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™ Krzysztof Dosla, przewodniczacy
Zarzadu Regionu Gdanskiego
NSZZ , Solidarnosc”

\ - 2 Jest mi niezmiernie mito,
' / ze mozemy spotkac sie w tej
& A historycznej sali, aby poroz-
mawiaé o bezpieczenstwie
0s6b niepetnosprawnych w srodowisku pracy. Wychodzgc
codziennie z domu do pracy, nikt z nas nie mysli, ze moze
cos ztego w pracy nas spotkac. | nikt z nas nie chciatby,
aby sie cos$ takiego przydarzyto. Dlatego tak wazne jest
ksztattowanie Swiadomosci dotyczgcej bezpiecznej pracy,
takze poprzez organizowanie tego rodzaju konferenc;ji.

Wspdiczynnik aktywnosci zawodowej oséb niepetno-
sprawnych w naszym kraju na poczatku marca 2023 roku
wynosit okoto 30 proc. A wedtug danych Ministerstwa Ro-
dziny i Polityki Spofecznej w Polsce jest okoto 3 min100
tys. 0s6b z niepetnosprawnosciami, ktére ukornczyly 16 rok
zycia i majg orzeczenie o niepetnosprawnosci. W tej licz-
bie 1,7 min to osoby w wieku produkcyjnym, co stanowi
blisko 8 proc. catej populacji w wieku produkcyjnym. Oso-
by z niepetnosprawnosciami sg wsrdéd nas, w Srodowisku
pracy w domu, na ulicy w sklepie.

W zaktadach pracy to nie finanse sg barierg w zatrud-
nianiu 0séb z niepetnosprawnosciami, a brak s$wiadomosci
ich potrzeb, ale tez mozliwosci i umiejetnosci wtasciwego
zorganizowania dla nich miejsca pracy. Wsréd czionkéw
NSZZ ,Solidarno$¢” mamy osoby z niepetnosprawno-
Sciami. Mamy organizacje zwigzkowe w zaktadach pracy
chronionej, ale takze w innych zaktadach do naszych orga-
nizacji nalezg osoby z niepetnosprawnosciami. Réwniez
wsrdd pracownikdéw Zarzadu Regionu Gdanskiego jest
grupa os6b z orzeczeniami o niepetnosprawnosci.

Nikt z nas nie chce by¢ traktowany w pracy w sposéb
szczegolny, ale nie chce tez by¢ marginalizowany. Dlatego

jako zwigzek zawodowy chcemy zrobi¢ wszystko, aby kaz-
dy przychodzacy do pracy byt traktowany tak samo. Osoby
Z niepetnosprawnos$ciami sg jak najbardziej efektywnymi
pracownikami. Nie przychodzg przeciez do zaktadu pracy,
aby sie socjalizowaé, tylko, zeby pracowac i zarabia¢ na
zycie, aby sie samorealizowac i godnie zy¢.

W 2021 roku rzad przyjat strategie na rzecz oséb z nie-
petnosprawnosciami na lata 2021-2030, zgodnie z ktdérg
wskaznik zatrudnienia os6b niepetnosprawnych w wieku
produkcyjnym ma wzrosngé w 2030 do 40 proc., a wspot-
czynnik aktywno$ci w tej grupie do 45 proc. Sg to ambitne
cele i aby je zrealizowac¢ potrzebna jest zmiana, co to sta-
wia przed nami konkretne wyzwania.

Przede wszystkim musimy zmieni¢ swoj sposéb my-
Slenia 0 osobach z iepetnosprawnosciami. Aby zwiekszy¢
liczbe osdb niepetnosprawnych w pracy wystarczy czesto
odpowiednio przygotowac miejsce pracy, i to jest dla cze-
$ci 0sob niepetnosprawnych jedyny wymaog, ktéry praco-
dawca powinien spetni¢. Po pierwsze uswiadomic sobie,
ze mamy do czynienia z pracownikiem, ktéry ma ograni-
czong sprawnosé np. ruchowg i to stanowisko musi byé
przystosowane do tego, a ten pracownik bedzie efektow-
nym pracownikiem. Rozmawiam z pracownikami niepet-
nosprawnymi i oni nie oczekujg specjalnego traktowania,
mowig: traktujcie nas jak kazdego innego pracownika.
Chciatbym, aby ta dzisiejsza konferencja, przyczynita sie
do tego, zeby nasz sposdb myslenia o osobach niepet-
nosprawnych w srodowisku pracy zaczat ewaluowac, bo
wtedy bedzie nam wszystkim lepiej sie funkcjonowato.
Pamietajmy réwniez, ze razem mozemy przezwyciezy¢
i zlikwidowac¢ wiele barier.
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Katarzyna tazewska-Hrycko,

gtéwna inspektor pracy

Szanowny Panie Przewodniczacy,

pragne serdecznie podziekowa¢ za zaproszenie na kon-
ferencje ,Bez barier i wykluczenia” oraz za promowanie
zatrudniania os6b z niepetnosprawnosciami. Osoby z nie-
petnosprawnosciami stanowig w kazdym spoteczenstwie
grupe szczegolng, kitérej dobrostan powinien by¢ istotny
dla wszystkich. W duzej mierze funkcjonowanie tych oséb
zalezy takze od otwarto$ci i empatii catego spoteczenstwa.
Niezbednym elementem do tego, aby osoby z niepetno-
sprawnoscig w petni mogty sie realizowaé, w tym takze
zawodowo, jest nie tylko wtasciwe wyposazenie i dosto-
sowanie stanowisk pracy w sensie fizycznym, lecz takze
sprzyjajagca atmosfera i wiasciwe traktowanie tych osdb,
aby czuty sie w swoim miejscu pracy komfortowo. Aktywi-
zacja osob z niepetnosprawnosciami na rynku pracy jest
waznym elementem funkcjonowania catego spofeczen-
stwa i w istotny sposéb wptywa na ograniczenie zjawiska
wykluczenia spotecznego tych oséb.

Realizacja tego celu jest zatem procesem ziozonym,
wymagajgcym szeregu dziatan zaréwno systemowych ze
strony Panstwa na szczeblu krajowym i lokalnym, jak i za-
angazowania ze strony pracodawcow i przedsiebiorcow.
Zapewnienie osobom z niepetnosprawnosciami wiasci-
wego funkcjonowania na rynku pracy jest scisle zwigzane
ze stworzeniem $rodowiska pracy dostosowanego do ich
potrzeb. Srodowiska, w ktorym taki pracownik jest chro-
niony prawnie i przede wszystkim moze wykonywaé swojg
prace w spos6b bezpieczny — z korzyscig dla siebie i dla
spoteczenstwa.

Panstwowa Inspekcja
Pracy przeprowadza kon-
trole warunkdéw pracy i prze-
strzegania uprawnien oséb
z niepetnosprawnosciami, zaréwno na chronionym, jak
i na otwartym rynku pracy. Prowadzimy takze dziatania in-
formacyjne i popularyzatorskie, a takze udzielamy porad,
dotyczacych stosowania w praktyce obowigzujgcych prze-
piséw prawa, szczegdlnie w zakresie rozwigzan legislacyj-
nych okreslajgcych bezpieczenstwo pracy, zapewniania
prawidtowej organizacji pracy oraz sposobu bezpiecznego
jej wykonywania. Wspieramy pracodawcow takze w zakre-
sie regut towarzyszgcych zapewnianiu dostepnosci obiek-
téw, pomieszczen i stanowisk pracy, z uwzglednieniem
ograniczen w mobilnosci i percepcji pracownikéw niepet-
nosprawnych.

Zdajemy sobie sprawe, ze zatrudnianie osob z orze-
czeniem niepetnosprawnosci to dla pracodawcow duze
wyzwanie organizacyjne. Z drugiej strony coraz wiecej
pracodawcow ma swiadomos¢, jak wazng kwestig jest za-
trudnianie oséb z niepetnosprawnosciami, a takze z jakich
ulg i przywilejow moga skorzystac.

Jestem przekonana, ze zorganizowana konferencja
przyczyni sie do zmiany postrzegania oséb z niepetno-
sprawnos$cig w Srodowisku pracy. Ciesze sie, ze konfe-
rencja zwraca uwage na prawa 0sob z niepetnosprawno-
$ciami, upowszechnia tolerancje i ukazuje pracodawcom
i wszystkim uczestnikom wydarzenia korzysci ptyngcych
z petnej integracji spotecznej w kazdym aspekcie zycia
W naszym Kraju.

Zycze Panstwu wielu cennych wnioskéw z konferencii.




Srodowisko pracy osoby niepetnosprawne;.
Zadania Panstwowej Inspekcji Pracy

Pawet Grabowski, zastepca OIP w Gdansku

Prawa i obowigzki dotyczgce zatrudnienia osob niepet-
nosprawnych zawarto w ustawie z dnia 27 sierpnia 1997
r. o rehabilitacji zawodowej i spotecznej oraz zatrudnianiu
0s6b niepetnosprawnych (Dz.U. z 2023 r. poz.100 ze zm.
oraz z 2023 r. poz. 1429).

Rehabilitacja oséb niepetnosprawnych oznacza zespét
dziatan, w szczegolnosci organizacyjnych, leczniczych,
psychologicznych, technicznych, szkoleniowych, eduka-
cyjnych i spotecznych, zmierzajgcych do osiggniecia, przy
aktywnym uczestnictwie tych oséb, mozliwie najwyzszego
poziomu ich funkcjonowania, jakosci zycia i integracji spo-
tecznej.

Zgodnie z art. 8. ustawy, rehabilitacja zawodowa ma na
celu utatwienie osobie niepetnosprawnej uzyskania i utrzy-
mania odpowiedniego zatrudnienia i awansu zawodowego

o g
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M Zaktady pracy chronionej w latach 2000-2023

liczba zaktadéw pracy chronionej

3,2 proc.

Udziat niepetnosprawnych
pezcujascych w liczbie peacujacych
ogotem w czerwcu 2023 r.

Na koniec czerwca 2023 r. byto 477
tys. niepetnosprawnych pracujacych
w goOspodarce narodowej, wsroéd
ktérych 51,5 proc. stanowity kobiety.

