Program obowigzkowego szkolenia studentéw w zakresie bezpieczenstwa
i higieny pracy.

Tematyka zaje¢ edukacyjnych :

1.Wybrane regulacje prawne.

2.Elementy ergonomii, fizjologii i higieny pracy.

3.Zagrozenia i profilaktyka w srodowisku pracy.

4.0chrona przeciwpozarowa.

5.Pierwsza pomoc w nagtych wypadkach.



1. Wybrane regulacje prawne.

Pojecie ochrona pracy nie zostato zdefiniowane prawnie i jest roznie rozumiane
| interpretowane przez teoretykdw. Jego rozumienie ksztattowato sie historycznie- od
poczgtkowego rozwoju przemystu na poczatku XIX w. Przedmiotem ochrony pracy jest
pracownik. Wedtug W. Szuberta ochrona pracy jest to : system srodkéw prawnych,
ekonomicznych, organizacyjnych i technicznych stuzgcych zapewnieniu pracownikom
bezpieczenstwa i ochrony zdrowia w procesie pracy, przy czym przez system nalezy rozu-

mie¢ zbidr uporzagdkowanych jednostek tworzgcych cato$é¢ organizacyjng, stuzacych
jednemu celowi.

W innym, wezszym rozumieniu ochrona pracy jest to zespét norm prawnych majacych na
celu zapewnienie przez pracodawcéw bezpieczenstwa i zabezpieczenie zdrowia pracwoni-
kéow w procesie pracy. Przedmiotem ochrony pracy bedzie wiec zabezpieczenie pracownika
przed szkodliwym oddziatywaniem srodowiska pracy na jego zdrowie i przed zagrozeniem
jego zycia. Pojecie ochrony pracy nie jest pojeciem jednoznacznym i powinno by¢ konkre-
tyzowane dla okreslonych potrzeb. Modyfikujgc definicje ochrony pracy do potrzeb gospo-
darki mozna przyja¢, ze ochrona pracy to catoksztatt norm prawnych oraz srodkéw bada-
wczych, organizacyjnych i technicznych majacych na celu ochrone praw pracownika oraz
ochrone jego zycia i zdrowia przed czynnikami niebezpiecznymi i szkodliwymi w srodo-
wisku pracy, a takze stworzenie mu optymalnych warunkdéw z punktu widzenia ergono-
mii, fizjologii i psychologii pracy. W polskim prawie te przepisy i normy okresla sie :
przepisami bezpieczenstwa i higieny pracy.

Modwigc o systemie ochrony pracy w Polsce nalezy wyrdznié system prawny od
systemu organizacyjnego. System prawny opiera sie na zrodtach wskazanych w Konstytucji
RP i art. 9 kodeksu pracy. Aktem prawnym moéwigcym o prawie do bezpiecznych i higie-

nicznych warunkow pracy jest Konstytucja RP, ktora w art. 66 gwarantuje takie prawo
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kazdemu. Sposdéb realizacji tego prawa okresla ustawa Kodeks pracy. Podstawowe uregulo-
wania kodeksowe w zakresie bhp znajdujg sie w dziale X kodeksu dotyczacym bhp,

w dziale VII dotyczacym ochrony pracy kobiet i dziale IX dotyczgcym ochrony pracy
mtodocianych. Wéréd zrédet prawa dotyczgcych bezpieczenstwa i higieny pracy mozna wiec
wyrdéznic¢ akty prawne powszechnie obowigzujgce, stanowione przez upowaznione do tego
organy oraz porozumienia zawarte pomiedzy partnerami spotecznymi. Dodatkowo jako
zrédto praw i obowigzkéw w zakresie bezpieczenstwa i i higieny pracy zostaty wprowa-
dzone zasady bhp. Zasady bhp - to pozaprawne ( nie okreslone w prawie ) reguty bezpie-
cznego postepowania wymagane przy wykonywaniu okreslonej pracy, czynnosci, wyni-
kajgce z doswiadczenia oraz przestanek naukowych i technicznych.

Przepisy powszechnie obowigzujace, poza wymienionym KP, sg to akty wykonawcze
bezposrednio rozwijajgce postanowienia dziatu X kodeksu pracy oraz przepisy ogdlne,
miedzybranzowe i resortowe wydane na podstawie delegacji zawartej w art. 237" k.p.

Do przepisdw powszechnie obowigzujgcych nalezg réwniez ustawy ustanawiajgce

nadzér i kontrole nad warunkami pracy , a takze przepisy dotyczgce innych dziedzin

prawa ( np. prawo budowlane, prawo gornicze i geologiczne, prawo atomowe ).

Do grupy przepisdw powszechnie obowigzujgcych nalezy zaliczy¢ takze niektére normy
techniczne. Pozostate przepisy, bedgce na podstawie art. 9 k.p. przepisami prawa pracy
mozna podzieli¢ na przepisy stanowione w drodze porozumienia pomiedzy partnerami
spotecznymi lub w $cisle okreslonych przypadkach przepisy wewnatrzzaktadowe, usta-
nawiane przez samego pracodawce. Takim aktem wewnatrzzaktadowym jest regulamin
pracy. Obejmuje on uregulowania w zakresie wyposazenia pracownikdw w odziez i obuwie
robocze oraz $rodki ochrony indywidualnej, sposéb informowania pracownikow

o ryzyku zawodowym. Regulamin pracy ustala pracodawca w porozumieniu z zaktadowg

organizacjg zwigzkowag jezeli zatrudnia co najmniej 20 pracownikdéw.
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System organizacyjny ochrony pracy w kraju mozna podzieli¢ na dwa systemy :
ogodlnokrajowy (parlament, rzad, resorty, pafistwowe organy nadzoru i kontroli )

oraz zaktadowy ( stuzba bhp, lekarz medycyny pracy, komisja bhp, spoteczna

inspekcja pracy ). Istotna role w systemie organizacyjnym bhp na szczeblu paristwa

petni Rada Ochrony Pracy ( organ umocowany przy sejmie RP ).

Obowigzki pracodawcy.

