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Karty charakterystyki zagrozen zawodowych
Jako uzyteczne narzedzie pracy dla stuzby bhp

W artykule przedstawiono Karty Charakterystyki Zagrozefi Zawodowych, ktérych celem jest stworzenie
spdjnego opracowania zawierajacego kompleksowe dane na temat zagrozef zawodowych istniejacych

w poszczegdlnych zawodach. Informacje zawarte w Kartach moga by¢ wykorzystywane przez osoby
kwalifikujace do szkét nauki zawodu, lekarzy medycyny pracy, lekarzy pierwszego kontaktu, pracownikéw
bhp, doradcéw zawodowych, organizatoréw przemystu oraz inspektoréw pracy.

Dotychczas na stronie internetowej CIOP-PIB zamieszczonych zostato 50 Kart Charakterystyki Zagrozen
Zawodowych, ale w zwigzku z duzym zainteresowaniem Kartami, jako uzytecznym narzedziem pracy, lista
zawodow, dla ktérych powstaty karty zostanie poszerzona o kolejne. ——

Occupational Hazard Data Sheets: a useful tool in OSH
The aim of Occupational Hazard Data Sheets is to create a coherent database with comprehensive data on risk in vari-
ous occupations. Information in the Data Sheets can be used by people involved in admittance to vocational schools,
occupational physicians, general practitioners, workers in OSH, occupational advisors, organizers of industry and labour
inspectors. So far, 50 Occupational Hazard Data Sheets have been posted on CIOP-PIB s website. However, due to the
great interest they have generated as useful occupational tools, the list of occupations they cover will be extended.

-

Wprowadzenie

Bezpieczefstwo i higiena w miejscu pracy
53 jednym z wazniejszych obszardw unijnej polityki
spofecznej. Dyrektywy UE zobowiazuja pracodaw-
céw do zapewnienia bezpieczefistwa i ochrony
zdrowia pracownikéw w czasie pracy [1]. Realiza-
Cja tego zadania wymaga m.in. podijecia dziatarh
majacych na celu eliminowanie lub przynajmniej
ograniczenie wystepujacych w srodowisku pracy
czynnik6w niebezpiecznych, szkodliwych lub uciaz-
liwych, informowania pracownikéw o narazeniu
na te czynniki oraz szkolenia pracownikéw [2].

Wedtug danych statystycznych GUS z 2011 roku,
najwieksza wypadkowos¢ w Polsce wystepowata
w sekcjach: gérnictwo i wydobywanie -16,69 (liczba
poszkodowanych na 1000 pracujacych), dostawa
wody — 14,94, przetwdrstwo przemystowe — 13,70,
rolnictwo, lednictwo, fowiectwo i rybactwo - 13,24,
opieka zdrowotna i pomoc spoteczna - 10,47 oraz
budownictwo - 10,39 [3]. Sposrdd sekji i dziatow
gospodarki narodowej, najwyzsza zapadalnosé
na choroby zawodowe odnotowano w 2009 roku
w lesnictwie, wigczajac dziatalnosé ustugowa — 1
250,1, gérnictwie - 340,6, w tym: gornictwie wegla
kamiennego i brunatnego, wydobywaniu torfu
- 416,3 a takze w produkcji metali - 162,6 oraz
rolnictwie i towiectwie, wiaczajac dziatalnos¢ ustu-
gowa — 197,7 [4]. Natomiast, od wielu lat pierwsze

miejsca wirdd czynnikéw szkodliwych dla zdrowia
zajmuje hatas [3, 5].

Przyczyny wypadkéw na stanowisku pracy
bywajg réznorodne. Analiza dokonana przez Pan-
stwowa Inspekcje Pracy w 2011r. wykazata, ze wirod
okolicznosci wypadkéw dominowaty tzw. przyczyny
ludzkie — 46,8% wszystkich ustalonych przyczyn,
a wsrdd nich przede wszystkim nieprawidtowe
zachowanie sie pracownika [6]. Kwestie organiza-
cyjne stanowity okoto 42% ustalonych przyczyn,
a najwazniejsze z nich to:

« brak nadzoru

* brak instrukgji postugiwania sie czynnikiem
materialnym

« tolerowanie przez nadzér odstepstw od prze-
pisow i zasad bhp

« dopuszczenie do pracy pracownika bez prze-
szkolenia w zakresie bhp lub niewtasciwe przeszko-
lenie w tym zakresie.

