
Wstêp
Starzenie siê spo³eczeñstwa postrzegane 

jest g³ównie jako proces demograficzny, wp³y-
waj¹cy na politykê ludnościow¹ oraz generu-
j¹cy określone problemy organizacyjne i koszty 
ekonomiczne pañstwa czy jednostki, zwi¹zane 
z zapewnieniem skutecznego systemu opieki 
nad osobami starszymi. W Polsce, w zwi¹zku 
z tocz¹c¹ siê w ostatnich latach debat¹ na temat 
systemu emerytalnego, rośnie powszechnośæ 
wiedzy dotycz¹cej zmian struktury wiekowej 
spo³eczeñstwa, w tym szczególnie jego czêści 
pracuj¹cej. Odsetek ludzi starszych w aktywnej 
zawodowo czêści spo³eczeñstwa bêdzie wzrasta³ 
nie tylko z powodów demograficznych, lecz tak¿e 
ze wzglêdu na zmiany wprowadzone w ramach 
reformy ubezpieczeñ spo³ecznych, które zak³ada-
j¹, ¿e wysokośæ świadczeñ emerytalnych bêdzie 
ściśle zwi¹zana z liczb¹ przepracowanych lat 
i bêdzie wzrasta³a wraz z ka¿dym rokiem prze-
pracowanym po osi¹gniêciu wieku emerytalnego 
[1]. Bêdzie wiêc mo¿na zaobserwowaæ tendencjê 
do wyd³u¿ania aktywności zawodowej poza usta-
wowy wiek emerytalny (obecnie w Polsce 60 lat 
dla kobiet i 65 lat dla mê¿czyzn). Tym istotniejsze 
staje siê poznanie czynników środowiska pracy 
i cech pracy, które mog¹ przedwcześnie obni¿aæ 
zdolnośæ do pracy. 

Wed³ug Ilmarinena czynniki środowiska pracy 
z jednej strony wp³ywaj¹ na jakośæ ¿ycia mierzon¹ 
ograniczeniami w codziennej aktywności, a z dru-
giej – jakośæ ¿ycia w tzw. trzecim wieku mo¿e byæ 

lepsza przez poprawê warunków pracy w okresie 
aktywności zawodowej cz³owieka [2]. 

Artyku³ ten stanowi drug¹ czêśæ materia³u do-
tycz¹cego aktywności zawodowej osób starszych. 
Podobnie jak w czêści pierwszej, opublikowanej 
w grudniowym numerze BP z 2005 roku, w tym 
artykule wykorzystane zostan¹ miêdzy innymi 
wyniki badañ przeprowadzonych w Centralnym 
Instytucie Ochrony Pracy – Pañstwowym Instytucie 
Badawczym w ramach projektu celowego zama-
wianego pt. „Aktywnośæ zawodowa pracowników 
w aspekcie starzej¹cego siê spo³eczeñstwa”.

G³ówne zdrowotne przyczyny
ca³kowitej niezdolności do pracy

Jedn¹ w g³ównych przyczyn wcześniejszego 
zakoñczenia aktywności zawodowej jest pogor-
szenie stanu zdrowia w stopniu umo¿liwiaj¹cym 
uzyskanie orzeczenia o ca³kowitej niezdolności 
do pracy. Wed³ug przeprowadzonej w ramach 
wspomnianego projektu analizy pierwszorazo-
wych orzeczeñ o ca³kowitej niezdolności do pracy, 
wydanych w latach 2000-2001 przez lekarzy-
-orzeczników ZUS, oko³o 68% wszystkich 
orzeczeñ dotyczy³o osób wykonuj¹cych pracê 
obci¹¿aj¹c¹ fizycznie w takich zawodach, jak 
pomoce domowe i sprz¹taczki, ślusarze i zawody 
pokrewne, robotnicy przemys³u w³ókienniczego, 
robotnicy przy pracach prostych w przemyśle 
przetwórczym oraz pracê obci¹¿aj¹c¹ fizycznie 
i umys³owo w takich zawodach, jak kierowcy 
pojazdów silnikowych, pielêgniarki, sprzedawcy. 

Najwiêcej, ponad 50% pierwszorazowych 
orzeczeñ o ca³kowitej niezdolności do pracy wy-
dano pracownikom w dwóch grupach wiekowych: 
45 – 49 r.¿. i 50 – 54 r.¿. G³ównymi przyczynami 
wcześniejszej niezdolności do pracy s¹: choroby 
uk³adu kr¹¿enia, choroby uk³adu kostno-stawowe-
go, miêśniowego i tkanki ³¹cznej oraz zaburzenia 
psychiczne i zaburzenia zachowania [3].  

