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Urlop dla poratowania zdrowia

Karta nauczyciela

« Uprawniony lekarz orzeka o potrzebie udzielenia
nauczycielowi urlopu dla poratowania zdrowia na
podstawie:

1).. wynikow przeprowadzonego przez siebie badania
lekarskiego;

2) wynikoéw badan dodatkowych lub konsultacji
specjalistycznych, ktorych przeprowadzenie uzna za
niezbedne;

3) dokumentacji medycznej z przebiegu
dotychczasowego leczenia.
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Urlop dla poratowania zdrowia
Dyrektor szkoty udziela urlopu dla poratowania
zdrowia:

1) w celu przeprowadzenia zaleconego leczenia:
a) choroby zagrazajacej wystapieniem choroby
-zawodowej lub

b) choroby, w ktérej powstaniu czynniki
srodowiska pracy lub sposob wykonywania
pracy odgrywaja istotng role, lub

2) na leczenie uzdrowiskowe lub rehabilitacje
uzdrowiskowa

- w wymiarze nieprzekraczajacym jednorazowo roku.



Urlop dla poratowania zdrowia

» Ustawa z dnia 20 lipca 2018 r.
Prawo o szkolnictwie wyzszym 1 nauce

Art. 131

» Urlopu dla poratowania zdrowia udziela sie
w celu przeprowadzenia zaleconego
leczenia, jezel stan zdrowia wymaga
powstrzymania si¢ od pracy.




Wspdiczponik na 100 000 pracucych S/

Fade per 100 000 empoyed persony

Czestosc chorob zawodowych w Polsce w latach

1998-2018

Rok 1998

26 Choroby narzadu gtosu - 3654 (30,4%)
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Rok 2018
Choroby narzadu gtosu - 283 (14,0%)
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Choroby zawodowe w Polsce w 2018 r. - kobiety

Kobiety: 842 przypadki
Females: 842 cases

Ubytek stuchu / Heanng loss (0,1%)

Nowotwory zlosliwe / Malignant neoplasms (2,1%)

Astma oskrzelowa / Bronchial asthma (1,7%)

Choroby opiucne] lub osierdzia wywolane pylem azbesty /
Diseases of pleura or pericardium induced by asbestos dust {0,4%)

Pylice pluc / Pneumoconioses (2,7%)

Choroby zakazne lub pasozytnicze /
Infecthious and parasitic diseases
(30,2%)

Choroby skdry / Skin diseases {4,5%)

Pozostate / Other (2,9%)

horoby uktadu ruchu / Diseases of locometor system (6,4%)

Przewlekie choroby narzadu glosu /

Choroby obwodowego ukiadu nerwowego
Voice disorders (29,6%) ¥ g go /

Diseases of peripheral nervous system (19,4%)



Choroby zawodowe w Polsce w 2018 r. -mezczyzni

MezczyZni: 1180 przypadkow
Males: 1180 cases

Astma oskrzelowa / Bronchial asthma (2,7%)

/ Cheroby eplucnef lub osierdzia wywoiane pytem azbesty /
Diseases of pleura or pericardivm induced by asbestos dust {(2%)

Choroby skéry / Skin diseases (1,8%)

Choroby uktadu ruchu / Diseases of locomator system (3,3%)
Choroby obwodowege ukiadu nerwowego /
Diseases of penpheral nervous system (3,1%)

Przawlekie choroby narzadu glasu / Voice disorders {2,8%)

Pylice piuc / Pneumocanioses
(31,3%)

Nowotwory ztosliwe / Malignant neoplasms {5%)

Ubytek stuchu / Meanng foss (9,3%)

Choroby zakazne lub pasozytnicze / Pozostale / Other (3,8%)
infectious and parasitic diseases

(34,9%)



Choroby zawodowe narzgdu gtosu w Polsce w 2018 r. wg
wojewodztw
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Stan narzgdu gtosu u studentow Kolegium Nauczycielskiego
(Sliwiriska-Kowalska i wsp., Med. Pracy, 2000)