Odpowiedzialnos¢ za stan bezpieczenstwa i higieny pracy w zaktadzie ponosi praco-
dawca, przy pomocy odpowiednich stuzb. Podstawowe obowigzki pracodawcy w zakresie

bezpieczenstwa i higieny pracy zostaty okreslone w rozdziale |, dziatu X kodeksu pracy.

Prawa i obowigzki pracownika.

Prawa pracownika : powstrzymanie sie od pracy jezeli warunki pracy nie odpowiadajg przepi-

som bhp lub stwarzajg bezposrednie zagrozenie dla zycia lub zdrowia, ma prawo oddali¢

sie z miejsca zagrozenia jezeli nie usunieto tego zagrozenia.

W obu przypadkach zachowuje prawo do wynagrodzenia.

Obowigzkiem pracownika jest :

- znac przepisy i zasady bhp, bra¢ udziat w szkoleniach i instruktazach i poddawac sie egza-
minom sprawdzajgcym,

- wykonywa¢ prace zgodnie z przepisami i zasadami bhp, oraz stosowac¢ do wydanych w tym
zakresie polecen i wskazdwek przetozonych,

- dbaé o nalezyty stan maszyn i urzadzen, narzedzi oraz porzadek i tad w miejscu pracy,

-stosowad srodki ochrony zbiorowej oraz uzywac przydzielonych srodkéw ochrony indywi-
dualnej,

- poddawac sie badaniom lekarskim wstepnym, okresowym i kontrolnym i stosowaé do

wskazan lekarskich,
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- niezwtocznie informowac przetozonego o zauwazonym wypadku przy pracy lub zagrozeniu
dla zycia lub zdrowia,

- wspotdziatac z pracodawcg i przetozonymi w wypetnianiu obowigzkéw dotyczgcych bhp .

Pozostate szczegdétowe wymagania dotyczace :

-substancji chemicznych i proceséw szczegdlnie szkodliwych lub niebezpiecznych dla
zdrowia,

--profilaktycznej ochrony zdrowia,

-szkolen w zakresie bhp i ergonomii,

-Srodkéw ochrony indywidualnej oraz odziezy i obuwia roboczego,

- stuzby bezpieczenstwa i higieny pracy,

-komisji bezpieczenstwa i higieny pracy,

-wypadkow przy pracy i choréb zawodowych

sg doktadnie oméwione w dziale X Kodeksu pracy. Jest to ustawa z dnia 26.06.1974r

Kodeks pracy ( tj. Dz.U. 2020,p0z.1320 ).

Podstawowym aktem wykonawczym dla resortu szkolnictwa wyzszego jest
Rozporzadzenie Ministra Nauki i Szkolnictwa Wyzszego z dnia 30.10.2018r. w sprawie
bezpieczenstwa i higieny pracy w uczelniach ( Dz. U. 2018, poz. 2090 ). W tym akcie praw-
nym okreslono :- ilo$¢ i rodzaj szkolen dla studentéw,

-wymagania dotyczgce budynkéw i pomieszczen uczelni ( takze domow studenta ),

-wymogow dotyczgcych stosowanych maszyn i urzgdzen znajdujgcych sie w laboratoriach,

| pracowniach specjalistycznych,

- Zznajomosci przepisdw przez prowadzacych zajecia ze studentami, opiekundw, zasad poste-
powania i ewidencji substancji chemicznych niebezpiecznych, promieniotwérczych i poste-

powania z odpadami,

- wyposazenia budynkow w apteczki pierwszej pomocy oraz znaki ewakuacyjne i wymagany



sprzet przeciwpozarowy.
Nalezy tu zacytowa¢ wymogi dla laboratoridow, pracowni specjalistycznych udostepnio-
nych pracownikom i studentom okreslajgcym w szczegdlnosci :
- warunki bezpiecznej obstugi maszyn i innych urzadzen,
-rodzaje prac i proceséw technologicznych o szczegbélnym zagrozeniu dla zycia lub zdrowia
oraz sposob nadzoru nad ich wykonywaniem,
- postepowanie z materiatami niebezpiecznymi i szkodliwymi dla zdrowia,
- postepowanie w sytuacjach stwarzajgcych zagrozenie dla zdrowia lub zycia oraz sposéb
udzielania pierwszej pomocy.
Wymienione powyzej akty prawne jak i inne cytowane w dalszej czesci materiatéw
edukacyjnych mozna znalez¢ na nastepujgcych stronach internetowych :

a/ www.abc.com.pl

b/ www.sejm.gov.pl

W Polsce urzedami najczesciej kontrolujgcymi warunki pracy w ramach swoich
uprawnien i kompetencji sg Paristwowa Inspekcja Pracy, Panstwowa Inspekcja Sanitarna.
Obie instytucje kontrolne funkcjonujg na podstawie odpowiednich opracowanych Ustaw,

gdzie szczegbétowo okreslono ich kompetencje, organizacje i sposéb funkcjonowania.

2. Elementy ergonomii, fizjologii i higieny pracy.

Nazwa stosunkowo mtodej dyscypliny naukowej, jakg jest ergonomia wywodzi sie
z dwdch greckich stéw : ergon praca oraz nomos prawo, zasada. Potrzebe rozwijania tej no-
wej dyscypliny i jej nazwe zaproponowat po raz pierwszy — polski przyrodnik, prof. Bogumit
Jarzebowski w 1857r. Na tamach poznaniskiego czasopisma Przyroda i Przemyst zamiescit
prace pt. :Rys Ergonomiji czyli Nauki o Pracy, opartej na prawdach poczerpnietych z Nauki

