdrowia psychicznego nalezy uznac za kluczowe elementy krajowej
odpowiedzi na COVID-19. Ogdinospoteczne podejscie do zdrowia psychicznego w COVID-19
oznacza:

e uwzglednienie kwestii zdrowia psychicznego i psychospotecznych w krajowych planach
reagowania w odpowiednich sektorach, na przyktad wspieranie srodowisk uczenia sie i
wychowywania dzieci i mfodzieZy, ktore sg zamkniete w domu;
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e proaktywne reagowanie na ograniczanie niekorzystnych czynnikow pandemii, o ktorych
wiadomo, Ze szkodzg zdrowiu psychicznemu, na przyktad przemoc domowa i zubozenie, oraz

e opracowywanie wszelkich komunikatow, w taki sposob aby byty wraZliwe na ich potenciainy
wptyw na zdrowie psychiczne ludzi, na przyktad poprzez wyrazanie empatii dla cierpienia ludzi i
zawieranie porad dotyczacych ich dobrego samopoczucia emocjonalnego.

2. ZAPEWNLI POWSZECHNA DOSTEPNOSC WSPARCIA ZDROWIA PSYCHICZNEGO I WSPARCIA
PSYCHOSPOLECZNEGO

Wsparcie w zakresie zdrowia psychicznego i psychospotecznego musi byc dostepne w kazdej
sytuacji awaryjnej. Osiggniecie tego celu podczas pandemii COVID-19 oznacza.

e wspieranie dziatari spotecznych, ktore wzmacniaja spojnosc spotecznag i zmniejszajg
samotnosc, np. wspieranie zajec, ktore pomagaja odizolowanym starszym osobom pozostawac
w kontakcie;

e inwestowanie w interwencje w zakresie zdrowia psychicznego, ktore mogag byc realizowane na
odlegtosc, na przyktad wysokiej jakosci poradnictwo telefoniczne dla pracownikow pierwszej linii
opieki zdrowotnej i 0sob przebywajacych w domu z depresjag i lekiem,

e zapewnienie nieprzerwanej osobistej opieki nad osobami z cieZkimi schorzeniami psychicznymi
poprzez formaine zdefiniowanie takiej opieki jako podstawowych ustug, ktore majg byc
kontynuowane podczas pandemii; oraz

e ochrona i promowanie praw cztowieka 0sob z powaznymi schorzeniami psychicznymi i
niepetnosprawnoscia psychospoteczng, na przykiad poprzez monitorowanie, czy majg oni rowny
dostep do opieki przy COVID-189.

3. BUDOWANIE USEUG ZDROWIA PSYCHICZNEGO DLA PRZYSZEOSCI

Wszystkie dotkniete choroba spotecznosci beda potrzebowac wysokiej jakosci ustug w zakresie
zdrowia psychicznego, aby wesprzec powrot spoteczeristwa do zdrowia po COVID-19, a to
wymaga inwestycji w:

e wykorzystanie obecnego tempa zainteresowania zdrowiem psychicznym do katalizowania
reform w zakresie zdrowia psychicznego, na przyktad poprzez opracowywanie I finansowanie
wdrazania krajowych strategii reorganizacji ustug, ktore przenoszg opieke z instytucji do ustug
spotecznych;

e upewnienie sie, ze zdrowie psychiczne jest czescig powszechnego ubezpieczenia zdrowotnego,
na przyktad poprzez wtgczenie opieki nad zaburzeniami psychicznymi, neurologicznymi i
uzaleznieniami do pakietow swiadczeri opieki zdrowotnej i programow ubezpieczeniowych;
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e budowanie zdolnosci zasobow ludzkich do swiadczenia opieki w zakresie zdrowia psychicznego
I opieki spotecznej, na przyktad wsrod pracownikow spotecznosci, aby mogli zapewnic wsparcie;
oraz

e organizowanie ustug spotecznosciowych, ktore chronig i promujg prawa cztowieka, na
przyktad poprzez angazowanie 0sob z Zywym doswiadczeniem w projektowanie, wdrazanie i
monitorowanie ustug.

Szybkie wdroZenie tych zalecanych dziatar bedzie miato zasadnicze znaczenie dla zapewnienia
lepszej ochrony ludzi i spoteczeristw przed wplywem COVID-19 na zdrowie psychiczne.

Autorzy wspotpracujgcy z ONZ, réwniez w kontekscie powyzszego dokumentu, wskazywali na
konieczno$¢ podejmowania przez osoby obcigzone nadmiernym stresem
zawodowym/aktywistycznym wynikajgcym z pandemii odpowiednich dziatan zapobiegajacych.
Niestety nie wskazywali na konieczno$¢ szerszych dziatan panstw.

Dziatania, ktore pracownicy ,,pierwszej linii” moga podjac, aby poradzic sobie ze stresem
podczas COVID-19

Aby uniknac wypalenia, pracownicy pierwszej linii zajmujacy sie regularnie pandemia powinni
Cwiczyc techniki relaksacyjne radzenia sobie, w tym cwiczenia oddechowe, progresywnag
relaksacje miesni, medytacje, uziemienie i uwaznosc. Powinni upewnic sie, ze sg swiadomi
swoich fizycznych i psychicznych ograniczern stresu. Jesli cierpig na jakakolwiek chorobe,
psychiczng lub fizyczng, powinni zaangazowac sie w samoopieke, stosujac sie do zaleceri
profesjonalistow i stosujac sie do przepisanych terapii i lekow. Pracownicy pierwszej linii powinni
ograniczyc¢ niepotrzebng ekspozycie na media tradycyjne i spotecznosciowe oraz wykorzystac
czas, ktory majg dla siebie, na odpoczynek i regeneracie sit. Powinni budowac i wykorzystywac
sleci wsparcia. Koledzy, rodzina lub przyjaciele borykajgcy sie z podobng presjg mogliby sie
spotkac, aby podzielic sie swoimi doswiadczeniami i omowic moZliwe rozwigzania. Osoby
pracujgce na pierwszej linii powinny byc czujne, aby rozpoznac, czy zaczynajg polegac na
niezdrowych mechanizmach radzenia sobie, takich jak naduzywanie substancji lub doswiadczajg
wypalenia, i byc¢ gotowi do skontaktowania sie z doradcami i sieciami wsparcia.

Ochrona obroncéw praw cztowieka oraz pracownikow ONZ

Obroncy praw cztowieka, a zatem takze dziatacze i dziataczki organizacji pozarzadowych, sg
narazeni na szczegodlnego rodzaju ryzyko zwigzane ze swojg pracg. W zwigzku z koniecznoscig
ich ochrony ONZ powotat instytucje Specjalnego Sprawozdawcy do spraw obroncéw praw
cztowieka. Komisja Praw Cztowieka po raz pierwszy ustanowita mandat dotyczacy sytuacji
obroAcdéw praw cztowieka w 2000 r. Mandat ten zostat ostatnio odnowiony przez Rade Praw
Cztowieka w 2020 r. decyzjg 43/115 oraz rezolucjg 43/16.

Podczas posiedzenia Rady praw Cztowieka w 2016 roku Specjalny Sprawozdawca wskazat w
swoim raporcie rekomendacje dotyczgce wypalenia aktywistycznego:
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47. Jednym z aspektow bezpieczeristwa czesto zaniedbywanych przez obrornicow jest ich wtasny
dobrobyt. Stres zwigzany z pracg na rzecz praw cztowieka czesto odbija sie na psychicznym,
emocjonainym i psychologicznym samopoczuciu obroricow. Obroricy powinni rozpoznawac
oznaki | symptomy stresu, depresji, leku, zastepczej traumy, zespotu stresu pourazowego i
wypalenia, a takze powinni byc¢ wspierani w ich zapobieganiu i leczeniu. Niezwykle wazne jest,
aby obroricy angazowali sie w samoopieke.

Temat wypalenia aktywistycznego i dobrostanu aktywistéw/aktywistek pojawiat sie w niektorych
publikacjach oenzetowskich juz od 2000 roku, jednakze gtéwnie w kontekscie oséb
pomagajgcym osobom w zwigzku z HIV/AIDS. Szczegdtowe opracowanie na temat
rozpoznawania wypalenia zawodowego/aktywistycznego zostaty opracowane w publikacji Caring
for carers (2000). W 2007 roku opracowana zostata za$ publikacja skierowana do pracownikéw
zarzadzajacych i kadry, ktéra miata na celu opisanie jakie wewnetrzne procedury powinny
zostac podijete by chroni¢ pracownikow/aktywistow przed wypaleniem (Preventing Carer
Burnout). Obie publikacje nie odnosity sie jednakze do obowigzkéw panstw w tym zakresie.

Warto réwniez przesledzi¢c wewnetrzne regulacje opracowane na réznych szczeblach
wewnetrznych ONZ zmierzajace do ochrony wiasnych pracownikdw przed skutkami
nadmiernego stresu. Juz w 1995 roku opracowany zostat pierwszy UN Stress Management
Booklet. Dokument zostat stworzony, aby zapewni¢ podstawowe ramy dla profesjonalnych
trenerdéw zarzadzania stresem. Cze$¢ pierwsza zawiera najwazniejsze elementy wymagane od
treneréw zajmujgcych sie stresem w operacjach pokojowych ONZ. Po zintegrowaniu z Czescig
Druga, ,Zarzadzanie Stresem dla Sit Pokojowych Organizacji Naroddw Zjednoczonych”,
sporzadzong jako indywidualny dokument dla poszczegdlnych uczestnikdw misji, materiat ten
ma dostarczy¢ wystarczajgcych wskazéwek dla trenerédw, aby odpowiednio zajeli sie ochrong
siebie i pracownikdw. ONZ organizuje profesjonalne celowe szkolenia dotyczace wypalenia dla
swoich pracownikdéw.

Na poziomie ONZ w ostatnich latach zostata opracowana specjalna wewnetrzna Strategia
Zdrowia Psychicznego. Ponadto opracowany specjalny podrecznik zaktadajgcy wprowadzenie
wewnetrznych rozwigzan majgcych mierzalne efekty w celu polepszenia dobrostanu
pracownikdw ONZ. Warto takze wskaza¢ badanie pracownikow przeprowadzone przez Biuro
Wysokiego komisarza Narodéw Zjednoczonych do spraw uchodzcow. W kompleksowej
publikacji (Staff Well-Being and Mental Health in UNHCR) okreSlone zostaty czynniki wptywajace
na wypalenie poszczegdinych grup pracownikdw oraz rekomendacje dla konkretnych
zdiagnozowanych czynnikéw ryzyka (od str. 117).
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Wypalenie w politykach i rekomendacjach WHO
Wypalenie jako syndrom zawodowy w Miedzynarodowej Klasyfikacji Chorob

W maju 2019 roku Swiatowa Organizacja Zdrowia zaprezentowata dokument o nazwie ICD-11.
To nowa wersja miedzynarodowej klasyfikacji chordb, ktdéra stuzy do identyfikacji r6znego
rodzaju probleméw zdrowotnych. Obecnie klasyfikacja zaczeta obowigzywac od 1 stycznia 2022
roku. Panstwa nie sg formalnie obwigzane do wdrazania Miedzynarodowej Klasyfikacji Chordb,
jednakze w sytuacji gdy wewnetrzny system zdrowia, tak jak np. w Polsce, opiera sie na
powyzszej klasyfikacji, jest to konieczne dla stabilnosci systemu i zagwarantowania najwyzszego
dostepnego standardu ochrony zdrowia w panstwie.

ICD-11 to miedzynarodowy standard systematycznego rejestrowania, raportowania, analizy,
interpretacji i poréwnywania danych dotyczacych Smiertelnosci i zachorowalnosci. Ta jedenasta
wersja jest wynikiem bezprecedensowej wspotpracy z klinicystami, statystykami, ekspertami ds.
klasyfikacji i IT z catego $wiata, dzieki czemu moze byé wykorzystywana przez te grupy, a takze
przez programistow. ICD-11 pozwala krajom policzy¢ i zidentyfikowac najpilniejsze problemy
zdrowotne za pomocg aktualnego i istotnego klinicznie systemu klasyfikacji. Chorobom
zdrowotnym i wypadkom przypisywane sg kody ICD-11, w wyniku ktérych rzady moga
wykorzystywac dane, ktdre moga stuzy¢ do opracowywania skutecznych polityk zdrowia
publicznego i mierzenia ich wptywu, lub do rejestrowania klinicznego.

Wypalenie zawodowe otrzymato w nowej miedzynarodowej klasyfikacji chordb oznaczenie
alfanumeryczne QD85, pod grupg problemdw zwigzanych z zatrudnieniem i bezrobociem, w
rozdziale o czynnikach wptywajgcych na stan zdrowia lub kontakt ze stuzbg zdrowia. Opisano je
jako syndrom bedacy rezultatem przewlektego stresu w pracy, z ktérym nie radzono sobie
skutecznie. Wypalenie zawodowe umieszczono w sekcji 24. Klasyfikacji WHO (ICD-11) obok
takich czynnikéw jak problemy zwigzane z bezrobociem (QD80) czy dotyczace warunkow
zatrudnienia (QD83).

Wypalenie zawodowe, w mysl definicji WHO, charakteryzuje sie trzema wymiarami: 1) uczuciem
wyczerpania lub braku energii; 2) zwiekszonym dystansem psychicznym do wykonywanej pracy
lub poczuciem negatywizmu i cynizmu w stosunku do wykonywanej pracy; 3) poczuciem
nieskutecznosci i braku spetnienia zawodowego. Jednoczesnie podkreslono, ze tak rozumiane
wypalenie ma zastosowanie jedynie do kwestii stricte zawodowych a nie innych aktywnosci. Na
stronach WHO wskazano, ze wypalenie to nie choroba, ale czynnik mogacy wymagac kontaktu z
ochrong zdrowia, niebedacy choroba.

Szereg publikacji prasowych wskazywat, iz zmiana kodu numerycznego oraz klasyfikacja
wypalenia jako syndromu umozliwi wystawianie przez lekarzy tzw. zwolnien lekarskich w
sytuacji wypalenia. Sama klasyfikacja nie oznacza tego wprost. Nalezy jednak wyraznie
podkresli¢, ze nie oznacza to, iz ustawodawcy nie mogg stwierdzi¢ mozliwosci wystawiania
zwolnienia chorobowego w sytuacji wypalenia, jest to jednakze decyzja polityczna, ktéra
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wymaga wdrozenia odpowiednich regulacji (zob. wiecej w rozdziale o rozwigzaniach na
poziomie europejskim oraz w czesci komparatystycznej).

Ponadto nowa klasyfikacja nie zostata wdrozona w polskim systemie prawnym. Zgodnie z
danymi resortu zdrowia, ttumaczenie na jezyk polski jedenastej rewizji Miedzynarodowej
Klasyfikacji Chordb i Probleméw Zdrowotnych bedzie dokonane w ramach realizacji projektu
"Poprawa jakosci informacji medycznej dzieki wzrostowi kompetencji, wiedzy oraz umiejetnosci
pracownikdéw podmiotdw leczniczych w zakresie prawidtowego postugiwania sie klasyfikacja
ICD-11". Decyzja o dofinansowaniu projektu zapadta 26 marca 2021 r., a jego realizacja
zakonczy sie w 2023 r. Zdaniem ekspertéw wdrozenie potrwa tym samym do 2024 roku.

Obecnie zatem w Polsce obowigzuje ICD-10. W ICD-10 (2019) wypalenie réwniez nie byto
klasyfikowane jako choroba, znajdowato sie w grupie czynnikdw wptywajgcych na stan zdrowia
lub wymuszajgcych kontakt z opiekg medyczng i przypisane byto do kategorii: problemy w
radzeniu sobie z trudno$ciami zycia (problems related to life-management difficulty). Wypalenie
definiowane byto tu za pomoca kilku stéw, ktére w zaleznosci od ttumaczenia rozumie¢ mozemy
jako: stan znacznego wyczerpania lub stan wyczerpania zyciowego (state of vital exhaustion).
Co istotne, w ICD-10 nie byto precyzyjnej informacji o tym, iz wypalenie musi wynikac, czy by¢
powigzane, z pracg zawodowa. (Na podstawie artykutu dra K. Kulikowskiego).

Mental Health Action Plan (2013-2030)

WHO opracowuje réwniez publikacje i tzw. action plans majgce na celu zaprezentowanie
najnowszych standarddw, rekomendacji i metod leczenia skierowanych do réznych grup
spotecznych i podmiotdw. W zakresie wypalenia zawodowego nalezy wskaza¢ w szczegdlnosci
WHO's Global Plan of Action on Worker’s Health (2008-2017) i Mental Health Action Plan (2013-
2030) th. Plan Dziatania na rzecz Zdrowia Psychicznego.

Plan podkresla przede wszystkim podstawowe znaczenie zdrowia psychicznego, jako warunku

osiggniecia zdrowia przez wszystkich. Oparty jest na podejsciu uwzgledniajacym caty cykl zycia

i za cel stawia osiggniecie sprawiedliwosci w zdrowiu poprzez powszechny dostep do opieki

zdrowotnej oraz podkreslenie roli i znaczenia prewencji. W planie dziatania kraje postawity

cztery gtdwne cele:

— Wzmocnienie skutecznego przywddztwa i zarzgdzania w zakresie zdrowia psychicznego.

— Zapewnienie kompleksowych i elastycznych ustug w zakresie zdrowia psychicznego i opieki
spotecznej w Srodowiskach lokalnych.

— Widrazanie strategii promociji i profilaktyki zdrowia psychicznego.

— Wzmocnienie systemow informacyjnych, dowoddw i badan dotyczacych zdrowia
psychicznego.

Ustalone zostaty rowniez mierzalne cele do kazdego z zatozen:

Table 1 Wybrane zatozenia z WHO's Global Plan of Action on Worker’s Health

Zalozeniel
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Wzmocnienie skutecznego przywodztwa i zarzadzania dla zdrowia psychicznego

Cell.1 80% krajoéw opracuje lub zaktualizuj Wskaznik Istnienie krajowej polityki i/lub planu zdrowia psychi
e swojg polityke/plan w zakresie zdr cznego zgodnego z miedzynarodowymi instrument
owia psychicznego zgodnie z miedz ami praw czlowieka [Tak/Nie].

ynarodowymi i regionalnymi instrum
entami praw cztowieka.

Cell.2 50% krajéw opracuje lub zaktualizuj Wskaznik Istnienie prawa krajowego dotyczgcego zdrowia ps
e swoje przepisy dotyczgce zdrowia ychicznego, ktére jest zgodne z miedzynarodowymi
psychicznego zgodnie z miedzynaro instrumentami praw cztowieka [Tak/Nie].

dowymi i regionalnymi instrumentam
i praw cztowieka.

Zalozenie 2

Zapewnienie kompleksowych, zintegrowanych i elastycznych uslug w zakresie zdrowia psychicznego i opieki spolecznej
w warunkach Srodowiskowych

Cel 2.1 20% wzrost pokrycia ustug dla powa Wskaznik Odsetek 0sob z ciezkimi zaburzeniami psychiczny
znych zaburzen psychicznych. mi (psychoza; choroba afektywna dwubiegunowa; d
epresja $rednio-ciezka) korzystajgcych z ustug [%].

Zalozenie 3
Wdrazanie strategii promocji i profilaktyki zdrowia psychicznego

Cel 3.1 80% krajoéw bedzie posiadato co naj Wskaznik Funkcjonujgce programy wielosektorowej promocji
mniej dwa funkcjonujgce krajowe, wi zdrowia psychicznego i profilaktyki [Tak/Nie].
elosektorowe programy promocji zdr
owia psychicznego i profilaktyki.

Cel 3.2 10% zmniejszenie wskaznika samob Wskaznik Liczba zgonéw samobdjczych rocznie na 100 000
Ojstw w krajach. mieszkancow.

Zalozenie 4
Wzmocnienie systeméw informacyjnych, dowodow i badan dotyczacych zdrowia psychicznego

Cel 4 80% krajow bedzie rutynowo groma Wskaznik Podstawowy zestaw zidentyfikowanych i uzgodnion
dzi¢ i raportowac¢ co najmniej podsta ych wskaznikéw zdrowia psychicznego rutynowo zb
wowy zestaw wskaznikéw zdrowia p ieranych i zgtaszanych co dwa lata [Tak/Nie].

sychicznego co dwa lata za posredni
ctwem krajowych systeméw informa
cji zdrowotnej i spoteczne;.

Plan jedynie posrednio odnosi sie do problemu wypalenia. Wprost wyznacza jednak zadanie

jakie mogg podjac organizacje, pracodawcy i panstwa, by poprawic sytuacje zdrowotng
pracownikow.

Cel 3 (implementacja strategii; zadania wskazane dla rzadu):
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— SZzerokie strategie promocji zdrowia psychicznego i zapobiegania zaburzeniom psychicznym
w ciggu catego Zycia moga koncentrowac sie na: przepisach antydyskryminacyjnych i
kampaniach informacyjnych, ktore usuwajag stygmatyzacje i naruszenia praw cztowieka,
ktore zbyt czesto kojarza sie z zaburzeniami psychicznymi; promocja praw, mozliwoscr i
opieki nad osobami z zaburzeniami psychicznymi; pielegnowanie podstawowych cech
indywidualnych na ksztattujgcych sie etapach Zycia (takich jak programy we wczesnym
dzieciristwie, trening umiejetnosci Zyciowych i edukacja seksualna, programy wspierajace
rozwdj bezpiecznych, stabilnych i opiekuriczych relacji miedzy dziecmi, ich rodzicami i
opiekunami); weczesna interwencja poprzez identyfikacje, zapobieganie i leczenie problemow
emocjonainych lub behawioralnych, zwtaszcza w dzieciristwie i mfodosci; zapewnienie
zdrowych warunkow Zycia i pracy (w tym usprawnienia organizacyjne pracy i
oparte na dowodach systemy zarzadzania stresem w sektorze publicznym i
prywatnym),; programy ochrony lub sieci ochrony spotecznosci, ktore zajmujg sie
krzywdzeniem dzieci, a takze inng przemocg na poziomie domowym i spofecznym oraz
ochrong socjalng dla ubogich.