Wobec zmian demograficznych zachodz¹-
cych w spo³eczeñstwie polskim nale¿y liczyæ 
siê z faktem sta³ego wzrostu zatrudnienia osób 
starszych, w tym tak¿e osób, które s¹ systema-
tycznie leczone z powodu chorób w zakresie 
uk³adu ruchu lub uk³adu kr¹¿enia, a wiêc chorób 
najbardziej typowych dla tego wieku. Badania 
wykaza³y, ¿e tylko co pi¹ta osoba leczona 
z powodu choroby zwyrodnieniowej stawów 
i co druga z powodu chorób uk³adu kr¹¿enia 
(nadciśnienie têtnicze i choroba niedokrwienna 

serca) jest nadal aktywna zawodowo [4]. Z uwagi 
na rozleg³ośæ zjawiska, jakim jest czêste wystêpo-
wanie tych schorzeñ w populacji ogólnej, nale¿y 
tê grupê pracowników otoczyæ szczególn¹ opiek¹ 
ju¿ we wczesnym okresie zachorowania. Jednym 
z wa¿niejszych elementów tej opieki powinno 
byæ poszukiwanie miejsc pracy, dostosowanych 
do zmienionych przez chorobê mo¿liwości 
pracownika, jak równie¿ podejmowanie prób 
przekwalifikowania siê pracownika.

Stan zdrowia jest równie¿ jedn¹ z przyczyn 
przechodzenia na tzw. wcześniejsz¹ emeryturê. 
Wystêpowanie choæby jednej choroby ogranicza-
j¹cej subiektywne odczucie zdolności do pracy 
zwiêksza ryzyko przejścia na emeryturê o ok. 
80% (OR = 1,87; 95% CI: 1,09-3,21), a wzrost 
czêstości korzystania ze zwolnieñ chorobowych 
o ok. 200% (OR = 2,20; 95%CI: 1,52-3,17). 
Ryzyko wcześniejszego przejścia na emeryturê 
zwiêkszaj¹ równie¿ pewne cechy pracy obci¹¿aj¹-
ce pracownika, np. akordowy system pracy (OR = 
7,00; 95%CI: 2,01-24,37) i przenoszenie ciê¿kich 
przedmiotów (OR = 2,24; 95%CI: 1,20-4,17), 
a tak¿e wystêpowanie trudności w wygospo-
darowaniu czasu wolnego po pracy (OR = 2,33; 
95%CI: 1,16-4,67) [5].    

Czynniki ryzyka przedwczesnej
niezdolności do pracy

Indywidualne decyzje o zakoñczeniu aktyw-
ności zawodowej zale¿¹ w du¿ym stopniu 
od subiektywnie postrzeganej niezdolności 
do pracy. W latach 2001-2004, w ramach pro-
jektu koordynowanego przez Centralny Instytut 
Ochrony Pracy – Pañstwowy Instytut Badawczy 
przeprowadzono badania, których celem by³o 
zidentyfikowanie czynników determinuj¹cych 
poziom zdolności do pracy osób starszych, 
mierzon¹ wskaźnikiem zdolności do pracy (WAI 
– Work Ability Index), opracowanym przez fiñ-
skich badaczy z FIOH [6]. Ich istot¹ by³o ustalenie 
poziomu i struktury zdolności do pracy u osób 
wykonuj¹cych ró¿ne zawody oraz podlegaj¹cych 
ró¿nym obci¹¿eniom wynikaj¹cym z rodzaju 
pracy, jej organizacji i warunków, w jakich j¹ wy-
konuj¹. Badania przeprowadzono w grupie ok. 
1200 pracowników w wieku od 18 do 65 lat, 
zatrudnionych na ró¿norodnych stanowiskach, 
wykonuj¹cych prace o ró¿nym charakterze i ciê¿-
kości, w warunkach wystêpowania ró¿norodnych 
czynników uci¹¿liwych i szkodliwych. 

Starzenie siê spo³eczeñstwa postrzegane jest g³ównie jako 
proces demograficzny, wp³ywaj¹cy na politykê ludnościow¹ 
i generuj¹cy określone problemy organizacyjne oraz koszty 
ekonomiczne pañstwa czy jednostki zwi¹zane z zapewnie-
niem skutecznego systemu opieki nad osobami starszymi. 
Wraz z podejmowaniem dzia³añ promuj¹cych wyd³u¿enie 
czasu aktywności zawodowej pracowników, istotne jest 
poznanie czynników środowiska pracy i cech pracy, które 
mog¹ przedwcześnie obni¿aæ zdolnośæ do pracy, a tak¿e 
kreowanie takich warunków środowiska i organizacji pracy, 
które bêd¹ sprzyja³y pozostawaniu w zatrudnieniu równie¿ 
po przekroczeniu ustawowego wieku emerytalnego.