Czestos¢ wystepowania objawow
subiektywnych
ze strony narzadu gtosu

Czestos¢ wystepowania
nieprawidtowych
wynikow badania foniatrycznego
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Dotychczasowe dziatania prowadzone przez
Instytut Medycyny Pracy w latach 1999-2018

Wyposazenie gabinetow foniatryczno-laryngologicznych
WOMP w laryngowideostroboskopy

Bardziej precyzyjna diagnostyka orzecznicza

Wdrazanie wieloosrodkowych programow
profilaktycznych

ZYSK EKONOMICZNY

10 - krotny spadek orzekanych chorob zawodowych
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ROZPORZADZENIE RADY MINISTROW
z dnia 30 czerwca 2009 r.
w sprawie chorob zawodowych

Rozporzadzenie okresla:
1) wykaz chorob zawodowych;

2) okres, w ktorym wystapienie udokumentowanych
objawow chorobowych upowaznia do rozpoznania
.choroby zawodowe;j pomimo wczesniejszego
zakonczenia pracy w narazeniu zawodowym;

3) sposob 1 tryb postgpowania dotyczacy zglaszania
podejrzenia, rozpoznawania 1 stwierdzania chorob
zawodowych;

4) podmioty wtasciwe w sprawie rozpoznawania
chorob zawodowych.




INSTYTUT MEDYCYNY PRACY IM. PROF. J. NOFERA

Sposob postepowania dla lekarzy

Z.gtoszenia dokonuje si¢ poprzez skierowanie na
badania do jednostki orzeczniczej | stopnia:

» Poradni Choréb Zawodowych Wojewodzkiego Osrodka Medycyny
Pracy

% Kliniki badz Poradni Chorob Zawodowych uniwersytetow
medycznych (akademii medycznych)

» Poradni Chorob Zakaznych Wojewodzkiego Osrodka Medycyny
Pracy, lub

» Przychodni 1 oddzialu chorob zakaznych poziomu wojewodzkiego,

Uwlasciwych ze wzgledu na aktualne miejsce zamieszkania
pracownika/pacjenta




e ____________________________________________

Rozporzgdzenie Ministra Zdrowia z dnia 1 sierpnia 2002 r. w sprawie sposobu dokumentowania choréb zawodowych i skutkow tych
choréb(tekst pierwotny: Dz. U. 2002 r. Nr 132 poz. 1121)(tekst jednolity: Dz. U. 2013 r. poz. 1379)

(pieczg¢ podmiotu wykonujacego
dziatalno$¢ lecznicza)

Skierowanie na badania w zwiazku z podejrzeniem choroby zawodowej

(nazwa i adres jednostki orzeczniczej)

W zwiazku z podejrzeniem choroby zawodowej prosze o przeprowadzenie badan i wydanie orzeczenia
0 rozpoznaniu choroby zawodowej albo o braku podstaw do jej rozpoznania u osoby:

1. Imig i nazwisko

2. Data i miejsce urodzenia ........ccccoevrrerereveenennnnne

3. Adres zamieszkania

4. Numer ewidencyjny PESEL, 0 ile posiada ...........ccccocvviviviiniiininee,

5. Aktualna sytuacja zawodowa: pracownik/emeryt/rencista/bezrobotny”
InNa forma WyKONYWaNTA PrACY ... ..uveiie ettt e e e e e e e e et e e e e e e enns
6. Aktualny zaktad pracy (dotyczy pracownika):

Peta nazwa:

AUTES e
Numer identyfikacyjny REGON: ......coiiiiiiiiieisiice e bbbt
7. Wywiad zawodowy: ™
Okresy -
zatrudnienia Stanowisko pracy Pracodawca Cha(alfterysty lfa narazenia
od —do (czynniki szkodliwe/ucigzliwe)