Wedltug statystyk Gtéwnego Urzedu Statystycznego
(www.stat.gov.pl)
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Pawet Grabowski

przez umozliwienie jej korzystania z poradnictwa zawodo-

wego, szkolenia zawodowego i posrednictwa pracy.

Do realizacji celu, o ktérym mowa wyzej, niezbedne
jest:

1) dokonanie oceny zdolnosci do pracy, w szczegdlnosci
przez:

a) przeprowadzenie badan lekarskich i psycholo-
gicznych umozliwiajgcych okreslenie sprawnosci
fizycznej, psychicznej i umystowej do wykonywa-
nia zawodu oraz ocene mozliwosci zwiekszenia tej
sprawnosci,

b) ustalenie kwalifikacji, doswiadczen zawodowych,
uzdolnien i zainteresowan;

2) prowadzenie poradnictwa zawodowego uwzgledniaja-
cego ocene zdolnosci do pracy oraz umozliwiajgcego
wybdr odpowiedniego zawodu i szkolenia;

3) przygotowanie zawodowe z uwzglednieniem perspek-
tyw zatrudnienia;

4) dobdr odpowiedniego miejsca pracy i jego wyposazenie;

5) okreslenie srodkéw technicznych umozliwiajgcych lub
utatwiajgcych wykonywanie pracy, a w razie potrzeby —
przedmiotéw ortopedycznych, srodkéw pomocniczych,
sprzetu rehabilitacyjnego itp.

Ustawa jako lex specialis daje osobom niepetnospraw-
nych dodatkowe uprawnienia zdecydowanie korzystniej-
sze niz przepisy Kodeksu pracy.

Mamy tu na mysli szczegdlne unormowania dotycza-
ce czasu pracy, uprawnien do dodatkowego urlopu wypo-
czynkowego, zwolnien od pracy i przerw w pracy:

NEPEXTORAT PRACY W Gl

e czas pracy osoby niepetnosprawnej nie moze przekra-
czac 8 godzin na dobe i 40 godzin tygodniowo,

e czas pracy osoby niepetnosprawnej zaliczonej do
znacznego lub umiarkowanego stopnia niepetnospraw-
nosci nie moze przekracza¢ 7 godzin na dobe i 35 go-
dzin tygodniowo,

e o0soba niepetnosprawna nie moze by¢ zatrudniona
w porze nocnej i w godzinach nadliczbowych.

Nalezy zaznaczyé¢, ze nie dotyczg to oséb zatrudnionych
przy pilnowaniu oraz gdy, na wniosek osoby zatrudnionej,
lekarz przeprowadzajgcy badania profilaktyczne pracowni-
kow lub w razie jego braku lekarz sprawujgcy opieke nad
tg osobg wyrazi na to zgode.

www. pfron.org.pl
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e osoba niepetnosprawna ma prawo do dodatkowej prze-
rwy w pracy na gimnastyke usprawniajgca lub wypoczy-
nek. Czas przerwy wynosi 15 minut i jest wliczany do
czasu pracy,

e osobie zaliczonej do znacznego lub umiarkowanego
stopnia niepetnosprawnosci przystuguje dodatkowy
urlop wypoczynkowy w wymiarze 10 dni roboczych
w roku kalendarzowym. Prawo do pierwszego urlopu
dodatkowego osoba ta nabywa po przepracowaniu jed-
nego roku po dniu zaliczenia jej do jednego z tych stopni
niepetnosprawnosci,

e osoba 0 znacznym lub umiarkowanym stopniu niepetno-
sprawnosci ma prawo do zwolnienia od pracy z zacho-
waniem prawa do wynagrodzenia:

1) w wymiarze do 21 dni roboczych w celu uczestniczenia
w turnusie rehabilitacyjnym, nie czesciej niz raz w ro-

ku,

2) w celu wykonania badan specjalistycznych, zabiegéw
leczniczych lub usprawniajgcych, a takze w celu uzy-
skania zaopatrzenia ortopedycznego lub jego naprawy,
jezeli czynnosci te nie mogg by¢ wykonane poza godzi-
nami pracy.

Ustawa o rehabilitacji zawodowej i zatrudnieniu oséb
niepetnosprawnych narzuca na Panstwowg Inspekcje Pra-
cy pewne obowigzki sg to:

e udziat inspektorow pracy w wydawaniu opinii odpo-
wiednio o przystosowaniu lub o spetnieniu warunkéw
bezpieczenstwa i higieny pracy na stanowisku pracy
lub pomieszczeniach zaktadu pracy (co jest zwigzane
z refundacjg z srodkéw PFRON),

e wydawanie decyzji stwierdzajgcych, ze obiekty i po-
mieszczenia uzytkowane przez Zaktad Pracy Chronio-
nej (ZPChr) oraz Zaktad Aktywnosci Zawodowej (ZAZ)
odpowiadajg przepisom i zasadom bezpieczenstwa i
higieny pracy, uwzgledniajg potrzeby oso6b niepetno-
sprawnych w zakresie przystosowania stanowisk pracy,
pomieszczen higienicznosanitarnych i ciggéw komuni-
kacyjnych oraz spetniajg wymagania dostepnosci do
nich. Od decyzji inspektora pracy w tym wypadku zale-
zy wydanie decyzji przez wtasciwego Wojewode,

e okresowa kontrola ZPChr i ZAZ (nie rzadziej niz co trzy
lata).

W przypadku kontroli zwigzanych z wydawaniem opinii
(refundacja PFRON) dotyczacych stanowisk pracy inspek-
torzy pracy zawsze biorg pod uwage czy dane stanowisko
jest przystosowane pod konkretng osobe.

Co wazne w tym wypadku, zmiana osoby niepetno-
sprawnej na refundowanym stanowisku powoduje ko-
niecznos$¢ ponownej kontroli inspektora pracy.

W latach 2000 — 2023 obserwowany jest w Polsce cig-
gty spadek liczby zaktadéw pracy chronionej (ZPChr). Ko-
rzystajgc ze strony www.niepetnosprawni.gov.pl. sporza-
dzony zostat ponizszy diagram (czerwiec danego roku).

Liczba ZPChr w czerwcu 2023 r. na terenie wojewddz-
twa pomorskiego, czyli w ramach terytorialnej wtasciwosci
dziatania Okregowego Inspektoratu Pracy w Gdansku, wy-
nosita 57 zaktadow.

Jednym z podstawowych narzedzi stuzacych do roz-
poznawania i przeciwdziatania skutkom wystepujgcych na
stanowiskach pracy zagrozen jest prawidtowo wykonana
ocena ryzyka zawodowego.

Na stronie internetowej Panstwowego Funduszu Re-
habilitacji Osob Niepetnosprawnych (www.pefron.org.pl)
mozna odnalez¢ narzedzia wspomagajgce ocene ryzyka,
ale tez wskazowki w jaki sposob urzadzi¢ stanowisko pra-
cy biorgc pod uwage konkretne schorzenia osoby niepet-
nosprawnej.

Poprzez powyzszg strone internetowg jest dostep do
listy kontrolnej, ktéra z powodzeniem moze byé wykorzy-
stywana w procesie oceny ryzyka zawodowego w trakcie
zbierania informacji o zagrozeniach wystepujacych na sta-
nowisku pracy.

Nalezy jednak pamietaé, ze jest to narzedzie uniwersal-
ne i zawsze jako takie powinno uwzglednia¢ specyficzne
warunki wystepujgce w konkretnym zaktadzie pracy.

W trakcie swoich kontroli inspektorzy pracy bardzo
uwaznie przygladajg sie przeprowadzonym i udokumen-
towanym ocenom ryzyka zawodowego, a szczegolnie czy
uwzgledniajg one fakt zatrudnienia oséb niepetnospraw-
nych.

Osoba niepetnosprawna moze by¢ dopuszczona do
pracy na danym stanowisku po uzyskaniu orzeczenia
wystawionego przez lekarza dziatajgcego w ramach stuz-
by medycyny pracy, z ktérg kazdy pracodawca powinien
mie¢ podpisang przynajmniej jednoroczng umowe cywil-
noprawna.

Badanie osoby niepetnosprawnej wykonywane przez
lekarza profilaktyka odbywajg sie w trybie opisanym w roz-
porzadzeniu Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z dnia
30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania badan lekar-
skich pracownikow, zakresu profilaktycznej opieki zdrowot-
nej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawa-
nych do celéw przewidzianych w Kodeksie pracy (Dz. U.
z 2023 r. poz. 607).

Cytowane wyzej rozporzadzenie narzuca wzor skiero-
wania na te badania. Rzecza bardzo istotng jest opisanie
przez pracodawce lub osoby dziatajgce w jego imieniu
warunkéw panujacych na stanowisku pracy osoby niepet-
nosprawnej. W skierowaniu m.in. umieszcza sie opis wa-
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runkéw pracy uwzgledniajgcy informacje o wystepowaniu
na stanowisku pracy czynnikoéw niebezpiecznych, szkodli-
wych dla zdrowia lub czynnikéw ucigzliwych i innych wy-
nikajgcych ze sposobu wykonywania pracy, z podaniem
wielkosci narazenia oraz aktualnych wynikéw badan i po-

miaréw czynnikéw szkodliwych dla zdrowia, wykonanych
na tym stanowisku.

Niestety, z praktyki inspektoréw pracy wynika, ze cze-
sto opisy stanowisk sa niepetne i mogg nie dawac lekarzo-
wi petnego obrazu tych stanowisk.




Szczegolne wymagania dotyczace zapewnienia
odpowiednich warunkow pracy osobie niepetnosprawnej

z punktu widzenia lekarza stuzby medycyny pracy
lek. med. Dorota Catus-Kania, kierownik Dziatu Orzecznictwa i Chordb Zawodowych
Wojewoddzkiego Osrodka Medycyny Pracy w Gdansku

...Nie ma niepetnosprawnych, sa tylko ludzie o innych
potrzebach...
Maria Szyszkowska

...Problemem 0s6b niepetnosprawnych nie sg bariery
architektoniczne — gtbwnym problemem sg bariery ukryte
w naszych sercach i umystach...