Przyrody. Znajdziemy tam definicje. ,, Nazwiskiem Ergonomji oznaczamy Nauke o Pracy,


http://www.abc.com.pl/

-6-
czyli o uzywaniu nadanych cztowiekowi od Stwarcy sit i zdolnosci ,,.
Ergonomia nalezy do nauk stosowanych i kompleksowych. Czerpie ona z teoretycznego i pra-
ktycznego dorobku nauk szczegétowych rozwigzujgcych teoretyczne i praktyczne problemy,
pojawiajgce sie podczas wspodtdziatania cztowieka i Srodkow technicznych ( narzedzi, maszyn,
pojazdow, innych urzadzen technicznych ). Jest zatem naukg interdyscyplinarng, wigzgca
nauki o cztowieku, nauki techniczne i Sciste oraz nauki o organizacji pracy.
Nauki o cztowieku to ogdlna nazwa grupy nauk humanistycznych i przyrodniczych zajmuja-
cych sie budowg i funkcjonowaniem cztowieka. Nalezg tu psychologia i fizjologia pracy, an-
tropometria, dyscypliny medyczne, toksykologia, demografia, socjologia, pedagogika.
Mianem nauki techniczne nazywa sie wiedze konstruktorska i technologiczng niezbedna
do tworzenia i utrzymywania wszelkich systeméw technicznych do wytwarzania, przemie-
szczania, przetwarzania débr materialnych ,energii i informacji. Nauki techniczne wyko-
rzystujg dorobek wielu nauk Scistych i empirycznych ( matematyki, fizyki, chemii ).
W 1949 r w Wielkiej Brytanii powstato pierwsze w $wiecie Towarzystwo Badan Ergono-
micznych.
W literaturze spotkaé mozna wiele definicji ergonomii. Wg statutu Polskiego Towarzystwa
Ergonomicznego z 1983rbrzmi : Ergonomia jest to nauka stosowana, zmierzajgca do
optymalnego dostosowania narzedzi, maszyn, urzadzen, technologii, organizacji i mater-
ialnego Srodowiska pracy oraz przedmiotdw powszechnego uzytku do wymagan i potrzeb
fizjologicznych, psychicznych i spotecznych cztowieka.
W statucie Miedzynarodowego Stowarzyszenia Ergonomicznego zawarto nastepujace
okreslenie : ,, Ergonomia zajmuje sie zwigzkami zachodzgcymi pomiedzy cztowiekiem a jego
zajeciem, sprzetem i otoczeniem ( materialnym) w najszerszym znaczeniu, wtgczajac w to

prace, wypoczynek, sytuacje w domu i w podrozy ,,.



-7-
Celem dziatalnosci ergonomicznej jest zwiekszenie efektywnosci dziatan ludzkich, lecz nie
kosztem zwiekszonego wysitku cztowieka. Ergonomicznos¢ urzgdzen technicznych
wykorzystywanych przez cztowieka sprzyja :
- lepszej i wydajniejszej pracy,
-zmniejszeniu biologicznych kosztdw pracy,
-zwiekszeniu bezpieczerstwa pracy i eliminacji choréb zawodowych,
-lepszemu wykorzystaniu czasu pracy,
- ograniczeniu absencji chorobowe;.
Ergonomia nalezy do grupy nauk ergologicznych, ktére w réznych aspektach zajmujg sie

pracg ludzka. Silne zwigzki taczg ergonomie z nastepujgcymi dziedzinami : ochrong pracy, bez

pieczenstwem i higieng pracy i organizacjg pracy. Przedmiotem zainteresowan
wspotczesnej ergonomii sg wszelkie przejawy dziatalnosci ludzkiej wspomagane
$rodkami technicznymi. Najwczesniej wyrdzniono dwie sfery:

-ergonomie warunkéw pracy — badanie wptywu na cztowieka oraz odpowiednie
ksztattowanie zewnetrznych warunkéw pracy. Tymi czynnikami zewnetrznymi

sg czynniki materialnego srodowiska pracy ( hatas, drgania, mikroklimat) i czyn-

niki techniczno-organizacyjne ( pozycja ciata przy pracy, rytm i tempo pracy, metody
pracy ).

-ergonomia wyrobdw , ktéra zajmuje sie dostosowaniem obiektéw technicznych do
wymiarow i ksztattéw ciata cztowieka ,funkcjonalnoscig obiektu technicznego,
estetykg ksztattéw, bezpieczenstwem i komfortem uzytkowania obiektu.
Praktyczne dziatania ergonomii w sferze techniki dzieli sie na koncepcyjne i kore-
kcyjne. Jest to podziat nieostry i oba nurty wzajemnie sie przeplatajg i uzupetniaja.

Ergonomia korekcyjna zajmuje sie naprawg sytuacji istniejgcych. Jednak aby wprowadzic¢
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pozadane zmiany, nalezy te zmiany zaprojektowadé- a to jest dziatalno$¢ z zakresu
ergonomii koncepcyjne;j.
Ergonomia koncepcyjna to wprowadzanie zasad ergonomii juz w trakcie projektowania
systemow. Proces projektowania obejmuje réwniez fazy wykonania i badania prototypu,
w ktorych trzeba korzystac z diagnostycznych metod ergonomii korekcyjne;j.
Dtuzszg tradycje majg dziatania noszgce nazwe ergonomii korekcyjnej. Korekta warunkéw
pracy jest dokonywana przez modernizacje istniejgcych i pracujacych juz maszyn i urzadzen
oraz wprowadzenie elementéw zabezpieczajgcych ludzi przed niekorzystnymi wptywami
srodowiska pracy .Dziatania te majg juz uznang renome i sg stosowane. Spotykaja sie jednak
z powaznymi ograniczeniami natury technicznej, organizacyjnej i ekonomiczne;j. Ich efekty-

wnos¢ jest stosunkowo mata, a koszty duze. Dziatania ergonomii koncepcyjnej musza

przezwyciezy¢ inne bariery. Sg to bariery natury psychologicznej ( trudny problem, niemo-

zliwy do rozwigzania, preferowanie tradycyjnych, przestarzatych metod, rozwigzan ).
Jednym z podstawowych poje¢ uzywanych w ergonomii jest system :cztowiek-

obiekt techniczny. Jest to typowy tzw. system dziatania i wyréznia sie pewnymi cechami:

- realizuje celowe dziatanie,

- moze wspoétpracowad z innymi systemami,

-moze sie zmieniac¢ i doskonalié ( rozwijac sie),

-trwa w czasie i ma skonczong trwatosc.