—  Wdrazane programy moga — a najlepiej powinny — obejmowac zarowno uniwersalne
strategie promocji lub profilaktyki na poziomie populacyi, jak i lokalnie zidentyfikowane grupy
szczegoinie wraZliwe. Przyktady obejmujg programy dotyczace: zapobiegania
samobdjstwom, swiadomosci/antystygmatyzacji zdrowia psychicznego, promocji zdrowia
psychicznego w miejscu pracy, zdrowia psychicznego w szkotach oraz profilaktyki i
promocji zdrowia psychicznego matki,

— Zwalczanie dyskryminacji w instytuciach edukacyjnych i w miejscu pracy oraz promocja
pefnego dostepu do edukacyi, petnego uczestnictwa w pracy i programy powrotu do
pracy dla osob z zaburzeniami psychicznymi i niepetnosprawnoscia
psychospoteczna.

— Promowanie bezpiecznych, wspierajacych i godnych warunkow pracy dla
wszystkich (w tym pracownikow nieformalnych), zwracajac uwage na
usprawnienia organizacyjne w miejscu pracy,; wdrazanie opartych na dowodach
programow promujgcych dobrostan psychiczny i zapobiegajacych schorzeniom psychicznym,
w tym szkolenie menedzerow w celu poprawy samopoczucia psychicznego pracownikow;
wprowadzenie interwencji w zakresie programow zarzgdzania stresem i dobrego
samopoczucia w miejscu pracy oraz zajecle sie stygmatyzacjg i dyskryminacja.

—  Wzmacnianie grup samopomocy, wsparcia spofecznego, sieci spotecznosciowych i
moZliwosci uczestnictwa w spotecznosci dla 0sob z zaburzeniami psychicznymi i
niepetnosprawnoscig psychospoteczng oraz innych osob wrazliwych, wykorzystujac tam,
gazie to moZliwe, interwencje cyfrowe.

—  Promowanie iniciatyw w miejscu pracy, szkotach i innych spotecznosci lokalnych na rzecz
zapobiegania samobdjstwom, ktore sg dostosowane do grup ryzyka, w tym miodzieZy i 0sob
starszych.

The European Mental Health Action Plan 2013-2020
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Europejski plan dziatania na rzecz zdrowia psychicznego skupia sie na siedmiu powigzanych ze
sobg celach i proponuje skuteczne dziatania na rzecz wzmocnienia zdrowia psychicznego i
dobrego samopoczucia. Uznaje, iz inwestowanie w zdrowie psychiczne ma zasadnicze znaczenie
dla stabilnosci polityki zdrowotnej i polityki spoteczno-gospodarczej w Regionie Europejskim.
Europejski plan dziatania na rzecz zdrowia psychicznego odpowiada czterem priorytetowym
obszarom europejskiej polityki zdrowia i dobrego samopoczucia Zdrowie 2020 i wnosi
bezposredni wktad do jego realizacji. Plan dziatania zostat opracowany w Scistej konsultacji z
panstwami cztonkowskimi, ekspertami i organizacjami pozarzgdowymi, pod kierunkiem Statego
Komitetu Regionalnego Komitetu WHO dla Europy.

W zakresie ochrony zdrowia psychicznego w miejscu pracy Plan proponuje wtadzom krajowym
podejmowanie nastepujacych dziatan:

Zatrudnienie

(h) tworzyc zachety dla pracodawcow do zmniejszania stresu psychospotecznego i zwigzanego z
pracg, wzmacniania stresu zarzadzanie [ wprowadzanie prostych programow promujacych
dobrostan w miejscu pracy;

(i) zachecac do optymalnej organizacji pracy i godzin pracy w celu osiggniecia rownowagi
miedzy Zyciem zawodowym a prywatnym;

Workers’ health: Global plan of action (2008-2013)

W 2007 roku WHO opracowato Globalny Plan na rzecz zdrowia pracownikéw. Plan zakfadat 3
gtéwne cele: (1) zapewnienie ram dla skoordynowanych dziatan wszystkich podmiotéw
zajmujacych sie zdrowiem i nie zwigzanych ze zdrowiem w celu ochrony i promowania zdrowia
pracownikéw; (2) nadanie politycznego rozmachu profilaktyce pierwotnej choréb zawodowych i
zwigzanych z pracg; (3) zapewnienie spojnosci w planowaniu, realizacji i ocenie interwencji
zdrowotnych w miejscu pracy.

Plan rozréznia tzw. zdrowie zawodowe (bezpieczenstwo i higiene pracy; occupational health) od
zdrowia pracownikéw (workers’ health), definiujgc to drugie pojecie szerzej.

Table 2 Elementy zawarte w BHP i zdrowiu pracownikow

BHP Workers' health — zdrowie pracownikéw
e Umowa o prace e Wszyscy pracownicy
e Odpowiedzialno$¢ pracodawcy e Funkcjonuje rowniez poza miejscem
e Tylko w miejscu pracy pracy
¢ Tylko problemy zdrowotne zwigzane z e Odpowiedzialnos¢ wszystkich
pracg e Wszystkie uwarunkowania zdrowia
¢ Negocjacje miedzy pracownikami a e Inne zainteresowane strony (urzedy
pracodawcami ubezpieczen zdrowotnych,

22


https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0020/280604/WHO-Europe-Mental-Health-Acion-Plan-2013-2020.pdf
https://www.euro.who.int/en/about-us/regional-director/regional-directors-emeritus/dr-zsuzsanna-jakab,-2010-2019/health-2020-the-european-policy-for-health-and-well-being/about-health-2020

ubezpieczen spotecznych, zdrowia
publicznego i $rodowiska)

e Ochrona zdrowia nie podlega
negocjacjom zbiorowym

Globalny plan dziatania zostat opracowany przez panstwa cztonkowskie dla panstw
cztonkowskich. Panstwa cztonkowskie zobowigzaty sie do petnego wsparcia i zaangazowania we
wdraZzanie dziatarh w sprawie zdrowia pracownikdw. Plan zostat przyjety w drodze konsensusu
przez wszystkie 193 panstwa cztonkowskie WHO. Panstwa cztonkowskie wezwano do podjecia
szeregu $rodkow dotyczacych zdrowia pracownikow:

Stworzenie krajowych polityk wdrazajgcych Plan

Uniwersalny zasieg z niezbednymi interwencjami i podstawowymi ustugami
Mozliwosci i dowody dziatania

Spotecznosci lokalne dotkniete dziatalnoscig przemystowa i rolniczg
Skoordynowane dziatania wszystkich krajowych programéw zdrowotnych
Zdrowie pracownikéw w politykach pozazdrowotnych

Wspotpraca miedzynarodowa

Reintegracja pracownikdw chorych i rannych

N AWM E

Plan nie odnosi sie wprost do problemu wypalenia zawodowego, jednakze wskazuje, iz wszelkie
wdrazane polityki i dziatania majg mie¢ na celu ochrone zdrowia pracownika zaréwno w sferze
fizycznej, jak i psychicznej.

Rekomendacje WHO dotyczace zdrowia psychicznego w miejscu pracy

Szereg publikacji opracowanych przez/dla WHO odnosi sie wprost do problemu zdrowia
psychicznego w miegjscu pracy. Kluczowe zatozenia dla problemu WHO strescito na specjalnej
stronie internetowej.

Ponadto aby pomdc organizacjom i pracownikom WHO opracowato serie ,,Ochrona zdrowia
pracownikdw”, ktdra zawiera wskazdwki dotyczace typowych problemdw, takich jak nekanie i
stres, ktére mogq wptywac na zdrowie pracownikdw. W ramach Programu Dziatan na rzecz Luki
w Zdrowiu Psychicznym (mhGAP), ktory zapewnia narzedzia dla opieki zdrowotnej opartej na
dowodach, techniczne instrumenty WHO do wczesnego rozpoznawania i leczenia zaburzen
zwigzanych z uzywaniem alkoholu i narkotykdw oraz zapobiegania samobodjstwom mogg by¢
réwniez istotne dla zdrowia psychicznego w miejscu pracy. Swiatowa Organizacja Zdrowia
opracowuije i testuje wspierane przez IT narzedzia samopomocy do rozwigzywania
powszechnych zaburzen psychicznych, szkodliwego spozywania alkoholu i cierpienia
psychicznego w krajach o niskich i $rednich dochodach.

Kluczowe publikacje w zakresie zdrowia psychicznego pracownikéw, ktére warto opisac to:

1. "Mental health policies and programmes in the workplace.”
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Publikacja opisuje wprost problem wypalenia zawodowego jako jeden z kluczowych w zakresie
ochrony zdrowia pracownikéw. Powotujgc sie na literature fachowg opisuje charakterystyke
wypalenia i ryzyka z nim zwigzane. Celem publikacji jest wskazanie, jakg role majg polityki
wewnetrzne i wiadze krajowe w zakresie ochrony zdrowia psychicznego pracownikow.

Autorzy publikacji wskazujg rowniez dobre przyktady w zakresie przeciwdziatania wypaleniu
pracownikow:

Organizacje pracodawcow, pracownikow i organizacjie pozarzgdowe odgrywajg wazna role we
wspotpracy z rzadami w celu poprawy zdrowia psychicznego pracownikow. Na przyktad
Centralna Organizacja Firiskich Zwigzkow Zawodowych (SAK) opowiadata sie za srodkami
zapobiegawczymi w celu zmniejszenia wypalenia i skrocenia czasu pracy (Liimatainen, 2000).
Dziatania zwigzkowe majgce na celu pomoc w rozwigzaniu tych problemow obejmowaty
szkolenia, wsparcie prawne I negocjacje z pracodawcami (Vezina i Cousineau, 1998).
Organizacje pracodawcow, pracownikow i organizacjie pozarzgdowe powinny opowiadac sie za
rozwojem polityk i strategii, ktore promujg zdrowie psychiczne pracownikow oraz zapobiegajg i
leczg problemy ze zdrowiem psychicznym.

Ocene potrzeb w miejscu pracy w zakresie zdrowia psychicznego mozna przeprowadzic w tym
samym czasie, co konsultacje z pracownikami w celu opracowania oapowiedniego programu
odpowiadajgcego potrzebom. Duriski program podejmuje empiryczne badanie
rozpowszechnienia wypalenia zawodowego wsrod 2000 pracownikow z roznych zawodow
zwigzanych z ustugami spotecznymi. Badanie obejmuje zarowno ankiete, jak i spotkania z
pracownikami w celu omowienia psychospotecznych aspektow ich Srodowiska pracy. Program
prowadzi rowniez konsultacjie z pracownikami i rozwija interwencje z uczestniczacymi firmami w
celu poprawy dobrostanu pracownikow, zmniejszenia absencji i zmniejszenia liczby rezygnacji.

Zrodfo: Federalny Instytut Bezpieczeristwa i Higieny Pracy, 2003 r.

Autorzy podkreslajg znaczenie wiadz krajowych i ich dziatan, wskazujac na kluczowe
zagadnienia:

— Rzady odgrywaja kluczowg role w promowaniu zdrowia psychicznego pracownikdw i
zapewnianiu skutecznego leczenia probleméw ze zdrowiem psychicznym.

— W miejscu pracy kobiety, dzieci i osoby niepetnosprawne wymagajq szczegdlnej uwagi.

— Polityka i ustawodawstwo mogg pozytywnie wptyngc na zdrowie psychiczne pracownikow.

— Agencje rzadowe, pracodawcy, pracownicze i pozarzadowe sg waznymi partnerami w
promowaniu zdrowia psychicznego pracownikdw oraz zapobieganiu i leczeniu probleméw ze
zdrowiem psychicznym.

Rozdziaty 4-7 zawierajg wskazéwki dotyczace opracowywania w migjscu pracy polityki
dotyczacej zdrowia psychicznego. Pierwszym krokiem jest analiza probleméw ze zdrowiem
psychicznym w miejscu pracy. Kluczowe dziatania obejmujg: przedstawienie pracodawcom
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argumentdéw na temat znaczenia zdrowia psychicznego; ustanowienie procesu koordynacji; oraz
ocene potrzeb, ktdre nalezy uwzgledni¢ w polityce.

Drugim krokiem jest opracowanie polityki. Obejmuje to sformutowanie deklaracji wizji;
okreslenie wartosci i zasad, ktore bedg stanowic¢ podstawe polityki; okreslenie celdéw polityki;
oraz konsultacje z kluczowymi interesariuszami. Trzecim krokiem jest opracowanie strategii
zapobiegania i interwencji w miejscu pracy. Obejmuje to przeglad opcji strategii; znalezienie
zasobdw do wdrozenia strategie; oraz opracowanie planu wdrozenia.

Ostatnim krokiem jest wdrozenie i ocena polityki. W tym celu konieczne jest generowanie
wsparcia i wspotpracy; koordynowac wdrazanie; przeszkoli¢ kluczowy personel; ustanawiac
projekty demonstracyjne; i ocen wyniki Krok I: Analiza problemdw ze zdrowiem psychicznym

2. “Healthy workplaces: a model for action. For employers, workers, policy-makers
and practitioners”

Publikacjia ma na celu okreslenie gtéwnych zasad dla wdrazania ,,zdrowego miejsca pracy”.
Autorzy definiujg je nastepujgco:

Zdrowe miejsce pracy to takie, w ktorym pracownicy i menedzerowie wspofpracujg w celu
stosowania procesu ciggtego doskonalenia w celu ochrony i promowania zdrowia,
bezpieczeristwa i dobrego samopoczucia wszystkich pracownikow oraz zrownowazenia miejsca
pracy poprzez rozwazenie nastepujgcych kwesti, w oparciu o zidentyfikowane potrzeby:

— kwestie dotyczgce zdrowia i bezpieczeristwa w fizycznym Srodowisku pracy;

— kwestie dotyczgce zdrowia, bezpieczeristwa i dobrego samopoczucia w psychospotecznym
Srodowisku pracy, w tym organizacja pracy i kultura pracy;

— osobiste zasoby zdrowotne w miejscu pracy,; oraz

— sposoby uczestnictwa w spotecznosci w celu poprawy zdrowia pracownikow, ich rodzin i
innych cztonkow spoftecznosci.

Zdaniem autordw psychospoteczne srodowisko pracy obejmuje kulture organizacyjng, a takze
postawy, wartosci, przekonania i codzienne praktyki w przedsiebiorstwie, ktdére wptywajg na
samopoczucie psychiczne i fizyczne pracownikéw. Czynniki, ktére mogg powodowad stres
emocjonalny lub psychiczny, sg nazywane ,stresorami” w miejscu pracy. Wskazane w publikacji
przyktady zagrozen psychospotecznych to miedzy innymi:

— sfaba organizacja pracy (problemy z wymaganiami pracy, presja czasu, swoboda decyzji,
nagradzanie i uznanie, wsparcie ze strony przetozonych, jasnos¢ pracy, projektowanie pracy,
staba komunikacja);

— kultura organizacyjna (brak polityk i praktyk zwigzanych z godnoscig lub poszanowaniem
wszystkich pracownikdw, molestowanie i zastraszanie, dyskryminacja ze wzgledu na pteé,
stygmatyzacja z powodu zakazenia wirusem HIV, nietolerancja dla réznorodnosci etnicznej
lub religijnej, brak poparcia dla zdrowego stylu zycia);
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— styl zarzadzania dowodzeniem i kontrolg (brak konsultacji, negocjacji, dwustronna
komunikacja, konstruktywna informacja zwrotna, petne szacunku zarzadzanie wydajnoscia);

— brak wsparcia dla réwnowagi miedzy zyciem zawodowym a prywatnym;

— strach przed utratg pracy zwigzany z fuzjami, przejeciami, reorganizacjami lub rynkiem
pracy/gospodarka.

Autorzy wskazujg ponadto sposoby wptywania na psychospoteczne Srodowisko pracy:
Zagrozenia psychospofeczne sg zazwyczaj identyfikowane i oceniane za pomocg ankiet lub
wywiadow, w porownaniu z inspekcjiami pod katem fizycznych zagrozen w pracy. Nastepnie
zastosowana powinna byc hierarchia kontroli w celu zajecia sie zidentyfikowanymi zagrozeniami,
w tym:

—  Wyeliminowanie lub poprawa u Zrodfa problemu: Rozdysponuj obowigzki w celu
zmniejszenia obcigzenia pracg, zmien przetoZzonych lub przeszkol ich w zakresie umiejetnosci
komunikacyjnych i przywodczych, wyegzekwuj zerowa tolerancje dla nekania i dyskryminacji
w miejscu pracy.

— Zmniejszenie wplywu na pracownikow: umoZzliwianie elastycznosci w radzeniu sobie z
sytuacjami konfliktu miedzy Zyciem zawodowym a prywatnym, zapewnianie wsparcia
nadzorczego i wspotpracownikow (zasoby i wsparcie emocjonaine), umoZliwianie
elastycznosci w lokalizacji i czasie pracy oraz zapewnianie terminowej, otwartej i uczciwej
komunikacji.

—  Ochrona pracownikow poprzez podnoszenie swiadomosci i zapewnianie pracownikom
szkoleri, na przyktad w zakresie zapobiegania konfliktom oraz w zakresie procedur
antymobbingowych.

Publikacja opisuje model wdrozenia odpowiednich rozwigzan przez pracodawcow w celu
zapewnienia ochrony zdrowia pracownikéw.

3. “Mental health and well-being at the workplace — protection and inclusion in
challenging times”

W 2010 roku WHO wydato rowniez zbior artykutdéw i wyktadow ogtoszonych w trakcie
konferencji Conference on Mental Health and Well-being at the Workplace — Protection and
Inclusion in Challenging Times in Berlin. Zbidr ten w wiekszosci opisuje krajowe doswiadczenia
w zakresie podejmowanych prob ochrony zdrowia psychicznego pracownikéw. W kontekscie
formalnoprawnym nie przedstawia jednakze zbyt wielu informacji wskazujac jedynie na
rozwigzania na szczeblu europejskim i niektdre, pojedyncze krajowe polityki.

Chociaz Zaden kraj UE nie ma szczegotowych przepisow dotyczacych stresu zwigzanego z praca,
ogolne ramy prawne wszystkich krajow odnosza sie do psychospotecznych czynnikow ryzyka,
ktore moga powodowac lub nasilac stres zwigzany z pracg. W niektorych krajach, takich jak
Belgia, Dania, Niemcy, Holandia i Szwecja, przepisy prawne idg dalej niz prawodawstwo UE,
okreslajagc potrzebe przeciwdziatania takim czynnikom przez pracodawcow. W Wielkiej Brytanii
Zalecane sg raczej normy radzenia sobie ze stresem niz obowigzkowe, chociaz orzecznictwo
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podltrzymuje zajmowanie sie stresem jako czesc¢ ogoinego obowigzku opieki w ramach
przepisow dotyczacych zdrowia i bezpieczeristwa (Health and Safety Executive, 2004).

Jeden z artykutéw (,,Preventing mental health problems at workplaces in Poland”, Patrycja
Wojtaszczyk, Instytut Medycyny Pracy im. prof. dra med. Jerzego Nofera w todzi) opisuje
rowniez polskie doswiadczenia i odnosi sie bezposrednio do problemu wypalenia zawodowego.
Autorka wskazuje na brak definicji wyrazenia ‘mental well-being’ (samopoczucie psychiczne).
Wskazuje typowo zagrozone grupy zawodowe, niektdre rozwigzania i proby podejmowane na
szczeblu europejskim, gtdwne stresory i zagrozenia wptywajgce na zdrowie psychiczne
pracownikdw oraz opisuje dziatalnos¢ organizacji National Network for Workplace Health
Promotion.

Miedzynarodowa Organizacja Pracy (ILO)

Jest obecnie agencjg afiliowang ONZ, utworzong juz w 1919 r. zajmujaca sie problemami
pracowniczymi, a szczegdlnie ograniczaniem pracy dzieci, ochrong praw pracownikéw,
polepszaniem warunkdw pracy i zycia, tworzeniem miegjsc pracy, jak rowniez opracowywaniem
miedzynarodowych standardéw pracy.

W ILO/MOP gtéwnym instrumentem jest Konwencja o bezpieczenstwie i higienie pracy z 1981 r.
(nr 155), a nastepnie jej Zalecenie (nr 164), ktore stanowig wigzgce normy odnoszace sie do
zdrowia psychicznego, obejmujgce zapobieganie stresowi w pracy. Konwencja MOP o stuzbach
zdrowia w miejscu pracy z 1985 r. (nr 161) i jej zalecenie uzupetniajgce (nr 171) odnoszg sie do
ustug medycyny pracy jako ustug multidyscyplinarnych, ktére powinny odnosic sie do
problemoéw zdrowia fizycznego i psychicznego, co ponownie implikuje stres zwigzany z praca.

ILO wydata szereg dokumentdw, raportéw z badan i zalecert powigzanych z dobrym
samopoczuciem, zdrowiem psychicznym, stresem i wypaleniem. Warto wskazac kilka
najnowszych publikacji:

1. ILO Working paper 56. The current state of research on the two-way linkages between
productivity and well-being

Celem raportu jest przeglad aktualnego stanu badan nad dwustronnymi powigzaniami miedzy
produktywnoscig a dobrostanem w kontekscie tych zmian. Raport omawia kwestie pomiaru
zwigzane zaréwno z produktywnoscig, jak i dobrostanem, omawia literature dotyczacg powigzan
biegnacych od produktywnosci do dobrostanu oraz od dobrostanu do produktywnosci.

2. Flagship Report. World Social Protection Report 2020-22: Social protection at the crossroads
— in pursuit of a better future

Ten flagowy raport MOP zawiera globalny przeglad ostatnich zmian w systemach ochrony
socjalnej, w tym poziomy ochrony socjalnej, i obejmuje wptyw pandemii COVID-19. Oferuje
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szeroki zakres nowych globalnych, regionalnych i krajowych danych dotyczacych ochrony
socjalnej, $wiadczen i wydatkdw publicznych.

