Konfederacja Pracodawcow Polskich

Stanowisko w sprawie projektu rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
przeprowadzenia badan lekarskich pracownikow, zakresu profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw

przewidzianych w Kodeksie pracy

Konfederacja Pracodawcéw Polskich traktuje zdrowie pracownikow jako jeden z
podstawowych warunkéw zrownowazonego rozwoju przedsiebiorstwa i gospodarki.
Przedstawiony do opinii projekt rozporzgadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
przeprowadzenia badan lekarskich pracownikdéw, zakresu profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celow
przewidzianych w Kodeksie pracy (dalej ,Rozporzadzenie”) chociaz traktuje zdrowie
pracownika w sposéb pierwszoplanowy, nie bierze pod uwage skutkow
ekonomicznych i organizacyjnych formutowanych w nim regulacji. Zgadzajgc sie co
do zasady z potrzebg doskonalenia ochrony zdrowia pracownika na stanowisku
pracy, negatywnie oceniamy rozwigzania proponowane w Rozporzadzeniu. Ich
wdrozenie prowadzitoby do podniesienia kosztu badan profilaktycznych ponad
mozliwosci ekonomiczne przedsiebiorstw, wydtuzenia czasu ich wykonania
dezorganizujacego proces zatrudniania oraz paralizu na ptaszczyznie wizytacji
stanowisk pracy.

Uwagi szczego6towe

§3ust 2

Rozporzadzenie stanowi, ze obowigzkowe rozpoznanie srodowiska pracy poprzez
wizytacje stanowisk pracy, wykonuje lekarz medycyny pracy odpowiednio do
uprawnien opisanych w § 7. Do tej pory mégt to wykonywac lekarz lub pielegniarka
posiadajgca ukonczony kurs specjalistyczny i nie byto obowigzku, aby to lekarz
medycyny pracy odwiedzit kazdy zaktad pracy. Z powodu ograniczonej liczby lekarzy
medycyny pracy z jednej strony a z drugiej z powodu ogromu przedsiebiorstw i
funkcjonujacych w nich stanowisk pracy, poza nielicznymi wyjatkami, zapis ten nie
bedzie mozliwy do realizacji.

§ 6 pkt 2 lit. b

Niepokoi nas mozliwos¢ skierowania na badania z inicjatywy pracodawcy, po
uzyskaniu wiarygodnych informacji o zmianie stanu zdrowia. Jedynym wiarygodnym
zrodtem informacji o stanie zdrowia pacjenta jest wytacznie pacjent i jego lekarz. O
pacjencie jako zrédle informacji méwi § 6 pkt 2 lit. a. Lekarza obejmuje obowigzek
tajemnicy lekarskiej. Zapis ten wiec bezposrednio zaktada domniemanie o stanie
zdrowia jako podstawe podjecia dziatania wobec pracownika, co jest
niedopuszczalne. Zwracamy takze uwage na mozliwe zagrozenie jego naduzywania
przez nieuczciwych pracodawcéw np. w celu pozbycia sie niewygodnego
pracownika. Uwazamy, ze zapis ten moze by¢ réwniez narzedziem mobingu.



Zatacznik nr 1

Wskazowki metodyczne okres$lajace rozbudowany zakres badan wymaganych do
poszczegblnych narazen spowoduja:

a) znaczacy wzrost kosztu diagnostyki, dla ktérego nie wskazano zrédet
finansowania (np. wykonanie biopsji szpiku kostnego oznacza, ze pracownik
musi zostac skierowany do szpitala i podlega¢ procedurze hospitalizacji),

b) wzrost czasu badania i wydania orzeczenia wydtuzajagcy proces przyjmowania
do pracy kosztem pracownika i pracodawcy oraz rozciggniecie w czasie
okresowych kontroli stanu zdrowia kosztem obowigzkéw pracowniczych (we
wskazéwkach sg wymienione jako obowigzkowe badania, gdzie na wynik
oczekuje sie do kilku tygodni).

Wraz z Rozporzadzeniem nie przedstawiono analizy skutkbw ekonomicznych dla
przedsiebiorstw bedacych efektem wprowadzenia nowych regulacji. Uwazamy
przedstawienie takiej analizy za warunek konieczny dla petnego zrozumienia
skutkéw regulacji i zaprogramowania spodziewanych dziatan zapobiegajacych. W
tym obszarze pochopny jest wniosek nr 5 zatagczonej do Rozporzadzenia Oceny
skutkow regulacji konstatujacy brak takich skutkow.

Zatacznik nr 2

Wzér skierowania na specjalistyczne badania konsultacyjne, w przypadku kierowania
pacjenta do kilku konsultantdow, oznacza czasochtonne kilkukrotne wypisanie tych
samych danych. Sugerujemy przyjaé takie rozwigzanie, ktére pozwoli na jednym
druku kierowac¢ pracownika do kilku konsultantéw.

Zatacznik nr 5

Wzér skierowania na badania profilaktyczne bedzie stanowit dla pracodawcow
rewolucje (druk 7-mio stronicowy). Konieczna jest bardzo doktadna instrukcja
wpisywania danych, gdyz w przeciwnym razie pracodawca bedzie miat duze
trudnosci w jego wypetnianiu. Lekarz, ktéry jest zobowigzany do podpisania druku
nie wykona tej czynnosci nie majac kompletu danych. Skutkowaé¢ to bedzie
odestaniem pracownika do pracodawcy celem prawidtowego wypetnienia druku i co
za tym idzie bedzie to generowato niezadowolenie pracodawcy z tytutu wydtuzania
terminu wykonania badania profilaktycznego. W celu ksztattowania wtasciwych relacji
pomiedzy lekarzem, pracownikiem a pracodawca sugerujemy umieszczenie w
Rozporzadzeniu zapisu o skutkach niepoprawnego lub niepetnego wypetnienia
skierowania, potwierdzajagcy w takim wypadku uprawnienia lekarza do jego
odrzucenia.

Podsumowanie

Poprzez zwiekszone obowigzki lekarzy medycyny pracy i zwiekszony zakres
obowigzkowych badan, Rozporzadzenie zaktada podniesienie poziomu ochrony
pracownika przed zagrozeniami na stanowisku pracy. Autorzy nie uwzglednili jednak
skutkbw regulacji dla personelu medycznego i pracodawcOw przyjmujac, ze
Rozporzadzenie nie bedzie miato wptywu na funkcjonowanie przedsiebiorstw. W
naszej ocenie wptyw ten nie moze by¢ pominiety, wymaga oszacowania i przyjecia
rozwigzan kompensujacych lub modyfikacji wymagan.