W tym kontekscie jako szczegdlnie wazne jawi
sie stworzenie odpowiedniego systemu informa-
qji, ktéry umozliwi identyfikowanie czynnikéw
powodujacych narazenie pracownika, a zwigza-
nych z procesem pracy i srodowiskiem, w jakim
jest ona wykonywana oraz podejmowanie decyzji
0 niezbednych dziataniach profilaktycznych. Jedno-
czednie nalezy podkresli¢, ze liczba zawoddw oraz
zwigzanych z ich wykonywaniem czynnikéw ryzyka

powodujacych narazenie jest na tyle duza, ze nawet
dodwiadczeni specjalisci ds. bhp, organizatorzy
przemystu, czy lekarze medycyny pracy powinni
mie¢ mozliwo3¢ aktualizacji wiedzy na temat czyn-
nikow powodujacych narazenie w poszczegdlnych
zawodach. Wszystkie dotychczasowe opracowania
na ten temat sg niepetne, w wiekszosci nieaktu-
alne, odnoszace sie do konkretnych aspektéw,
a nie do cafej dziedziny bezpieczenstwa i higieny
pracy.

Niewiele jest rowniez opracowan w zwieztym,
praktycznym formacie, zawierajgcych komplekso-
we dane na temat czynnikéw zagrozen. Zwykle
informacji w tej dziedzinie trzeba poszukiwac
w bardzo licznych Zrédfach, co zajmuje duzo czasu
i nie zawsze daje gwarancje kompleksowej analizy
problemu.

Etapy powstawania Kart

Projekt dotyczacy Miedzynarodowych Kart
Charakterystyki Zagrozer Zawodowych zostat
zainicjowany w 1998 r. przez Izraelski Instytut Bez-
pieczefistwa i Higieny Pracy (IIOSH) i koordynowany
byt przez Miedzynarodowe Centrum Informacji
0 Bezpieczefistwie i Higienie Pracy (CIS) przy Mie-
dzynarodowej Organizadji Pracy (ILO). W projekcie
uczestniczyto wiele pafstw, w tym réwniez Polska.
W realizacje prac ze strony polskiej zaangazowany

Fot. Karol Wiszniewski/Stock
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MIEDZYNARODOWA KARTA CHARAKTERYSTYKI ZAGROZEN ZAWODOWYCH

byt Centralny Instytut Ochrony Pracy — Parstwowy
Instytut Badawczy.

Podczas kolejnych spotkan wykonawcéw pro-
jektu, ustalone zostaty ogélne zalecenia do Kart,

wybrano takze 50 zawodéw, dla ktérych zostaty iiosh

one opracowane. Byty to zawody z réznych gatezi

przemystu oraz stuzb publicznych, tradycyjne zwia- CHIRURG

zane z wystepowaniem czynnikéw szkodliwych, Kto to jest chirurg?

ucigzliwych lub niebezpiecznych. Jestto lekarz medycyny posiadajacy specjalizacje w zakresie chirurgii. Chirurdzy przeprowadzaja zabiegii operacje
W ramach realizacji projektu w Polsce, opra- w sytuacji zagrozenia zycia i zdrowia pacjentéw w przebiegu ostrych i przewlektych chordb, urazéw a takze w celu

cowane w IlOSH Karty zostaty przettumaczone korekcji wrodzonych lub nabytych wad i deformacji. Zleca i uczestniczy w postepowaniu diagnostycznym, wydaje

decyzje o koniecznosci operacji i technice jej wykonania i szacuje ryzyko zwiazane z zabiegiem oraz uczestniczy
w rehabilitacji pooperacyjnej.

Jakie zagrozenia wigza si¢ z wykonywaniem tego zawodu?

+ Chirurdzy moga skaleczyc sie igtami, ostrymi narzedziami lub ostrlml krawedziami np. szkta, kosci itp.
+ Chirurdzy moga zostac porazeni pradem elektrycznym w wyniku kontaktu z wadliwie d2|a+a jacym wypo-

z jezyka angielskiego na polski, a nastepnie zwery-
fikowane przez specjalistow, tak aby polska wersja
uwzgledniata krajowa specyfike wykonywania
zawodu wynikajaca ze stosowania odmiennej