Marek Michalak

Pojecie niepelnosprawnosci

Spoteczenstwo postrzega niepetnosprawnosé

w dwéch podstawowych aspektach:

e medycznym - jako bezposrednig konsekwencje
choroby, uszkodzenia ciata lub umystu danej osoby
(indywidualne rozpoznanie i leczenie)

e spotecznym — jako ograniczenia, doswiadczane
przez osobe niepetnosprawng w zyciu spotecznym
(uprzedzenia spoteczne, niedostosowania: architek-
toniczne, systemu transportu, rynku pracy, edukacji,

itp.).
Definicja

Aby wtasciwie zanalizowa¢ problem niepetnosprawno-
Sci, nalezy zacza¢ od jego definicji.

Istniejg rézne definicje niepelnosprawnosci

- najbardziej trafng, w mojej ocenie, jest definicja

Swiatowej Organizacji Zdrowia, ktéra definiuje

niepetnosprawnos¢ w trzech stopniach:

e niesprawnos¢ (impariment): kazda utrata sprawno-
Sci lub nieprawidtowos¢ w budowie czy funkcjono-
waniu organizmu pod wzgledem psychologicznym,
psychofizycznym lub anatomicznym

e niepetnosprawnos¢ (disability): kazde ogranicze-
nie lub niemoznosé, wynikajgce z niesprawnosci,
prowadzenia aktywnego zycia w sposobie lub zakre-
sie uznawanym za typowe dla cztowieka

e ograniczenia w zakresie petnienia funkcji spo-
tecznych (handicap): utomnos¢ okreslonej osoby,
wynikajgca z niesprawnosci lub niepetnosprawnosci,
ograniczajgca lub uniemozliwiajgca petng realizacje
roli spotecznej, odpowiadajgcej wiekowi, pici oraz
zgodnej ze spotecznymi i kulturowymi uwarunkowa-
niami.

Przygladajac sie tej definicji mozemy stwierdzi¢, ze
W pewnym sensie, wszyscy jesteSmy osobami niepetno-
sprawnymi.

Pierwszy element klasyfikacji WHO to ,niesprawnos$¢”,
polegajgca na wszelkich nieprawidtowosciach budowy czy
funkcjonowania organizmu pod wzgledem psychologicz-
nym, psychofizycznym czy anatomicznym.

Czy my tutaj, siedzgcy na tej sali, moglibysSmy powie-
dzie¢, ze nigdy w zyciu nie do$wiadczyliSmy problemow
zdrowotnych, z powodu ktérych byliSmy czesciowo niepet-
nosprawni? Czy nigdy nie zdarzyto nam sie ztama¢ nogi,
skreci¢ kostki i czy wtedy nie potrzebowaliSmy pomocy
drugiej osoby?

Nastepny element definicji to ,niepetnosprawno$¢”, z
angielskiego disability, czyli kazde ograniczenie, niemoz-
nosc¢ zwigzana z niepetnosprawnoscig, ktéra uniemozliwia
aktywne prowadzenie zycia, typowego dla zwyktego czto-
wieka — to juz jest wyzszy stopien.

| stopien najwyzszy, czyli ograniczenie w petnieniu
funkcji spotecznych, okreslany jako ,handicap”, czyli utom-
nos$¢ danej osoby, wynikajgca z niesprawnosci lub niepet-
nosprawnosci, ktéra ogranicza lub uniemozliwia realizacje
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lek. med. Dorota Catus-Kania

rél spotecznych typowych dla wieku, wyksztatcenia, uwa-
runkowan kulturowych.

Jest to bardzo szeroki sposéb podejscia do zagadnienia
niepetnosprawnosci. Uwzglednia zaréwno defekty budowy
anatomicznej oraz zaburzenia funkcjonowania organizmu,
jak i ograniczenia w prowadzeniu normalnego zycia i pet-
nienia rol spotecznych, wynikajace z tych defektow.

Odpowiednikiem tej definicji jest w naszym ustawodaw-
stwie pojecie lekkiego, umiarkowanego i znacznego stop-
nia niepetnosprawnosci.

Kazdy z nas, cho¢by ze wzgledu na wiek, stanie sie oso-
ba niepetnosprawng w mniejszym lub wigkszym stopniu.

Inne podejscie do definicji niepetnosprawnosci pre-
zentuje Miedzynarodowa Organizacja Pracy.

Osoba niepetnosprawna — osoba, ktérej mozliwosci
uzyskania i utrzymania odpowiedniego zatrudnienia i
awansu zawodowego sg znacznie ograniczone w wyni-
ku ubytku zdolno$ci fizycznych i umystowych, wtasciwie
orzeczonych.

Miedzynarodowa Organizacja Pracy

MOP definiuje osobe niepetnosprawng w kontekscie
utomnosci posiadanych przez te osobe do mozliwosci pod-
jecia przez nig zatrudnienia.

Jest to wiec osoba, ktérej mozliwos¢ uzyskania lub
utrzymania zatrudnienia czy awansu zawodowego jest

Muzeum

ograniczona, poniewaz wykazuje ona pewien ubytek zdol-
nosci fizycznych czy umystowych, wtasciwie orzeczonych.

W tej definicji jest mowa o orzecznictwie, a tym zagad-
nieniem zajmujg sie lekarze.

Orzecznictwo lekarskie

Orzecznictwo lekarskie:

e dla celéw rentowych (Lekarze Orzecznicy/Komisje
Lekarskie ZUS/KRUS)

e dla celow pozarentowych (Zespoty ds. Orzekania o
Niepetnosprawnosci)

e dla celow ustalenia zdolnosci do wykonywania pra-
cy na danym stanowisku (lekarze stuzby medycyny
pracy)

W Polsce niezdolnos$¢ do pracy moze by¢ orzekanaw 3
réznych aspektach.

Jednym z nich jest orzekanie dla celéw rentowych.
Tym zagadnieniem zajmujg si¢ lekarze orzecznicy i komi-
sje lekarskie ZUS-u, KRUS-u, ktére — jak méwig pacjenci
— ,Przyznajg renty’.

W przypadkach pozarentowych, istniejg Zespoty do
spraw orzekania o niepetnosprawnosci, wydajgce orze-
czenia o okre$lonym stopniu niepetnosprawnosci.

Trzeci aspekt orzecznictwa to ustalanie zdolnosci do
wykonywania pracy na konkretnym stanowisku — tym zaj-
muja sie lekarze stuzby medycyny pracy.



Wszystkie wymienione elementy orzecznictwa sg od
siebie niezalezne, majg rézne kryteria, a jednostki zajmu-
jace sie tym zagadnieniem kierujg sie zupetnie réznymi
wytycznymi. Dlatego tez lekarzy stuzby medycyny pracy
nie interesuje, czy kto$ jest rencistg lub ma orzeczony
stopien niepetnosprawnosci, interesuje ich natomiast, na
jakie schorzenia choruje pacjent, poniewaz zadaniem tych
lekarzy jest analiza zdolnosci do wykonywania pracy danej
osoby na konkretnym stanowisku, w warunkach ustalo-
nych przez pracodawce. Nie jest wazna sama informacja o
posiadaniu renty czy okreslonego stopnia niepetnospraw-
nosci, ale rodzaj schorzenia i stan jego zaawansowania.

Medycyna pracy

Celem badania profilaktycznego jest ocena stanu

zdrowia pracownika, dokonywana przez lekarza

stuzby medycyny pracy w dwéch aspektach:

e mozliwosci wykonywania pracy w warunkach, wy-
stepujacych na danym stanowisku pracy

e zapobiegania wystgpieniu negatywnych nastepstw
zdrowotnych w wyniku dziatania czynnikéw szko-
dliwych, ucigzliwych i niebezpiecznych stanowiska
pracy.

Ustalenie zdolno$ci danej osoby do wykonywania pra-
cy przez lekarza stuzby medycyny pracy odbywa sie z
uwzglednieniem dwoch podstawowych elementow:

Po pierwsze — czy ta osoba ma mozliwos¢ wykonywa-
nia pracy, biorgc pod uwage wszystkie wystepujgce u niej
schorzenia. Dotyczy nie tylko oséb niepetnosprawnych,
ale kazdego pracownika.

Drugi aspekt to zapobieganie negatywnym skutkom
zdrowotnym u tej osoby w wyniku dziatania czynnikéw
szkodliwych, ucigzliwych i niebezpiecznych, obecnych na
stanowisku pracy.

Istniejg takie sytuacje, ze aktualny stan zdrowia pra-
cownika umozliwia mu wykonywanie pracy na konkretnym
stanowisku, ale lekarz przewiduje, ze zatrudnienie go na
tym stanowisku stanie sie powodem pogorszenia stanu
zdrowia. Lekarz musi mysleé perspektywicznie i przewi-
dywacé wystgpienie skutkéow zdrowotnych, ktére dopiero
mogg powsta¢ w wyniku wykonywania pracy — stwierdze-
nie takiego faktu wyklucza zatrudnienie i wowczas pacjent
otrzymuje orzeczenie negatywne.

Czasem pracownikowi trudno jest zrozumie¢ takie po-
stepowanie lekarza, poniewaz w ocenie pacjenta sam fakt,
ze leczy swoje schorzenia jest wystarczajgcg przestankg
do uznania go za zdolnego do pracy.

Reasumujac, dla lekarza medycyny pracy nie ma zna-
czenia, czy pacjent posiada orzeczenie o stopniu niepet-
nosprawnosci, czy go nie ma — interesuje go, czy stan
zdrowia pacjenta pozwala mu na prace w okreslonych wa-
runkach oraz czy te warunki nie spowodujg pogorszenia
jego stanu zdrowia.

Przeprowadzanie badan profilaktycznych u oséb nie-
petnosprawnych odbywa sie na takich samych zasadach,
jak os6b bez orzeczonej niepetnosprawnosci.

Lekarz stuzby medycyny pracy dokonuje oceny stanu
zdrowia osoby niepetnosprawnej na podstawie przepisow
Rozporzadzenia Ministra Zdrowia i Opieki Spotecznej z
dnia 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania badan
lekarskich pracownikow, zakresu profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich
wydawanych do celéw przewidzianych w Kodeksie Pracy
(tj. Dz. U. z 2016 r. poz. 2067), analizujgc warunki pracy,
okreslone w skierowaniu pracodawcy.