3. Baza ILOSTAT

Publikuje informacje statystyczne o sytuacji pracownikéw. Warto réwniez wskazad, iz
publikowane sg tez informacje na temat pracy wolontariuszy.
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Wypalenie aktywistyczne i zawodowe w politykach i
dokumentach UE

Wczesne inicjatywy
o the GREEN PAPER — Improving the mental health of the population: Towards a
strategy on mental health for the European Union (2005)

o the Luxembourg Declaration on Workplace Health Promotion in the European
Union (2007)

« konferencja o zdrowiu psychicznym (2008 rok) podczas ktérej opracowano EUROPEAN
PACT for Mental Health and Well-being

e the COUNCIL OF THE EUROPEAN UNION CONCLUSIONS on the European Pact
from June 2011

o the JOINT ACTION ON MENTAL HEALTH AND WELLBEING (2013-2016),

« the EUROPEAN FRAMEWORK FOR ACTION ON MENTAL HEALTH AND
WELLBEING (2016)

European Pact for Mental Health and Well-being

Europejski Pakt okreslit 5 priorytetowych stref wymagajgcych natychmiastowego dziatania.
Jednym z priorytetdw zostato zdrowie psychiczne w Srodowisku pracy.

Zatrudnienie jest korzystne dla zdrowia fizycznego i psychicznego. Zdrowie psychiczne i dobre
samopoczucie sity roboczej to kluczowe Zrodfo wydajnosci i innowacji w UE. Zmienia sie tempo i
charakter pracy, co wplywa na zdrowie psychiczne | samopoczucie. Niezbedne jest podjecie
dziatan w celu rozwigzania problemu statego wzrostu absencji i niezdolnosci do pracy oraz
wykorzystania niewykorzystanego potencjatu poprawy produktywnosci, ktory jest zwigzany ze
stresem i zaburzeniami psychicznymi. Miejsce pracy odgrywa kluczowag role w integracji
spoftecznej 0sob z problemami zdrowia psychicznego. Decydenci, partnerzy spoteczni i inne
zainteresowane strony sg zachecane do podjecia dziatari w zakresie zdrowia psychicznego w
miejscu pracy, w tym:

—  Poprawy organizacji pracy, kultury organizacyjnej i praktyk przywodczych w celu
promowania dobrego samopoczucia psychicznego w pracy, w tym godzenia Zycia
zawodowego I rodzinnego,

—  Wdrozenia programow zdrowia psychicznego i dobrego samopoczucia wraz z oceng
ryzyka i programow zapobiegania sytuacjom, ktore moga miec niekorzystny wptyw na
zdrowie psychiczne pracownikow (stres, naduZzycia, takie jak przemoc lub molestowanie
w pracy, alkohol, narkotyki) oraz programow wczesnej interwencji w miejscach pracy;

— Zapewnienia srodkow wspierajacych rekrutacje, zatrzymanie lub rehabilitacie oraz
powrdt do pracy osob z problemami lub zaburzeniami zdrowia psychicznego.
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W efekcie Paktu zorganizowana zostata specjalna konferencja tematyczna “Promoting Mental
Health and Well-being at Workplaces”, po ktérej wydana zostata przez WHO publikacja opisana
w punkcie ,,Rekomendacje WHO dotyczace zdrowia psychicznego w miejscu pracy” niniejszego
raportu.

W 2011 roku Rada Unii Europejskiej wydata konkluzje dotyczace realizacji zatozen Paktu. Rada
zachecita Panstwa-Strony do podejmowania aktywnych dziatan w zakresie ochrony zdrowia
psychicznego. W odniesieniu do stresu w miejscu pracy wskazano jedynie na koniecznos¢
wspdtpracy miedzysektorowej, edukacji, etc. Zachecono wiadze krajowe w tym zakresie do:

—  Podejmowania krokow w kierunku wiekszego zaangazowania sektorow zdrowia i
spofeczeristwa wraz z partnerami spotecznymi w dziedzinie zdrowia psychicznego i
dobrego samopoczucia w miejscu pracy, aby wspierac i uzupetniac programy
prowadzone przez pracodawcow w stosownych przypadkach;

— Podejmowania dziatar wspierajacych (np. programy szkoleniowe), ktore umoziliwiajg
specjalistom i menedzerom, zwfaszcza w opiece zdrowotnej, opiece spotecznej i
miejscach pracy, zajmowanie sie sprawami dotyczgcymi dobrostanu psychicznego i
zaburzeri psychicznych.

Ramy UE dotyczace zdrowia i dobrostanu psychicznego (najnowsze)

Wspdlne dziatanie na rzecz zdrowia psychicznego i dobrego samopoczucia (JA MH-WB) miato na
celu stworzenie ram dziatania w zakresie polityki zdrowia psychicznego na poziomie europejskim
i opiera sie na wczesniejszych pracach opracowanych w ramach Europejskiego Paktu na rzecz
Zdrowia Psychicznego i Dobrego samopoczucia.

Wspdlne dziatanie dotyczy kwestii zwigzanych z piecioma obszarami:

— promocja zdrowia psychicznego w miejscu pracy;

— promocja zdrowia psychicznego w szkofach;

— promowanie dziatan przeciwko depresji i samobdjstwom oraz wdrazanie podej$¢ do e-
zdrowia;

— rozwdj Srodowiskowej i spotecznie wtgczajgcej opieki psychiatrycznej dla osdb z ciezkimi
zaburzeniami psychicznymi; oraz

— promowanie wigczenia zdrowia psychicznego do wszystkich polityk.

W ramach prac wokdt Wspdlnego dziatania stworzono publikacie po$wiecong zdrowiu
psychicznemu w miejscu pracy, ktdrej wskazano 4 rekomendacje dziatan:

Ustanowienie odpowiednich struktur z jasnym mandatem politycznym, w tym odpowiednich
zasobow, w celu rozwijania skutecznego partnerstwa miedzysektorowego i wspotpracy miedzy
sektorami polityki zdrowotnej i polityki pracy, a takze innymi odpowiednimi zainteresowanymi
stronami na poziomie lokalnym, regionalnym, krajowym i europejskim w celu poprawy zdrowia
psychicznego i dobre samopoczucie w miejscu pracy.
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—  Sektor polityki zdrowotnej powinien wspierac wszystkie zainteresowane strony,
zwiaszcza sektor pracy i polityki spotecznej, w rozwigzywaniu problemow
psychospotecznych czynnikow ryzyka w pracy. Zapobieganie psychospotecznym
czynnikom ryzyka prowadzgcym do stresu zwigzanego z pracg oraz ztego stanu zdrowia
psychicznego/fizycznego powinno byc priorytetem krajowym. Pracodawcy w sektorze
opieki zdrowotnej powinni by¢ wzorem do nasladowania w zakresie zapobiegania
psychospotecznym czynnikom ryzyka w pracy.

— Sektor polityki zdrowotnej powinien promowac i umoZziliwiac pracodawcom zapewnienie
zdrowego srodowiska pracy, ktore sprzyja dobremu samopoczuciu wszystkich
pracownikow.

—  Sektor polityki zdrowotnej powinien zapewnic skuteczny i terminowy zakres ustug, ktore
dotycza chorob zwigzanych z pracg, ze szczegolnym uwzglednieniem zdrowia
psychicznego i praktyk zwigzanych z powrotem do pracy.

Wspdlne dziatanie na rzecz zdrowia i dobrego samopoczucia psychicznego, zapoczatkowane w
2013 r. i trwajace do 2018 r., zaowocowato Europejskimi ramami dziatan na rzecz zdrowia
psychicznego i dobrego samopoczucia, ktdre wspierajg kraje UE w przegladzie ich polityk i
dzieli¢ sie doswiadczeniami w zakresie poprawy efektywnosci i skutecznosci polityki. Ramy maja
na celu:

e Opracowanie programow promocji zdrowia psychicznego oraz profilaktyki i wczesnej
interwencji

e Zapewnienie przejscia do kompleksowego leczenia zdrowia psychicznego i wysokiej
jakosci opieki

e Wzmocnienie wiedzy, dowoddw i dzielenia sie najlepszymi praktykami w zakresie
zdrowia psychicznego.

W zakresie ochrony zdrowia psychicznego w miejscu pracy zebrano nastepujace wnioski:

Zmianom demograficznym i przejsciu od spoteczeristwa przemystowego do spoteczeristwa i
gospodarki opartej na ustugach i wiedzy towarzyszy zmiana w panoramie chorob. Wzgledny
wzrost zachorowari na choroby przewlekte obejmuje rowniez narastajgce wystepowanie
chorob psychicznych zwigzanych z praca. W wiekszosci krajow europejskich nieobecnosci
w pracy | wczesniejsze emerytury z powodu chorob psychicznych wzrosty w ostatnich latach.

Badania potwierdzajg, Ze psychospoteczne czynniki ryzyka moga prowadzic do stresu i
problemow zdrowotnych, w tym chordb psychicznych i fizycznych. Promowanie zdrowia
psychicznego w pracy stafo sie istotng odpowiedzia na te wyzwania, konieczne stafo
sie dla wszystkich zarzadow i rzadow uznanie miejsca pracy zarowno za gfowny
czynnik w rozwoju problemow zdrowia psychicznego i fizycznego, jak i za platforme
dla wprowadzenia i rozwoju skutecznych srodkow zapobiegawczych.

Skuteczne praktyki w migjscu pracy obejmujg identyfikacje i tagodzenie psychospotecznych
czynnikow ryzyka oraz promowanie zdrowego srodowiska pracy i zdrowego stylu Zycia, a takze
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Swiadczenie ustug w zakresie zdrowia psychicznego dla dotknietych nimi pracownikow.
Promocja zdrowia w miejscu pracy faczy ustawowe przepisy bezpieczeristwa i higieny pracy
(BHP) z dobrowolnymi srodkami podejmowanymi przez pracodawcow i, jako interfejs, otwiera
bezposrednie mozliwosci wspotpracy miedzy dwoma obszarami polityki (zdrowie i praca). Samo
ustawowe okreslenie zasad bezpieczeristwa i higieny pracy (BHP) nie jest w stanie
przezwyciezyc postawionych tutaj wyzwarn.: wazne jest, aby sektor polityki zdrowotnej
odegrat aktywna role w rozwigzywaniu tych wyzwan. Bez aktywnego zaangazowania
sektora polityki zdrowotnej nie bedzie moziiwe efektywne i efektywne ksztattowanie powigzari
miedzy wczesnym wykrywaniem a prewencja pierwotng, wtorng i trzeciorzedowa oraz
leczeniem i rehabilitacig, w tym reintegracjg zawodowa. Do realizacji odpowiednich dziatar
potrzebna jest duza liczba publicznych i prywatnych miejsc pracy, zwtaszcza matych i srednich
przedsiebiorstw. Polityki — w szczegolnosci polityka zdrowotna oraz polityka pracy i polityka
spofeczna — wspofpraca z partnerami spotecznymi i odpowiednimi instytuciami (opieka
zdrowotna oraz bezpieczeristwo i higiena pracy) moze utatwic poprawe w poszczegoinych
organizacjach poprzez pomoc w rozwoju infrastruktury wspierajacej. Wspofpraca, tworzenie
sleci i wzajemna koordynacja miedzy tymi zewnetrznymi interesariuszami ma kluczowe
znaczenie dla rozpowszechniania dobrych praktyk. Podstawowym zaleceniem, opartym na
wynikach oceny dobrych praktyk w jedenastu paristwach cztonkowskich UE, jest
Zintensyfikowanie wspofpracy miedzy wszystkimi zainteresowanymi stronami w
obu sektorach polityki (zdrowie i praca). Gtownym celem powinno by¢ opracowanie
ram dziatania, ktore beda wymagalty ciagtej wspotpracy i koordynacji pomiedzy
odpowiedzialnymi interesariuszami i instytucjami z dziedziny zabezpieczenia
spotecznego, wspieranymi przez partnerow spotecznych. Takie srodki beda stuzyc
ochronie, przyspieszeniu przywracania i wzmacnianiu zdolnosci pracownikow do pracy i
zatrudnienia, tworzgc podstawe do przezwycieZzenia skutkow zmian demograficznych na
europejskich rynkach pracy.

Zalecono réwniez podjecie konkretnych okreslonych dziataih w zakresie ochrony zdrowia
psychicznego w miejscu pracy.

Podstawowym zaleceniem jest intensyfikacja wspotpracy miedzy wszystkimi
Zainteresowanymi stronami w obu sektorach polityki (zdrowia i pracy). Gfownym
celem powinno byc¢ opracowanie ram dziatania, ktore beda wymagaty ciggtej wspotpracy i
koordynacji pomiedzy odpowiedzialnymi interesariuszami i instytuciami z dziedziny
zabezpieczenia spofecznego, wspieranymi przez partnerow spotecznych. Postep w
rozpowszechnianiu dobrych praktyk w promowaniu zdrowia psychicznego w pracy pomoze w
opracowaniu konkretnych ram dziatania na roznych poziomach (organizacyjnym, regionalnym,
krajowym, europejskim).

Propozycja dziatania na poziomie UE:

— W oparciu o aktywne zaangazowanie kluczowych interesariuszy reprezentujgcych
polityke zdrowia i pracy na poziomie UE i paristw cztonkowskich, dziatania nastepcze
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powinny uwzgledniac specyficzne potrzeby matych i srednich przedsiebiorstw w
odniesieniu do przyjecia i wdrozenia dobrych praktyk promocji zdrowia psychicznego w
miejscu pracy;

— Promocja zdrowia psychicznego powinna byc¢ rozpowszechniana poprzez angazowanie
MSP i odpowiednich organizacji patronackich w programy i praktyki promocji zdrowia w
miejscu pracy;

— Konsorcja zainteresowanych stron na poziomie krajowym powinny dazyc¢ do
ustanowienia partnerstw z organizacjami patronackimi MSP i wspierac
rozpowszechnianie dobrych praktyk w oparciu o wytyczne i narzedzia opracowane w
kontekscie europejskim.

European Compass for Action on Mental Health and Wellbeing

Konsorcjum EU-Compass (2015-18) zostato utworzone w celu rozpowszechniania europejskich
ram dziatania na rzecz zdrowia psychicznego i dobrego samopoczucia oraz gromadzenia,
wymiany i analizowania informacji na temat polityki krajow europejskich i dziatan
zainteresowanych stron w zakresie zdrowia psychicznego.

Kompas UE skupiat sie na siedmiu europejskich priorytetach w zakresie zdrowia psychicznego

— zapobieganie depresji i promowanie odpornosci

— lepszy dostep do ustug w zakresie zdrowia psychicznego
— Swiadczenie $srodowiskowych ustug zdrowia psychicznego
— zapobieganie samobdjstwom

— zdrowie psychiczne w pracy

— zdrowie psychiczne w szkotach

— opracowanie zintegrowanych podej$¢ do zarzadzania.

EU-Compass opublikowat cztery raporty naukowe w celu wsparcia prac Grupy Ekspertow
Rzgdowych UE ds. Zdrowia Psychicznego i Dobrostanu Psychicznego:

— Dostep do opieki psychiatrycznej w Europie (2016)

— Zapobieganie depresji i wzmacnianie odpornosci (2016)
— Zdrowie psychiczne w pracy (2017)

—  Srodowiskowe ustugi zdrowia psychicznego (2018)

W kontekscie zdrowia psychicznego w miejscu pracy powstato jednakze kilka publikacji, ktorych
celem jest zebranie informacji o politykach wdrazanych na szczeblu krajowym.

1. Zbidr dobrych praktyk Mental Health At Work, In Schools, Prevention Of Depression And
Suicide (2017) - zawiera opis dunskiego projektu Fighting Stigma at Work: One of Us.
2. Mental Health In The Workplace In Europe. Consensus Paper.

Celem wskazanego artykutu (Mental Health In The Workplace In Europe) jest zapewnienie ram
koncepcyjnych do informowania decydentéw o konkretnych kwestiach zwigzanych ze zdrowiem
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psychicznym i dobrostanem w miejscu pracy, poprzez zbieranie i krytyczng analize danych
badawczych i administracyjnych, w tym ostatnich artykutéw naukowych opublikowanych w
czasopisma. Celem artykutu jest przedstawienie bazy dowodowej zwigzanej z promocjg zdrowia
psychicznego i dobrostanu w miejscu pracy oraz wdrazaniem odpowiednich interwencji. W
referacie zostaty rowniez opisane dobre praktyki wytaniajgce sie z literatury oraz zarysowano
zasady i rekomendacje dziatan w tym zakresie.

Wypracowano 10 rekomendagcji, ktore zaktadajg podjecie dziatan zaréwno na szczeblu
narodowym jak i europejskim:

1) Ustanowienie europejskiej platformy w celu promowania wspofpracy miedzy kluczowymi
interesariuszami w dziedzinie opieki zdrowotnej, bezpieczeristwa i higieny pracy oraz
wsparcia dla bezrobotnych w oparciu o istniejgce struktury i doSwiadczenia.

2) Opracowanie skoordynowanych strategii w zakresie bezpieczeristwa i higieny pracy oraz
promocji zdrowia w miejscu pracy na szczeblu uniinym i krajowym, przetozonych na wspoine
ogolne wytyczne i zalecenia.

3) Poprawic interfejs w ramach systemow opieki zdrowotnej i zabezpieczenia spotecznego, aby
przyspieszyc reintegracje pracownikow z sitg roboczg przy odpowiednim wsparciu.

4) Upowszechnianie dobrych praktyk zarzgdzania ryzykiem w przedsiebiorstwach, w tym
zarzgdzania ryzykiem psychospotecznym.

5) Promowac systematyczne, kompleksowe, multimodalne podejscia i praktyki, ktore t3czg
poprawe warunkow pracy i czynnikow zwigzanych ze stylem Zycia, ktore sa oparte na
dowodach.

6) Wzmocnienie bazy dowodowej poprzez inwestowanie we wdrazanie i ocene interwencji na
poziomie organizacyjnym; studia w matych i srednich organizacjiach,; badania badajace
pozytywne zdrowie psychiczne i dobre samopoczucie oraz zwigzane z nimi wyniki; oraz
badania ewaluacyjne polityki.

7) Zajmowanie sie specyficznymi potrzebami mikro, matych i srednich przedsiebiorstw w
zwigzku z przyjeciem i wdrazaniem dobrych praktyk, narzedzi i wytycznych promocji zdrowia
psychicznego w miejscu pracy, poprzez skoordynowane dziatania kluczowych interesariuszy.

8) Promowanie dokumentu wyjasniajagcego Dyrektywe Rady 89/391/EEC w celu wyjasnienia
wymagar prawnych dla pracodawcow i innych kluczowych interesariuszy w Europie.

9) Wzmocnienie istniejgcych systemow monitorowania w UE (takich jak europejskie badanie
warunkow pracy, europejskie badanie przedsiebiorstw na temat nowych i pojawiajgcych sie
zagrozeni, badania monitorujgce DG Sante), aby umoZliwic lepsze monitorowanie i analize
porownawczg we wszystkich paristwach cztonkowskich.

10) Dalsze prezentowanie pozytywnych korzysci ptynacych ze zdrowego srodowiska pracy dla
biznesu i zrownowazonego rozwoju spotecznego, podnoszenie swiadomosci na temat
pozytywnego wplywu dobrego zdrowia psychicznego i potrzeby walki z stygmatyzaca.

3. Annual ActivityReports of Member States And Stakeholders (2017)
zawierajgcy szczegotowy opis dziatan podejmowanych przez wiadze krajowe w zwigzku

34


https://ec.europa.eu/health/system/files/2018-03/2017_compass_activityreport_en_0.pdf

z priorytetami dziatania EU-Compass, w tym w zwigzku z ochrong zdrowia psychicznego
W miejscu pracy.

Europejski filar praw socjalnych

Europejski Filar Praw Socjalnych to dokument Unii Europejskiej podpisany wspdlnie przez
Parlament Europejski, Rade Unii Europejskiej i Komisje Europejska 17 listopada 2017 na
Szczycie Spotecznym na rzecz Sprawiedliwego Zatrudnienia i Wzrostu Gospodarczego. Filar
przewiduje zarowno nowe prawa dla obywateli Unii, jak i zmierza do utatwienia im bardziej
skutecznego egzekwowania tych, ktére juz im przystugujg. Opiera sie na dwudziestu
podstawowych zasadach. W zakresie ,uczciwe warunki pracy” okresla zasady: Bezpieczne i
elastyczne zatrudnienie; Wynagrodzenie; Informacja o warunkach zatrudnienia i ochrona w
przypadku zwolnien; Dialog spoteczny i spoteczne zaangazowanie pracownikdw; Réwnowaga
miedzy zyciem zawodowym a prywatnym; Zdrowe, bezpieczne i dobrze dostosowane
Srodowisko pracy oraz ochrona danych osobowych.

5. Bezpieczne i elastyczne zatrudnienie

Niezaleznie od rodzaju i czasu trwania stosunku pracy pracownicy majg prawo do
sprawiedliwego i rownego traktowania w odniesieniu do warunkow pracy, dostepu do ochrony
socjalnej i szkolen. NaleZy wspierac przechodzenie w kierunku otwartych form zatrudnienia.
Nalezy zapewnic pracodawcom niezbedng elastycznosc, zgodnie z prawodawstwem i uktadami
zbiorowymi, tak by mogli sprawnie dostosowywac sie do zachodzgcych w kontekscie
gospodarczym zmian.

Nalezy wspierac innowacyjne formy zatrudnienia, ktore gwarantujg wysoka jakosc warunkow
pracy. Nalezy zachecac do przedsiebiorczosci i samozatrudnienia. NaleZy utatwic¢ mobilnosc
zawodowa.

Nalezy zapobiegac powstawaniu stosunkow pracy prowadzacych do niepewnych warunkow
pracy, w tym poprzez wprowadzenie zakazu naduzywania nietypowych umow o prace. Kazdy
okres probny powinien miec rozsadny czas trwania.

posrednictwem platform internetowych

6. Wynagrodzenia

Pracownicy majg prawo do sprawiedliwego wynagrodzenia, ktore zapewnia przyzwoity poziom
zycia.

Nalezy zadbac o odpowiednie pface minimaine, tak by zapewnic zaspokojenie potrzeb
pracownika i jego rodziny w swietle krajowych warunkow ekonomicznych i spotecznych, przy
jednoczesnym zapewnieniu dostepu do zatrudnienia i motywacji do poszukiwania pracy. Nalezy
zapobiegac ubostwu pracujgcych.

Wszystkie wynagrodzenia sg ustalane w sposob przejrzysty i przewidywalny, zgodnie z praktyka
krajowa i z poszanowaniem autonomii partnerow spotecznych.
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Powigzane dziafania Komisji: Wniosek dotyczacy dyrektywy w sprawie adekwatnych
wynagrodzer minimainych

7. Informacje o warunkach zatrudnienia i ochrona w przypadku zwolnien
Pracownicy majg prawo otrzymac w momencie nawigzania stosunku pracy pisemng informacje
o ich prawach i obowigzkach wynikajgcych ze stosunku pracy, w tym w trakcie okresu
probnego.