technologii, maszyn i urzqd;erj. w weryfikacji Kart sazeniem lub instalacja.
brali udziat zaréwno specjalisci z CIOP-PIB, jak + Chirurdzy moga ulec poparzeniom skory (rak, palcow) w zetknieciu z goracymi powierzchniami, gotujaca
réwniez osoby zajmujace sie zawodowo problema- sie woda lub goraca para pochodzaca z autoklawdw lub z urzadzen dostarczajacych gorace powietrze
: T - : do osuszania.
tyka ochrony ZdrOW'a pracowmkow_w Srodowisku + Chirurdzy moga by¢ narazeni na wdychanie duzych ilo3ci gazéw anestezyjnych i srodkow dezynfekujacych
pracy oraz sami pracownicy wykonujacy konkretny - ) . ) N . .
zawod. W polskiej edycji Kart znalazly sie rowniez Czynniki Srodowiska pracy zwiazane z wykonywanym zawodem oraz ich mozliwe skutki dla zdrowia
polskie pozycje wydawnicze na temat danego za- Caynniki mogace + SR 9 | "
; i i ) + lgly, ostre narzedzia i krawedzie, sttuczone szkto — mozliwos¢ urazow w wyniku uktu-
\évgg?ng\rzlzagzggﬂicajsvg?:me majace zastosowanie sv‘;"")’ggl‘(’i""ac c%a% przeciecia ieprzek’fucia ¢ ! v

Gorace powierzchnie, gorace gazy i ciecze pochodzace z autoklawdw, gorace powie-

Zweryflkowane | poprawione Karty ZOStaer trze z urzadzen osuszajacych — mozliwo3¢ poparzen

zamieszczone na stronie internetowej Instytutu
(www.ciop.pl). Dotychczas znalazto sie tam 50
Kart dla nastepujacych zawoddéw: chirurg, dekarz,
dentysta, dermatolog, dezynsektor, drukarz, dyrek- Czynniki fizyczne
tor dziatu kadr, galwanizer, garbarz skor, gospodarz
domu, gornik kopalni wegla kamiennego, hartownik,
hodowca zwierzat, kierowca-dostawca produktow
spozywczych, kierowca pojazdu uprzywilejowane-
80, klerowca samoc_hod_u CIGZarowego, _kraW|ec, Czynniki + Gazy anestezyjne takie jak eter, halotan, bromek etylu, chlorek etylu, podtlenek azotu,
magazynier, maszynista zurawia, mechanik samo- chemiczne i pyty metoksy fluoran - mozliwosé przypadkowego zatrucia

chodowy, monter instalacji sanitarnych, monter € —
P . rodki dezynfekcyjne (m.in. trikrezol, jodyna, alkohol izopropylowy) - mozliwos¢ cho-
rusztowan, nitowacz, nurek, ogrodnik, operator réb uktadu oddechowego w wyniku ich wdychania

mieszarki do ciasta, operator sprzetu komputerowe- - + Unoszace sie w powietrzu aerozole zawierajace m. in. czastki zwiazkéw myjacych,
go, operator urzqdzeﬁ grzewczych, operatorwézka czyszczacych i dezynfekcyjnych, w tym takze alkalii - mozliwo3¢ podraznienia bfony
jezdnego widtowego, optyk okularowy, piekarz, Sluzowe] nosa, gardka i oczy

Prad elektryczny — mozliwos¢ porazenia w przypadku wadliwie dziatajacego sprzetu
elektrycznego

>

Promieniowanie jonizujace i niejonizujgce emitowane przez rézne urzadzenia wyko-
rzystywane w czasie badaf diagnostycznych i zabiegéw m. in. promieniowanie lase-
rowe, promieniowanie X — mozliwos¢ napromieniowania

'.

>

pielegniarka, pielegniarka operacyjna, policjant, « Detergenty (mydta), $rodki dezynfekcyjne — mozliwos¢ chordb skory

pracownik gospodarstwa mleczarskiego, pracownik +  Lateksowe rekawice i inne gumowe czgci oraz umieszczany wewnatrz rekawic talk -
laboratorium, pracownik pralni chemicznej, produ- mozliwoS¢ uczulen

cent drobiu, rolnik upraw polowych, sekretarka, Czynniki + HPV (ludzki wirus Papilloma) — mozliwos¢ zakazenia wirdd chirurgdw stosujacych
spawacz, sprzatacz obiektéw przemystowych, biologiczne laser gazowy typu CO,