Widag¢, ze system cztowiek- obiekt techniczny ma charakter dynamiczny : zmienia sie w cza-

sie, dziata na otoczenie fizyczno-chemiczno-biologiczne oraz spoteczne, a takze podlega

dziataniu tego Srodowiska.
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Fizjologia jest nauka zajmujacg sie czynnosciamii procesami zachodzgcymi
w Zywym organizmie obejmujgca jego narzady i uktady. Fizjolodzy zajmujg sie
badaniem adaptacji organizmu cztowieka w wielu sytuacjach jak : deficytu
energetycznego, zaburzen w gospodarce wodno-elektrolitowe], zmian zachodzgcych
podczas wysitku lub bezczynno$ci ruchowej. Z fizjologii wytonita sie fizjologia pracy,
ktora bada wptyw wysitku i czynnikdéw Srodowiska pracy na organizm cztowieka.
Podczas wysitku fizycznego wzrasta zapotrzebowanie miesni na tlen i substraty
energetyczne oraz zwieksza sie wytwarzanie metabolitéw i ciepta w organizmie.
Procesy te mozna okresli¢ mianem obcigzenia fizjologicznego .Zdolnos¢ do wysitku
wzrasta pod wptywem treningu dzieki zwiekszeniu:
a/ sprawnosci aparatu ruchowego i sity miesniowej,
b/ zdolnosci pokrywania zapotrzebowania pracujgcych miesni na tlen i substancje

energetyczne

Pojecie higieny jest nieroztacznie zwigzane z pojeciem zdrowia. Zachowanie zdrowia powi-
nno zawsze stanowi¢ cel nadrzedny we wszystkich dziataniach w dziedzinie higieny.
Zdrowie, to wedtug definicji Swiatowej Organizacji Zdrowia ( WHO ) , stan petnej harmonii
trzech dobrostandw : fizycznego, psychicznego i spotecznego. Definicja ta w petni okresla
warunki niezbedne do zachowania zdrowia. Brak chociaz jednego z wymienionych elemen-
téw moze powodowac uposledzenie zdrowia. W miejscu pracy dochodzi do zaburzen
dobrostanu fizycznego, co prowadzi do standw koriczacych sie chorobg. Obecnie higiena
pracy zajmuje sie okreslaniem zagrozen zdrowia w Srodowisku pracy, pomiarem stezen

i natezen czynnikdw szkodliwych dla zdrowia, profilaktykg w zakresie dziatah prozdrowo-

tnych w miejscu pracy oraz oceng ryzyka zdrowotnego na stanowisku pracy.
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Przyktadem wtasciwie dopracowanego ze wzgledu na wymagania ergonomii oraz
bezpieczenstwo pracy jest stanowisko komputera stacjonarnego wyposazonego w monitor
ekranowy. Na tym stanowisku wystepuje duze obcigzenie dla narzgdu wzroku oraz uktadu
miesniowo-stawowego. Jakie parametry wymiarowe i geometryczne winno spetniac takie
stanowisko pracy z monitorem ekranowym precyzuje Rozporzgdzenie Ministra Pracy i
Polityki Socjalnej z dn. 1.12.1998r. w sprawie bezpieczeristwa i higieny pracy na stanowi-
skach wyposazonych w monitory ekranowe ( Dz. U. Nr 148, poz. 973). W zatgczniku do
tego rozporzadzenia doktadnie okreslono wymagania dla wszystkich elementéw tego
stanowiska, a w szczegélnosci dla :
-wyposazenia podstawowego ( monitora ekranowego, klawiatury ),
-wyposazenia pomocniczego — stotu (biurka) pod komputer, fotela ergonomicznego (krzesta )
uchwytu na dokumenty, podndzka
Fotel ergonomiczny powinien posiadacd :
a/dostateczng stabilnos$¢ przez wyposazenie go w podstawe co najmniej pieciopodporowa
z kétkami jezdnymi,
b/wymiary oparcia i siedziska, zapewniajgce wygodng pozycje ciata i swobode ruchow
c/regulacje wysokosci siedziska w zakresie 400-500 mm od podtogi,
d/regulacje wysokosci oparcia oraz regulacje pochylenia oparcia w zakresie : 5° do przodu
i 30° do tytu,
e/wyprofilowanie ptyty siedziska i oparcia odpowiednie do naturalnego wygiecia kregostupa
i odcinka udowego konczyn dolnych,
f/mozliwos¢ obrotu wokot osi pionowej o 360°,
g/podtokietniki,
h/mechanizmy regulacji wysokosci siedziska i pochylenia oparcia powinny by¢ tatwo doste-

pne i proste w obstudze, a ich regulacja byta wykonywana w pozycji siedzgcej.
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Ponadto ze wzgledu na komfort pracy wzrokowej na stanowisku pracy z komputerem
nalezy zapewni¢ minimalne natezenie oswietlenia 500 Lx i wiasciwe ustawienie monitora
ekranowego wzgledem okna. Zaleca sie aby wilgotno$¢ wzgledna w pomieszczeniu do pracy
byfa nie mniejsza niz 40% , a natezenie hatasu nie przekraczato 55 dB ( konieczno$¢ koncen
tracji, skupienia ). Aby dodatkowo nie dochodzito do obcigzenia miesni nadgarstkow rgk
winnna by¢ zapewniona odpowiednia gteboko$¢ stotu, tak aby miedzy brzegiem klawiatury

a przednig krawedzig stotu byta zachowana odlegtosé co najmniej 100 mm.

3. Zagrozenia i profilaktyka w srodowisku pracy.

W zaleznosci od charakteru stanowiska pracy mamy do czynienia z réznego typu zagro-
zeniami. Urazy ciata, choroba zawodowa lub obnizenie sprawnosci organizmu powstajg pod
wptywem czynnikdéw niebezpiecznych, szkodliwych i ucigzliwych w srodowisku pracy. Decy-
duje tu kontakt pracownika z tymi czynnikami, przekroczenia dopuszczalnych stezen i nate-
zen tych czynnikdw oraz czas narazenia. Nazywamy to narazeniem zawodowym.