W przypadku zwolnienia z pracy pracownicy majg prawo do uzyskania wczesniej informacji o
przyczynach takiego zwolnienia, przystuguje im rowniez rozsadny okres wypowiedzenia. Majag
oni prawo do skutecznego i bezstronnego rozstrzygania sporow, a w przypadku
nieuzasadnionego zwolnienia z pracy prawo do dochodzenia roszczeri, w tym do odpowiedniej
rekompensaty.

8. Dialog spoteczny i spofeczne zaangaZzowanie pracownikow

Nalezy prowadzi¢ konsultacie z partnerami spotecznymi w sprawie opracowywania | wdrazania
polityki gospodarczej i spotecznej oraz polityki zatrudnienia zgodnie z praktykami krajowymi,
Nalezy ich zachecac do negocjowania i zawierania uktadow zbiorowych w sprawach, ktore ich
dotyczg, z poszanowaniem ich autonomii i prawa do podejmowania dziatan zbiorowych. W
stosownych przypadkach porozumienia zawarte miedzy partnerami spotecznymi sg wdrazane na
szczeblu Unii i jej paristw cztonkowskich.

Pracownicy lub ich przedstawiciele majg prawo do uzyskiwania informacji i wyrazania swojej
opinii w odpowiednim czasie w dotyczacych ich kwestiach, w szczegdinosci w odniesieniu do
transferow, restrukturyzacji oraz taczenia przedsiebiorstw, a takze zwolnier grupowych.
Zacheca sie do wspierania zwiekszonej zdolnosci partnerow spotecznych do propagowania
dialogu spofecznego.

9. Rownowaga miedzy Zyciem zawodowym a prywatnym

Rodzice oraz osoby petnigce obowigzki opiekundow maja prawo do odpowiednich urlopow,
elastycznej organizacji pracy oraz dostepu do ustug w zakresie opieki. Kobiety i mezczyZzni majg
rowny dostep do specjalnych urlopow stuzacych wypetnianiu obowigzkow w zakresie opieki oraz
nalezy zachecac ich do korzystania z takich urlopow w racjonainy sposob.

10. Zdrowe, bezpieczne i dobrze dostosowane srodowisko pracy oraz ochrona
danych

Pracownicy majg prawo do wysokiego poziomu ochrony zdrowia i bezpieczeristwa w miejscu
pracy.

Pracownicy majg prawo do srodowiska pracy dostosowanego do ich potrzeb zawodowych i
ktore pozwala im przedtuzyc okres ich uczestnictwa w rynku pracy.

Pracownicy majg prawo do ochrony swoich danych osobowych w kontekscie zatrudnienia.
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Planowane dziatania Komisji: nowe strategiczne ramy dotyczace bezpieczeristwa i higieny
pracy, iniciatywa na rzecz poprawy warunkow pracy swiadczonej za posrednictwem platform
internetowych

Komisja Europejska w komunikacie dot. wdrozenia Filaru (Action plan) wskazywata na
konieczno$¢ stworzenia nowych ram dot. bezpieczenstwa i higieny pracy, wskazujac w
szczegoblnosci na zagrozenia psychospoteczne.

Aktualizacja strategicznych ram UE dotyczacych bezpieczeristwa i higieny pracy jest konieczna w
zwigzku z szybkimi zmianami technologicznymi i spotecznymi. Pandemia uwydatnifa
nieodzownosc odpowiednich srodkow w zakresie zdrowia i bezpieczeristwa. Przyspieszenie
cyfryzacji zmienia samo pojecie srodowiska pracy, charakter i zakres wykonywanej pracy,
rozwigzania dotyczgce czasu pracy oraz relacie w miejscu pracy. W tym kontekscie
psychospoteczne i organizacyjne czynniki ryzyka moga powodowac wzrost poziomu stresu
ZWIgzanego z pracg, pogorszenie stanu zdrowia psychicznego, a takze zagrozenia zwigzane z
ergonomig i bezpieczeristwem. Stanowi to szczegolne wyzwanie w przypadku
mikroprzedsiebiorstw oraz MSP.

37


https://eur-lex.europa.eu/legal-content/PL/TXT/?uri=COM%3A2021%3A102%3AFIN&qid=1614928358298

EU-Strategic Framework on Health and Safety at Work (2021-2027)

Najnowsze Ramy strategiczne UE dot. zdrowia i bezpieczenstwa w miejscu pracy w wiekszosci
dotyczg problemoéw pracowniczych zwigzanych z pandemig. Komisja Europejska 28.06.2021 r.
wydata Komunikat do Parlamentu Europejskiego, Rady Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-
Spotecznego i Komitetu Regiondw w sprawie BHP. Strategia odnosi sie do zmieniajgcych sie
potrzeb w zakresie ochrony pracownikéw, spowodowanych transformacjg cyfrowg i ekologiczna,
nowymi formami pracy i pandemig COVID-19. Nowe ramy uwzgledniajg rowniez dotychczasowe
zagrozenia bezpieczenstwa i zdrowia w miejscu pracy, takie jak ryzyko wypadkdéw przy pracy lub
narazenie na niebezpieczne czynniki dla zdrowia.

Komisja Europejska zdefiniowata priorytety Unii Europejskiej w kwestii bezpieczenstwa i higieny
pracy na 7 kolejnych lat:

— przewidywanie zmian i zarzadzanie nimi w kontekscie zielonej, cyfrowej i demograficznej
transformacji,

— bardziej efektywne zapobieganie wypadkom przy pracy i chorobom zawodowym oraz
dazenie do przyjecia ,wizji zero” w kontekscie zgondw zwigzanych z praca,

— wieksza gotowos$¢ do reagowania na biezace i przyszte kryzysy zdrowotne.

Zaktualizowana wersja unijnych zasad BHP nie odnosi sie wprost do problemu wypalenia, ale
omawia zagadnienia zwigzane z ryzykiem psychospotecznym, w szczegdlnosci w zwigzku z praca
zdalna.

W wyniku pandemii blisko 40 % pracownikow zaczeto pracowac zdalnie w pefnym wymiarze
godzin. Powoduje to zatarcie tradycyjnych granic miedzy pracg a Zyciem prywatnym i wraz

z innymi tendencjami w zakresie pracy zdalnej, takimi jak ciggta t3cznosc, brak interakcji
spotecznych i zwiekszone wykorzystanie technologii informacyjno-komunikacyjnych, przyczynia
sie do powstania dodatkowych psychospotecznych i ergonomicznych czynnikow ryzyka.

W tym zakresie Komisja deklaruje szereg nowych dziatan

Komisja:

e dokona modernizacji ram legislacyjnych w zakresie bezpieczeristwa i higieny pracy
zwigzanych z transformacja cyfrowa poprzez przeglad dyrektywy w sprawie miejsc
pracy oraz dyrektywy w sprawie urzadzen wyposaZzonych w monitory ekranowe
02023 r.,

e rozpocznie ,kampanie EU-OSHA: zdrowe i bezpieczne miejsce pracy” na lata 2023-2025 na
rzecz utworzenia bezpiecznej i zdrowej cyfrowej przysztosci, obejmujacej w szczegolnosci
psychospoteczne i ergonomiczne czynniki ryzyka,

e przygotuje, we wspofpracy z parstwami cztonkowskimi i partnerami  spofecznymi,
nieustawodawczg inicjatywe na szczeblu UE dotyczgaca zdrowia psychicznego
w miejscu pracy, w ramach ktorej ocenione zostang pojawiajgce sie kwestie zwigzane ze
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zdrowiem psychicznym pracownikow oraz przedstawione zostang wytyczne dotyczace
dziatan przed koricem 2022 r.;

opracuje podstawy analityczne, narzedzia elektroniczne i wytyczne w zakresie oceny
ryzyka zwigzanego z zielonymi miejscami pracy i miejscami pracy w sektorze cyfrowym
i procesami, z uwzglednieniem w szczegolnosci psychospotecznych iergonomicznych
czynnikow ryzyka;

Zwroci_sie do panelu ekspertow w dziedzinie efektywnych sposobow _inwestowania
w zdrowie o wydanie do korica 2021 r. opinii na temat wspierania zdrowia psychicznego
pracownikow stuzby zdrowia i innych kluczowych pracownikow;

zapewni odpowiednie dziatania nastepcze w zwigzku z rezolucjg Parlamentu Europejskiego

w sprawie prawa do bycia offiine.

Komisja wzywa paristwa cztonkowskie do:

uaktualnienia krajowych ram prawnych w porozumieniu z partnerami spotecznymi, aby
uwzglednic¢ zagrozenia i moZliwosci w zakresie BHP zwigzane z transformacja ekologiczng
i cyfrowa. Paristwa cztonkowskie powinny skupic sie na wykorzystaniu narzedzi cyfrowych
wcelu zwiekszenia skutecznosci inspekcii  pracy, zarowno poprzez zapobieganie
naruszeniom przepisow, jak i wykrywanie takich naruszeri;

organizowania — wzajemnych  ocen  dotyczacych  problemow  psychospotecznych
[ ergonomicznych w miejscu pracy;

wzmocnienia monitorowania | gromadzenia danych dotyczacych sytuacji w zZakresie
psychicznych i psychospotecznych czynnikow ryzyka we wszystkich sektorach.

Komisja zacheca partnerow spotecznych do:

podjecia  dziatari | zaktualizowania — obowigzujacych — porozumieri na  poziomie
miedzybranzowym | miedzysektorowym w celu uwzglednienia nowych kwestii dotyczgcych
BHP  zwigzanych <z cyfrowym rynkiem pracy, w szczegolnosci psychospotecznymi
i ergonomicznymi czynnikami ryzyka, do 2023 r.; wspolnego wypracowania rozwigzar, aby
stawic¢ czota wyzwaniom zwigzanym z pracg zdaing, cyfryzacjia i prawem do bycia offline,
opierajac sie na Umowie ramowej europejskich partnerow spotecznych w sprawie cyfryzacjl.

Dyrektywa Rady z dnia 12 czerwca 1989 r. w sprawie wprowadzenia srodkow
w celu poprawy bezpieczenstwa i zdrowia pracownikow w miejscu pracy
(89/391/EWG) i Dyrektywa Rady z dnia 29 maja 1990 r. w sprawie

minimalnych wymagan w dziedzinie bezpieczenstwa i ochrony zdrowia przy
pracy z urzadzeniami wyposazonymi w monitory ekranowe (90/270/EWG).

Dyrektywa nie odnosi sie bezposrednio ani do kwestii wypalenia ani do kwestii zdrowia
psychicznego pracownikow. Ustala jednak podstawowe zatozenia dla systemu ochrony zdrowia
pracownikdw w panstwach cztonkowskich, wskazujgc konieczno$¢ ustalenia obowigzkdw
pracodawcow jak i pracownikow w tym zakresie. Dyrektywa zostata poddana jednakze
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specjalnej interpretacji w kontekscie wynikajgcych z niej obowigzkéw dot. ochrony zdrowia
psychicznego w miejscu pracy.

Rada uzupetnita powyzszg regulacje ustanawiajac identyczny standard ochrony dla pracownikéw
zatrudnionych na czas okreslny Dyrektywg rady z dnia 25 czerwca 1991 r. uzupetniajgcg Srodki
majgce wspiera¢ poprawe bezpieczenstwa i zdrowia w pracy pracownikéw pozostajgcych w
stosunku pracy na czas okreslony lub w czasowym stosunku pracy (91/383/EWG).

Ponadto, Dyrektywa UE w sprawie minimalnych wymagan bezpieczenstwa i higieny pracy z
urzadzeniami wyposazonymi w ekrany (90/270/EEC) stanowi, ze pracodawcy sg zobowigzani do
przeprowadzenia analizy stanowisk pracy w celu oceny warunkow bezpieczeristwa i higieny,
ktore powodujg dla swoich pracownikow, w szczegolnosci w zakresie moZliwych zagrozeri dla
wzroku, problemow fizycznych i problemow zwigzanych ze stresem psychicznym.

Dokument Interpretacyjny Implementacji Dyrektywy Rady 89/391/EWG w odniesieniu do
zdrowia psychicznego w miejscu pracy

Odwotujac sie do podejscia ,interpretacyjnego”, dokument interpretacyjny ma na celu
przypomnienie, w szczegdlnosci pracodawcom, ale w rzeczywistosci kazdemu, kto ma
odpowiednie obowigzki w konkretnych warunkach/firmach, fakt, ze w odniesieniu do zdrowia
psychicznego pracownikéw, a w szczegdlnosci do podjecia wszelkich niezbednych Srodkow
zapobiegania zagrozeniom wtasciwych dla tego rodzaju kwestii, zastosowanie majg przepisy
dyrektywy Rady 89/391/EWG. Dokument ten wskazuje zatem formalne wymagania Dyrektywy
Rady 89/391/EWG w zakresie zdrowia psychicznego w miejscu pracy.

Ponadto aneks do dokumentu opisuje inne dyrektywy dotyczace ochrony pracownikdéw oraz w
kontekscie wynikajacych z nich kwestii dotyczacych ochrony zdrowia psychicznego pracownikéw
(takich jak dyskryminacja, czas pracy, ochrona w trakcie cigzy i ochrona rodzicow, etc.).

Regulacje UE dotyczace czasu pracy

Czas pracy jest kluczowym elementem zycia zawodowego, a jego regulowanie stanowi sedno
debat politycznych, gospodarczych i spotecznych zaréwno na szczeblu unijnym, jak i krajowym.
Aby chronic zdrowie i bezpieczenstwo pracownikéw, unijna dyrektywa w sprawie czasu pracy
wymaga, aby wszystkie panstwa cztonkowskie zagwarantowaty minimalne normy dotyczace
organizacji czasu pracy dla wszystkich pracownikdéw w catej UE. Obejmuje to normy dotyczace
maksymalnego tygodniowego czasu pracy (ustalonego na 48 godzin), minimalnych okreséw
odpoczynku i przerw, urlopu wypoczynkowego, pracy nocnej i pracy zmianowej.

Dyrektywa w sprawie czasu pracy 2003/88/WE jest dyrektywg prawa Unii Europejskiej i
kluczowym elementem europejskiego prawa pracy. Daje pracownikom UE prawo do:

— o najmniej 28 dni (cztery tygodnie) ptatnych urlopdw rocznie,
— 20-minutowe przerwy na odpoczynek w okresie 6 godzin,
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— dzienny odpoczynek trwajgcy co najmniej 11 godzin w ciggu 24 godzin;

— ogranicza nadmierng prace w nocy;

— €0 najmniej 24 godziny odpoczynku w okresie 7 dni;

— prawo do pracy w wymiarze nie dtuzszym niz 48 godzin tygodniowo, chyba Ze panstwo
cztonkowskie zezwala na indywidualng rezygnacje.

Trzy gtéwne badania Eurofound dostarczajg danych na temat kwestii zwigzanych z czasem
pracy.

Europejskie badanie warunkéw pracy (EWCS) ujmuje czas pracy z réznych perspektyw. W
EWCS 2015 jakosS¢ czasu pracy byta jednym z siedmiu wskaznikdw jakosci pracy. Wykorzystano
go do pomiaru czestosci wystepowania dtugich (i bardzo krétkich) godzin pracy, zakresu przerw,
nietypowego czasu pracy, organizacji czasu pracy i elastycznosci oraz tego, jak wptywajg one
na zdrowie i samopoczucie pracownikdow. Wyniki pokazujg, ze 43% pracownikdw ma bardzo
regularne harmonogramy pracy. Korzystajgc z danych EWCS z 2015 r., Eurofound zbadat
schematy czasu pracy pod katem zréwnowazonej pracy. Analiza dotyczy powigzan miedzy
wzorcami czasu pracy, rownowagg miedzy zyciem zawodowym a prywatnym i preferencjami
dotyczacymi czasu pracy, a takze zdrowiem i dobrostanem pracownikéw. Ocenia réwniez, jak
trwate sg obecne warunki pracy i modele czasu pracy w przysztosci.

Europejskie Badanie Jakosci Zycia (EQLS) dotyczy organizacji czasu pracy, zaréwno platnej, jak i
nieodptatnej, oraz ich wptywu na satysfakcje z réwnowagi miedzy zyciem zawodowym a
prywatnym.

W ramach europejskiego badania przedsiebiorstw (ECS) Eurofound przeprowadzit réwniez
kompleksowe badania dotyczace czasu pracy i rownowagi miedzy zyciem zawodowym a
prywatnym. Przyjrzata sie rozpowszechnieniu elastycznego czasu pracy i rozliczen czasu pracy,
pracy w niepetnym wymiarze godzin, nadgodzin i niestandardowych godzin pracy; urlop
rodzicielski i inny dtugoterminowy; stopniowe i wczesniejsze przejscie na emeryture; a takze
konkretne polityki wspierajgce rownowage miedzy zyciem zawodowym a prywatnym w firmach.

Klasyfikacja niektorych dyrektyw UE dotyczacych zagadnien zwigzanych z ochrong

pracownikéw:

Table 3 Kategoryzacja niektorych dyrektyw UE pod katem poruszanych przez nie zagadnien zwigzanych z ochrong
pracownikow

Zagadnienie Rodzaj dokumentu
psychologiczne
Czas pracy Directive 93/104/EC concerning aspects of the organisation of

working time

Directive 97/81/EC concerning the framework agreement on part-
time work

Directive 99/70/EC concerning the framework agreement on fixed-
term work
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Directive 2002/15/EC on the organisation of working time of person
performing mobile road transport activities

Directive 2003/88/EC concerning aspect of the organisation of
working time

Dyskryminacja Directive 2000/43/EC and 2000/78EC: it prohibits direct or indirect
discrimination on grounds of racial or ethnic origin, religion, belief,
disability, age, or sexual orientation

Réwne traktowanie Directive 76/207/EC and 2002/73/EC on equal treatment of men
kobiet i mezczyzn and women regarding access to employment, vocational training,
promotion, and working conditions

Directive 2006/54/EC on the implementation of the principles of
equal opportunities and equal treatment of men and women in
matters of employment and occupation

Mtodzi ludzie w pracy | Directive 94/33/EC on the protection of young people at work

Macierzynstwo i C183 Maternity Protection Convention
powigzane Directive 92/85/EC on pregnant workers, women who have recently
zagadnienia birth or are breast-feeding

Directive 96/34/EC on parental leave
Informowanie i Directive 2002/14/EC establishing a general framework for
konsultowanie informing and consulting employees in the European Community

pracownikéw

Zrédto: PRIMA-EF: Psychosocial Risk Management Excellence Framework.

EU Work-life Balance Directive

Dyrektywa w sprawie rdwnowagi miedzy zyciem zawodowym a prywatnym to prawo UE, ktore
ma na celu utatwienie osobom pracujgcym w UE godzenia pracy zarobkowej z zyciem
prywatnym, w tym obowigzkami opiekunczymi. Wykazuje potencjat do poprawy sytuacji
cztonkdw rodzin osdb z niepetnosprawnoscig intelektualng i samych osdb z niepetnosprawnosciag
intelektualng, aby lepiej faczyé prace z obowigzkami rodzicielskimi i/lub opiekunczymi.
Dyrektywa w sprawie réwnowagi miedzy zyciem zawodowym a prywatnym wprowadza miedzy
innymi minimalne standardy urlopu rodzicielskiego, w tym urlopu ojcowskiego, urlopu
opiekunczego, prawa do elastycznej organizacji pracy dla rodzicow i opiekunéw oraz
zabezpieczenia przed niestusznymi zwolnieniami.

Wprowadzenie urlopu ojcowskiego. Ojcowie/rownorzedni drudzy rodzice bedg mogli skorzystac
z co najmniej 10 dni roboczych urlopu ojcowskiego w okresie narodzin dziecka, z wyrownaniem
co najmniej na poziomie zasitku chorobowego.

Wzmocnienie istniejgcego prawa do 4 miesiecy urlopu roazicielskiego poprzez uniemoZziliwienie
przeniesienia 2 z 4 miesiecy z jednego rodzica na drugiego i rekompensaty na poziomie
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ustalonym przez paristwa cztonkowskie. Rodzice beda rowniez mieli prawo wnioskowac o
skorzystanie z urlopu w sposob elastyczny (np. w niepetnym wymiarze godzin lub
fragmentarycznie).

Wprowadzenie urlopu opiekuriczego dla pracownikow zapewniajgcych opieke osobistag lub
wsparcie krewnemu lub osobie mieszkajacej w tym samym gospodarstwie domowym. Pracujgcy
opiekunowie beda mogli zajac 5 dni w roku.

Rozszerzenie istniejgcego prawa do Zgdania elastycznych form pracy (skrocone godziny pracy,
elastyczne godziny pracy i elastycznosc¢ miejsca pracy) na wszystkich pracujgcych rodzicow
azieci do 8 roku Zycia oraz wszystkich opiekunow.

Dyrektywa zostata formalnie przyjeta przez Parlament Europejski i Rade Unii Europejskiej w
czerwcu 2019 r. W lipcu zostata opublikowana w dzienniku urzedowym UE we wszystkich
jezykach UE. Panstwa cztonkowskie majg 3 lata na transpozycje dyrektywy do prawa
krajowego.

Informacje o zmianach prawnych w polskim systemie legislacyjnym w zwigzku z implementacjg
dyrektywy (do sierpnia 2022) znajdujg sie w rozdziale dot. Polskich rozwigzan prawnych.

Minimalne wynagrodzenie — prace nad wdrozeniem dyrektywy

Komisja Europejska przyjeta wniosek dotyczacy dyrektywy w sprawie odpowiednich ptac
minimalnych w dniu 28 pazdziernika 2020 r. Wniosek ma na celu ustanowienie ram majacych na
celu poprawe adekwatnosci ptac minimalnych oraz zwiekszenie dostepu pracownikéw do
ochrony ptacy minimalnej.

We wszystkich panstwach cztonkowskich wniosek Komisji ma na celu promowanie rokowan
zbiorowych w sprawie wynagrodzen oraz poprawe egzekwowania i monitorowania ochrony
pfacy minimalnej ustanowionej w kazdym kraju.