Lekarz stuzby medycyny pracy nie réznicuje pacjentéw
ze wzgledu na posiadany stopien niepetnosprawnosci.
Analizuje stan zdrowia pracownika w aspekcie mozliwosci
wykonywania pracy w warunkach, opisanych w skierowa-
niu pracodawcy.

Wbrew powszechnemu pogladowi, lekarz nie dopusz-
cza pracownika do pracy, ale wydaje orzeczenie lekar-
skie o zdolnosci do pracy na podstawie skierowania, jakie
otrzymat od pracodawcy. W tym orzeczeniu ustala, czy
dana osoba, biorgc pod uwage jej stan zdrowia, moze by¢
zatrudniona na tym stanowisku.....i tylko tyle. To praco-
dawca ostatecznie decyduje o dopuszczeniu pracownika
do pracy na podstawie orzeczenia lekarskiego — ten fakt
jest bardzo istotny.

Aby uzyska¢ pozytywne orzeczenie o zdolnosci do
pracy pacjenci czasem wywierajg presje na lekarza, twier-
dzac, ze to wtasnie od niego zalezy ich los — to jest niepo-
rozumienie. Lekarz w tym przypadku nie jest decydentem
poniewaz ostateczna decyzja o zatrudnieniu pracownika
nalezy wytgcznie do pracodawcy.

Czes¢ 0sbb z orzeczong niepetnosprawnoscig nie przy-
znaje sie do tego faktu. Zasadniczo pracodawca nie musi
wiedzie¢, ze pracownik posiada stopien niepetnospraw-
nosci, natomiast lekarz musi by¢é o tym poinformowany.
Pracownik, ktéry zgtasza sie na badanie profilaktyczne
podpisuje, ze to, co powiedziat lekarzowi, jest zgodne z
prawda.

Informowanie lekarza o orzeczeniu o stopniu niepetno-
sprawnosci jest waznym elementem prawidtowej oceny
stanu zdrowia pracownika. Wedtug wyroku Sadu Najwyz-
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szego z 2001 r.: ,...zatajenie faktu niepetnosprawnosci,
prowadzgce do bfednej oceny stanu zdrowia stanowi
ciezkie naruszenie podstawowych obowigzkéw pracowni-
czych...”.

Lekarz nie jest w stanie, tylko na podstawie wygladu pa-
cijenta stwierdzi¢, na jakie schorzenia choruje. Sg choroby,
ktére manifestujg sie objawami widocznymi ,gotym okiem”,
ale s3 i takie, ktore nie dajg widocznych objawdw.

W orzeczeniach o stopniu niepetnosprawnosci znajdujg
sie symbole, kodujgce rodzaj schorzen pacjenta, ktére sta-
nowity przyczyne wydania takiego orzeczenia. Znaczenie
poszczegodlnych symboli nie jest zadng tajemnicg — zna-
lez¢ je mozna np. w internecie.

Lekarz, majgc wglad do orzeczenia o niepetnospraw-
nosci, wie, jaki problem zdrowotny ma pacjent i w jakim
kierunku prowadzi¢ badanie. Zrozumiate jest, ze takiego
orzeczenia pracownik moze nie chcie¢ pokazac pracodaw-
Cy poniewaz nie zyczy sobie, aby inni wiedzieli o jego cho-
robach, ale powinien pokazaé je lekarzowi orzekajgcemu
0 zdolnosci do pracy.

Symbole niepetnosprawnosci w orzeczeniach

o stopniu niepetnosprawnosci:

01-U — uposledzenie umystowe

02-P — choroby psychiczne

03-L — zaburzenia gtosu, mowy i choroby stuchu

04-0O — choroby narzadu wzroku

05-R — uposledzenie narzadu ruchu

06-E — epilepsja

07-S — choroby uktadu oddechowego i krgzenia

08-T — choroby uktadu pokarmowego

09-M — choroby uktadu moczowo-ptciowego

10-N — choroby neurologiczne

11-1 — inne, w tym schorzenia: endokrynologiczne, me-
taboliczne, zaburzenia enzymatyczne, choroby zakaz-
ne i odzwierzece, zeszpecenia, choroby uktadu krwio-
twérczego

12-C - cafoSciowe zaburzenia rozwojowe

Rola stuzby medycyny pracy w ocenie
ryzyka zawodowego

Stuzba medycyny pracy realizuje réwniez zadania
w odniesieniu do oceny ryzyka zawodowego.

Lekarze stuzby medycyny pracy majg obowigzek
,WSpotdziatania z pracodawcg w procesach rozpoznawa-
nia i oceny czynnikéw wystepujgcych w srodowisku pracy
oraz sposobu wykonywania pracy, moggcych miec¢ ujemny
wplyw na zdrowie”.

Taka ocena stanowiska pracy z punktu widzenia lekar-
skiego, jest przeprowadzana na zyczenie pracodawcy.
Jest ona szczegdinie istotna w odniesieniu do oséb nie-
petnosprawnych.

Nie jestem zwolenniczkg tworzenia sztucznych struktur
zatrudniania oséb niepetnosprawnych, np. zaktadéw pracy
chronionej. O wiele wazniejsze jest tworzenie stanowisk
pracy chronionej dla niepetnosprawnych w zwyktych za-
kladach pracy — czasem jest to tylko kwestia doboru od-
powiednich mebli i innych elementéw wyposazenia stano-
wiska pracy.

Dlaczego niepetlnosprawni maja by¢
»szufladkowani”?

Rola stuzby medycyny pracy w ksztattowaniu warun-
kow pracy osob niepetnosprawnych polega miedzy innymi
na doktadnym poznaniu stanowisk pracy, wytypowanych
dla os6b niepetnosprawnych oraz okresleniu wskazan i
przeciwwskazan do zatrudnienia.

Stuza temu wizytacje stanowisk pracy — w tym przypad-
ku — stanowisk pracy chronione;.

Lekarze medycyny pracy majg mozliwosé, od strony
stricte medycznej, zaproponowaé pewne rozwigzania w
urzagdzaniu miejsca pracy osoby niepetnosprawnej, w celu
zapewnienia np. wygodniejszej pozycji, dogodnego uktadu
narzedzi, zapewnienia bezpieczenstwa, itp.

Lekarze medycyny pracy chetnie biorg udziat w ocenie
ryzyka zawodowego we wspotpracy z komisjg BHP/we-
wnatrzzaktadowg komisjg ds. zatrudniania osob niepetno-
sprawnych, jezeli pracodawca zazyczy sobie ich udziatu w
dokonywaniu takiej oceny.

Gromadzenie informacji o niepetnosprawnych, udziela-
nie im porad przed przystapieniem do pracy lub przeszko-
lenia oraz obserwacja procesu rehabilitacji i stosowanie
ogolnych oddziatywan psychoterapeutycznych takze rzu-
tuje na zdolno$¢ do wykonywania pracy przez niepetno-
sprawnego pracownika.

Przystosowanie stanowiska pracy dla osoby niepetno-
sprawnej ma charakter indywidualny. Jedna osoba niepet-
nosprawna nie jest rowna innej osobie niepetnosprawnej.
Wszystko zalezy od tego, z jakimi schorzeniami i ograni-
czeniami u danej osoby mamy do czynienia, aby mozna
byto odpowiednio dostosowac warunki pracy.

W ramach doradztwa, lekarze chetnie udzielg takich
porad, jezeli pracodawca wyrazi takie zyczenie.



Porady te mogg réznych zagadnien: rozmieszczenia
elementéw wyposazenia stanowiska pracy, sposobu wy-
konywania poszczegdlnych czynnosci, oswietlenia, roz-
wigzan dotyczacych stopnia obcigzenia fizycznego i psy-
chicznego osoby niepetnosprawne;.

Zmiany, jakie powinny by¢é wprowadzone na stanowi-
sku, aby mogta by¢ na nim zatrudniona osoba niepetno-
sprawna, muszg by¢ ustalane wspolnie z przedstawicie-
lami pracodawcy, m.in. z inspektorem BHP i ekspertami
kierujgcymi pracg w zaktadzie. Sam lekarz tego nie zrobi,
tak jak nie zrobi tego sam inspektor BHP, ani szeroko ro-
zumiany pracodawca.

Problemy orzecznicze

Wojewddzki Osrodek Medycyny Pracy w Gdansku jako
jednostka odwotawcza, rozpatruje m.in. odwotania od
orzeczen lekarskich o zdolnosci do pracy, takze w odnie-
sieniu do pracownikéw niepetnosprawnych.

Do najczestszych probleméw orzeczniczych, dotycza-
cych pracownikéw niepetnosprawnych nalezg kwestie
zwigzane z pracg w godzinach nadliczbowych i pracg w
nocy.

Organizacja czasu pracy:

e praca w okreslonym wymiarze godzin osoby niepet-
nosprawnej (stopien lekki: 8h/dobe i 40h/tyg. stopien
umiarkowany i znaczny: 7h/dobe i 35h/tyg.)

e praca nocna i praca w godzinach nadliczbowych (na
whiosek niepetnosprawnego, za zgodg lekarza profi-
laktyka po przeprowadzeniu badania, brak mozliwo-
$ci odwotania od decyzji lekarza)

Osoba niepetnosprawna ma prawo do pracy w sztyw-
nym wymiarze godzin, co wynika z obowigzujgcych prze-
piséw. Jednak istniejg w tym wzgledzie pewne odstepstwa
i zwigzane z tym problemy orzecznicze.

Lekarze medycyny pracy, w zakresie orzecznictwa o
zdolnosci do pracy, sg m.in. zwigzani wytycznymi jedno-
stek naukowo-badawczyc. Takg jednostkg jest Instytut Me-
dycyny Pracy w todzi.

Zgodnie z opinig IMP, to osoba niepetnosprawna musi
wyjs¢ z inicjatywg wykonywania pracy w porze nocnej czy
w nadgodzinach.

Jakie to ma znaczenie? Takie, ze praca nocna i w nad-
godzinach nie wchodzi bezposrednio w ramy badania
profilaktycznego i nie powinna znalez¢ sie w skierowaniu
pracodawcy poniewaz decyzje w tym zakresie ma podjgé
pracownik niepetnosprawny, a nie pracodawca.