stolarz, strazak, strzatowy, szklarz, tapicer samo-
ChOdOWy' technik E|ektryk yrzqdzen gOSpOdarStwa Mikroorganizmy chorobotwdrcze pochodzace z ptynéw ustrojowych chorych lub
domowego, tkacz, wulkanizator. bedacych nosicielami pacjentow, w tym wirus HIV i wirus WZW typu B oraz C - mozli-
W ramach kontynuacji projektu trwaja obecnie wos¢ chordb zakaznych w wyniku zakazenia
prace nad aktualizacja Kart, w tym réwniez w zakre-
sie przepiséw prawa pracy oraz nad opracowaniem
ich w odniesieniu do kolejnych zawodow. Utworzo- + Inne czynniki chorobotwarcze - mozliwos¢ infekcji w wyniku zranienia podczas operadji
ny zostat réwniez system rejestracji osob korzysta-

>

; co o Czynniki +  Pracawykonywana przez wiele godzin w wymuszonej pozycji ciata, zwfaszcza stojacej
JQCYCh Z Ka!'t W serwmg internetowym 'CIOP'PlB- ergonomiczne, - mozliwo3¢ dolegliwosci bolowych wynikajacych z przecigzenia uktadu migdniowo-
Na stronie internetowej Instytutu zamieszczona psychospoteczne -szkieletowego
: : : s i zwigzane

zostafa anonimowa ankieta dla uzytkownikéw, zorggnizach pracy |+ Odpowiedzialnos¢ za zycie pacjentéw, kontakt z cigzko poszkodowanymi pacjentami,
a uzyskane w ten spos()b informacje s Wka- w szczegblnosci ofiarami wypadkow i przemocy — mozliwo3¢ stresu pourazowego
rzystywane do uzupefnienia Kart o dodatkowe + Praca poza normalnymi godzinami (praca w nocy, w $wietaitd.), dfugie godziny pracy
uwagi od ich uzytkownikc’)w. Uzytkownicy serwisu a czasami nienormowany czas pracy jak réwniez kontakt z chorymi a zwtaszcza ofia-

[ - rami wypadkéw — mozliwo3¢ stresu psychicznego, probleméw rodzinnych i objawéw
zgtaszajg juz dzisiaj potrzebe utworzenia Kart dla wypalenia” zawodowego
kolejnych zawoddw, takich jak m.in. tynkarz, ciesla,
betoniarz, murarz, czy hydraulik. Dziatania profilaktyczne
|nformacje zawarte w Kartach v Nalezy stosowa¢ bezpieczne zasady uzytkowania i przechowywania ostrych narzedzi.

Informacje zawarte w Kartach zostaty przedsta-
wione w sposob usystematyzowany. Karty posiadaja

jednolita forme i terminologie. Przyktadowa Karta B

Nalezy sprawdzic stan techniczny urzadzen elektrycznych przed praca oraz zleca¢ uprawnionemu pracownikowi
naprawe ewentualnych uszkodzer i okresowy przeglad urzadzen.

Podczas ekspozycji na promieniowanie nalezy nosi¢ dozymetr. Nalezy zapoznac sie z zasadami bezpieczefistwa
aby wyeliminowac narazenie do minimum.

obok.

W czasie pracy z laserem nalezy chronic oczy okularami specjalnie do tego przeznaczonymi.




Nalezy zainstalowat klimatyzacje w sali operacyjnej w celu wyeliminowania przegrzania, usunigcia szkodliwych
gazow, par i zapachow.

Nalezy stosowac Srodki ochrony oczu.

W przypadku uczulenia na lateks nalezy stosowaé rekawice wykonane z innych materiatow, a takze unika¢ kon-
taktu z innymi produktami zawierajacymi lateks.

Nalezy unikac¢ palenia papierosow, jedzenia i picia w czasie pracy oraz stosowac rutynowo srodki ochrony indywi-
dualnej takie jak rekawice, ochrony oczu (okulary, tarcze) oraz odziez ochronna.

Nalezy my¢ rece iinne eksponowane czesci ciata po kontakcie z krwia lub innymi ptynami ustrojowymi.

Nalezy stosowa¢ specjalnie dobrane obuwie ortopedyczne aby zapobiega¢ zmeczeniu nég podczas wielogo-
dzinnej pracy stojacej.

ddcadad

Nalezy zapewni¢ specjalistyczng pomoc dla pracownikéw narazonych na zespét stresu pourazowego.