W panstwach cztonkowskich, w ktérych obowigzujg ustawowe ptace minimalne, wniosek ma
rowniez na celu:

— wprowadzenie warunkoéw, w ktorych ustawowe ptace minimalne majg byc¢ ustalane na
odpowiednim poziomie: jasne i stabilne kryteria ustalania ptacy minimalnej, orientacyjne
wartosci referencyjne stuzgce do oceny adekwatnosci, regularne i terminowe aktualizacje
ptac minimalnych oraz ustanowienie organdw doradczych doradza¢ wiasciwym organom

— ograniczenie do minimum stosowania zréznicowan i potrgcen ptacy minimalnej

— zapewnienie skutecznego zaangazowania partnerow spotecznych w ustalanie i
aktualizowanie ustawowej ptacy minimalnej.

Proponowana dyrektywa wprowadzitaby do Komisji roczne sprawozdania panstw cztonkowskich
na temat ich danych dotyczacych ochrony ptacy minimalnej.
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Whiosek Komisji jest w petni zgodny z zasadg pomocniczosci: przewiduje ramy dla minimalnych
standarddéw, z poszanowaniem i odzwierciedleniem kompetencji panstw cztonkowskich oraz
autonomii partneréw spotecznych i swobody zawierania uméw w dziedzinie wynagrodzen. Nie
zobowigzywatby panstw cztonkowskich, ktére opierajg sie na uktadach zbiorowych, do
wprowadzenia ustawowych ptac minimalnych, ani nie ustalatby poziomu pfacy ani
zharmonizowanej ptacy minimalnej.

Obecnie trwajg prace legislacyjne, ktérych przebieg jest opisywany tutaj. Zaréwno Rada jak i
Parlament muszg zgodzi¢ sie na brzmienie dyrektywy.

Rezolucja Parlamentu Europejskiego z dnia 19 lutego 2009 r. w sprawie
zdrowia psychicznego (2008/2209(INI))

Rezolucja wezwata panstwa cztonkowskie do wspierania badan nad warunkami pracy, ktére
mogg zwiekszac zapadalno$¢ na choroby psychiczne, zwtaszcza wsrdd kobiet; wzywa rowniez
pracodawcoéw do promowania zdrowego klimatu pracy, zwracajgc uwage na stres zwigzany z
pracg, podstawowe przyczyny zaburzen psychicznych w miejscu pracy oraz do zajecia sie tymi
przyczynami. Wreszcie wzywa Komisje do wymagania od przedsiebiorstw i organdw publicznych
publikowania rocznego sprawozdania na temat ich polityki i dziatan prowadzonych na rzecz
zdrowia psychicznego ich pracownikéw, na tej samej podstawie, na jakiej sktadaja
sprawozdania dotyczace zdrowia fizycznego i bezpieczenstwa w pracy.

Zdrowie psychiczne w miejscu pracy
[Parlament Europejski]

31. osSwiadcza, Zze miejsce pracy ogrywa kluczowa role w integracji spotecznej 0sob z
problemami dotyczgcymi zdrowia psychicznego, i wzywa do wspierania ich rekrutacji,
zatrzymywania w miejscu pracy, resocjalizacji i powrotu do pracy, z naciskiem na integracje
grup najstabiej uprzywilejowanych, w tym mniejszosciowych wspdinot etnicznych;

32.  zacheca paristwa cztonkowskie do wsparcia badari nad warunkami pracy, ktore moga
sprzyjac powstawaniu zaburzeri psychicznych, w szczegolnosci u kobiet;

33. wzywa paristwa cztonkowskie do wspierania i wdrazania specjalnych cykli szkolenia
zawodowego dla osob cierpigcych na problemy dotyczace zdrowia psychicznego,
uwzgledniajgcych ich zdolnosci i potencjat oraz ufatwiajacych ich integracje na rynku pracy, a
takze do opracowywania programow ponownej integracji w miejscu pracy; podkresla rowniez
koniecznosc odpowiedniego szkolenia pracodawcow i pracownikow w zakresie zaspokajania
szczegoinych potrzeb 0sob cierpigcych na problemy dotyczace zdrowia psychicznego,;

34. wzywa pracodawcow do wspierania zdrowego klimatu pracy z uwzglednieniem stresu
zwigzanego z pracg i przyczyn zaburzeri psychicznych w miejscu pracy oraz do eliminacji tychze
przyczyn;
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35. wzywa Komisje do wprowadzenia wymogu, by przedsiebiorstwa i organy publiczne
publikowaty corocznie sprawozdanie ze swojej polityki i dziatar na rzecz zdrowia psychicznego
pracownikow, na wzor sprawozdania na temat bezpieczeristwa i higieny pracy;

36.  zacheca pracodawcow, by w ramach strategii bezpieczeristwa i higieny pracy
przyjmowali programy wspierania zdrowia emocjonalnego i psychicznego pracownikow,
oferowali poufne i niestygmatyzujace mozliwosci wsparcia i wprowadzali polityke
przeciwdziatania zastraszaniu, wzywa Komisje do upowszechniania pozytywnych modeli poprzez
publikacje tego rodzaju programow w Internecie;

37. wzywa paristwa cztonkowskie do zadbania, by osoby majace prawo do zasitkow z tytutu
choroby lub niepetnosprawnosci wynikajacej z problemow dotyczacych zdrowia psychicznego
nie bytly pozbawione prawa dostepu do zatrudnienia i nie tracity niezwtocznie po znalezieniu
pracy prawa do zasitku wynikajacego z ich niepetnosprawnosci lub choroby;

38. wzywa paristwa cztonkowskie do petnego i skutecznego wdroZenia dyrektywy Rady
2000/78/WE z dnia 27 listopada 2000 r. ustanawiajgcej ogoine warunki ramowe rownego
traktowania w zakresie zatrudnienia i pracy (3).

Rezolucja PE — prawo do bycia offline

Aby przeciwdziata¢ brakowi rownowagi cyfrowej wsréd pracownikéw zdalnych Parlament Europejski
wydat w styczniu 2021 r. rezolucje zawierajacg szereg wskazdwek i wytycznych, majacych na celu
zwrdcenie uwagi na problem, jakim jest stres cyfrowy wsrdd pracownikdw oraz ,prawo do
mozliwosci bycia offline”. Prawo to powinno by¢ rozumiane jako prawo pracownikéw do
nieangazowania sie w obowigzki zawodowe poza godzinami pracy i do nieuczestniczenia w
komunikacji za pomocg narzedzi cyfrowych, takich jak wiadomosci e-mail, rozmowy telefoniczne
i inne.

W tresci rezolucji Parlament wskazat na konkretne konieczne do podjecia dziatania:

[Parlament Europejski]:
— wzywa parnistwa cztonkowskie i pracodawcow do zapewnienia pracownikom
informacji na temat prawa do bycia offline i mozZliwosci korzystania z niego;,

— wzywa Komisje, by na podstawie dogtebnej i wiasciwej oceny oraz konsultacji z
paristwami cztonkowskimi i partnerami spotecznymi przedfoZyta wniosek dotyczacy
unijnej dyrektywy w sprawie minimalnych norm i warunkow w celu
zagwarantowania, Ze pracownicy beda w stanie skutecznie korzystac z
przystugujacego im prawa do bycia offline, oraz w celu uregulowania
korzystania z istniejacych i nowych narzedzi cyfrowych do celow
zawodowych,
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- wzywa Komisje, by wiaczyta prawo do bycia offline do jej nowej strategii w
Zakresie bezpieczeristwa i higieny pracy oraz by stworzyta nowe celowe
srodki i dziatania psychospoteczne w ramach bezpieczeristwa i higieny pracy.

Komisja nie rozpoczeta jeszcze prac nad wdrozeniem odpowiedniej dyrektywy.

Na europejskim poziomie krajowym do sierpnia 2021 r. sze$¢ panstw cztonkowskich UE
wdrozyto przepisy obejmujgce prawo dobycia offline, a mianowicie Francja, Belgia, Wiochy,
Hiszpania, Stowacja i Grecja.

Wpisanie stresu na listy chorob zawodowych

Europejski wykaz chordb zawodowych zostat zatwierdzony przez prawodawstwo europejskie w
2003 r. zaleceniem Komisji 2003/670/WE. Obejmuje choroby sklasyfikowane jako zwigzane z
pracg oraz zadania i substancje, ktére wigzg sie z ryzykiem ich zarazenia jednakze nie odnosi sie
do kwestii wypalenia i stresu w pracy.

Kraje UE zazwyczaj stosujg europejski wykaz chordb zawodowych przewidziany w zaleceniu
Komisji Europejskiej nr 2003/670/WE. W raporcie opublikowanym przez Komisje Europejska w
2013 r. dokonano przegladu sytuacji dotyczacej chordb zawodowych w panstwach
cztonkowskich UE i EOG/EFTA. Zaburzenia psychiczne i zwigzane ze stresem znajdujg sie na
krajowych listach choréb zawodowych nastepujgcych krajéow UE: Dania (PTSD); Wegry (choroby
wywotane czynnikami psychospotecznymi); Wiochy (PTSD i przewlekte zaburzenia adaptacyjne,
takie jak lek, depresja, zaburzenia zachowania lub zaburzenia afektywne); totwa (choroby
spowodowane przecigzeniem i psychonerwicg); Litwa (choroby zawodowe wywotane stresem);
Holandia (zaburzenia zwigzane ze stresem zawodowym i wypalenie zawodowe, depresja
zwigzana z pracg, PTSD, uzaleznienie od alkoholu); Rumunia (psychoneuroza spowodowana
dtugoterminowg opieka nad osobami psychopatycznymi na oddziatach psychiatrycznych);
podczas gdy w Finlandii zaburzenia psychiczne i behawioralne sg objete krajowymi rejestrami
niepetnosprawnosci (F:ICD-10) i jej systemem otwartym. Zaburzenia psychiczne zwigzane z
pracg sg réwniez kompensowane w szwedzkim systemie otwartym oraz poprzez system
uzupetniajgcy w niektdrych innych panstwach cztonkowskich UE, takich jak Belgia, Dania (w
przypadku zaburzen zwigzanych ze stresem innych niz PTSD) i Francja.

Ponadto w tym konteks$cie warto wskaza¢ nowszg publikacje ,Burnout syndrome as an
occupational disease in the European Union: an exploratory study”, ktra opisuje wyniki ankiet
dotyczacych istnienia regulacji narodowych w krajach europejskich wpisujgcych wypalenie
zawodowe na listy choréb zawodowych:

[...] badanie miato na celu porownanie podejs¢ do zespotu wypalenia zawodowego w krajach
europejskich. Kwestionariusz dotyczacy chorob zawodowych zwigzanych ze stresem zostat
rozestany do krajowych ekspertow z 28 krajow Unii Europejskiej. Odpowiedzi udzielity tacznie 23
kraje. W 9 krajach (Dania, Estonia, Francia, Wegry, totwa, Holandia, Portugalia, Stowacja i
Szwecja) zespot wypalenia zawodowego mozna uznac za chorobe zawodowa. totwa ma
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syndrom wypalenia zawodowego wyraznie wpisany na liste OD, Odszkodowanie za syndrom
wypalenia zostato przyznane w Danii, Francji, totwie, Portugalii i Szwecji. Tylko w 39% krajow
istnieje moZliwosc uznania syndromu wypalenia zawodowego za chorobe zawodows, przy czym
wiekszosc przypadkow uznania i kompensacji choroby wystepuje dopiero w ostatnich latach.

Umowy ramowe z partnerami na poziomie UE (framework agreements)

Opracowano na podstawie cytowanej analizy: ,Workplace stress: A collective challenge”, ILO

Na poziomie UE dziatania podjete przez partneréw spotecznych w obrebie europejskich ram
dialogu spotecznego odegraty znaczaca role w uznaniu znaczenia kwestii psychospotecznych i
stresu zwigzanego z pracqg w ostatnich latach, zawierajgc szereg uméw (ratyfikowanych przez
Rade Ministréw i obecnie cze$¢ prawodawstwa europejskiego) obejmujgcego takie aspekty, jak
urlop rodzicielski (1996), praca w niepetnym wymiarze godzin (1997) i umowy na czas okreslony
(1999). Partnerzy spoteczni zawarli rowniez umowy ramowe dotyczgce telepracy (2002 r.),
stresu zwigzanego z pracg (2004 r.), molestowania i przemocy w pracy (2007) oraz przemocy i
molestowania ze strony o0séb trzecich zwigzanych z pracg (2010).

Zgodnie z umowa ramowag UE w sprawie stresu zwigzanego z pracg, czynniki powodujgce stres
Zwigzany z pracg mozna uwzglednic¢ w ramach ogdinego procesu oceny ryzyka. Srodki moga byc¢
zbiorowe, indywidualne lub jedno i drugie. MozZna je wprowadzic w formie konkretnych srodkow
ukierunkowanych na identyfikacje czynnikow stresowych lub jako czesc zintegrowanej polityki
dotyczacej stresu obejmujgcej zarowno srodki zapobiegawcze, jak i reagujace.
Odpowiedzialnosc za okreslenie odpowiednich srodkow spoczywa na pracodawcy, ale srodki te
powinny byc realizowane przy udziale i wspofpracy pracownikow lub ich przedstawiciell.
Porozumienie stanowito punkt wyjscia dla powigzanego dialogu spotecznego na poziomie UE w
pleciu sektorach: edukacji, administracji rzgdowej, bezpieczeristwa prywatnego, budownictwa i
energii elektrycznej. Zgodnie z umowg ramowag w kilku krajach UE mozna znalez¢ umowy na
szczeblu krajowym okreslajgce ramy negocjacji dotyczacych stresu zwigzanego z pracag i
zagrozeri psychospotecznych.

Na przyktad w Luksemburgu i Holandli trojstronne kompleksowe ramy zorientowane na
dziatanie oparte na Porozumieniu w sprawie stresu zwigzanego z pracg przyjeto jako zalecenie
do negocjacji na poziomie przedsiebiorstwa. Firiscy i szwedzcy partnerzy spoteczni uzgodnili
wspdine wytyczne dotyczgce rokowari lub innych wspolnych dziatari w tych kwestiach na
poziomie sektorowym I przedsiebiorstw. W Hiszpanii najbardziej reprezentatywne zwigzki
zawodowe i organizacje pracodawcow wigczyty stres zwigzany z pracg do Uktadow Miedzy
konfederacyjnych w sprawie rokowari zbiorowych (AINC, 2005 i 2007), dostarczajac
organizacjom cztonkowskim bedacym sygnatariuszami zaleceri i priorytetow do wykorzystania
podczas rokowari zbiorowych. Uktady zbiorowe na poziomie krajowym, okreslajgce prawa i
obowigzki sygnatariuszy i ich cztonkow, zostaty rowniez zawarte w Danii (sektor publiczny);
Francja (sektor bankowy, elektrycznosc i gaz, telekomunikacjia, ekonomia spoteczna, przemyst
naftowy, przemyst farmaceutyczny i spotdzielnie rolnicze); Grecja (miedzybranzowa); Wtochy
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(miedzykonfederacja); Szwecja (sektor miejski) i Rumunia (miedzybranzowe). Belgijscy
partnerzy spoteczni przyjeli miedzybranzowy uktad zbiorowy pracy w ramach Krajowej Rady
Pracy w sprawie zarzgdzania zapobieganiem stresowi spowodowanemu pracg (CCT/CAO nr 72,
1999) przed wejsciem w Zycie Porozumienia UE w sprawie stresu zwigzanego z pracg. W
Niemczech sektorowy uktad zbiorowy dla bankow prywatnych i publicznych zawierat wspoing
deklaracie wzywajaca przedsiebiorstwa do wprowadzenia srodkow zmniejszajacych napiecie
psychiczne, w tym realistyczne cele, autonomie i kompleksowg analize ryzyka (2010).

Wyspecjalizowane agencje europejskie

W UE dziata kilka agencji, instytutéw i komitetdw zajmujgcych sie BHP. Europejska Fundacja
na rzecz Poprawy Warunkow Zycia i Pracy (Eurofound) jest tréjstronng agencja UE, ktdrej
rolg jest dostarczanie wiedzy w obszarze polityk spotecznych i zwigzanych z pracg. Eurofound
prowadzi dwa regularne badania dotyczace kwestii zycia zawodowego: Europejskie Badanie
Warunkow Pracy (EWCS) i Europejskie Badanie Przedsiebiorstw (ECS). Poruszane tematy
obejmujg status zatrudnienia, dtugos¢ i organizacje czasu pracy, organizacje pracy, nauke i
szkolenie, fizyczne i psychospoteczne czynniki ryzyka, zdrowie i bezpieczenstwo, rownowage
miedzy zyciem zawodowym a prywatnym, udziat pracownikdw, zarobki i bezpieczenstwo
finansowe.

Eurofound opracowat w 2018 r. specjalny raport dotyczacy rozwigzan wdrazanych w krajach
cztonkowskich w zwigzku z wypaleniem zawodowym. Jak podaje raport na temat wypalenia
zawodowego Burnout in the workplace: A review of data and policy responses in the EU, juz
dzi$ w dwdch krajach UE: we Wtoszech i na Ltotwie wypalenie jest uznawane za chorobe
zawodowa. Ponadto w Belgii i Niemczech, mimo iz wypalenie nie jest postrzegane jako choroba,
mozna otrzymac zwolnienie lekarskie z pracy na podstawie objawdw wypalenia jako istotnego
problemu zyciowego. Pomimo podobnej sytuacji Holandia i Szwecja wprowadzity odpowiednie
procedury diagnostyczne pozywaijace lekarzom diagnozowac wyczerpanie pracg i przewlekty
stres.

Europejska Agencja Bezpieczenstwa i Zdrowia w Pracy (EU-OSHA) jest agencja
informacyjng UE ds. BHP. W 2009 r. EU-OSHA uruchomita europejskie badanie przedsiebiorstw
na temat nowych i pojawiajgcych sie zagrozen (ESENER), ktore jest pierwszym
ogolnoeuropejskim badaniem dotyczacym zdrowia i bezpieczenstwa w miejscu pracy. ESENER
zwrdcit szczegdlng uwage na obszar zagrozen psychospotecznych, w tym stres. W tym
kontekscie opublikowano dwa raporty: Czynniki i bariery w zarzgdzaniu ryzykiem
psychospotecznym: analiza wynikow Europejskiego Badania Przedsiebiorstw na temat nowych i
pojawiajgcych sie zagrozeri (ESENER) (2012); oraz Zarzgdzanie ryzykiem psychospotecznym w
pracy: analiza wynikow Europejskiego Badania Przedsiebiorstw na temat Nowych i
Pojawiajgcych sie Zagrozeri (ESENER) (2012). EU-OSHA opracowata rowniez kilka raportéw na
temat zagrozen psychospotecznych i stresu zwigzanego z pracy, takich jak Obliczanie kosztow
stresu zwigzanego z pracg i zagrozen psychospotecznych (2014), Nowe zagrozenia i trendy w
bezpieczeristwie i zdrowiu kobiet w pracy (2013); Dobre samopoczucie w pracy: tworzenie
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pozytywnego srodowiska pracy (2013); Promocja zdrowia psychicznego w miejscu pracy —
Raport dobrych praktyk (2011); Przemoc i molestowanie w miejscu pracy. obraz europejski
(2011); Prognoza ekspercka dotyczaca pojawiajacych sie zagrozeri psychospotecznych
zwigzanych z bezpieczeristwem i higieng pracy (BHP) (2007); Jak radzic sobie z problemami
psychospotecznymi i zmniejszac stres zwigzany z pracg (2002); oraz Zapobieganie zagrozeniom
psychospotecznym i stresowi w pracy w praktyce (2002). EU-OSHA we wspdtpracy z Eurofound
opublikowata réwniez raport Zagrozenia psychospoteczne w Europie: Rozpowszechnienie i
strategie zapobiegania (2014). Wreszcie kampania na rzecz zdrowych miejsc pracy na lata
2014-2015 zorganizowana przez EU-OSHA dotyczyta radzenia sobie ze stresem, zapewniania
wsparcia i wskazdwek pracownikom i pracodawcom w zakresie zarzadzania zagrozeniami
psychospotecznymi.

49


http://eurofound.europa.eu/publications/report/2014/eu-member-states/working-conditions/psychosocial-risks-in-europe-prevalence-and-strategies-for-prevention

Rada Europy

Europejska Karta Spoteczna Rady Europy z dnia 3 maja 1996 r.

Karta definiuje cele polityki spotecznej oraz chroni zasadnicze prawa spoteczne i ekonomiczne. Karta
zostata uchwalona w 1961 r., weszta w zycie w 1965 r. Polska ratyfikowata Karte w 1997 r. Karta
ustanawia i stosunkowo dokfadnie okresla zobowigzania panstw w sferze szeroko rozumianej polityki
spotecznej. Petne zatrudnienie, bezpieczenstwo pracy dzieki wysokiemu poziomowi ochrony praw
pracowniczych, wysoki poziom ochrony socjalnej, spojno$¢ spoteczna — to cele, do realizacji ktorych
zobowigzuje Karta.