Occupational factors and  work ability
Ageing is mainly perceived as a demographic process which has 
an impact on the population policy and which generates particular 
organizational problems and economic costs for the State or for 
a unit dealing with ensuring effective care system for older persons. 
Alongside the measures aiming to promote the extension of working 
life, it is of vital importance to identify work environment factors and 
work features which may lead to premature decline of work ability as 
well as to create such work conditions and work organization which 
will be conducive to remaining in employment after having reached 
the statutory  retirement age. 
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Szczególnie niekorzystny kierunek zmian 
w sferze zdolności do pracy wraz z wiekiem 
stwierdzono wśród pracowników zatrudnionych 
na stanowiskach, gdzie wystêpowa³y nastêpuj¹ce 
czynniki [7, 8]: praca zmianowa, w tym w nocy, pra-
ca w godzinach nadliczbowych, ekspozycja na py³ 
mineralny, ekspozycja na wibracjê miejscow¹, 
na gor¹co i na ha³as, praca z dominuj¹cym obci¹¿e-
niem fizycznym, ekspozycja na czynniki chemiczne, 
du¿y stres zawodowy, praca dodatkowa w innym 
miejscu pracy, nierównomierne tempo pracy. 
Czynniki te powinny byæ eliminowane ze stanowisk 
pracy, na których zatrudniani s¹ pracownicy starsi. 
Powinno siê to przyczyniæ do utrzymania zdolności 
do pracy, mimo up³ywu lat ¿ycia i pracy.

Stres psychospo³eczny
Odrêbnym problemem zwi¹zanym z zatrud-

nianiem osób starszych jest określenie czynników 
zawodowych i pozazawodowych powoduj¹cych 
stres u tych osób oraz opracowanie zasad jego 
ograniczania. W ostatnim dziesiêcioleciu wyraźnie 
zauwa¿alny jest wzrost spo³ecznego zaintereso-
wania warunkami pracy starszych pracowników, 
zw³aszcza ograniczaniem stresu psychicznego 
w miejscu pracy.

Z wcześniejszych analiz i badañ CIOP-PIB 
– obejmuj¹cych 4992 osób reprezentuj¹cych 
8 grup zawodowych nie wynika, ¿e pracownicy 
starsi postrzegaj¹ swoj¹ pracê jako bardziej 
lub mniej stresogenn¹ ni¿ pracownicy m³odsi. 
Konkretny zwi¹zek miêdzy wiekiem pracownika 
a spostrzeganymi stresogennymi cechami pracy 
zale¿y bowiem od rodzaju pracy oraz zawodu. 
W zawodach o przewadze obci¹¿enia intelektu-
alnego i emocjonalnego pracownicy najstarsi mieli 
wy¿sz¹ kontrolê w pracy ni¿ grupa najm³odsza 
i z tego punktu widzenia ich praca mia³a mniej stre-
sogenny charakter. Spostrze¿enie to nie dotyczy³o 
jednak zawodów, w których dominuje obci¹¿enie 
fizyczne. Analizuj¹c poziom wsparcia spo³ecznego 
stwierdzono, ¿e w zawodach o obci¹¿eniu g³ównie 
intelektualnym starsi pracownicy odczuwali mniej 
wsparcia ni¿ m³odsi. Podsumowuj¹c te wyniki 
nale¿y stwierdziæ, ¿e starsi pracownicy czêściej ni¿ 
m³odsi odczuwaj¹ wiêkszy zakres kontroli w pracy, 
natomiast mniejsze wsparcie spo³eczne ze strony 
wspó³pracowników i kierownictwa [9]. 

Inne badania i analizy statystyczne, przepro-
wadzone w ramach tego projektu równie¿ wy-
kaza³y, ¿e ró¿nice w tolerancji psychospo³ecznych 
warunków pracy w znacznie wiêkszym stopniu 
zale¿¹ od warunków i wymagañ pracy, typowych 

dla danego przedsiêbiorstwa czy stanowiska, 
ni¿ od wieku badanych [10]. Nieliczne zwi¹zane 
z wiekiem ró¿nice w tolerancji psychospo³ecznych 
stresorów dotyczy³y: obni¿onej zdolności przeno-
szenia uwagi z jednej czynności na drug¹, zaskaki-
wania nag³ymi zadaniami, konieczności czêstych 
wyjazdów s³u¿bowych, pracy zmianowej lub 
w ruchu ci¹g³ym oraz braku środków do wykony-
wania pracy. Na podstawie uzyskanych wyników 
mo¿na stwierdziæ, ¿e dla pracowników starszych, 
tj. po 45 r.¿., bardziej stresuj¹ca by³a koniecznośæ 
przenoszenia uwagi z jednej czynności na drug¹ 
oraz fakt bycia zaskakiwanym nieoczekiwanymi 
zadaniami do wykonania. Pracownicy starsi, tj. 
po 45 r.¿. lepiej natomiast radz¹ sobie z brakiem 
środków do wykonywania pracy – tolerancja tego 
czynnika jest w tych grupach nieco wy¿sza. 