Informacje szczegétowe

Operator, kardiochirurg, neurochirurg itd., zaleznie od posiadanej specjalizacji.

Chirurg przeprowadza zabiegi i operacje w sytuacji zagrozenia zycia i zdrowia pacjentow w prze-
biegu ostrych i przewlektych choréb, urazoéw a takze w celu korekgji wrodzonych lub nabytych
wad lub deformacji. Chirurdzy réwniez badaja pacjentow w celu okreslenia koniecznosci opera-
qji, oszacowania ryzyka zwiazanego z operacja a takze okreslenia najlepszego sposobu opera-
qji. Przegladajg dokumentacje pacjenta, aby zorientowac sie w jego ogélnym stanie, reakcjach
na podawane [eki, historii choroby. Sprawdzaf(q narzedzia i urzadzenia, aby upewnic sie, ze zosta-
1 antyseptyki. Przeprowadzaja operacje uzywajac
wielu roznorodnych narzedzi chirurgicznych i stosujac odpowiednie techniki. Uczestnicza tez
w rehabilitacji pooperacyjnej. Chirurdzy moga specjalizowac sie w réznych rodzajach chirurgii
np. neurochirurgii i wtedy nazywani s3 neurochirurgami. Moga wyspecjalizowat si¢ w napra-
wianiu, rekonstruowaniu | poprawianiu utraconych, zranionych, uszkodzonych lub zdeformowa-
nych czesci ciata i wtedy nazywani sai(chlrurgam plastycznymi. Moga specjalizowac sig w korekdji
ostno-stawowego i nazywani sg wowczas ortopedami.

Lekarze kazdej specjalnosdi, aSﬁstent chirurga, pielegniarki zatrudnione w jednostkach stuzby
i na oddziatach intensywnej terapii medycznej, pielegniarki izby

Administrowanie, badanie pacjentéw, bandazowanie, diagnozowanie, monitorowanie, ope-
rowanie, prowadzenie historii choroby i dokumentacji pacjenta, prowadzenie kontroli i badan
srodoperacy]nych przesytanie probek, przygotowywanie pacjentéw i narzedzi, regulowanie,
sprawdzanie urzadzen i narzedzi, sprawozdawanie, szacowanie ryzyka, usuwanie szwow, wspot-
pracowanie z anestezjologiem i instrumentariuszka, wydawanie zlecen, zmienianie opatrunkéw.

Rézny sprzet i narzedzia chirurgiczne, matena%y uzywane na sali operacyjnej zaleznie od typu
przeprowadzonej operadi, tace, strzykawki, |%y sprzet anesteZJoIoglczny aparatura do wyko-
cznych, ri awice, maski, ostony twarzy, okulary,

rwi itp. laser, bandaze, gazy, defibryla-

Synonimy
Definicja i/lub opis
zawodu
ty przygotowane zgodme z zasadami aseptyl
lub zapobieganiu chorobom uktadu
Zawody pokrewne
zdrowia m. in. instrumentariusz
przyjec itd.
Wykonywane
czynnosci
Podstawowy
stosowany sprzet
nywania zdj gc rentgenowskich i ultrasonogra
fartuchy, endoskopy, monitory czynnoici serca, cisnienia
tor, respirator, sprzet do wykonywania biopsji, krioterapii.
Miejsca/obszary, gdzie
zawdd wystepuje Blokii sale operacyjne w klinikach i szpitalach publicznych, prywatnych.
powszechnie

Pismiennictwo 1.

poz.1092).

nr 265 poz. 2644)

Rozporzadzenie MPiPS z 26 wrzednia 1997 r. w sprawie ogblnych przepiséw bezpieczefstwa

i higieny pracy (t.j. DzU 2003 nr 169 poz. 1650).

2. Rozporzadzenie MZiOS z 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania badan lekarskich
pracownikéw, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczer
lekarskich wydawanych do celéw przewidzianych w Kodeksie pracy. (Dz. U. nr 69, poz.332).