Artykut 2 — Prawo do sprawiedliwych warunkdw pracy W celu zapewnienia skutecznego
wykonywania prawa do sprawiedliwych warunkéw pracy Strony zobowigzuja sie:

1. okredli¢ rozsadny dzienny i tygodniowy czas pracy, stopniowo skracac tygodniowy czas
pracy do takiego wymiaru, na jaki pozwala wzrost wydajnosci oraz inne zwigzane z tym
czynniki;

2. zapewnic ptatne dni Swigteczne;

zapewnic coroczny, co najmniej czterotygodniowy ptatny urlop;

4. usunaC zagrozenia zwigzane z wykonywaniem prac niebezpiecznych lub szkodliwych dla
zdrowia, a tam, gdzie nie jest jeszcze mozliwe usuniecie lub wystarczajgce zmniejszenie
tych zagrozen, zapewnic¢ badz skrocenie czasu pracy, badz dodatkowe ptatne urlopy dla
pracownikdw zatrudnionych przy takich pracach;

5. zapewni¢ tygodniowy wypoczynek, ktdry bedzie, w miare mozliwosci, zbiegat sie z dniem
uznanym za dzien wolny od pracy zgodnie z tradycjg lub zwyczajem danego kraju lub
regionu;

6. zapewnic, by pracownicy byli informowani na pisSmie, mozliwie jak najwczesniej i w
kazdym przypadku nie pdzniej niz w terminie dwdch miesiecy od rozpoczecia przez nich
pracy, o zasadniczych elementach ich umowy o prace lub stosunku pracy;

7. zapewni¢, by pracownicy wykonujgcy prace nocng korzystali ze Srodkéw
uwzgledniajgcych szczegdiny charakter tej pracy.

hd

Artykut 3 — Prawo do bezpiecznych i higienicznych warunkdw pracy

W celu zapewnienia skutecznego wykonywania prawa do bezpiecznych i higienicznych
warunkdéw pracy Strony zobowigzujg sie, w porozumieniu z organizacjami pracodawcow i
pracownikow:

1. okresli¢, realizowac i okresowo dokonywac przegladu spdjnej polityki krajowej w
zakresie bezpieczenstwa, zdrowia pracownikdw i Srodowiska pracy. Polityka ta bedzie
miata za gtéwny cel poprawe bezpieczenstwa i higieny pracy oraz zapobieganie
wypadkom i zagrozeniom dla zdrowia wynikajgcym z pracy, zwigzanym z pracg lub
wystepujacym w trakcie pracy, zwtaszcza poprzez ograniczenie do minimum przyczyn
zagrozen zwigzanych ze Srodowiskiem pracy;

2. wydac przepisy dotyczace bezpieczenstwa i higieny;
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3. zapewnic Srodki kontroli stosowania tych przepisow;
4. popierac¢ stopniowy rozwdj stuzb medycyny pracy dostepnych dla wszystkich
pracownikéw, ktdre bedg miaty przede wszystkim zadania prewencyjne i doradcze.

Artykut 27 — Prawo pracownikéw majgcych obowigzki rodzinne do réwnosci szans i do réwnego
traktowania.

W celu zapewnienia skutecznego wykonywania prawa pracownikéw obojga ptci majacych
obowigzki rodzinne do rownosci szans i do réwnego traktowania oraz miedzy tymi pracownikami
a innymi pracownikami Strony zobowigzuja sie:

1. podejmowac odpowiednie srodki:

a) umozliwiajgce pracownikom majacym obowigzki rodzinne podejmowanie i
kontynuowanie pracy, jak réwniez powrot do niej po okresie przerwy spowodowanej
wykonywaniem tych obowigzkéw, w tym Srodki w dziedzinie poradnictwa i szkolenia
zawodowego;

b) uwzgledniajace ich potrzeby dotyczace warunkdéw zatrudnienia i zabezpieczenie
spoteczne;

c) aby rozwija¢ lub popiera¢ stuzby, publiczne lub prywatne, w szczegdlnosci stuzby
dziennej opieki nad dzie¢mi i inne sposoby sprawowania opieki;

2. przewidzie¢, w stosunku do kazdego rodzica, w okresie nastepujgcym po urlopie
macierzynskim, mozliwo$¢ uzyskania urlopu rodzicielskiego w celu zajecia sie dzieckiem;
dtugosc i warunki urlopu powinny byc¢ ustalone przez ustawodawstwo krajowe, uktady
zbiorowe pracy lub praktyke;

3. zapewni¢, by obowigzki rodzinne nie stawaty sie, same w sobie, uzasadnionym
powodem dla zwolnienia z pracy

Rezolucja Zgromadzenia Parlamentarnego Rady Europy ,Stress at work”
Resolution 2267 (2019)

Podczas Zgromadzenia Parlamentarnego Rady Europy w 2019 roku analizowano wptyw
zwiekszajgcego sie stresu w pracy na sytuacje pracownikéw. Podczas posiedzenia wskazano, ze
kraje europejskie wtgczyly zarzadzanie stresem do polityki bezpieczenstwa i zdrowia w miejscu
pracy, z rosngcym, ale wcigz niewystarczajgcym naciskiem na zagrozenia psychospoteczne.
Dlatego zaapelowano o wigczenie zapobiegania stresowi, zarzadzania nim i jego redukcji do
gtéwnego nurtu na roéznych poziomach zarzadzania, a takze w sektorze prywatnym. Ponadto,
zdaniem przedstawicieli PACE, kraje powinny rozszerzy¢ krajowa liste choréb zawodowych, aby
wyraznie wymienic¢ zaburzenia wywotane stresem, w tym wypalenie zawodowe. Powinny one
lepiej chroni¢ bardziej narazone kategorie pracownikdw, bada¢ wptyw sztucznej inteligencji na
prawa pracownicze, etyke i organizacje pracy oraz zacheca¢ pracodawcéw do przyjecia
organizacji pracy redukujgcej stres w kierunku zdrowej rownowagi miedzy zyciem zawodowym a
prywatnym.
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W temacie stresu w pracy PACE podjeto rezolucje, ktéra opisuje dane zagadnienia i wzywa
panstwa cztonkowskie Rady Europy do podjecia konkretnych dziatan:

8.1. przeprowadzenia dogtebnej oceny istniejacych krajowych srodkow prawnych i politycznych
w zakresie zapobiegania, zarzgdzania | ograniczania stresu w miejscu pracy, z uwzglednieniem
wymiaru pfci;

8.2. zidentyfikowania luk prawnych i regulacyjnych w swoich politykach dotyczacych
bezpieczeristwa i zdrowia w miejscu pracy w celu zapewnienia lepszego uwzglednienia zagrozeri
psychospotecznych, w szczegolnosci w przypadku wysoce narazonych sektorow dziatalnosci
(takich jak pracownicy stuzby zdrowia, pracownicy socjalni, policianci, nauczyciele i klienci-
ustugodawcy);

8.3. rozszerzenia krajowych list chorob zawodowych w celu wyraZznego wymienienia zaburzeri
wywoftanych stresem, w tym wypalenia zawodowego,

8.4. wprowadzenia zobowigzania wszystkich pracodawcow do:

8.4.1. przyjecia kompleksowego podejscia do oceny stresu, zarzadzania i zapobiegania stresowi
Z naciskiem organizacyjnym i indywidualnym;

8.4.2. wdroZenia szczegotowych protokotow przeciwko zastraszaniu, molestowaniu,
dyskryminacji ze wzgledu na ptec i innym niewtasciwym zachowaniom w pracy;

8.4.3. zapewnienia odpowiedniej ochrony przed stresem w miejscu pracy bardziej narazonym
kategoriom pracownikow (mfodzi ludzie, imigranci, kobiety w cigZy, starsi pracownicy);

8.5. zbadania wptywu robotyzacji i sztucznej inteligencji na prawa pracownicze, etyke i
organizacje pracy w celu zachowania miejsc pracy i zdrowej rownowagi miedzy Zyciem
zawodowym a prywatnym;

8.6. zachecanie pracodawcow do przyjecia redukujacej stres organizacji pracy z krotszymi,
czterodniowymi tygodniami (od 28 do 32 godzin pracy tygodniowo), elastycznymi opciami
godzin pracy, wiekszg autonomig, mozliwosciami telepracy i systemami podziatu pracy,
zwiaszcza dla pracujgcych rodzicow i opiekunow;

8.7. w stosownych przypadkach rozwazenie przeprowadzenia krajowych lub sektorowych
kampanii uswiadamiajacych na temat stresu w pracy oraz dostepnych publicznie lub w
Internecie zasobow informacyjnych, narzedzi wsparcia i szkoler.
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Wybrane rozwigzania krajowe w Europie

Rozwigzanie przekrojowe — sabbatical vacations

Wybrane cytaty pochodzg z artykutu K. Czapskiej-Mateckiej, ,Wypalenie zawodowe jako
wyzwanie dla polskiego prawa pracy”.

Sabbatical vacations w Stanach Zjednoczonych byty wprowadzane na szerszg skale w
uktadach zbiorowych pracy juz w latach 70. XX wieku. Poczgtkowo byty udzielane pracownikom
zatrudnionym w przemysle stalowym, aluminium i maszynowym (Uklejska, 1974, s. 26).
Sabbatical staje sie takze coraz bardziej popularny w krajach zachodnioeuropejskich, obowigzuje
np. w prawie duriskim, niemieckim, austriackim, francuskim, wtoskim i jest uznawany za jedno z
najbardziej pomocnych rozwigzan w przeciwaziataniu wypaleniu zawodowemu (Nowak, 2019, s.
15). Urlop ten jest ptatny i adresowany w szczegolnosci do 0sob pracujacych w korporacjach,
ktore potrzebujg odpoczynku, by uchronic sie przed wypaleniem zawodowym lub przez jakis
czas chcg poswiecic sie innemu zajeciu, np. podroZowaniu lub pracy spotecznej. Urlopy te
kierowane sg zwtaszcza do 0sob zajmujacych wysokie stanowiska, z duzym doswiadczeniem i
wiedzg, ktore stanowig szczegoing wartosc dla pracodawcy (Nowak, 2018, s. 349). Udzielanie
takiego urlopu oceniane jest jako leZgce w interesie pracodawcy.

Belgia

Opracowanie pochodzi z Analizy Osborn Clarke

1 wrzesnia 2014 r. wprowadzono nowe rozwigzania prawne w celu ochrony pracownikéw przed
wypaleniem lub kryzysem psychicznym.

Co do zasady pracodawcy w Belgii s zobowigzani do podjecia wszelkich niezbednych dziatan w
celu zapobiegania zagrozeniom zawodowym, szkodom powstajacym w wyniku tym zagrozen
oraz — w sytuacji powstania szkéd — do ich ograniczenia. Prawodawca do tej pory skupiat sie na
kwestiach dotyczacych zastraszania, molestowania seksualnego i przemocy w pracy. Jednakze
nowe przepisy rozszerzajg pojecie ryzyka zawodowego w taki sposdb by objeto rowniez
wypalenie zawodowe czy kryzysy psychiczne. Zagrozenia te sg zbiorczo okreslane jako
»Zagrozenia psychospoteczne w pracy”.

Zagrozenia psychospoteczne obejmujg sytuacje, w ktorych: jeden lub kilku pracownikéw dozna
uszczerbku psychicznego, ktéremu moze, ale nie musi towarzyszy¢ uszczerbek fizyczny, w
wyniku organizacji pracy, zakresu pracy pracownika, jego warunkdw pracy, sposobu zarzadzania
rownowagq miedzy zyciem prywatnym a pracg, i/lub relacji interpersonalnych w pracy, na ktére
pracodawca ma wptyw
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JUszczerbek psychiczny” obejmuje np. stres, niepokdj i zatamania nerwowe. ,Uszkodzenie
fizyczne” moze oznaczac np. problemy ze snem, nadcisnienie, kotatanie serca i problemy
zofadkowe. Szkody te pociggajg za sobg koszty dla firmy: urazy przy pracy, zarzadzanie
absencjg, staba jakos¢ pracy, spadek wydajnosci itp.

Wypalenie zawodowe jednakze nie zostato wpisane na liste choréb zawodowych w Belgii.
e Badanie ryzyka

Na podstawie nowych przepiséw pracodawcy sg nie tylko zobowigzani do przeprowadzania
ogolnego badania ryzyka (w celu okreslenia sytuacji zatrudnionych, ktére mogg generowac
zagrozenia psychospoteczne w pracy) na zasadzie zbiorowej, ale muszg rowniez przeprowadzac
takie badania pod katem kazdej konkretnej sytuacji zatrudnienia gdzie niebezpieczenstwo jest
mozliwe do przewidzenia

e Prawa pracownikow

Pracownik, ktdry uwaza, ze doznat uszczerbku psychicznego i/lub fizycznego wynikajacego z
zagrozen psychospotecznych w pracy, moze wnieS¢ roszczenie wewnetrznie w ramach
procedury nieformalnej lub formalnej. Pracownik znajdujacy sie w trudnej sytuacji moze zgtosic
te kwestie doradcy ds. prewencji psychospotecznej lub osobie zaufania w firmie.

e Ochrona przed zwolnieniem

Kazdy pracownik, ktéry wszczyna formalng procedure dotyczacq aktow zastraszania,
molestowania seksualnego lub przemocy w pracy (np. wnosi pozew lub jest $wiadkiem) jest
chroniony zgodnie z ustawg przed zwolnieniem. Pracodawca nie moze wypowiedzie¢ stosunku
pracy ani podejmowac zadnych niekorzystnych czynnosci w toku stosunku pracy przez okres do
12 miesiecy od wszczecia formalnego postepowania, chyba Ze przyczyny wypowiedzenia nie sg
zwigzane z roszczeniem pracownika. W przypadku naruszenia tego przepisu pracownikowi
przystuguje odszkodowanie w wysokosci 6-miesiecznego wynagrodzenia.

Seksizm w stosunku pracy jest réwniez oficjalnie usankcjonowany. Belgijskie prawo
antydyskryminacyjne sankcjonuje seksizm w stosunkach pracy od sierpnia 2014 r.

Seksizm jest definiowany jako kazdy gest lub zachowanie, ktére w okolicznosciach
wyszczegdlnionych w art. 444 Kodeksu karnego ma na celu lub skutkuje ponizeniem kogo$ ze
wzgledu na jego ptec lub gdy kto$ traktuje osobe mniej przychylnie ze wzgledu na pte¢
naruszajgc godnos¢ danej osoby.

Kazdy, kto dyskryminuje kogo$ w stosunku pracy ze wzgledu na pte¢, podlega karze
pozbawienia wolnosci (od 1 miesigca do 1 roku) i grzywnie (od 50 do 1000 €) lub tylko jednej z
tych sankgcji.
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Prawo do bycia offline

Od 1 lutego 2022 roku Belgia wprowadzita prawo do stawania sie niedostepnymi po
zakonczeniu dnia pracy. Oznacza to, ze pracownicy majg prawo nie odpowiada¢ na e-maile lub
telefony stuzbowe i catkowicie oderwac sie od pracy — z wyjatkiem ,wyjatkowych” powoddw.

Kodeks dobrostanu pracownikéw — ujednolicenie tekstéw prawnych

Kodeks dobrostanu pracownikéw skupia wszystkie wtasciwe przepisy dotyczace dobrostanu
pracownikdw, ktdére majg podstawe prawng w ustawie z dnia 4 sierpnia 1996 r.

Ksiega I Kodeksu przedstawia ogolne zasady ustawodawstwa dotyczacego dobrostanu
pracownikdw. Ksiega II dotyczy struktur organizacyjnych i dialogu spotecznego. Ksiegi od III do
IX poruszajg szereg tematéw dotyczgcych dobrostanu pracownikéw: miejsce pracy, sprzet
roboczy, narazenie na dziatanie czynnikdw fizycznych, chemicznych i biologicznych, ergonomie,
Srodki ochrony zbiorowej i indywidualnej. Ksiega X skupia sie na okreSlonych kategoriach
pracownikdw, takich jak osoby mtode, pracownice w cigzy i pracownicy tymczasowi.

Kodeks nie zmienia tresci istniejgcych tekstdw ani obowigzkdw pracodawcy. Istniejgce teksty
zostaty nieznacznie zmienione jedynie w celu uproszczenia tekstéw i poprawy ich czytelnosci.
Ponadto ujednolicono terminologie i doprecyzowano niektdre pojecia (np. pojecia dotyczace
analizy ryzyka i definicji osdb zaangazowanych w polityke prewencyjng).
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Dania

Projekt PUMA byt pierwszym dunskim projektem badawczym dotyczacym wypalenia
zawodowego. Projekt rozpoczat sie w 1999 roku i trwat piec lat. Okoto. 2000 pracownikéw z
pieciu roznych zawoddw zwigzanych z ustugami ludzkimi wzieto udziat w PUMA.

Zgodnie z dunskim prawem pracodawcy majg obowigzek zapewnienia zdrowego i bezpiecznego
$rodowiska pracy, ale nie ma szczegodlnych przepiséw dotyczacych zdrowia psychicznego.
Jednak rzad dunski i ogot spoteczenstwa w wiekszym stopniu skupiajg sie na kwestiach zdrowia
psychicznego.

Dunski Urzad Inspekciji Pracy koordynuje wspotprace z Europejskg Agencjg Bezpieczenstwa,
Zdrowia i Pracy i dziata pod auspicjami dunskiego Ministerstwa Zatrudnienia. Jest
odpowiedzialny za zapewnienie zgodnosci z przepisami BHP, ktére majg zastosowanie do
wszystkich zawoddw w Danii. Inspekcja w 2020 rozpoznata koniecznos¢ podjecia dziatan w celu
przeciwdziatania wypaleniu i przeprowadzita odpowiednie kampanie spoteczne w tym celu.
Zgodnie ze strategig 2020 natozono nacisk na kontrole w tym obszarze:

8. Bardziej zorientowana sektorowo inspekcja z naciskiem na wypalenie i zmeczenie

W wybranych sektorach, ktore sg narazone na podwyzszony stres w pracy bedzie
przeprowadzana intensywniejsza kontrola. Wynika to z tego, Ze ogoina inspekcja budowlana
wykazata, Ze istniejg podstawy do testowania nowych kampanii inspekcyjnych zorientowanych
na sektor, ukierunkowanych w szczegolnosci na kwestie bezpieczeristwa i zdrowia, ktore
charakteryzujg poszczegolne sektory. Na przyktad problemy z wypaleniem, zarowno fizycznym,
jak I psychicznym.

Na poziomie krajowym gtéwng interwencjg dotyczacy stresu zwigzanego z pracy jest ocena
miejsca pracy (Arbejdspladsvurdering, APV), ktora jest obowigzkowa dla wszystkich
przedsiebiorstw zatrudniajgcych wiecej niz dziesieciu pracownikéw (wiecej informacji na temat
dunskiego systemu BHP mozna znalez¢ w DK0911029Q). APV nie zostato stworzone konkretnie
w celu badania stresu. Niemniej jednak, poniewaz celem APV jest przeciwdziatanie zagrozeniom
Srodowiska pracy, umozliwia to firmom systematyczne eliminowanie stresu, jesli zostanie to
uznane za konieczne. Indywidualne zgtoszone sytuacje formy rozwigzujg w porozumieniu z
Urzedem Inspekcji Pracy (Arbejdstilsynet, AT).
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Holandia

Opracowanie pochodzi z analizy kancelarii WS

Wypalenie zawodowe zostato wpisane na liste chordb zawodowych (occupaional stress related
disorer). Szczegdtowy opis rozpoznawania go zostat opracowany przez wiadze publiczne.

Holenderskie prawo stanowi, ze pracodawca musi zadbac o to, aby pracownik nie byt narazony
na zbyt wiele niebezpieczeristw. Dzieje sie tak rowniez wtedy, gdy np. pracownik jest
strukturalnie zmuszony do zbyt cieZkiej pracy, ma duzo nadgodzin i w efekcie wypala sie.
Pracodawca ma obowigzek ochrony pracownika, co okresla artykut 7:658 paragraf 1
holenderskiego kodeksu cywilnego. W oparciu o ten artykut holenderski pracodawca ma
(obowigzek) zachowania starannosci, aby zrobic to, co jest racjonalnie konieczne, aby zapobiec
szkodom zwigzanym z wykonywaniem pracy przez pracownika. Pracodawca moze jednak
udowodnic, Zze dochowat naleZytej starannosci (lub Ze szkoda jest wynikiem umysinej lub
Swiadomej lekkomysinosci pracownika) i tym samym dopetnit jako pracodawcy obowigzku
zapewnienia bezpiecznego miejsca pracy i zdrowych warunkow pracy.

Wedtug kryteriow Holenderskiego Centrum Chorob Zawodowych (nr rejestracyjny E 002)
wypalenie jest choroba zawodowa. Pracownicy cierpigcy na wypalenie majg kombinacje
nastepujacych dolegliwosci zdrowotnych: skrajne zmeczenie, emocjonalne wyczerpanie lub
emocjonaina odpowiedzialnosc, napiecie, zaburzenia snu, niewystarczajgce uczucia, depresyjne
nastroje. Wedtug tych kryteriow wypalenie moze rozwingc sie w wyniku trzech gtownych
czynnikow: presji w pracy, braku autonomii, braku wsparcia spotecznego w pracy. Istnieje
wystarczajgca ilos¢ dowodow naukowych na to, Ze wypalenie zawodowe jest chorobg
zawodowg. W Holandii kaZzdego roku 20 do 30 ofiar otrzymuje odszkodowanie finansowe od
firmy ubezpieczeniowej. Poniewaz diagnoza wypalenia musi byc¢ potwierdzona przez
kompetentnego lekarza, pracodawcy chcgcy argumentowac, ze wypalenie w konkretnym
przypadku nie jest chorobg zawodowa muszg udowodnic, Zze dany przypadek wypalenia
spowodowany jest czynnikami niezwigzanymi z pracg.: osobistymi zaburzeniami psychicznymi,
powaznymi problemami finansowymi, innymi wydarzeniami Zyciowymi.

Orzecznictwo

W holenderskim orzecznictwie znajdujemy wiele przyktadow, w ktorych sedzia wskazuje, ze
wypalenie moze miec rozne przyczyny. Sady stwierdzaly na przyktad, Ze stres moze byc¢
spowodowany wieloma okolicznosciami i jest silnie zdeterminowany indywidualnie. Pracodawca
czesto przekonuje, ze stres moze byc rowniez spowodowany okolicznosciami osobistymi, takimi
Jak gorszy stan zdrowia, w ktorym ktos jest w stanie mniej niz zwykle radzic sobie z
wymaganiami, jakie stawia przed nim jego praca. W rezultacie obciaZzenie praca mogto byc
postrzegane jako zbyt duze.

Prawnik pracownika musi udowodnic, ze stres jest spowodowany wytacznie pracg. Oznacza to,
Ze prawnik pracownika, ktory twierdzi, Zze ma dolegliwosci zwigzane ze stresem w zwigzku z
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pracg, bedzie musiat udowodnic, ze przyczynag tych skarg byta praca, a nie cos innego. Zwykle
tylko ekspert medyczny moze powiedziec cos znaczgcego na ten temat.

Czasami sedzia w Holandlii rowniez czesciowo obarcza wing pracownika. Jezeli na przyktad
pracownik jest zbyt wykwalifikowany | jest perfekcjonistg, a wiec stale podejmuje dodatkowa
prace, moze sie okazac, ze nie jest w stanie wystarczajgco uzasadnic, ze dolegliwosci zdrowotne
sg wynikiem (tylko) pracy dla pracodawcy.