Promocja zdrowia
Promocja zdrowia, a w³aściwie zachowañ 

prozdrowotnych, le¿y u podstaw świadomego 
wp³ywania na zachowanie zdrowia i zdolno-
ści do pracy w starszym wieku. Promowanie 
ju¿ wśród osób m³odych zdolności do pracy jako 
jednej z wa¿niejszych wartości charakteryzuj¹-
cych ludzi zdrowych, aktywnych i realizuj¹cych siê 
na wszystkich p³aszczyznach ¿ycia spo³ecznego, 
jest równie¿ wa¿ne.

Z przeprowadzonych analiz wynika, ¿e pra-
cownicy w wieku 45–55 lat nie wykazuj¹ ró¿nic 
w zakresie uwarunkowañ zachowañ zdro-
wotnych w porównaniu z grup¹ pracowników 
w wieku 25–35 lat. Nie ma wiêc podstaw, aby 
zalecaæ organizowanie specyficznych programów 
prozdrowotnych dla osób starszych wiekiem. 
Analiza ich myślenia o zdrowiu w kontekście pracy 
zawodowej wykaza³a, ¿e wprawdzie czêsto bada-
ni starali siê dbaæ o zdrowie po to, by móc d³u¿ej 
i sprawniej pracowaæ, ale kojarzyli to g³ównie z za-
chowaniami realizowanymi poza prac¹, w ¿yciu 
codziennym. 60% badanych by³o zdania, ¿e tam, 
gdzie oni s¹ zatrudnieni nie dba siê o zdrowie za-
³ogi lub zwraca siê uwagê tylko na przestrzeganie 
przepisów bhp, resztê traktuj¹c jako prywatn¹ 
sprawê pracowników. Zaobserwowano równie¿, 
¿e dziewiêciu na dziesiêciu badanych chcia³oby, 
aby firma, w której s¹ zatrudnieni bardziej anga-
¿owa³a siê w zdrowie pracowników, podejmuj¹c 
dzia³ania wykraczaj¹ce poza obowi¹zki prawne. 
Mo¿na zatem mówiæ o powszechnym oczekiwa-
niu, by zak³ady pracy stawa³y siê środowiskiem 
wspieraj¹cym zdrowie [11]. 

Podsumowanie
Starzenie siê spo³eczeñstwa powinno byæ 

postrzegane nie tylko jako proces demograficzny, 
wp³ywaj¹cy na politykê ludnościow¹ i generuj¹cy 
określone problemy organizacyjne oraz koszty 
ekonomiczne – dla pañstwa czy jednostki – zwi¹-
zane z zapewnieniem skutecznego systemu opieki 
nad osobami starszymi. Jest to równie¿ oznaka 

d³ugofalowego zjawiska poprawy warunków ¿ycia 
i zdrowia spo³eczeñstwa. Naturaln¹ konsekwencj¹ 
wspomnianych zjawisk jest wzrost aktywności 
osób starszych we wszystkich dziedzinach ¿ycia, 
w tym tak¿e ¿ycia zawodowego. Istotne jest za-
tem poznanie czynników środowiska pracy i cech 
pracy, które mog¹ przedwcześnie obni¿aæ zdolnośæ 
do pracy, a tak¿e kreowanie takich warunków 
środowiska i organizacji pracy, które bêd¹ sprzyja³y 
pozostawaniu w zatrudnieniu równie¿ po przekro-
czeniu ustawowego wieku emerytalnego.

Wyniki uzyskane w ramach realizacji projektu 
zleconego CIOP-PIB przez Ministerstwo Pracy 
i Polityki Spo³ecznej oraz Komitet Badañ Nauko-
wych pt. „Aktywnośæ zawodowa pracowników 
w aspekcie starzej¹cego siê spo³eczeñstwa” 
pozwol¹ na sformu³owanie programów pro-
filaktycznych zmierzaj¹cych do stymulowania 
pracowników w wieku przedemerytalnym do po-
zostawania w zatrudnieniu po przekroczeniu 
ustawowego wieku emerytalnego. 
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Czynniki obni¿aj¹ce zdolnośæ do pracy
osób starszych:
• ciê¿ka praca fizyczna 
• ekspozycja na gor¹co
• praca zmianowa, w tym w nocy 
• ekspozycja na py³ 
• ekspozycja na wibracjê miejscow¹ 
• ekspozycja na ha³as 
• du¿y stres zawodowy 
• praca w godzinach nadliczbowych 
• praca dodatkowa w innym miejscu pracy 
• nierównomierne tempo pracy
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