3. Rozporzadzenie RM z 10 wrze$nia 1996 r. w sprawie wykazu prac szczegblnie uaqzhwych
lub szkodliwych dla zdrowia kobiet (Dz. U. 1996 nr 114 poz. 545) ze zm. 5

4. Rozporzadzenie Ministra Gospodarki i Pracy z dnia 8 grudnia 2004 r. w sprawie klasyfikacji
zawodow i specjalnosci dla potrzeb rynku pracy oraz zakresu jej stosowania (DzU 2004

5. Informator — ,Srodki ochrony indywidualnej”. INFOCHRON. Warszawa, CIOP

Dz U 2002 nr 127

N

Karta Charakterystyki Zagrozen Zawodowych dla zawodu chirurga

An Occupational Hazard Data Sheet for a surgeon

Na pierwszej stronie znajduje sie wspdiny dla
wszystkich Kart tekst, w ktorym wyjasniono, czym
jest Karta, jakie jest jej przeznaczenie, a takze przed-
stawiono jej skrécony schemat. Podana zostata
réwniez informacja, kim jest pracownik wykonujacy
opisywany zawdd.

W nastepnej kolejnosci wypunktowane zostaty
najwazniejsze lub najczesciej wystepujace sytuacje
decydujace o zagrozeniach dla zdrowia podczas
wykonywania omawianego zawodu. Intencjg auto-
réw takiego schematu Karty byto zasygnalizowanie
juz na tym etapie typowych lub najpowazniejszych
ze wzgledu na skutki sytuacji stwarzajacych ryzyko
dla zdrowia 0séb wykonujacych dany zawéd.
W tabeli zgrupowano czynniki Srodowiska pracy
zwigzane z wykonywaniem danego zawodu. W tym
miejscu przedstawiono réwniez mozliwe skutki dla

zdrowia zwigzane z wystepowaniem danego czyn-
nika ryzyka. Wobec niektérych z nich zapropono-
wano, w osobnej rubryce, dziatania profilaktyczne,
ktore nalezy podja¢, aby przeciwdziata¢ negatyw-
nym skutkom dla zdrowia pracownika. Dziatania
te sg oznaczone symbolem tarczy z odpowiednim
numerem. Zagrozenia zawodowe przedstawione
zostaty w 5 grupach:

« czynniki mogace powodowac wypadki

« czynniki fizyczne

+ czynniki chemiczne i pyty

« czynniki biologiczne

« czynniki ergonomiczne, psychospoteczne
i Zwigzane z organizacja pracy.

W dalszej czesci Karty zamieszczono informacje
dotyczace nazwy zawodu i jej synoniméw, definicji
i/lub opisu zawodu, wykonywanych czynnoci,

podstawowego stosowanego sprzetu oraz miejsca,/
obszaru, gdzie dany zawd6d wystepuje najczesciej.
Na kofcu przedstawiono pozycje piSmiennictwa,
w ktérych znajduja sie informacje na temat danego
zawodu oraz uregulowania prawne majace do niego
zastosowanie.

Zastosowanie Kart

Karty Charakterystyk Zagrozeh Zawodowych
stanowig utatwienie dla pracodawcéw w procesie
dostosowania dziataf w zakresie bezpieczefistwa
i ochrony zdrowia pracownikéw do wymagaf wy-
nikajacych z obowigzujacych przepisdw prawnych.

Karty moga by¢ wykorzystywane przez osoby
kwalifikujace do szkét nauki zawodu, pracownikéw
bhp, organizatoréw przemystu oraz inspektoréw
pracy. Szeroka grupe odbiorcoéw stanowig réwniez
lekarze medycyny pracy oraz lekarze pierwszego
kontaktu [7].

Karty powinny sygnalizowa¢ problem i przed-
stawia¢ podstawowe informacje o potencjalnych
zagrozeniach. Informacje zawarte w Kartach
powinny by¢ podstawa opracowywania réznego
rodzaju instrukgji, przewodnikéw, wskazéwek oraz
planowania przedsiewzie¢ profilaktycznychidoboru
Srodkéw ochrony indywidualnej.

Podsumowanie

Biorac pod uwage fakt, ze od momentu powsta-
nia Kart uptyneto ponad 10 lat, a zainteresowanie
Kartami jest duze, o czym 3wiadczy chocby liczba
wejs¢ na strone internetowa Instytutu, na ktérej
Karty zamieszczone sg w wersji elektronicznej,
stuszna wydaje sie inicjatywa kontynuacji projektu.
W latach 2011-2013, w ramach Il etapu programu
wieloletniego ,Poprawa bezpieczefstwa i warun-
kéw pracy” przeprowadzona zostanie powtérna
weryfikacja juz istniejacych Kart, jak rowniez zosta-
ng utworzone karty dla kolejnych zawoddw, ktérych
nie uwzglednia dotychczasowa lista.
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