Na koniec naleZy ustalic, ze zachodzi prawdziwy przypadek wypalenia. Pracownik moze to
udowodnic za pomocg ekspertyz, takich jak oswiadczenie lekarza rodzinnego i/lub psychologa.

Holenderskie orzecznictwo wykazato, ze pracodawcy ponoszg odpowiedzialnosc tylko wtedy,
gdy dla pracodawcy byto catkowicie jasne, Ze pracownik doswiadcza (zbyt) duzego obcigzenia
pracg, a pracodawca nastepnie nie podjat Zadnych dziatar w celu rozwigzania tej sytuacji.
Problem tkwi jednak gfownie w zwigzku przyczynowym, poniewaz wypalenie jest czesto
spowodowane zbiegiem okolicznosci zawodowych i prywatnych, a zatem moze miec rozne
przyczyny.

Szwecja

Opracowanie pochodzi z analizy kancelarii Vischer

Do 2019 roku w Szwajcarii praktycznie nie wystepowaty roszczenia z tytutu odpowiedzialnosci
pracownikow wobec ich (bytych) pracodawcow w zwigzku z wypaleniem spowodowanym ztg
organizacjg pracy lub naruszeniem obowigzku zachowania nalezytej starannosci w zakresie
ochrony pracownika. W grudniu 2019 r. Federalny Sad Administracyjny orzekt jednak na korzysc
takiego pozwu o odpowiedzialnosci, przynajmniej w przypadku naruszenia przez pracodawce
obowigzku starannosci (wyrok Federalnego Sadu Administracyjnego z 16 grudnia 2019 r., A-
6750/2018).

Obowiazki pracodawcow w zakresie dochodzenia i dziatania w przypadku wypalenia
zawodowego

Zgodnie z art. 328 Szwajcarskiego Kodeksu Zobowigzar pracodawca musi brac pod uwage
zdrowie pracownika oraz, w celu ochrony zdrowia i integralnosci osobistej pracownika, musi
podjac srodki, ktore sg zgodne z doswiadczeniem, ze stanem techniki i sg odpowiednie do
warunkow prowadzonej dziatalnosci. Punkt. 3 ust. 3 Rozporzadzenia 3 Kodeksu pracy okresla
rowniez, ze wzgledu na obowigzek zachowania starannosci przez pracodawce, ze badanie
lekarskie pracownika nalezy przeprowadzi¢ w przypadku gdy istniejg przestanki, iz wykonywana
przez niego praca powoduje pogorszenie stanu zdrowia pracownika.

Pracodawcy majg zatem obowigzek ochrony (obowigzek dziatania), zwfaszcza w odniesieniu do
pracownikdw, ktdrzy sg w ztym stanie zdrowia. Muszg przedsiewzig¢ rozsadne Srodki, aby
umozliwi¢ im kontynuowanie zatrudnienia, nie pogarszac ich zdrowia lub zapobiegac
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wystepowaniu probleméw zdrowotnych. Zdaniem ekspertdw odnosi sie to wiasnie do wypalenia
spowodowanego wyfgcznie sytuacjg zwigzang z praca lub przepracowaniem. Niemniej jednak
istniejg rowniez ograniczenia obowigzkow pracodawcy w zakresie dochodzenia i dziatania.
Istniejg tylko wtedy, gdy pracownicy wiedzg lub powinni wiedzie¢ o przecigzeniu pracg lub juz
istniejgcym uszczerbku na zdrowiu pracownika. W zwigzku z tym, na podstawie obowigzku
lojalnosci (art. 321a p.u.), pracownik ma co najmniej obowigzek (nazywany czasem
obowigzkiem zawiadomienia) poinformowania pracodawcy o jakimkolwiek uszczerbku na
zdrowiu lub trwatym, nadmiernym przecigzeniu. Tylko wtedy, gdy pracodawca naruszyt
obowigzek starannosci, powddztwo o odszkodowanie lub zado$¢uczynienie moralne przez
pracownika ma jakiekolwiek szanse powodzenia.

Wielka Brytania

Opracowane na podstawie informacji publicznych z dedykowanej strony www.stress.gov.uk

Artykut 2. Ustawy o bezpieczenstwie i higienie pracy z 1974 r. naktada na wszystkich
pracodawcow ogolny obowigzek zapewnienia, o ile jest to praktycznie mozliwe, zdrowia,
bezpieczenstwa i dobrostanu w pracy wszystkich pracownikéw

Sekcja 3. Regulaminu Zarzadzania Bezpieczenstwem i Higieng Pracy z 1999 r. naktada na
wszystkich pracodawcow obowigzek dokonania (i odnotowania, jesli zatrudniajg wiecej niz 5
pracownikéw) odpowiedniej i wystarczajgcej oceny zagrozen dla zdrowia i bezpieczenstwa
swoich pracownikéw, na ktdre sg narazeni w pracy. Pracodawcy muszg zapewni¢ odpowiednie
Srodki kontroli w celu unikniecia tych zagrozen, gdy tylko jest to mozliwe. Tam, gdzie nie jest
mozliwe unikniecie ryzyka, nalezy podjac kroki w celu jego ograniczenia tak daleko, jak jest to
racjonalnie wykonalne.

Dtugie godziny i praca zmianowa mogg by¢ wyraznie powigzane ze stresem. Przepisy dotyczace
czasu pracy z 1998 r. przewidujg prawo do:

— Maksymalnie 8 godzin pracy na nocne zmiany

— Maksymalny tydzien pracy nie dtuzszy niz 48 godzin, w tym nadgodziny (usredniony w
okresie 17 tygodni), chociaz pracownicy mogg z tego zrezygnowac

— Dzienny okres odpoczynku 11 godzin

— Dzien wolny co tydzien

— 20-minutowa przerwa na odpoczynek, jesli dzien pracy trwa dtuzej niz 6 godzin

— Coroczny ptatny urlop w wymiarze 4 tygodni

Przepisy dotyczace przedstawicieli ds. bezpieczenstwa i komitetow ds. bezpieczenstwa z 1977 r.
(SRSCR 1977) wraz z Regulaminem Zarzadzania Bezpieczefstwem i Higieng Pracy z 1999 r. daja
przedstawicielom ds. bezpieczenstwa silne uprawnienia. Wszyscy pracodawcy musza
konsultowac¢ sie z takimi przedstawicielami ds. bezpieczenstwa w celu dokonania i utrzymania
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ustalen umozliwiajgcych pracownikom skuteczng wspétprace w celu promowania Srodkéw
bezpieczenstwa i higieny w miejscu pracy oraz sprawdzania skutecznosci tych srodkéw.

Przedstawiciele ds. bezpieczeristwa majg prawo do:

— Badania potencjalnych zagrozen i niebezpiecznych zdarzen oraz badania przyczyn
wypadkow w miejscu pracy

— Przeprowadzania inspekcji w ramach aktywnego podejscia do identyfikowania i
zapobiegania potencjalnym zagrozeniom i szkodom w miejscu pracy

— Konsultacji z pracownikami.

— Konsultacji z kierownictwem w odpowiednim czasie, z duzym wyprzedzeniem przed
zachodzgacymi zmianami.

— Proszenia o informacje o wszelkich planowanych zmianach, ktére mogg w przysztosci
wptynaé na zdrowie i bezpieczerstwo osdb reprezentowanych.

— Zbierania informacji tam, gdzie konieczne jest umozliwienie pracownikom odgrywania
Swiadomej roli w kwestiach bezpieczenstwa i higieny pracy w miejscu pracy; anonimowe
ankiety stresu, raporty konsultantéw, rejestry chorobowe

Ustawa o dyskryminacji ptci z 1975 r. i ustawa o stosunkach rasowych z 1976 r. gtosi, ze w
przypadku stresu spowodowanego zachowaniem o podtozu seksualnym lub rasowym,
pracodawca moze zostac pociggniety do odpowiedzialnosci posredniej za dziatania nekajacego
lub zastraszajgcego pracownika, nawet jesli pracodawca nie byt Swiadomy tej sytuaciji.

Francja

Opracowanie to czeS¢ analizy przygotowanej przez K. Czapska-Matecka, ,Wypalenie zawodowe
jako wyzwanie dla polskiego prawa pracy”

Dobrym przyktadem kraju, ktory zmierzyt sie z proba przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu,
jest Francja. Prace Komisji do spraw socjalnych i spotecznych we Francji dotyczace
przeciwdziatania wypaleniu zawodowemu rozpoczety sie w czerwcu 2016 r. Francuski rzgd
wskazywat wowczas na dane statystyczne pokazujace, ze w latach 2007-2012 okoto 30 tysiecy
Francuzow byto dotknietych wypaleniem zawodowym, a obecnie liczba ta diametralnie wzrosta
— az do 3 milionow 0sob (Rebata, 2015). Prognozy dotyczgce rozwoju tego zjawiska we Francji
rowniez nie sg optymistyczne, rzad zauwazyt bowiem, Ze przyczyn wzrostu liczby osob
dotknietych tym syndromem naleZy poszukiwac w licznych przemianach o charakterze
ekonomicznym, np. w coraz czestszej wsrod Francuzow pracy w godzinach nadliczbowych, co
doprowadZzito do cichych, niedostrzeganych zmian, ktore jednak trudno zdefiniowac
jednoznacznie na ptaszczyZnie medycznej. Wowczas rozpoczeto prace nad uznaniem wypalenia
zawodowego za chorobe zawodowas. Pierwszym etapem byto wyraZzne odroZnienie wypalenia
zawodowego od innych zaburzeri emocjonalnych, takich jak nerwice czy depresje. Komisja do
spraw socjalnych i spotecznych zaproponowata utworzenie krajowego centrum, ktorego
zadaniem bedzie ocena dbatosci o zdrowie psychiczne w miejscu pracy. Drugim zatozeniem w
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walce z wypaleniem zawodowym jest obowigzkowa profilaktyka zagrozer psychospotecznych w
przedsiebiorstwach (Assemblée Nationale, 2017).
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Rozwigzania istniejace w Polsce

Kluczowe publikacje:

1. M. Nowak, ,Wypalenie zawodowe a prawo do odpoczynku — wybrane zagadnienia”

Przedmiotem analizy w niniejszym opracowaniu jest problem wypalenia zawodowego
rozpatrywany w kontekscie wybranych instytucji sktadajgcych sie na prawo pracownika do
odpoczynku. Z tej perspektywy zwrdcono uwage na okresSlone watpliwosci powstajace na tle
regulacji prawa do odpoczynku dobowego i tygodniowego oraz urlopdw wypoczynkowych.
Autorka podejmuje jednak réwniez rozwazania dotyczace potrzeby wprowadzenia do polskiego
prawa nowych rozwigzan nakierowanych bezposrednio na przeciwdziatanie tytutowemu
zjawisku, szczegdlnie wobec nasilajgcych sie wspoétczesnie trudnosci w zakresie wyraznego
oddzielenia czasu przeznaczonego na prace i czasu od niej wolnego, a takze braku reakcji ze
strony ustawodawcy na zmeczenie wywotane wieloletnig aktywnoscig zawodowa.

2. K. Czapska-Matecka, ,Wypalenie zawodowe jako wyzwanie dla polskiego prawa pracy”

W artykule zaprezentowany zostat problem wypalenia zawodowego. Autorka przedstawia
pojecie wypalenia zawodowego, jego geneze, objawy i ich konsekwencje dla pracownikdw,
pracodawcow i catego spoteczenstwa. Prezentuje rozwigzania przyjete w niektdrych krajach
europejskich, ktdrych celem jest przeciwdziatanie wypaleniu zawodowemu. Podejmuje réwniez
prébe analizy, jakie rozwigzania mogg zosta¢ przyjete w prawie polskim w celu przeciwdziatania
wypaleniu zawodowemu oraz czy wypalenie zawodowe moze zosta¢ uznane za chorobe
zawodowa. Przedstawia takze propozycje rozwigzan, ktorych wdrozenie pomogtyby
pracodawcom w walce z syndromem wypalenia zawodowego.

3. M. Gatdoch ,Odpowiedzialnos¢ odszkodowawcza pracodawcy za rozstrdj zdrowia
psychicznego pracownika”

Bezprawne zachowania pracodawcy lub przetozonych w miejscu pracy moga wywotywac reakcje
chorobowa u pracownika bedacg nastepstwem dtugotrwatego stresu. Autorka analizuje przepisy
kodeksu pracy, w szczegdlnosci zas regulacje majgce na celu ograniczenie patologicznych
zjawisk w pracy, prowadzacych do rozstroju zdrowia pracownikdw. Wskazuje w szczegolnosci, iz
z tytutu mobbingu, dyskryminacji, w tym molestowania, przystuguje pracownikowi roszczenie o
odszkodowanie. Ma on takze prawo dochodzenia roszczen na podstawie przepiséw kodeksu
cywilnego, co — jak konkluduje autorka - z wielu wzgledéw, przede wszystkim dowodowych,
okazuje sie skuteczniejszym rozwigzaniem. Autorka opisuje szeroki dorobek orzecznictwa i teorii
prawa cywilnego dotyczacy zadoscuczynienia za rozstrdj zdrowia, ktory moze okazac sie
pomocny pracownikom.

4. M. Nowak, ,Problem wypalenia zawodowego w kontekscie ochrony zycia i zdrowia
pracownika”
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Autorka analizuje i ocenia istniejgce rozwigzania prawne stuzgce szeroko pojetej ochronie zycia i
zdrowia ludzkiego pod katem ich wptywu na zjawisko wypalenia zawodowego. Przedmiotem
analizy sg przede wszystkim przepisy dotyczace bezpieczenstwa i higieny pracy, ktére posrednio
mogq sie przyczynia¢ do ochrony przed wypaleniem zawodowym, a takze wybrane instytucje
czasu pracy stanowigce potencjalne przyczyny powstania zjawiska wypalenia zawodowego.

Polskie regulacje prawne

Podstawowe przepisy Kodeksu Pracy

Opracowanie pochodzi z artykutu K. Czapskiej-Mateckiej, ,Wypalenie zawodowe jako wyzwanie
dla polskiego prawa pracy”

W polskim prawie, zwtaszcza w kodeksie pracy, nie ma gwarancji, ktore bezposrednio
odnosityby sie do zwalczania tego zjawiska. Sposrod obowigzujgcych przepisow kodeksu pracy
Istotny jest jednak uregulowany w art. 94 pkt 4 spoczywajacy na pracodawcy obowigzek
ochrony zdrowia pracownika przez zapewnienie bezpiecznych i higienicznych
warunkow pracy. Obowigzek poszanowania zdrowia pracownika zostat wyrazony nie tylko w
kodeksie pracy, ale takze w Konstytucji, w art. 66 ust. 1, ktory stanowi, Ze kazdy ma prawo
do bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy. Obowigzek zapewnienia pracownikom
bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy jest jedng z podstawowych zasad prawa pracy
(art. 15 k.p.). Generalny obowigzek pracodawcy ochrony zdrowia i Zycia pracownikow zostat
wprost wyrazony w art, 207 § 2 k.p., stanowigcym, Ze pracodawca jest obowigzany chroni¢
zdrowie i Zycie pracownikow przez zapewnienie bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy
przy odpowiednim wykorzystaniu osiggniec nauki i techniki,

W doktrynie stworzona zostata takze odrebna koncepcja ,,pracowniczego prawa do ochrony
zdrowia”, by podkreslic szczegoing wage ochrony zdrowia pracowniczego w srodowisku pracy,
choc zarzuca sie jej, Zze powiela obywatelskie prawo do ochrony zdrowia (Liszcz, 2018, s. 147).
Kodeks pracy zapewnia takze ochrone godnosci pracownika i jednoczesnie zdrowia
pracownika, np. przez zawarte w nim przepisy dotyczgce przeciwdziatania mobbingowi (art.
943 k.p.) oraz dyskryminacji (art. 183a-3d k.p.), ktore posrednio moga wptywac na
powstanie zjawiska wypalenia zawodowego (Nowak, 2018b, s. 9). Przestrzeganie tych
Przepisow rowniez odnosi sie do obowigzku ochrony zdrowia pracowniczego, poniewaz mobbing
i dyskryminacja sg zjawiskami, ktore silnie w negatywny sposob wptywajg na zdrowie
pracownika, czesto prowadzac do jego rozstroju, nie tylko psychicznego, ale takze
somatycznego.

Co wazne, pracodawca zobowigzany jest do dbania o przestrzeganie zasad wspotZycia
spotecznego w pracy, o czym stanowi art. 94 pkt 10 k.p. Z tego ogdinie sformutowanego
obowigzku wynikajg obowigzki szczegotowe — dbanie o dobrg atmosfere pracy,
przeciwdziatanie konfliktom, zapobieganie naruszaniu godnosci pracownikow (zob.
postanowienie SN z 30 sierpnia 2018 r., I PK 184/17, LEX nr 2542600). Dbatosc o szybkie
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rozwigzywanie konfliktow i dobra atmosfere w pracy moga przyczyniac sie do obnizenia ryzyka
wystgpienia wypalenia zawodowego, ktorego istotnym Zrodtem jest stres spowodowany nie
tylko nattokiem zadari, ale rowniez ztymi relaciami w stosunkach miedzyludzkich (Orfowski,
2019, s. 9).

Inng gwarancja, ktora posrednio chroni pracownikow przed syndromem wypalenia
zawodowego, jest art, 14 k.p. stanowigcy, Zze pracownik ma prawo do wypoczynku, ktory
zapewniajg przepisy o czasie pracy, dniach wolnych od pracy oraz o urlopach wypoczynkowych.
Pracownicy majg prawo do urlopow wypoczynkowych, co jest zalecane takze w przypadku
wyczerpania | wystepowania poczgtkowych symptomow wypalenia zawodowego, jednak
przepisy nie przewiduja mozliwosci skorzystania z urlopu bezposrednio ze wzgledu
na wyczerpanie, ktore prowadzi do wypalenia zawodowego. Jak wskazano wyzej, ogolnie
okreslone zasady przyznawania urlopu nie sg wystarczajgce w przypadku przeciwadziatania
wypaleniu zawodowemu, dlatego istotne jest dostosowanie przepisow do sytuacji zagrozenia
tym syndromem.

(...) Kolejng pomoca dla pracownikow jest moZliwosc skorzystania z urlopu bezptatnego, jednak
moze on byc przyznany dopiero po udzieleniu zgody przez pracodawce (art. 174 k.p.). Z
wnioskiem o udzielenie takiego urlopu wystepuje pracownik na czas, ktory zaakceptuje
pracodawca. Istotng przeszkodg w korzystaniu z tego urlopu jest brak wynagrodzenia za czas
pozostawania na urlopie.

Polscy pracownicy w przypadku pogorszenia stanu zdrowia mogg takze korzystac ze zwolnien
lekarskich, jednak zbyt czeste i diugotrwate absencje w pracy zgodnie z utrwalonym
orzecznictwem Sadu Najwyzszego stanowig uzasadniong przyczyne wypowiedzenia
pracownikowi umowy o prace na czas nieokresjony (tak m.in. wskazat SN w wyroku z 17 maja
2016 r., I PK 155/15, OSNP 2017/12/160).

Prawo do odpoczynku

Opracowanie pochodzi z artykutu M. Nowak, ,Wypalenie zawodowe jako problem spoteczno-
prawny”

Przede wszystkim, biorac pod uwage jeden z czesciej powotywanych w literaturze przedmiotu
powodow wypalenia zawodowego, jakim jest przecigzenie praca, istotne znaczenie ma
niewatpliwie prawo pracownika do odpoczynku, ktore w Polsce zostato podniesione do
rangi podstawowej zasady prawa pracy majgcej swe konstytucyjne umocowanie (por. art. 66
ust, 2 Konstytucji oraz art. 14 k.p.). Sktadajg sie na nie przepisy ograniczajgce czas pracy,
gwarantujgce dni wolne od pracy czy pfatny urlop wypoczynkowy. Jednoczesnie doktadna
analiza tych przepisow prowadzona w kontekscie omawianego problemu wiedzie do wniosku, Ze
zakres | sposob regulacji tego prawa nie jest pozbawiony istotnych mankamentow (co w ujeciu
szczegotowym bedzie stanowic przedmiot odrebnej uwagi).
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Pomijajac brak wskazanych wyzej rozwigzan gwarantujgcych mozliwosc petniejszego czy
dtuzszego odpoczynku od pracy zarobkowej, stuzacych wyraznemu oddzieleniu Zycia
prywatnego od zawodowego I ukierunkowanych stricte na przeciwaziatanie wypaleniu
zawodowemu, trzeba tez wskazac na okreslone utomnosci obowigzujacej regulacji dotyczacej
zwlaszcza odpoczynku dobowego i tygodniowego. Brak bowiem precyzji w formutowaniu tych
przepisow oraz okreslonych konsekwencji ich naruszenia przez pracodawce (poza
odpowiedzialnoscig z tytutu popetnionego wykroczenia) moze w duzym stopniu podwazac
skutecznosc¢ gwarantowanych przez nie uprawnien, a tym samym ostabiac ich znaczenie
prewencyjne w aspekcie walki z wypaleniem zawodowym

Urlopy na poratowanie zdrowia

Opracowanie pochodzi z artykutu K. Czapskiej-Mateckiej, ,Wypalenie zawodowe jako wyzwanie
dla polskiego prawa pracy”

Jednym z obecnie dostepnych urlopow, ktory moze byc¢ szczegdinie pomocny w zapobieganiu
wypaleniu zawodowemu, jest urlop dla poratowania zdrowia. Urlop ten jednak jest
dostepny jedynie dla wybranych grup zawodowych, np. nauczycieli, w tym nauczycieli
akademickich. Omawiana grupa zawodowa moze byc istotnie zagrozona wypaleniem
zawodowym ze wzgledu na czynniki psychospofeczne: stres i duze zaangaZzowanie emocjonaine,
ktorego wymaga nie tylko przekazywanie wiedzy, ale rowniez uksztattowanie uczniow i
studentow, stosunkowo niskie wynagrodzenie i duze wymagania stawiane w rozwoju
pracownikow zwigzane z prowadzeniem zajec dydaktycznych (Lewandowicz-Machnikowska,
2016, s. 57).