Czynnik niebezpieczny( urazowy) to czynnik, ktdry dziatajgc na cztowieka moze spowodowac
uraz ( wypadek przy pracy).

Czynniki szkodliwe i uciazliwe dziatajgce na pracownika przez dtuzszy okres moga spowodo-
wac obnizenie sprawnosci fizycznej i psychicznej, czy zmiany w stanie zdrowia powodujgce

w ostatecznosci choroby zawodowe. Obecnie wykaz zawiera 26 choréb zawodowych.
Wszystkie czynniki wystepujace w procesie pracy mozna podzieli¢ na 2 podstawowe grupy:

A. Czynniki niebezpieczne :
- zagrozenia elementami ruchomymi i luznymi,
- zagrozenia elementami ostrymi i wystajgcymi,
- zagrozenia zwigzane z przemieszczaniem sie ludzi,
- zagrozenie porazenia pradem elektrycznym,
- zagrozenie poparzeniem,
- zagrozenie pozarem lub wybuchem,
-$liskie, nierdwne powierzchnie,
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- ograniczone przestrzenie ( dojscia, przejscia, dostepy),
- potozenie stanowiska pracy w odniesieniu do podtoza ( praca na wysokosci oraz
w zagtebieniach ).
To typowe zagrozenia mechaniczne, ktére mogg by¢ przyczyng urazéw powodowa-
nych mechanicznym oddziatywaniem czesci maszyn, narzedzi, przedmiotéw
obrabianych lub wyrzucanych materiatéw statych lub ptynnych.
Czynniki szkodliwe i uciazliwe :
1. czynniki fizyczne
-hatas ( styszalny, infradzwiekowy i ultradZzwiekowy) ,
- drgania mechaniczne ( ogdlne, miejscowe ),
- promieniowanie optyczne ( nadfioletowe, widzialne i podczerwone ),
- promieniowanie laserowe,
- pole elektromagnetyczne,
- promieniowanie jonizujace,
- pyty przemystowe

2. czynniki chemiczne mozna podzieli¢ na

- substancje toksyczne,

- substancje draznigce,

- substancje uczulajace,

- substancje rakotwdércze,

- substancje mutagenne,

-substancja uposledzajgce funkcje rozrodcze.
W zaleznosci od rodzajow dziatania na organizm cztowieka :
- przez drogi oddechowe,

-przez skore i btony sluzowe,
- przez przewdd pokarmowy
3.czynniki biologiczne mozna podzieli¢ na :
- priony,
- bakterie,
- wirusy,

- grzyby,
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- czynniki roslinne,

- czynniki zwierzece

4.czynniki psychofizyczne mozna podzieli¢ na:

- obcigzenie fizyczne ( statyczne lub dynamiczne ),
- obcigzenie psychiczne

W rozprzestrzenianiu biologicznych czynnikéw szkodliwych w srodowisku pracy
najwieksze znaczenie epidemiologiczne ma droga powietrzno-kropelkowa i powie-

trzno-pytowa. Czynniki przenoszone tg drogg ( zarazki. alergeny, toksyny ) moga
whnika¢ do ustroju ludzkiego rzez uktad oddechowy, spojéwki, nabtonek jamy nosowo-
gardtowej i skére. Najwieksze narazenie na SCB wystepuje wsrdod pracownikéw
ochrony zdrowia i laboratoriéw oraz pracownikéw rolnictwa ,lesnictwa.
Obszerna wiedza na temat czynnikéw szkodliwych i ucigzliwych jest zamieszczona
w fachowej literaturze lub na stronach www.ciop.pl .
Podstawowe zasady likwidacji lub ograniczenia negatywnego wptywu szkodli-

wych i ucigzliwych czynnikdw na pracownika to:
a/ eliminacja zrodet niebezpiecznych i szkodliwych czynnikéw poprzez:
- dobdr nieszkodliwych surowcdw, pétfabrykatéw stosowanych w procesach technolo-
gicznych,
- dobdr procesdow technologicznych oraz maszyn i urzagdzen nie stwarzajgcych zagrozen

czynnikami szkodliwymi,

- unieszkodliwianie odpadéw

b/ograniczenie oddziatywania tych czynnikdéw poprzez odsuniecie cztowieka z obszaru

ich oddziatywania :

-zastgpienie cztowieka przez roboty,


http://www.ciop.pl/
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-mechanizacja, automatyzacja ( zdalne sterowanie i obserwowanie ),
-optymalne rozmieszczenie lub wydzielenie ucigzliwych urzadzen,
--zapewnienie wtasciwego transportu surowcow, poétfabrykatéw i wyrobdw ,
¢/ ograniczenie oddziatywania na cztowieka czynnikow szkodliwych poprzez ostoniecie
strefy narazenia :
- stosowanie odpowiednich kubatur budynkéw lub pomieszczen, stosowanie srodkéw
ochrony przed przenikaniem emitowanych czynnikéw,
- hermetyzacja proceséw produkcyjnych,
- stosowanie zbiorowych srodkéw ochronnych w pomieszczeniach oraz na stanowiskach
pracy ( ostony, ekrany,, obudowy, izolacje, wentylacja, klimatyzacja)
d/ograniczanie wptywu czynnikdw przez zastosowanie ochron osobistych przez :
- dobdr i whasciwe stosowanie ochron, w zaleznosci od zagrozen,
- odpowiednie przechowywanie i konserwacja ochron osobistych,
- zasady przydziatu ochron osobistych,
- stosowanie znakéw nakazu stosowania ochron.
e/ ograniczenie zagrozenia czynnikami szkodliwymi przez dobdr i wiasciwg organizacje pracy:
- przestrzeganie przeciwwskazn zdrowotnych do zatrudnienia na stanowisku,
- pracownicy o odpowiednich kwalifikacjach zawodowych,
- dobdr psychologiczny,

- szkolenia, system nagréd,

- dziatania organizacyjne ( przerwy w pracy, rotacja, skrocony czas pracy ).