8. Pelna nazwa choroby zawodowej, ktorej dotyczy POUJIZENIE: ........cvvuuiiineiiieiiie e

9. Pozycja w wykazie chorob zawodowych okreslonym w przepisach w sprawie chorob zawodowych, wydanych
na podstawie art. 237 §1 pkt 3-6 i §1* ustawy z dnia 26 czerwca 1974 r. - Kodeks pracy

10. Czynniki narazenia zawodowego, ktore wskazuje si¢ jako przyczyng choroby zawodowej

11. Okres narazenia zawodowego na czynniki, ktore wskazuje si¢ jako przyczyng choroby zawodowej

12. Miejsce zatrudnienia lub wykonywania pracy, z ktorym wiaze si¢ podejrzenie choroby zawodowej bedace
powodem zgloszenia podejrzenia choroby zawodowej

Petna nazwa

Numer identyfikacyjny REGON

13. Stanowisko pracy, wydzial, oddziat

14. Charakterystyka wykonywanej pracy (rodzaj wykonywanych czynnosci)

(podpis i piecze¢ lekarza lub lekarza dentysty)

Zatgczniki:

1. Dokumentacja badan proﬁlaktycznych*’

2. Wyniki badan dodatkowych”

3. Wyniki konsultacji specjalistycznych”

4. Karta oceny narazenia zawodowego w zwigzku z podejrzeniem choroby zawodowcjﬁ)

» Niepotrzebne skresli¢

*x) W przypadku braku szczegdtowych danych, tabelg wypehi¢ na podstawie informacji uzyskanych od osoby, ktorej dotyczy
postgpowanie w sprawie choroby zawodowej
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ieczona | ptmp.org.pl/choroby-zawodowe/

sroda, Grudzien 5, 2018

Polskie Towarzystwo Medycyny-Pracy
{

aaim.

PTeA MP

O TOWARZYSTWIE v  AKTUALNOSCI DO POBRANIA PROJEKTY PTMP CHOROBY ZAWODOWE WYTYCZNE DLA CZLONKOW ZG

Choroby zawodowe

Algorytm postepowania dotyczacy zgtaszania podejrzenia chorob zawodowych przez lekarzy, ktérzy w trakcie SZ kO | enilie 0.
udzielania swiadczen zdrowotnych podejrzewajg, ze schorzenie pacjenta moze mie¢ zwigzek z wykonywang przez Z| e|0 na Géra
niego pracq

6 grudnia godz. 11:00 - 12:00

Artykuty publikowane w czasopismie Medycyna Pracy dotyczace choréb zawodowych w Polsce Zobaby veseyitiie Wydarsenis

Choroby nowotworowe pochodzenia zawodowego - epidemiologia i aspekty orzecznicze

Choroby zawodowe w 2012 r.
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Choroby zawodowe narzadu glosu

Pozycja | Choroby zawodowe OKkres, w ktorym
wystapienie
udokumentowanych
objawow chorobowych

upowaznia do rozpoznania
choroby zawodowej
pomimo wczesniejszego
zakonczenia pracy w
narazeniu zawodowym

15 Przewlekle choroby narzadu glosu
spowodowane nadmiernym wysilkiem
glosowym, trwajacym co najmniej 15 lat:

15.1 guzki glosowe twarde 2 lata
15.2 wtorne zmiany przerostowe faldow glosowych 2 lata
15.3 niedowtad mig$ni wewnetrznych krtani z 2 lata

wrzecionowatg niedomykalnoscig fonacyjng
glosni 1 trwalg dysfonig



OTORYNOLARYNGOLOGIA

XVI KONFERENCJA
NAUKOWO-SZKOLENIOWA

a; XI Konferencja
F POLSKIEGO TOWARZYSTWA
AUDIOLOGICZNEGO i FONIATRYCZNEGO

17-18 pazdziernika 2019

OPTYMALIZACIJA opieki laryngologicznej
i foniatryczno-logopedycznej
nad nauczycielem

Moderator: Prof. Agata Szkietkowska — konsultant wojewddzki w dz. audiologii i
foniatrii dla woj. mazowieckiego