W przypadku otrzymania wniosku od pracownika nie-
petnosprawnego, lekarz stuzby medycyny pracy, po prze-
prowadzeniu badania, wydaje odrebne zaswiadczenie,
czy ten pracownik moze pracowac w porze nocnej i/lub w
godzinach nadliczbowych. Od takiego zaswiadczenia nie
przystuguje odwotanie.

Sg przypadki, ze lekarz zezwala pracownikowi niepet-
nosprawnemu na prace w nocy, ale nie zgadza sie na
prace w godzinach nadliczbowych poniewaz tak wiasnie
ocenit stan zdrowia tego pracownika.

Wedtug zapiséw w Kodeksie pracy, od 7 kwietnia 2023
r. praca moze by¢ wykonywana catkowicie lub czesciowo
zdalnie.

Praca zdalna — wykonywanie pracy catkowicie lub cze-
Sciowo w miejscu wskazanym przez pracownika (w tym
pod adresem zamieszkania pracownika) i kazdorazowo
uzgodnionym z pracodawca.

Kodeks pracy przewiduje zaréwno prace zdalng catko-
witg, jak i prace hybrydowg (cze$ciowo domu, czesciowo
w firmie), stosownie do potrzeb konkretnego pracownika i
pracodawcy.

Z pewnoscig pandemia COVID-19 byta wielkim ztem,
ale przyniosta tez pewne korzysci — jedng z nich byt rozwoj
pracy zdalne;j.

Okazato sie, ze pracownicy w ogodle nie muszg przy-
chodzi¢ do miejsca pracy, moga spokojnie prace wykonaé
w domu. Niektérzy pracodawcy, ale i pracownicy, chyba
jednak Zle pojeli ten rodzaj pracy.

Z punktu widzenia lekarza stuzby medycyny pracy,
praca zdalna polega na swoistej umowie pomiedzy praco-
dawcg a pracownikiem, ze praca do tej pory wykonywana
przez pracownika w siedzibie pracodawcy, bedzie obecnie
wykonywana w innym miejscu, np. w domu pracownika.

Wedlug lekarza stuzby medycyny pracy, osoba kwalifi-
kowana do pracy zdalnej, musi by¢ w petni zdolna do tej
pracy, jakby wykonywata jg u pracodawcy.

Tymczasem, jakie pomysty przychodzg do gtowy np.
niektérym pracownikom?

Pracownicy bedacy na zwolnieniu lekarskim z powodu
leczenia okreslonej choroby, zadajg w czasie jego trwa-
nia skierowania ich na prace zdalng, co jest oczywistym
nieporozumieniem. W czasie trwania zwolnienia nalezy sie
leczyé, a nie pracowac.

Takie niewtasciwe podejscie do pracy zdalnej ma oczy-
wiscie swoje zrodto w sposobie wykonywania pracy w cza-
sie pandemii, kiedy pracowaty nawet osoby chore, bo ist-
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niata taka potrzeba. Ale to byly warunki szczegélne, ktére
oby wiecej sie nie powtdrzyly. Obecnie pracownik ma by¢
w petni zdolny do pracy bez wzgledu na to, gdzie jg wyko-
nuje —w domu, czy w miejscu, ktoére wskaze pracodawca.

Korzysci z zatrudnienia
osoby niepetnosprawnej

Korzysci z zatrudnienia dla osoby niepetnosprawnej na-
lezy zanalizowa¢ w dwoch aspektach: z punktu widzenia
osoby niepetnosprawne;j i z punktu widzenia pracodawcy.

Z punktu widzenia osoby niepetnosprawnej, wykonywa-
nie pracy to podnoszenie poczucia wtasnej wartosci, forma
terapii oraz polepszenie stanu zdrowia.

Osoba niepetnosprawna potrzebuje pracy, nie tylko
po to, zeby sie utrzyma¢, potrzebuje jej, aby mie¢ swia-
domos¢, ze jest wartosciowym cztowiekiem i wykonuje
prace tak samo dobrze, a moze nawet lepiej niz tzw. ,pet-
nosprawni” pracownicy. Praca to tez forma terapii. To lek,
po ktory nie trzeba i$¢ do apteki i za niego ptacic. Zostato
udowodnione, ze ludzie niepetnosprawni, ktérzy pracuja,

czuja sie lepiej, szybciej dochodzg do zdrowia, sg w lep-
szym stanie fizycznym i psychicznym.

Z zatrudniania oséb niepetnosprawnych korzysci majg
takze pracodawcy. Zyskujg dobrego pracownika, solidne-
go i kreatywnego, ktory dotozy wszelkich staran, aby taka
prace utrzymaé, pracownika otwartego na wyzwania, zeby
spetni¢ wymogi pracodawcy.

Zatrudnienie osoby niepetnosprawnej zwigksza takze mo-
tywacje innych pracownikéw, myslagcych wedtug zasady: ,....
Jesliten tutaj, co nie ma reki, robi to, to ja tego nie zrobig???...
Zrobig to dwa razy lepiej...”. Sprzyja to rowniez wzrostowi
akceptacji 0séb niepetnosprawnych przez pozostatych pra-
cownikdw. Zatem zatrudnienie osoby niepetnosprawnej to
wymierna korzys¢ dla pracodawcy, takze finansowa.

Nie wszystkie firmy patrzg na zatrudnienie jedynie przez
pryzmat zysku, lecz aktywnie uczestniczg w dokonywaniu
zmian w mentalnosci spofecznej, czego przyktadem sg
pracodawcy uczestniczacy w tej konferenciji.

Firma, ktéra zatrudnia osoby niepetnosprawne zysku-
je na prestizu, wzmacnia swoj wizerunek przez uzyskanie
opinii firmy otwartej, nowoczesnej i zaangazowanej spo-
tecznie, przyjaznej osobom niepetnosprawnym, dla ktorej
nie tylko zysk ma znaczenie.
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Polaks szkota rehabilitacji\

Byt czas, gdy polska szkota rehabilitacji nalezata
do najbardziej swiattych szkét na swiecie, niestety jej
dorobek w coraz wigkszym zakresie odchodzi w zapo-
mnienie. Jednym z przedstawicieli polskiej szkoty reha-
bilitacji jest psycholog rehabilitacji, Profesor Stanistaw
Kowalik, ktéry w jednej ze swoich ksigzek (2007) wska-
zat, co warto przypomnie¢, a o czym wielu nie pamieta,
ze rehabilitacja jest procesem, ktéry ma przywrocié czto-
wiekowi zdolno$¢ do pracy. To niezwykle syntetyczne
ujecie w petni moze odzwierciedli¢ sens catosciowych
oddzialywah w relacji osoba z niepetnosprawnoscig
— specjalista. Efekty rehabilitacji pozostang ,nieme” za
kazdym razem, gdy nie spowodujg chociazby powotania
niewielkiego kroku na drodze osoby z niepetnosprawno-
$cig do samodzielno$ci, ktérej praca jest kardynalnym
regulatorem. Jezeli mate dziecko wraz z bliskimi osoba-
mi przychodzi na rehabilitacje, to w mysleniu specjali-
sty (m.in. lekarza rehabilitacji, psychologa rehabilitac;ji,
fizjoterapeuty, afazjologa / logopedy itp.) powinna do-
minowac przede wszystkim taka mysl: Zréb wszystko,
zeby w przysztosci ten maty cztowiek byt w pewnym
stopniu niezalezny. To myslenie jest fundamentalne dla
procesu rehabilitacji. Jezeli w rozmowach ze specjali-
stami nie ustyszymy tego podstawowego zatozenia, to
nasze zaniepokojenie bedzie uzasadnione.

Stopniowo zmniejszajgcy sie udziat 0séb z niepetno-
sprawnosciami w rynku pracy ma wieloczynnikowe podto-
ze. W 1995 roku byto to 20,5 proc. zatrudnionych, w 2000
roku — 18,7 proc., w 2002 — 17,3 proc. Obecnie 3,2 proc.
0s06b z niepetnosprawnoscig wspéttworzy PKB i wspdlne
dobro w Polsce. Zastanawiajgc sie nad tym zjawiskiem
trudno nie dotkngé obszaru psychologii rehabilitacji. Z
jednej strony mamy osobe z niepetnosprawnoscig (OzN)
z catym bagazem doswiadczen zwigzanych z niepetno-
sprawnoscig i pokonywaniem ograniczen (m.in. mental-
nych i architektonicznych) ich otoczenia spotecznego.

Z drugiej strony prezentuje sie konstrukcja Srodowiska
pracy, mogacego potencjalnie przyjg¢ osoby z niepetno-
sprawnoscia.

W zupetnie innym potozeniu jest OzN zaleznie od mo-
mentu pojawienia sie niepetnosprawnosci. Kiedy choroba
dotyka dziecko i ,pozycjonuje” je wraz z osobami naj-
blizszymi w obszarze niepetnosprawnosci, kluczowa dla
przysztosci tego dziecka staje sie postawa rodzicow. W
niej dziecko moze odkry¢ subtelne powigzania wtasnego
wysitku jako drogi do samodzielnosci lub w koncepcji ro-
dzicow moze zabrakng¢ miejsca na ten aspekt. To co jest
niezwykle interesujace, to fakt, ze te powigzania tworzg
sie bardzo wczesnie i maty pacjent z niepetnosprawno-
$cig moze juz ten zas6b zaprezentowac na spotkaniach
ze specjalistami.

Dostrzegamy wiec w dzieciach dwie bardzo rézne po-
stawy wzgledem potrzeby zaleznosci od innych podczas
wykonywania réznych czynnosci codziennych, w tym
edukacyjnych. Pierwsza zawiera strategie unikania wy-
sitku, natomiast druga podkresla konieczno$¢ ciagtego
upominania bliskich, aby nie wyreczali dziecka. To usto-
sunkowanie mocno warunkuje w przysztosci gotowos¢ do
poszukiwania aktywnosci zawodowej i jej utrzymania. W
takich pojeciach jak ,ambicje”, ,aspiracje”, “niezaleznosc
myslenia i dziatania” mozemy dostrzec echo krokéw os6b
bliskich wobec dziecka, ktére zderzato sie z niemoznoscig
dziatania z powodu choroby / niepetnosprawnosci.