Wypadkiem przy pracy jest nagte zdarzenie wywotane przyczyng zewnetrzng
powodujgce uraz lub $mier¢, ktdre nastgpito w zwigzku z praca. Te wszystkie cztery
elementy muszg wystgpi¢ razem, by zdarzenie byto uznane jako wypadek przy pracy.
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Procedura dotyczaca rozpatrywania wypadkow przy pracy jest okreslona w Rozporza-
dzeniu Rady Ministrow z dn. 1.07.2009rr. w sprawie ustalania okolicznosci i przyczyn
wypadkoéw przy pracy ( Dz. U. 2009,p0z.870 ). O kazdym wypadku ciezkim, Smiertelnym
i zbiorowym nalezy powiadomi¢ PIP. Kazdego roku w Polsce rejestrowanych jest ponad
90 tys. wypadkow przy pracy. Warunkiem odpowiednich dziatan profilaktycznych jest
prawidtowe rozpoznanie przyczyn. Przyczyne wypadku- mozna okresli¢ jako inne zda-
rzenia, ktore zaszty przed zdarzeniem wypadkowym. Zdarzenie to powigzane jest

z wypadkiem zwigzkiem przyczynowo-skutkowym w sposodb spetniajacy 3 warunki
jednoczesnie (konieczny, wystarczajacy i efektywnie okreslajacy ).

Jest wiele metod badania wypadkdéw przy pracy. Metoda ustalania przyczyn
technicznych , organizacyjnych i ludzkich — TOL jest jedng z najczesciej stosowanych.
Popularnos¢ zawdziecza oparciu badania o liste kontrolng przyczyn wypadku, ktéra
jest klasyfikacjg zawartg w formularzu ,, Statystycznej Karty Wypadku Z-KW ,,.
Statystyczna karta wypadku jest wykorzystywana przez GUS, co powoduje duzg jej
rozpoznawalnos$é. Metoda ta jest relatywnie uniwersalna, efektywna i prosta w
stosowaniu,

nie jest jednak wolna od wad. Badanie wypadkéw metoda TOL odbywa sie w schema
cie retrospektywnym na podstawie analizy faktéw. W metodzie TOL bezposrednia
przyczyne wypadku przy pracy identyfikuje sie jako element przebiegu wypadku.
Metoda TOLzaktada, ze w pierwszej kolejnosci bada sie przyczyny techniczne,
nastepnie organizacyjne,a na koncu ktérych zrédtem jest cztowiek. W ogdlnej
statystyce wypadkdw przyczyny techniczne stanowig 16% ogdtu przyczyn, 43%
stanowig przyczyny organizacyjne, a 41%

przyczyn wynika z btednych zachowan cztowieka. Zalety metody TOL : relatywna
tatwosc¢stosowania, kompatybilno$é z klasyfikacjg przyczyn w statystycznej karcie
wypadku, tatwe formutowanie dziatan prewencyjno-korygujacych. Natomiast wady to
: trudnos¢ zidentyfikowania wszystkich przyczyn, stereotypowa i nieczytelna lista
kontrolna.

Ponizej podano kategorie ( podkategorie ) przyczyn wypadkéw ujmowane w
statystycznej karcie wypadku :

-niewtasciwy stan czynnika materialnego ( wyrdznia sie 19 podkategorii ),
-niewtasciwa ogolna organizacja pracy ( 15 podkategorii ),

-niewtasciwa organizacja stanowiska pracy ( 7 podkategorii ),

-brak lub niewfasciwe postugiwanie sie czynnikiem materialnym przez pracownika

( 9 podkategorii),
-nieuzywanie sprzetu ochronnego przez pracownika ( 4 podkategorie ),
-niewtasciwe samowolne zachowanie sie pracownika ( 8 podkategorii ),
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- stan psychofizyczny pracownika, niezapewniajgcy bezpiecznego wykonywania pracy
spowodowany ( 6 podkategorii ),
-nieprawidtowe zachowanie sie pracownika spowodowane ( 9 podkategorii )

Wedtug danych Instytutu Medycyny Pracy w todzi w 2015r. stwierdzono w kraju

2094 przypadkdéw chordb zawodowych. Najczesciej rozpoznawane byty choroby
zakazne lub pasozytnicze ( 652 przypadki ). Drugg pod wzgledem przypadkdéw byty

pylice ptuc — 422 przypadki, a kolejno : przewlekte choroby narzagdu gtosu — 232,
przewlekte choroby obwodowego uktadu nerwowego — 186, obustronny trwaty uby
tek stuchu — 148, przewlekte choroby uktadu ruchu 103, choroby skéry — 79, nowo-
twory -68 ( w 49 przypadkach gtéwng przyczyng byt azbest). W uczelni jedyng noto-
wang dotychczas chorobg zawodowg sg choroby narzadu gtosu wystepujace wsréd
nauczycieli akademickich. Wiekszos¢ stwierdzonych choréb zawodowych powstaje
w wyniku wieloletniej ekspozycji na czynniki szkodliwe wystepujgce na stanowisku
pracy. Dziatania prewencyjne dotyczgce narzadu gtosu mozna podzielié¢ na trzy grupy
tematyczne dotyczace : a/ emisji gtosu — ¢wiczenie emisji glosu, przestrzeganie pra-
widtowego toru oddechowego, wtasciwie wykorzystywac wszystkie rezonatory,
wykorzystywac pomoce audiowizualne ,b/ higieny osobistej — wyeliminowac palenie
tytoniu, unika¢ stresu, stosowa¢ wtasciwg diete, unikac¢ infekcji gérnych drég odde-
chowych, ¢/ higieny srodowiska pracy- prawidtowa wilgotno$é powietrza w salach
(optymalna 60- 70% ), regularne odkurzanie sal, przed dtugim moéwieniem picie

letniego, niegazowanego ptynu, wtasciwy poziom hatasu ( 40- 65 dB ).