Prof. Mariola Sliwiriska-Kowalska- Konsultant Krajowy w dz. audiologii i foniatrii
Anna Sdjka - Dyrektor Departamentu Prewencji i Rehabilitacji ZUS

Tomasz Latos- Przewodniczacy Sejmowej Komisji Zdrowia

Dr Marcin Rybacki — Medycyna Pracy

Prof. Anna Sinkiewicz konsultant wojewddzki

Prof. Bozena Wiskirska-Woznica- konsultant wojewodzki

Prof. Ewa Niebudek-Bogusz- ekspert



Otorynolaryngologia 2018, 17{1): 15-19

Propozycja optymalizacji systemu profilaktyki i leczenia
zawodowych choréb narzadu gtosu
A proposal for optimisation of the prophylaxis system and treatment of

occupational voice disorders

Anna Sinkiewicz ¥, Ewa Niebudek-Bogusz?/, Agata Szkietkowska *, Bozena Wiskirska-Woznica ¥,

Mariola Sliwiriska-Kowalska 2/

* Klinika Foniatrii i Audiologii, Szpital Uniwersytecki nr 2 im dr. Jana Biziela w Bydgoszczy

z Klinika Audiologii i Foniatrii, Instytut Medycyny Pracy w todzi

= Klinika Foniatrii, Miedzynarodowe Centrum Stuchu i Mowy Instytutu Fizjologii i Patologii Stuchu, Kajetany/Warszawa
+ Katedra i Klinika Foniatrii i Audiologii, Uniwersytet Medyczny im. K. Marcinkowskiego w Poznaniu

Liczba zawoddw wymagajgcych znacznego cbcigzania narzadu
gtosu systematycznie zwieksza sie. Stawia to nowe wyzwania dla
lekarzy laryngologdw, foniatrow i lekarzy medycyny pracy,
ktérzy powinni zapewnic tej populacji kompleksowa opieke.
Przedstawiono aktualny stan prawny w zakresie orzecznictwa,
profilaktyki i leczenia choréb zawodowych narzadu glosu w
Polsce. Na podstawie wielcosrodkowych doswiadczern w tej
dziedzinie zaproponowano optymalizacje profilaktyki dysfonii
zawodowych z uwzglednieniem aktywnego wspdtuczestnictwa
oso6b pracujgcych gtosem w procesie profilaktyki i rehabilitacji.

Stowa kluczowe: choroby zawodowe narzgdu gfosu,

orzecznictwo, profilaktyka, leczenie

The number of professions in which voice is the primary work
tool is constantly rising. This fact poses new challenges for ENT
specialists, phoniatricians and occupational medicine
professionals in the scope of certifying, prophylaxis and
treatment of occupational voice disorders in Poland. On the
basis of multicentre experience in this field, 2 model for
optimization of treatment of occupational dysphonia is
proposed, taking into account active participation of
occupational voice users in the process of prophylaxis and
re habilitation.

Key words: occupational voice disorders, certifying, prophylaxis,
treatment

© Otorynolaryngologia 2018, 17(1): 15-19 www.mediton.plfori
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Adres do korespondencji / Address for correspondence
Dr hab. med. Anna Sinkiewicz

Klinika Foniatrii i Audiologii

Szpital Uniwersytecki nr 2 im dr. Jana Biziela w Bydgoszczy

Woprowadzenie

Wzrastajaca liczba 0s6b zawodowo poshugujacvch sie
glosem determinuje optyvmalizacje dzialan
profilaktvcznych dla tej populacji. W mniektérvch

profesjach obciazenie aparatu glosowego jest
szczegodlnie duze.