Urlop dla nauczycieli jest typowym urlopem zdrowotnym. Zgodnie z art. 73 ustawy z 26 stycznia
1982 r. — Karta Nauczyciela (DzU z 2019 r. poz. 2215) urlop zdrowotny przystuguje
pracownikowi po 7 latach nieprzerwanej pracy, w wymiarze co najmniej potowy obowigzkowego
wymiaru zajec, w celu przeprowadzenia zaleconego leczenia choroby zagrazajgcej wystgpieniem
choroby zawodowej lub choroby, w ktorej powstaniu czynniki srodowiska pracy lub sposob
wykonywania pracy odgrywajg istotng role, albo na leczenie uzdrowiskowe lub rehabilitacie
uzdrowiskowa. Jest to o tyle korzystne rozwigzanie, Ze nauczyciel korzystajgc z takiego urlopu
zachowuje prawo do comiesiecznego wynagrodzenia. W ten sposob nauczyciele majg szanse
chronic sie przed wypaleniem zawodowym.

Z urlopu dla poratowania zdrowia moga tez korzystac nauczyciele akademiccy na mocy art. 131
ustawy z 20 lipca 2018 r. — Prawo o szkolnictwie wyzszym i nauce (DzU z 2021 r. poz. 478 ze
zm.). Pfatny urlop dla poratowania zdrowia przystuguje takze m.in. sedziom, jezeli ich leczenie
wymaga powstrzymania sie od petnienia stuzby (art. 93 ustawy z 27 lipca 2001 r. Prawo o
ustroju sadow powszechnych, DzU z 2020 r. poz. 2072) i prokuratorom (art. 116 ustawy z 28
stycznia 2016 r. Prawo o prokuraturze, DzU z 2021 r. poz. 66).

Zamkniety katalog chorob zawodowych/choroby parazawodowe
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Opracowanie pochodzi z artykutu K. Czapskiej-Mateckiej, ,Wypalenie zawodowe jako wyzwanie
dla polskiego prawa pracy”

W Polsce wypalenie zawodowe nie jest uznane za chorobe zawodowa | nie zostato
wskazane w wykazie chorob zawodowych, a w obecnym stanie prawnym syndrom ten bliski jest
pojeciu choroby parazawodowej, zwanej takze choroba pracownicza. Na wyroznienie tych
dwoch zagadnien, tj. choroby zawodowej i choroby pracowniczej, pozwalaja przepisy kodeksu
pracy, m.in. w art. 227 § 1, ktory stanowi, ze pracodawca jest obowigzany stosowac
srodki zapobiegajace chorobom zawodowym i innym chorobom zwigzanym z
wykonywanga praca. Tym samym podkresiono, Ze katalog chorob zawodowych nie jest
wyczerpujacy, a poza chorobami wymienionymi w wykazie mogg istniec takze inne schorzenia,
ktore sa wywotane czynnikami pojawiajacymi sie w miejscu pracy. Podobnie art, 236 k.p. nie
wskazuje jedynie na istnienie chorob zawodowych, ale uwzglednia rowniez inne choroby
zwigzane z warunkami srodowiska pracy, ktorych przyczyny pracodawca jest obowigzany
systematycznie analizowac.

Zarowno choroby zawodowe, jak i parazawodowe sg efektem dfugotrwatego oddziatywania
szkodliwych czynnikow istniejgcych w pracy lub sposobu wykonywania pracy (Szewczyk, 2011).
Kwalifikacja danego schorzenia, w tym przypadku omawianego tutaj wypalenia zawodowego, do
konkretnego ,,rodzaju” choroby wywoftanej przez wykonywanie pracy, ma donioste znaczenie dla
pracownika i wplywa na moZliwosc dochodzenia ewentualnego odszkodowania.

Zgodnie z art. 2351 k.p. za chorobe zawodowa uwaza sie chorobe wymieniong w wykazie
chorob zawodowych, jeZeli w wyniku oceny warunkow pracy mozna stwierdzic bezspornie lub z
wysokim prawdopodobieristwem, Ze zostata ona spowodowana dziataniem czynnikow
szkodliwych dla zdrowia wystepujacych w srodowisku pracy albo w zwigzku ze
sposobem wykonywania pracy, zwanych , narazeniem zawodowym”. Dia stwierdzenia
choroby zawodowej poza przestankami wymienionymi w przytoczonym przepisie konieczne jest,
by istniata ona w wykazie chorob zawodowych. Metoda regulacji chorob zawodowych
obowigzujacg w Polsce jest zatem lista chorob zawodowych, obejmujaca co najmniej choroby
wymienione w zatgczniku do konwencji nr 121 MOP z 1964 r. (Szewczyk, 2011, s. 56). Metoda
ta uniemoZliwia przyznanie swiadczeri majgtkowych pracownikom, ktorzy doswiadczajg chorob
zwigzanych z praca, ale choroby te nie znajdujg sie w wykazie chorob zawodowych.
Obowigzujgce w Polsce przepisy sq bardzo restrykcyjne, poniewaz pracownicy,
ktorzy doswiadczaja tzw. chorob parazawodowych, nie sq objeci podobng ochrong
Jak osoby, ktore doswiadczyly choroby zawodoweyj.

Telepraca

Opracowanie pochodzi z Komentarz dr Barbary Krzyskoéw (CIOP-PIB) , do Ustawy z dnia 24
sierpnia 2007 r. 0 zmianie ustawy - Kodeks pracy oraz niektérych innych ustaw (Dz.U. 2007 nr
181 poz. 1288), dotyczacej telepracy
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24 sierpnia 2007 r. zostata uchwalona zmiana do Kodeksu pracy wprowadzajaca szczegotowe
uregulowania dotyczgce telepracy. Nowelg tg zostat w Kodeksie dodany Rozadziat II b regulujgcy
zasady zatrudniania pracownikow w formie telepracy. W rozdziale tym ustawodawca uwzglednit
roznice jakie wynikajg ze specyficznej formy swiadczenia pracy jaka jest telepraca.

Przede wszystkim w Kodeksie zawarta zostata definicia telepracy oraz telepracownika. Jest to o
tyle wazne, Ze brak takiej definicji powodowat, Ze jako telepracownikow traktowano rowniez
pracownikow, ktorzy wprawdzie wykonywali prace poza zaktadem pracy ale nie wykonywali
telepracy (np. ajenci, sprzedawcy itp.). Zgodnie z definicia zawartg w Kodeksie telepraca jest to
praca wykonywana regularnie poza zaktadem pracy, z wykorzystaniem srodkow komunikacji
elektronicznej. (...) Telepracownikiem zas jest pracownik, ktory wykonuje teleprace i przekazuje
pracodawcy wyniki prace za posrednictwem srodkow komunikacji elektroniczney,

Przywotujac te definicie nalezy pamietac, ze przepisy dotyczgce telepracy ustalone zostaty w
Kodeksie pracy, co jednoznacznie przesgaza o zakresie podmiotowym uregulowania i dotyczy
Jjedynie pracodawcy i pracownika. Podkreslic jednak naleZy, Ze nie jest to jedyna forma
Swiadczenia pracy w ramach telepracy i stanowi ona + - 50% o0sob swiadczacych prace w
ramach telepracy.

Szczegotowe warunki stosowania w zaktadzie pracy telepracy powinny byc¢ okreslone w uktadzie
zbiorowym pracy lub, jeZeli takie uktadu nie ma, w regulaminie. W przepisach Kodeksu bardzo
duzy nacisk zostat potozony na zapewnienie dobrowolnosci korzystania z tej formy
wykonywania pracy. Uzgodnienie miedzy stronami Swiadczenia telepracy moze nastapic w
kazdym momencie zarowno przed nawigzaniem stosunku pracy jak tez w trakcie zatrudnienia.
Jednakze zawsze musi to byc zgodna wola obu stron stosunku pracy. Brak zgody pracownika
czy tez zaprzestanie przez niego wykonywania pracy w formie telepracy nie moze stanowic
podstawy rozwigzania z nim stosunku pracy. W trakcie zatrudnienia przejscie na wykonywanie
pracy w ramach telepracy moze odbywac sie jedynie w drodze porozumienia stron i w Zadnym
przypadku nie moze byc dokonane w trybie wypowiedzenia zmieniajgcego ani tez powierzone
pracownikowi na trzy miesigce, ze wzgledu na potrzeby zaktadu pracy. Po podjeciu telepracy
obie strony stosunku pracy, a wiec pracodawca i pracownik mogg w terminie trzech miesiecy
zrezygnowac z telepracy przez wystapienie z wnioskiem o zaprzestanie wykonywania pracy w
tej formie. Po uptywie tego terminu jezeli z iniciatywg zaprzestania telepracy wystepuje
telepracownik, to pracodawca powinien, w miare mozliwosci, uwzglednic ten wniosek, natomiast
w przypadku, gdy iniciatorem zmiany jest pracodawca to powinien dokonac jej w trybie
wypowiedzenia zmieniajgcego.

(...) Omawiane przepisy zawierajg rowniez gwarancje traktowania telepracownika tak jak
pozostatych pracownikow - pracujgcych w tradycyjnych formach zatrudnienia przy takiej samej
lub podobnej pracy - w zakresie nawigzywania i rozwigzywania stosunku pracy, warunkow
zatrudnienia, awansowania, dostepu do szkoleri. Pracownik nie moze byc dyskryminowany z
powodu podjecia telepracy jak tez w zwigzku z odmowa jej podjecia.
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Z uwagi na specyfike telepracy, szczegoinie wykonywanej w domu telepracownika
ograniczone zostaly niektore wymagania dotyczace zapewnienia przez pracodawce
bezpiecznych i higienicznych warunkow pracy. Przepisy Kodeksu w dziedzinie bhp nie
majag zastosowania w przypadku obowigzku osoby kierujgcej pracownikami dbatosci o
bezpieczny i higieniczny stan pomieszczeri (art.212 pkt.4 Kp), w zakresie wymagari dotyczacych
obiektow budowlanych i pomieszczeri pracy (rozdziat Il dziatu X Kp) oraz obowigzkow
zapewnieni pomieszczen higieniczno-sanitarnych (art.233 Kp). Natomiast wszystkie inne
wymagania, w tym dotyczgce organizacji stanowisk pracy wyposazonych w monitory ekranowe
powinny byc stosowane rowniez w przypadku wykonywania telepracy., Przepisy dopuszczajg
rowniez zatrudnienie w formie telepracy osoby niepetnosprawnej o znacznym lub
umiarkowanym stopniu niepefnosprawnosci na rzecz pracodawcy niezapewniajgcego warunkow
pracy chronioneyj.

Roéznice i gldwne problemy przy roznych formach zatrudnienia aktywistow
Table 4 Roznice i gtowne problemy przy réznych formach zatrudnienia aktywistow. Opracowanie wtasne

Rodzaj Podstawa Ochrona prawna Najczestsze problemy
dziatlania w | prawna
NGOs ‘zatrudnienia’

) Czas pracy
Ruchy brak umowy przepisy ogodlne (kodeks brak wynagrodzenia
oddolne/ karny, kodeks cywilny) brak ubezpieczenia
nieformalne mobbing

dyskryminacja

Wolontariat umowa o ustawa o wolontariacie kwestia objecia ubezpieczeniem (zakres)

wolontariacie
(porozumienie
0 wspdtpracy)

Obowigzki wobec

wolontariusza: od woli wolontariusza

—  szkolenie bhp;
— zapewnienie $rodkéw

bardzo czesto Czas pracy

Bardzo tatwo mozna takg umowe rozwigzac - niezaleznie

brak umowy R . . .
ub ochrony osobistej; Uwaga: ministerstwo stato na stanowisku, ze bycie
ub umowa ' . . . X
‘ —  zadwiadczenie wolontariuszem nie oznacza, ze korzysta sie z prawa do
ustna

— ubezpieczenie NNW
— ubezpieczenie kosztow
leczenia za granica

stowarzyszania wiec wolontariusze nie sg objeci tak
szeroka konstytucyjng ochrong

Zatrudnianie na umowie wolontariatu w ramach
odbywania praktyk/ na okres probny.

Brak realnego wtaczania wolontariuszy w dziatania
organizacji, powierzanie podstawowych i mato
atrakcyjnych zadan (brak motywowania).
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Brak umowy albo nieokreslenie w umowie dokfadnych
obowigzkéw i uprawnien wolontariusza.

Zatrudnianie wolontariuszy tylko dlatego, ze wymaga
tego projekt - jako “wktad wtasny” organizacji

Mobbing, dyskryminacja

Umowa umowa Kodeks cywilny Przedmiot umowy niezgodny z wykonywang praca;
cywilnoprawn | (zlecenie/
a dzieto) (zlecenie: art. 734 — 751 kc; | Okreslenie niedoktadnie czasu pracy/brak limitow czasu
dzieto: art. 627 — 646 kc) pracy
Uwaga: Od 1 stycznia 2017 r. | Nieobjecie polityka antymobbingowa
zawierajgc umowe-zlecenie
nalezy stosowac sie do Ubezpieczenie - rozszer’zone od 2017, ale zalezy od
przepiséw o minimalnej posiadania innych tytutdw ubezpieczeniowych; w
stawce godzinowe;. przypadku zatrudnienia u kilku zleceniodawcow
mozliwos¢ odprowadzenia sktadki na dobrowolne
badania okresowe - ubezpieczenie chorobowe tylko raz - w zwigzku z tym
obowigzek pracownika na zasitek obliczany tylko od jednej umowy
podstawie 3041 Kodeksu
pracy w zwigzku z art. 211 Zatrudnienie zamiast umowy 0 prace pomimo istnienia
stosunku pracy
Z przepisOw prawa pracy nie )
wynika jednak wprost Ptacenie stawki godzinowej - przy br,aku zadan do
obowiazek pracodawcy powierzenia brak ptacenia za przestdj
szkolenia w zak.re5|e bhp, Utatwione zwalnianie pracownika - dowolne okreslenie
przeprowadzania wstepnych . . . . .
i . okresu wypowiedzenia, brak realnej ochrony zwigzkowej
badan lekarskich dla . . .
L, . przy umowie terminowej
zleceniobiorcow, a takze
dokonania oceny ryzyka Zatrudnianie pracownikdw przy kilku projektach na kilku
zawodowego na stanowisku umowach,
pracy i zapoznania
zleceniobiorcy z takg ocena. Brak wynagradzania w czasie urlopu
Domniemanie stosunku pracy
Umowa o umowa o prace | Kodeks pracy; stosunkowo rzadko stosowana w przypadku aktywistow
prace w zaleznosci od
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typu (czas )
sktadki ZUS rodzaj umowy: na czas okreslony, na czas nieokreslony,
pracy)

na zastepstwo lub na okres prébny
potencjalna kontrola PIP,

ZUS, skarbdéwki nieokreslenie zakresu obowigzkéw pracownika
obowigzkowe szkolenia Zatrudnianie pracownikéw przy kilku projektach na kilku
stanowiskowe i bhp umowach

obowigzek okresowych badan | Czestokro¢ aktywisci zatrudniani sg na czas okreslony,
lekarskich pomimo przekroczenia limitdow z Kodeksu Pracy (i brak
zgtaszania tego PIP) - w zwigzku z tym:
e dla pracownika, pomimo umowy o prace brak
poczucia statosci zatrudnienia, trudniejsze uzyskanie
kredytow itp.,

Regulamin pracy

Zwigzki zawodowe

Komisje pojednawcze e brak zachowywania przez pracodawce ustawowych

termindw wypowiedzenia umowy (mozliwosé
Przepisy antydyskryminacyjne zakonczenia umowy, po terminie jej uptyniecia, bez
i antymobbingowe powiadomienia o tym pracownika odpowiednio

wczesniej),
o brak realnej ochrony zwigzkowej - mozliwo$¢ nie
zawarcia z pracownikiem kolejnej umowy

Przepisy dot. prawa do
odpoczynku (regulacja godzin
pracy, urlopu)

Zmiany w polskim prawie w zwigzku z work-life balance directive
Cytaty pochodza z opracowania przygotowanego przez kancelarie Deloitte:

W wykazie prac legislacyjnych i programowych Rady Ministrow pojawity sie zatozenia do
projektu ustawy implementujgcej dyrektywe work-life balance oraz dyrektywe w sprawie
przejrzystych i przewidywalnych warunkéw pracy. Planowany termin przyjecia rozwigzan
prawnych to II kwartat 2022 r. Panstwa cztonkowskie UE majg czas na implementacje
dyrektywy do 2 sierpnia 2022 .

Najwazniejsze zmiany obejmuja:

1. Wydtuzenie urlopu rodzicielskiego

Planowane jest wydtuzenie wymiaru urlopu z 32/34 tygodni do 41/43 tygodni (w zaleZznosci od
liczby urodzonych dzieci). Matka dziecka nie bedzie juz musiata pozostawac w zatrudnieniu w
dniu porodu, aby przystugiwato jej prawo do urlopu. Ustawodawca przewidziat rowniez, ze
czesci urlopu rodzicielskiego nie bedzie mozna przeniesc na drugiego z rodzicow. Ma to
zaktywizowac ojcow do korzystania z tego urlopu.
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Za caty okres urlopu rodzicielskiego zasitek macierzyriski bedzie wynosit 70% podstawy wymiaru
(obecnie przepisy przewidujg odpfatnosc¢ 100% za pierwsze 6 tygodni urlopu rodzicielskiego, a
nastepnie 60%), a jesli pracownica w terminie 21 dni od daty porodu zawnioskuje o caty urlop
rodzicielski wowczas za caty okres urlopu macierzyriskiego i rodzicielskiego bedzie uprawniona
do zasitku w wysokosci 81,5% (obecnie jest to 80%).

W okresie nieprzenoszalnej 9-tygodniowej czesci urlopu rodzicielskiego ojcu bedzie przystugiwat
zasitek w wysokosci 70%. Zmiany obejma takze zasady dotyczace urlopu ojcowskiego. Ojciec,
ktory bedzie chciat z niego skorzystac bedzie musiat zrobic to w ciggu 12 miesiecy od dnia
urodzenia dziecka (wczesniej miat na to 2 lata).

2. Wprowadzenie nhowego typu urlopu - tzw. urlopu opiekunczego

Obecnie podobna role spetnia zwolnienie lekarskie w celu opieki nad dzieckiem lub chorym
czfonkiem rodziny, w trakcie ktorego przystuguje zasitek opiekuriczy. Najczesciej takie
zwolnienia byty wykorzystywane na opieke nad dziecmi, ale warto pamietac, Zze 14 dni w roku
kalendarzowym przystuguje takze na opieke nad innym chorym cztonkiem rodziny.

Urlop opiekuriczy ma byc dodatkowym uprawnieniem i wynosic do 5 dni i by¢ przeznaczony na
zapewnienie osobistej opieki lub wsparcia krewnym, jesli wymagaja znacznej opieki lub
wsparcia z powaznych wzgledow medycznych. Urlop bedzie jednak bezptatny.

3. Wprowadzenie zwolnienia od pracy z powodu dziatania sily wyzszej

Takie zwolnienie w wymiarze 2 dni albo 16 godzin w roku bedzie mozna wykorzystac w pilnych
sprawach rodzinnych spowodowanych chorobg lub wypadkiem. W jego tracie pracownik
zachowa prawo do 50% wynagrodzenia.

4. Ulatwienia w elastycznej organizacji pracy

Przepisy majg utatwic korzystanie z elastycznej organizacji pracy. O teleprace, elastyczny
rozktad czasu pracy czy prace w niepetnym wymiarze bedg mogli wnioskowac rodzice
opiekujacy sie dzieckiem do lat 8 oraz osoby opiekujace sie krewnymi, ktorzy wymagajg
znacznej opieki z powaznych wzgledow medycznych. Pracodawca odmowe przyznania takiej
elastycznej pracy bedzie musiat uzasadnic.

5. Inne zmiany

Zatozenia projektu ustawy przewidujg takze zmiany innych przepiséw prawa pracy w tym:

o Mozliwos¢ niewyrazenia przez rodzica dziecka do lat 8 zgody na prace w
nadgodzinach lub w porze nocnej. Obecnie przepisy przewiduja, ze zgoda jest
wymagana od rodzicow dzieci do lat 4.

e Zmiany dotyczace zasad wypowiadania umdéw o prace na czas okreslony —
zrownanie ich z tymi obowigzujgcymi dla umdw na czas nieokreslony (koniecznosé¢
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wskazania przyczyny wypowiedzenia, konsultacja zamiaru wypowiedzenia ze
zwigzkiem zawodowym, uprawnienie pracownika do przywrdcenia do pracy w razie
odwotania od wypowiedzenia).



Podsumowanie

Szereg panstw i instytucji wprowadza regulacje, ktére majg by¢ odpowiedzig na problem
wypalenia zawodowego. Prym wiedzie w tym zakresie Unia Europejska, a takze poszczegdlne
kraje, jak Belgia, Dania czy Francja, proponujac zupetnie nowe rozwigzania prawne (jak przepisy
dot. work-life balance, specjalny typ urlopu sabbatical, czy prawo do bycia offline). Rozwigzania
te jednakze w niewielkim stopniu przektadajg sie na polskg rzeczywistos¢, gdzie ochrona
zdrowia psychicznego pracownikdw, ich dobrostanu czy mozliwos¢ urlopu/zwolnienia
chorobowego w przypadku kryzysu psychicznego lub wypalenia wcigz nie sg okreslone wprost.

Opisane rozwigzania w znaczgcej wiekszosci chronig jedynie pracownikdw zatrudnionych na
umowach o prace lub na kontraktach, ktére nalezy traktowac analogicznie pod katem
obowigzkéw pracodawcy. Tym samym dotyczg jedynie niewielkiego procenta aktywistow i
aktywistek, ktorzy w wiekszosci swoje dziatania podejmujg dodatkowo/woluntarystycznie.
Dlatego tez problem wypalenia aktywistycznego wymaga po pierwsze rozpoznania go,
zdefiniowania i wprowadzenia odpowiednich adekwatnych rozwigzan ochronnych réwnolegle. W
teorii mozliwym jest dostosowanie istniejgcych regulacji, ktore stanowig (posrednio) odpowiedz
na problem stresu i wypalenia zawodowego, do sytuacji aktywistow i aktywistek. Jednakze w
Polsce wcigz brakuje kompleksowego rozwigzania, propozycji ustawodawczej ktdra wprost
odpowiadataby na ten problem.
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