4. Ochrona przeciwpozarowa.
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5.Pierwsza pomoc w nagtych wypadkach.

Pod pojeciem pierwszej pomocy rozumiemy, szybkie zorganizowane dziatanie
prowadzone przez osoby ( osobe) z otoczenia ofiary nieszczesliwego wypadku.
Sprawne i w miare kompetentne dziatanie przy udzielaniu pierwszej pomocy ma bardzo
czesto decydujace znaczenie dla dalszych rezultatéw leczenia przez fachowy personel
medyczny- czesto decyduje o zyciu osoby poszkodowane;j. Pierwszej pomocy udziela
sie na miejscu wypadku. Jezeli $wiadkami wypadku jest wiecej oséb, jedna z nich po-
winna objac¢ kierownictwo akcji ratownicze;j.

Ogodlne zasady udzielania pierwszej pomocy.
Postepowanie osoby( 0séb ) powinno wygladac¢ nastepujgco :
A ocena zdarzenia, podjecie dziatania,
A jak najszybsze usuniecie czynnika dziatajgcego na poszkodowanego,
A ocena zaistniatego zagrozenia dla zycia poszkodowanego :

e sprawdzenie tetna,

e sprawdzenie oddechu oraz droznosci drég oddechowych,
e ocena stanu przytomnosci,

e ustalenie rodzaju urazu ( rany, ztamania itp.),

Azabezpieczenie chorego przed mozliwoscig dodatkowego urazu lub innego zagrozenia
( np. wyniesienie poszkodowanego z miejsca dziatania czynnikéw toksycznych ),
Awezwanie fachowej pomocy ( lekarza, Pogotowia Ratunkowego ),

Azorganizowanie transportu poszkodowanego ( przy braku mozliwosci szybkiego

dotarcia lekarza ).

Ocena sytuacji
- zadbaj o wtasne bezpieczenstwo, bezpieczenstwo poszkodowanego,

- jezeli miejsce zdarzenia stanowi zagrozenie dla Ciebie, nie podchodz do poszkodowanego,
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lecz wezwij pomoc dzwonigc na podane numery alarmowe :
112 —numer alarmowy wspdlny dla wszystkich stuzb,
999 — Pogotowie Ratunkowe,
998 — Straz Pozarna,
997 — Policja
- gtosno wotaj o pomoc, aby zapewnic¢ wsparcie innych swiadkéw zdarzenia,
- jezeli na podstawie obserwacji stwierdzisz zagrozenie dla jego zycia lub

zdrowia, wezwij wykwalifikowane stuzby, dzwonigc pod numer alarmowy.

Ocena stanu poszkodowanego

-jezeli dysponujesz rekawiczkami z apteczki — zatdz je, jesli nie — asekuruj sie np.
dostepna folig, szczegdlnie w obecnosci krwi, staraj sie unikaé kontaktu z wy-
dzielinami poszkodowanego,

-delikatnie potrzasnij poszkodowanego za ramiona,

- gtosno zapytaj : ,, Czy wszystko w porzadku ? ,,.

Jesli poszkodowany jest przytomny, reaguje prawidtowo :

- zostaw poszkodowanego w pozycji jakiej go zastates ( o ile nie zagraza mu zadne
niebezpieczenstwo),

-dowiedz sie jak najwiecej o stanie jego zdrowia ( co sie stato, co mu dolega ),

-regularnie oceniaj stan poszkodowanego do chwili przybycia zespotu ratownictwa

Jesli poszkodowany jest nieprzytomny, nie reaguje :

- gtosno zawotaj o pomoc, bez oddalania sie od poszkodowanego,

-usun z drég oddechowych widoczne ciata obce i zanieczyszczenia,

-udroznij drogi oddechowe : odegnij gtowe i wysun zuchwe do przodu,



-25-

- przez 10 sek. sprawdzaj oddech- przytdz policzek do ust poszkodowanego tak aby$ mogt
jednoczesnie ustyszeé, wyczuc oddech i obserwowaé, czy unosi sie klatka piersiowa

Jesli poszkodowany oddycha prawidtowo

- utéz poszkodowanego w pozycji bezpiecznej ( bocznej),

-wezwij zespét ratownictwa medycznego, dzwonigc pod numer 112,

-regularnie oceniaj jego stan

Jesli poszkodowany oddycha nieprawidtowo

-wezwij zespo6t ratownictwa medycznego dzwonigc pod numer alarmowy,

-wykonaj 30 ucisnie¢ klatki piersiowej, tj. utéz nadgarstek jednej reki na srodku klatki
piersiowej poszkodowanego (dolna potowa mostka poszkodowanego), nadgarstek
drugiej dtoni utdz na grzbiecie pierwszej, sple¢ palce obu dtoni i uciskaj klatke piersio-

w3 (przy wyprostowanych ramionach ) na gtebokos¢ ok. 5 cm,

- jezeli nie mozesz lub nie chcesz wykonywac¢ oddechdw ratowniczych, mozesz wykonywac
tylko masaz zewnetrzny serca, uciskajgc klatke piersiowg z czestoscig 60 razy na minute.

Masaz zewnetrzny serca

Jest zabiegiem wykonywanym jednoczesnie ze sztucznym oddychaniem .Czynnosci wykony-
wane przy masazu :

-ratowany spoczywa w pozycji lezacej na wznak na twardym podtozu,

-prowadzgcy masaz serca kleka z prawej strony poszkodowanego,

-dtonie utozone jedna na drugiej ktadziemy na 1/3 dolnej cze$ci mostka, majgc wyprosto-
wane przedramiona,

-ucisk wykonujemy dynamicznie, przenoszac ciezar tutowia na wyprostowane przedramiona,
-warunkiem skutecznosci masazu serca jest pojawienie sie tetna ( na tetnicach szyjnych lub
udowych).