Inna jest sytuacja, gdy niepetnosprawnos¢ powstaje w
okresie dorostosci, chociaz tu tez spotykamy osoby, ktére
w dziecinstwie otrzymaty zbyt duzo wsparcia i impuls do
pokonywania wiasnych ograniczen, kiedy niepetnospraw-
nosc¢ sie pojawia moze by¢ sladowy. Zaprezentowana po-
wyzej statystyka spadkowa nie powinna wiec nawigowac
otoczenia na poszukiwanie przyczyn tego stanu tylko i wy-
tgcznie po stronie pracodawcy. By¢ moze zawsze pewien
istotny procent os6b z niepetnosprawnoscig nie podejmie
wyzwania jakim jest praca w ogdle, inni sprébujg, lecz po
pewnym czasie zaprzestang staran, wreszcie znajda sie
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osoby z niepetnosprawnoscia wytrwale pielegnujagce w
sobie etos pracy. Wspdtczesna psychologia rehabilitacji
w konteks$cie zatrudnienia OzN ktadzie szczegdlny akcent
na wskazanie czynnikéw stymulujgcych motywacje do po-
szukiwania pracy oraz jej utrzymania. Oczywiscie wazny
jest sam obraz niepetnosprawnos$ci, mozna powiedzieé,
ze w wymiarze klinicznym rozstrzyga sie wiele, lecz aktu-
alnie coraz czesciej widoczne sg na rynku pracy osoby z
bardzo ztozonymi niepetnosprawnosciami. Wsrdd innych
czynnikbw ogromna role odgrywa wyksztatcenie. Ten wa-
lor bardzo ostabia poczucie zaleznosci, dokonujgc licznych
przewartosciowan u OzN w chwili, kiedy rozpoczyna ona
formalng nauke na poziomie Srednim i wyzszym.

W ostatnich latach uczelnie wyzsze (w tym Uniwersy-
tet Gdanski) dokonaty licznych zmian, zwigkszajgc szanse
0so6b nawet z ciezkimi niepetnosprawnosciami na podjecie
studiow. Sam miatem zaszczyt by¢ promotorem pracy ma-
gisterskiej osoby z postacig czterokoriczynowg mézgowe-
go porazenia dzieciecego. Klucz do zrozumienia istnienia
tego impulsu do samorozwoju lezy przede wszystkim w
umysle i doswiadczeniach z wczesnego etapu zmagania
sie z niepetnosprawnoscia. Eide i Roysamb (2002), w nur-
cie tych rozwazan wykazali, ze fakt bycia mniej zaleznym
od innych powoduje 2-4 razy nizsze ryzyko powstania po-
waznych zaburzeri emocjonalnych. Kontynuujac wskazuja,
Ze posiadanie wyksztafcenia przez osoby niepetnosprawne
daje wiekszg ochrone przed zaburzeniami depresyjnymi,

dlatego trzeba dgzyc¢, aby osobom z niepetnosprawnoscia-
mi pomoéc zdobyc¢ lepsze wyksztaicenie, a dopiero potem
myslec, jakg aktywno$¢ zawodowg podjac.

Motywacja zatrudniania oséb
z niepetnosprawnosciami

Po drugiej stronie relacji: osoba z niepetnosprawno-
8cig — praca staje pracodawca. Stanistaw Kowalik (2007)
postawit niezwykle ciekawg teze, ktéra w swojej tresci
prébuje odkry¢ autentyczng motywacje pracodawcy: Czy
powierzenie przez pracodawce pracy OzN jest dowodem
uznania jej niezaleznosci zyciowej, czy wyrazem postawy
humanitarnej bedgcej bez zwigzku z decyzjg ekonomicz-
ng? Okazuje sig, ze dla pracy 0osob z niepetnosprawno-
Sciami nie bez znaczenia jest motywacja, jakg kierujag sie
pracodawcy zatrudniajgc takg osobe. Jezeli powodem za-
trudnienia osoby z niepetnosprawnosciami jest uznanie jej
niezaleznosci zyciowej, to motyw ten jest silny i powoduje,
ze pracodawca bedzie bardzo dbat o wszystko to, co sie
wigze z pracownikiem z niepetnosprawnoscig. Sam praco-
dawca swoimi decyzjami kazdego dnia bedzie ,uskrzydlat’
swojego pracownika. Kluczem jednak jest podmiotowa
rownorzednos¢ przy uwzglednieniu oczywiscie ograniczen
jakie naktada rzeczywisto$¢ choroby / niepetnosprawno-
Sci. Niestety zdecydowanie czesciej pracodawcy funkcjo-
nujg pod wplywem motywow “nizszych”, humanitarnych.



To niezwykly paradoks, ktory wiele OzN szybko wyczuwa.
Motywy humanitarne powodujg takze, ze w krétkim czasie
wielu ludzi, ktérzy sie nim kierujg bedzie w pewien sposéb
dystansowac¢ sie od osoby niepetnosprawnej. A finalnie,
taka osoba ,w biatych rekawiczkach” zostanie zwolniona
lub sama zrezygnuje z pracy.

Dyskryminacja oséb niepetnosprawnych

W 2005 roku zesp6t pod kierunkiem Fong Chana prze-
prowadzit badania, w ktérych zajeto sie praktykami dyskry-
minacji wobec osdb niepetnosprawnych w miejscu pracy.
Przyktadami takich praktyk byly: zastraszanie, oSmiesza-
nie, niedostosowanie Srodowiska pracy, kary dyscypli-
narne, brak awansu i zwolnienie. Ciekawa jest wiedza na
temat mechanizmow, ktére prowadzg do tego, ze osoby
petnosprawne, uruchomiajg predzej czy pozniej, w pew-
nych niekorzystnych warunkach, takie postawy wobec
0s6b z niepetnosprawnosciami. Dlaczego np. pracownik z
mozgowego porazenia dzieciecego, Swietnie wyksztatco-
ny (dwa fakultety) po 15 latach pracy, w poczuciu ciggte-
go pomijania podczas awansow dla innych, pracujgc przy
okienku obstugi klienta w urzedzie podejmuje ostatecznie
decyzje o odejsciu? Instytucja w swojej konstrukcji moze
prezentowac niewielka elastycznos$é wobec rzeczywistosci
0s0b z niepetnosprawnoscig i to co wydawato sie trafne na
poczatku (np. parytety, otwartos¢ tylko pozornie autentycz-
na, przekonanie o potrzebie obecnosci OzN w samorza-
dach), p6zniej blednie w toku kontaktéw oséb sprawnych z
niepetnosprawnymi w $rodowisku pracy. Ostatecznie i na
poczatku, i na koncu tej zawodowej Sciezki OzN towarzy-
szy konkretna osoba w pefni sprawna, ktérej wrazliwos¢
jest kluczem, moggcym otworzyé lub nie swojg “mentalng
komnate” z praktykami dyskryminacyjnymi.

Zespot Fong Chana (2005) wskazat takze, Ze istniejg
zaleznosci miedzy negatywnymi postawami wobec oséb
Z niepetnosprawnosciami, a kategoriami niepetnospraw-
nosci. Badacze podzielili niepetnosprawnosci w zalezno-
Sci od stabilnosci i kontrolowalno$ci, na dwie kategorie. Do
pierwszej nalezg osoby z niepetnosprawnoscig stabilng i
niekontrolowang (np. osoby niewidome, pacjenci z chorobg
onkologiczna, osoby po zawatach serca oraz z uszkodze-
niami rdzenia kregowego). Druga kategoria to osoby z nie-
petnosprawnoscia niestabilng i kontrolowana (np. pacjenci
z depresjg, osoby z psychozami schizofrenicznymi, chorzy
na AIDS oraz alkoholicy). Cenne w tym kontekscie okazato
sie odkrycie, ze rosnie prawdopodobienstwo stosowania
niewtasciwych praktyk przede wszystkim wzgledem oséb
Z niepetnosprawnoscig drugiej kategorii, charakteryzujaca
sie niestabilnoscig i mozliwoscig kontroli. | tu jednak warto

wroci¢ do kwestii motywacji pracodawcy, ktéra moze sku-
tecznie chroni¢ OzN mimo, zréznicowanych charaktery-
styk zwigzanych z ich niepetnosprawnoscia.

Zatrudnienie oso6b niepetnosprawnych

W 1992 rok przeprowadzono badania dotyczace za-
trudniania oséb z niepetnosprawnosciami powracajacych
ze szpitala i / lub placéwki rehabilitacyjnej (Boshen, 1992).
Dla cziowieka, ktory opuszcza szpital, stajgc w obliczu
niepetnosprawnosci dosy¢ czesto istotne jest, jak szybko
otrzyma mozliwos¢ powrotu do niezaleznosci, w tym po-
wrotu do pracy. Nie bez znaczenia w tym kontekscie po-
zostaje historia zawodowa pacjenta przed utratg zdrowia
/ sprawnosci.

Boshen (1992) zauwaza, ze osoba z niepetnosprawno-
$cig zaraz po wyjsciu ze szpitala albo wrecz jeszcze przed
opuszczeniem szpitala, powinna by¢ otoczona opiekg do-
radcy zawodowego czy menedzera rehabilitacji. Niestety
w Polsce nie ma takiego systemu opieki nad osobami z
niepetnosprawnosciami. Kiedy kto$ np. po incydencie uda-
rowym traci sprawnos¢, powinien jak najszybciej znalez¢
sie pod opiekg osoby, ktéra pokieruje kompleksowo jego
dalszg aktywnoscig.

Interwencja specjalistyczna (doradztwo) w kontekscie
zatrudnienia po opuszczeniu placéwki medycznej powinna
by¢ niezwykle szybka, gdyz chociazby w tym czasie rodzi-
na osoby z niepetnosprawnosciami ma najwiekszg moty-
wacje do udzielania jej wsparcia w przebiegu rehabilitacji.
Im dtuzszy jest czas pozostawania osoby z niepetnospraw-
noscig w zawodowym osamotnieniu, tym wieksze jest ryzy-
ko wejscia takiej osoby w role chorego i wytgczenia przez
nig impulséw potrzeby dgzenia do samodzielnosci (m.in.
rosng oczekiwania, aby sie o nig zatroszczy¢ bardziej niz
to potrzebne). W tym czasie pojawia sie rowniez paradoks:
osoba z niepetnosprawnosciami jest niezadowolona ze
Swiadczen socjalnych, a jednoczesnie nie moze podjgé
wysitku w celu samodzielnego zarobkowania. Nasila sie
poczucie izolacji i wyobcowania, w tym czasie inni ludzie
budzg niechec i ich obecnosé meczy. Dlatego tak wazne
jest, aby jak najszybciej zaopiekowac sie osobg z niepet-
nosprawnoscig pod wzgledem psychologicznym.

Algorytm (zbiér danych) prognozujgcy wielko$¢ moty-
wagcji do podjecia zatrudnienia

Znalezienie pewnego zbioru danych wystarczajgcych
do postawienia prognoz zwigzanych z adaptacjg w srodo-
wisku pracy OzN nie jest proste. Jednak w najblizszych
latach niezbedne moze okazac sie powotanie takiego algo-
rytmu, ktory pokaze proporcje miedzy mocnymi i stabymi
stronami OzN w konteks$cie mozliwo$ci aktywnego poszuki-
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wania (impuls) i utrzymania (wytrwato$¢ / dobrostan) przez
nig pracy. Z drugiej strony taka specyfikacja moze okazaé
sie cenna takze dla firm i pracodawcéw, prezentujgcych
pewien stopien otwartosci na wigczenie OzN do swoich
zasobow osobowych. W Tabeli 1 (ponizej) przedstawiono
przyktadowy algorytm wraz z dwiema biografiami OzN o
bardzo podobnym klinicznym obrazie niepetnosprawno-
Sci. Zmienne: ,\Wyksztatcenie” i ,Specjalne uzdolnienia” sg
prawdopodobnie gléwnymi, ktére regulujg motywacje oso-
by 2 do poszukiwania zatrudnienia i samodoskonalenia w
ogole. Osoba 1 w licznych rozmowach z psychologiem nig-
dy nie prezentowata gotowosci do wejscia w srodowisko
pracy, mimo istnienia kilku mozliwosci w jej otoczeniu.

Podsumowanie

Niepetnosprawnos¢ powoduje nie tylko zmiany w spek-
trum sprawnosci potrzebnych do codziennego funkcjono-
wania w Swiecie. Wytwarza takze stan, w ktérym dostep
do potencjatu samorozwojowego moze by¢ utrudniony lub
niemozliwy. To wiasnie cechy zwigzane z tym dostepem i

ich uwarunkowania opisuje i wyjasnia psychologia rehabi-
litacji. Podjecie zatrudnienia przez OzN wymaga najpierw
ukazania nowej drogi do samorozwoju lub znalezienia spo-
sobu dojscia Sciezkami juz wczesniej “utartymi”. Niewatpli-
wie nie jest to proste i osoba z niepetnosprawnoscig pozo-
stawiona sama nie sprosta wymaganiom tego wyzwania.
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Tabela 1 Pakiet zdolnosci / mozliwosci / uwarunkowan powodzenia zawodowych OzN (przyktadowy algorytm)

Zmienne

OzN: Mezczyzna 1/ 32 lata

OzN: Mezczyzna 2 / 34 lata

Doswiadczenie zawodowe 2 lata 1 rok
Wyksztatcenie Zawodowe Wyzsze
Odlegtos¢ miejsca zamieszkania od Ok. 20 km Ok. 15 km

miejsca zatrudnienia

Stan funkcji ruchowych Korzystania 2 Kul

Diplegia spastyczna / koniecznosé

Tetrapareza spastyczna /
koniecznos¢ obecnosci na wozku

Ogolny stan zdrowia Dobry

Dobry

Kondycja fizyczna Staba

Staba

Zakres i rodzaj dysfunkcji

Sfery: neurologiczna / poznawcza

Sfery: neurologiczna

Specjalne uzdolnienia Nie uchwycono

Jezykowe

Motywacja do pracy* Brak

Wysoka

* Zmienna kluczowa, ktérej warto$¢ moze mie¢ znaczenie prognostyczne



Wyzwania po stronie pracodawcy zwigzane

ze stworzeniem przyjaznego miejsca pracy
Piotr Ciborski, zastepca dyrektora naczelnego Uniwersyteckiego Centrum

Klinicznego w Gdansku

Uwarunkowania prawne zatrudnienia oséb
niepetnosprawnych.

Rekrutujac pracownikéw na stanowisko pracy praco-
dawca musi przestrzega¢ ustawy z dnia 20 kwietnia 2004
r. o promog;ji zatrudnienia i instytucjach rynku pracy (dalej:
u.p.z.). Zgodnie z tg ustawg zabroniona jest dyskryminacja
pracownikdw na etapie rekrutaciji i tak art. 36 ust. 5e u.p.z.
mowi, ze :

powiatowy urzgd pracy nie moze przyjgc oferty pracy,
jezeli pracodawca zawart w ofercie pracy wymagania, kto-
re naruszajg zasade rownego traktowania w zatrudnieniu
w rozumieniu przepisOw prawa pracy i mogg dyskrymino-
wac kandydatow do pracy, w szczegoélno$ci ze wzgledu
na ptec, wiek, niepetnosprawnosé, rase, religie, narodo-
wo$c¢, przekonania polityczne, przynalezno$¢ zwigzkows,
pochodzenie etniczne, wyznanie lub orientacje seksualng

Co wiecej, jezeli pracodawca odmowi zatrudnienia ze
wzgledu na wyzej wymienione aspekty, podlega karze. Re-
guluje to art. 123 u.p.z.:

kto to ze wzgledu na ptec, wiek, niepetnosprawnosé,
rase, religie, narodowos¢, przekonania polityczne, pocho-
dzenie etniczne, wyznanie lub orientacje seksualng odmo-
wi zatrudnienia kandydata na wolnym miejscu zatrudnienia
lub miejscu przygotowania zawodowego, podlega karze
grzywny nie nizszej niz 3000 zt.

\

Zgtoszenie do ubezpieczenia spotecznego

Pracodawca zgtaszajgc pracownika do ZUS ma obo-
wigzek podac¢ miedzy innymi stopien niepetnosprawnosci,
a wiec moze takie pytanie zadaé, cho¢ pracownik nie musi
na nie odpowiedziec.

O tym co powinno zawiera¢ zgtoszenie pracownika do
ZUS, moéwi art. 36 ust. 10 ustawy z dnia 13 pazdziernika
1998 r. 0 systemie ubezpieczen spotecznych:

zgtoszenie do ubezpieczen spotecznych zawiera w
szczegdlnosci nastepujgce dane dotyczgce osoby zgtasza-
nej: dane, o ktorych mowa w art. 35 ust. 1 pkt 1, nazwisko,
imiona, date urodzenia, nazwisko rodowe, obywatelstwo i

ptec, tytut ubezpieczenia, stopien niepetnosprawnosci,
posiadanie ustalonego prawa do emerytury lub renty, wy-
konywany zawod, adres zameldowania na state miejsce
pobytu, adres zamieszkania, jezeli jest inny niz adres za-
meldowania na state miejsce pobytu, adres do korespon-
dencji, jezeli jest inny niz adres zameldowania na stafte
migjsce pobytu i adres zamieszkania.

Zatrudnienie

Prace os6b niepetnosprawnych reguluje ustawa z dnia
27 sierpnia 1997 r. o rehabilitacji zawodowe;j i spotecznej
oraz zatrudnianiu oséb niepetnosprawnych (dalej: u.z.n.).

Artykut 2a ust. 1, 2 tej ustawy mowi, ze:

osobe niepetnosprawng wlicza sie do stanu zatrudnie-
nia 0s6b niepetnosprawnych poczawszy od dnia przedsta-
wienia pracodawcy orzeczenia potwierdzajgcego niepet-
nosprawnosc; w przypadku przedstawienia pracodawcy
kolejnego orzeczenia potwierdzajgcego niepetnospraw-
no$¢, osobe niepetnosprawng wlicza sie do stanu zatrud-
nienia 0s6b niepetnosprawnych poczawszy od dnia zfoze-
nia wniosku o wydanie orzeczenia (...),

a artykut 20c u.z.n. doprecyzowuje:

osobie niepetnosprawnej przystugujg uprawnienia pra-
cownicze okreslone w niniejszym rozdziale odpowiednio
od dnia, od ktérego osoba niepetnosprawna zostata wili-
czona do stanu zatrudnienia 0s6b niepetnosprawnych na
podstawie art. 2a

Pracodawca zatrudniajgc osobe niepetnosprawng bie-
rze na siebie okreslone obowigzki, miedzy innymi w zakre-
sie zapewnienia odpowiednich usprawnien.

Moéwi o tym artykut. 23a ust. 1 u.z.n.:

pracodawca jest obowigzany zapewni¢ niezbedne ra-
cjonalne usprawnienia dla osoby niepetnosprawnej pozo-
stajgcej z nim w stosunku pracy, uczestniczgcej w procesie
rekrutacji lub odbywajgcej szkolenie, staz, przygotowanie
zawodowe albo praktyki zawodowe lub absolwenckie; nie-
zbedne racjonalne usprawnienia polegajg na przeprowa-
dzeniu koniecznych w konkretnej sytuacji zmian lub dosto-
sowari do szczegblnych, zgtoszonych pracodawcy potrzeb
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wynikajgcych z niepetnosprawnos$ci danej osoby, o ile
przeprowadzenie takich zmian lub dostosowari nie skut-
kowatoby nafozeniem na pracodawce nieproporcjonalnie
wysokich obcigzen. (...) obcigzenia, o ktérych mowa w ust.
1, nie sg nieproporcjonalne, jezeli sg w wystarczajgcym
stopniu rekompensowane ze $rodkéw publicznych.

Jezeli pracodawca nie dokona niezbednych racjonal-
nych usprawnien, o ktérych mowa w ust. 1, uwaza sie to
za naruszenie zasady réwnego traktowania w zatrudnieniu
W rozumieniu przepisow art. 18% § 2-5 k.p.