Jezeli akcje reanimacyjng prowadzi jedna osoba, to po kazdych dwdch wdechach reani-
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mujacy wykonuje ucisk na mostek okoto 10-12 razy, tak aby w ciggu minuty
stosunek oddechéw i ucisnieé¢ wynosit okoto 12:60. Jezeli akcja reanima-
cyjna prowadzona przez dwie osoby, to jedna prowadzi sztuczne oddychanie,
a druga wykonuje masaz serca wg schematu : 1 oddech — 5 ucisniec.
Akcje reanimacyjna nalezy prowadzi¢ do czasu pojawienia sie pomocy
lekarskie;j.
-resuscytacje krgzeniowo-oddechowg przerywamy, gdy poszkodowany zacznie
reagowal (poruszy sie, otworzy oczy, zacznie prawidtowo oddychac ).
Pozycja bezpieczna ( boczna)
Pozycje boczng stosuje sie u poszkodowanych nieprzytomnych, ale oddychajgcych
prawidtowo. Pozycja bezpieczna powinna by¢ stabilna, jak najblizsza utozeniu na
boku z odgieciem gtowy i brakiem ucisku na klatke piersiowg ( nie uktadac oséb
z podejrzeniem urazu kregostupa ).
Nalezy wykona¢é nastepujgce czynnosci :
-jesli poszkodowany nosi okulary- zdejmij je;
-ukleknij przy poszkodowanym i upewnij sie, ze lezy na plecach i obie nogi ma wypro-
stowane;
-reke blizszg Tobie utdz pod katem prostym w stosunku do ciata i zegnij w tokciu tak,
aby dton reki byta skierowana do gory;
-dalszg reke przetdz w poprzek klatki piersiowej i przytrzymaj strong grzbietowa przy
blizszym tobie policzku poszkodowanego;
-drugg reka chwyc¢ za dalszg noge poszkodowanego ( powyzej kolana ) i podciggnij jg ku
gorze nie odrywajac stopy od podtoza;
-ztap dalszga reke poszkodowanego w taki sposéb, aby palce dfoni poszkodowanego prze-

plataty sie z Twoimi;
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-przytrzymujac dton docisniety do policzka, pociggnij za dalszg noge tak, aby poszkodowany
obrdcit sie na bok w Twoim kierunku;

-odchyl gtowe poszkodowanego do tytu, aby poprawi¢ droznos¢ drég oddechowych i utatwic
oddychanie poszkodowanemu;

-ocen oddech oraz monitoruj stan poszkodowanego.

Sztuczne oddychanie metod3a usta-usta

Pierwszg czynnoscia jest zapewnienie droznosci drég oddechowych poprzez utozenie poszko-

dowanego w pozycji na plecach na twardym podtfozu i odchylenie gtowy ku tytowi. Spraw-

dzamy czy w jamie ustnej nie ma przedmiotdw zaburzajgcych oddychanie np. proteza, inne
obce ciafa.

-prowadzacy sztuczne oddychanie kleka za gtowg poszkodowanego po lewej stronie,

- zuchwe wraz z gtowg odchylamy ku gorze i ku tytowi,

-wdmuchiwanie powietrza do ust poszkodowanego kazdorazowo poprzedzone jest gtebokim
wdechem ratownika. Przy kazdym wdechu powietrza do ust nalezy zatyka¢ mu nos palcami
wolnej reki,

-klatka piersiowa poszkodowanego na skutek jej sprezystosci opada i wystuchuje sie szmer
biernego wydechu poszkodowanego, czestotliwos$é sztucznego oddychania wynosi 12 razy
na minute.

Sposdb udzielania pierwszej pomocy w wybranych nagtych wypadkach

Zranienie

-zatrzymaj krwotok z rany poprzez ucisniecie miejsca krwawienia za pomocg jatowego opa-
trunku,

-oczy$€ rane z ziemi i drobnych ciat obcych,

-umyj rane wodg z mydtem, przemyj srodkiem dezynfekujgcym,

-zatdz jatowy opatrunek, zblizajgc brzegi rany,
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-zabandazuj rane,

-duzych, ostrych przedmiotéw nie usuwaj z rany, unieruchom je i pozostaw do

przyjazdu lekarza,

Ztamanie

-unieruchom korczyne,

-ztamana reke podwie$ na chuscie lub bandazu,

-ztamang noge potdz na deseczce i unieruchom bandazem,

-ustabilizuj ztamang noge mocujac jg do nogi zdrowej przy pomocy bandaza,

-jezeli ztamanie jest otwarte, opatrz rane za pomocg jatowego opatrunku z gazy;

pamietaj, aby nie wciska¢ do srodka odtamkéw kostnych.

Porazenie pradem

-natychmiast uwolnij porazonego spod dziatania pradu elektrycznego poprzez :

wytgczenie napiecia obwodu elektrycznego lub odciggniecie porazonego od

uktadu porazenia przy pomocy dielektryka,

-w zaleznos$ci od stanu porazonego odpowiednie czynnosci ratownicze:

* przy zatrzymaniu oddechu — sztuczne oddychanie,

* przy zatrzymaniu czynnosci serca — masaz serca,

* przy oparzeniu, zranieniu, krwotoku — postepowac jak w takich przypadkach konie-
czne.

Oparzenia

-ochtadzaj oparzong czesc ciata silnym strumieniem wody od 10 do 20 minut,

-zabezpiecz oparzong cze$¢ ciata jatowym opatrunkiem,

-w razie silnego bdlu podaj leki przeciwbdlowe,

-jesli oparzona jest reka, zdejmij bizuterie- zanim narastajgcy obrzek to uniemozliwi,

- w przypadku oparzen chemicznych: usungc¢ chorego z miejsca zatrucia, zdjg¢ odziez
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zanieczyszczong substancjg chemiczng, zapewnié spokdj i zabezpieczy¢ przed utratg
ciepta, podawac odtrutke.

Na biezgco nalezy uzupetnia¢ wyposazenie apteczek pierwszej pomocy znajduja-
cych sie w obiektach uczelni. Petna instrukcja sposobéw udzielania pierwszej pomocy

w nagtych wypadkach znajduje sie w apteczce.

Opracowat:
st. specjalista ds. bhp i p.poz.

Kubicki Zdzistaw