O zakazie dyskryminacji mowi takze. art. 18% § 1 k.p.:

pracownicy powinni by¢ réwno traktowani w zakresie
nawigzania i rozwigzania stosunku pracy, warunkéw za-
trudnienia, awansowania oraz dostepu do szkolenia w celu
podnoszenia kwalifikacji zawodowych, w szczegdlnosci
bez wzgledu na ptec, wiek, niepetnosprawnosé, rase, re-
ligie, narodowo$¢, przekonania polityczne, przynalezno$¢
zwigzkowsg, pochodzenie etniczne, wyznanie, orientacje
seksualng, zatrudnienie na czas okreslony lub nieokre-
Slony, zatrudnienie w petnym lub w niepetnym wymiarze
czasu pracy.

Roéwne traktowanie w zatrudnieniu oznacza niedyskry-
minowanie w jakikolwiek sposob, bezposrednio lub po-
Srednio, z przyczyn okre$lonych w § 1

Artykut 229 k.p. oraz rozporzadzenie Ministra Zdro-
wia i Opieki Spofecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie

przeprowadzania badan lekarskich pracownikéw, zakre-
su profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami
oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw przewi-
dzianych w Kodeksie pracy, przewidujg, ze pracodawca
jest zobowigzany zapewni¢ pracownikom trzy rodzaje ba-
dan: wstepne, okresowe, kontrolne.

Osoby niepetnosprawne podlegajg rowniez tym bada-
niom.

Orzeczenie lekarskie wydane w ramach badan profilak-
tycznych traci waznosé w przypadku sytuacji, ktére mogag
wskazywa¢ na zmiane stanu zdrowia pracownika (wyrok
Sadu Najwyzszego z 18 grudnia 2002 r., | PK 44/02, OSNP
2004/12/209), np. orzeczenie o niepetnosprawnosci; takie
stanowisko zajgt takze Departament Kontroli i Nadzoru
Gtoéwnego Inspektoratu Pracy dnia 26 wrzesnia 2023 r.

Osoby niepetnosprawne w Uniwersyteckim
Centrum Klinicznym

W UCK, jezeli pracodawca otrzyma orzeczenie o nie-
petnosprawnosci pracownika, kieruje go do medycyny pra-
cy. | to lekarz ocenia, czy pracownik moze dalej pracowaé
na danym stanowisku. Lekarze medycyny pracy zatrudnie-
ni w UCK, majg $wiadomo$¢ o warunkach i zagrozeniach
panujgcych w poszczegdlnych jednostkach Uniwersytec-
kiego Centrum Klinicznego.



Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdansku zatrud-
nia okoto 200 osdb z niepetnosprawno$ciami, co stanowi
7,5 procent catej zatogi. Osoby niepetnosprawne znajdujg
sie w réznych grupach zawodowych i na réznych stano-
wiskach — od najnizszych do najwyzszych. UCK uzyskuje
z PFRON refundacje, za zatrudnienie czesci oséb niepet-
nosprawnych.

Wiegkszos$¢ niepetnosprawnych pracownikéw nie po-
trzebuje specjalnych udogodnien, wystarczajg te, ktére
potrzebne sg wszystkim pracownikom.

Przy zatrudnianiu os6b niepetnosprawnych sg pewne
ograniczania. Na przyktad w UCK wojewddzki konserwator
zbytkéw nie zgodzit sig na zmiany w budynku nr 9 (admini-
stracja) polegajgce na zamontowanie windy, gdyz budynek
jest zabytkowy. Powoduije to, ze nie jest mozliwe zatrudnie-
nie w biurze os6b niepetnosprawnych (np. na wézkach).

Wysoka liczba os6b z niepetnosprawnosciami zatrud-
nionych w UCK, to efekt polityki dyrekcji. Poniewaz wiele
0s6b pracujgcych w UCK z dysfunkcjami nie miato orze-
czenia o niepetnosprawnosci, a takze czesé nie ujawniata
takich orzeczen, postanowiono zacheci¢ je wprowadzajgc
dodatkowe jednorazowe $wiadczenie z tytutu uzyskania
orzeczenia o niepetnosprawnosci.

Niepetnosprawni: Cho-

Rok ogotem | stopien | stopien | stopien D)
lekki | umiar- | znacz- ”S,ZCZ?'

kowany ny goine

2020 162 24 120 18 3
2021 168 22 127 19 3
2022 181 24 135 22 3
2023 201 25 156 20 2
2024 213 26 168 19 2

§ 18 Regulaminu Wynagradzania UCK:

Pracownik po uptywie 6 miesiecy zatrudnienia w UCK
w ramach stosunku pracy, nabywa prawo do jednorazowe-
go $wiadczenia z tytutu pierwszorazowego przedstawie-
nia orzeczenia o uzyskaniu stopnia niepetnosprawnosci,
w wysokosci 3.000,00 zt

Roéwniez w Regulaminie Zaktadowego Funduszu
Swiadczen Socjalnych znalazly sie zapisy dotyczace oséb
niepetnosprawnych.

§ 6 Regulaminu ZFS$S:

Wysokosc¢ odpisu podstawowego na dany rok kalenda-
rzowy, zwieksza sie o 6,25% przecietnego wynagrodzenia
miesiecznego ustalonego w ustawie o ZFSS, na kazda za-
trudniong osobe, w stosunku do ktérej orzeczono znaczny
lub umiarkowany stopieni niepetnosprawnosci

§ 24 Regulaminu ZFSS:

Pomoc z Funduszu w formie zapomdg rehabilitacyj-
nych moze by¢ udzielana uprawnionym z orzeczong nie-
petnosprawnoscig. Wzér wniosku stanowi zatgcznik nr 5
do Regulaminu. Wysokos$¢ zapomoég rehabilitacyjnych jest
uzalezniona od stopnia orzeczonej niepetnosprawnosci,
wysoko$¢ Swiadczenia okreéla zat. nr 3 do Regulaminu.

W UCK pracownik z niepetnosprawnoécig za wykorzy-
stanie dwutygodniowego urlopu dostaje z dodatkowe dofi-
nansowanie.

Dofinansowanie
z Funduszu (z})

Stopien
niepetnosprawnosci

lekki 1000
umiarkowany 1100
znaczny 1200

W UCK zatrudniane sg osoby niepetnosprawne w nie-
petnym wymiarze czasu pracy, co wiecej nadgodziny dla
tych oso6b ptacone sg po przekroczeniu potowy etatu.

Zatrudnianie os6b niepetnosprawnych to nie tylko ob-
cigzenie, ale jest to takze korzysé. Dodatkowe urlopy,
czy udziat w turnusach rehabilitacyjnych pracownikéw, to
w skali finanséw szpitala nie sg duze koszty, a korzysci wi-
zerunkowe, ale i finansowe sg spore. Dzieki zatrudnianiu
takiej duzej liczby os6b niepetnosprawnych UCK nie musi
ptaci¢ quasi ,podatku” i konkretne pienigdze pozostajg
w kasie szpitala.

Nie ma wiec zadnych probleméw z zatrudnianiem osob
niepetnosprawnych w Uniwersyteckim Centrum Klinicz-
nym.







Projekt Godna praca to bezpieczna praca Il edycja realizowany jest
przez Region Gdanski NSZZ ,Solidarnos¢”

godna

praca to s

bezpieczna

praca Region Gdanski NSZZ ,,Solidarnosc¢”
Il edycja

Region Gdanski NSZZ ,Solidarno$¢” jest jedng z 33 regionalnych struktur naj-
wiekszej centrali zwigzkowej w Polsce. Gdanska ,Solidarno$¢” posiada dziesie¢
oddziatéw i biur terenowych. W Zarzgdzie Regionu zarejestrowanych jest obecnie
310 organizacji zaktadowych zrzeszajgcych okoto 30 tys. cztonkdw.

Wsrod celow statutowych Zwiazku znajdujg sie:

e zabezpieczanie praw pracowniczych w zakresie wykonywanej pracy zawo-
dowej, wynagrodzenia, warunkéw socjalno-bytowych oraz bezpieczenhstwa i
higieny pracy,

e podejmowanie dziatan w duchu dialogu spotecznego, zmierzajgcych do zhar-
monizowania interesow pracodawcy z interesami pracownikow,
wptywanie na ksztatt polityki gospodarczej i spotecznej,
podejmowanie dziatan na rzecz ochrony naturalnego srodowiska cztowieka.
NSZZ ,Solidarno$¢” na szczeblu krajowym, jako organizacja reprezentatywna
jest cztonkiem Rady Dialogu spotecznego, na szczeblu regionalnym natomiast
wojewddzkich rad dialogu spotecznego. W wielu zaktadach pracy bierze udziat
W negocjacjach zbiorowych.

Region Gdanski NSZZ ,Solidarno$¢” posiada wieloletnie doswiadczenie w re-
alizacji projektow zaréwno innowacyjnych jak i szkoleniowych. Pozyskiwaniem
funduszy strukturalnych i realizacjg zwigzanych z nimi projekiéw w Regionie
Gdanskim zajmuje sie Dziat Programéw Europejskich.
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Projekt finansowany jest
Z Funduszy Norweskich
2014-2021

Fundusze norweskie i fundusze EOG reprezentuja wktad
Norwegii w tworzenie Europy zielonej, konkurencyjnej
i sprzyjajacej integracji spoteczne;.

Bardziej przejrzysty i uczciwy rynek pracy jest gtéwnym
obszarem programu Funduszy Norweskich w Polsce. Program
»Dialog spoteczny — godna praca” wspiera wspoétprace miedzy
pracodawcami, pracownikami i wtadzami publicznymi w zakresie
promowania uczciwych i godnych warunkéw zatrudnienia,
rozwoju rynku pracy oraz integracji spoteczne;.

W ramach funduszy norweskich i funduszy EOG Norwegia
przyczynia sie do ograniczenia nieréwnosci spotecznych

i ekonomicznych oraz wzmocnienia relacji dwustronnych

z panstwami beneficjentami z Europy Srodkowej i Potudniowej

i obszaru Morza Battyckiego. Norwegia scisle wspotpracuje z UE

w ramach Porozumienia o Europejskim Obszarze Gospodarczym
(EOG).
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