Wykonywanie pracy wymagajacej nadmiernego
wysitku glosowego zalezy od mozliwosd

utrzymywania sprawnosci glosowej przez wiele godzin
dziennie. Okreslenie normy dla obciazenia czasowego
narzadu glosotworczego jest trudne ze wzgledu na
réoznorodnosé czynnikow wplywajacych na jakosc i
wytrzymalosé glosu [1]. Oprocz  warunkow
anatomicznych i czynnosciowvch predyspozyvcji

16

konstytucjonalnych oraz uwarunkowan
osobowosciowych wazny jest wlascwy, ekonomiczny
sposdb tworzenia glosu. Polega on na opanowaniu

umiejetnosa utrzymania aktvwnosd miesni
wewnetrznych krtani, przy réwnoczesnym
rozluznieniu miesni zewnetrznvch krtani i szvi, co
stwarza dobre warunki dla wielogodzinnego

obciazenia narzadu glosu przez wiele lat pracy [2, 3].
Tylko  mnieliczni obdarzeni sa =z mnatury taka
umiejetnoscia. Jak wynika z literatury u wiekszosci
0s6b zawodowo obdazonych wysiltkiem glosowym
stwierdza sie okresowe

Otorynolaryngologia 2018, 17(1}: 15-19



= Zapotrzebowanie spoteczne
= Wazrost wskaznika czynnosciowych zaburzen gtosu
= Brak edukacji w zakresie procesu tworzenia gtosu

= Brak wypracowanych standardéw o zasiegu
ogolnopolskim

= \Wysokie koszty leczenia

= Niekonsekwencje wynikajgce z braku jednolitych
procedur



< - >Pr~rC- uwvwQ

== PROFILAKTYKA

= DIAGNOSTYKA

LECZENIE

| REHABILITACIA

poprawa swiadomosci spotecznej w zakresie gtosu
(studenci), certyfikacja kurséw emisji gtosu,
obowigzkowe kursy poprawiajgce przygotowanie do
zawodu odbywajgce sie cyklicznie

ocena na podstawie badan
dynamicznych (ocena czynnosci krtani)

procedury logopedyczne, turnusy
terapeutyczno-rehabilitacyjne (ZUS)

== ORZEKANIE

orzekanie o rencie z tytutu choroby zawodowej w
okresie emerytalnym jest wysoce dyskusyjne; tylko
w przypadkach przerwania pracy z powodu zaburzen
gtosu (renta zawodowa)
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Konferencja Polskiego
Towarzystwa Audiologicznego i
Foniatrycznego, todz 17.10.2019
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Doprowadzenie pacjenta w dobre;
kondycji gtosowej do wieku emerytalnego

Ogolnopolski Program Opieki
- nad Osobami Postugujgcymi sie Gtosem

A

Prof. Agata Szkietkowska — XI Konferencja Polskiego
Towarzystwa Audiologicznego i Foniatrycznego, £t6dz
17.10.2019
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SPOtECZNE

EKONOMICZNE

zmniejszenie
zachorowalnosci na
choroby narzadu
gtosu

zapobieganie
wtornym zmianom w
obrebie narzadu
gtosu wymagajgcym
leczenia operacyjnego
zmniejszenie kolejek
oczekujgcych
pacjentow na leczenie

v poprawa kondyc;ji

gtosowej nauczycieli w
szeroko rozumianym
procesie komunikacji
miedzyludzkiej
poprawa swiadomosci
spotecznej w zakresie
zapobiegania chorobom
narzgdu gtosu
wyposazenie pacjentow
pracujgcych gtosem w
narzedzia, ktére
umozliwig dobra
kondycje gtosowg do
wieku emerytalnego

v' zmniejszenie wydatkow na
leczenie chordb narzgdu gtosu

v’ ograniczenie kosztéw w
zakresie swiadczen
rehabilitacyjnych, rentowych i
orzeczniczych

Prof. Agata Szkietkowska — Xl
Konferencja Polskiego
Towarzystwa Audiologicznego |
Foniatrycznego, todz
17.10.2019




1. Optymalizacja profilaktyki i leczenia zawodowych zaburzen
gtosu przyniesie wymierne korzysci medyczne, spoteczne
i ekonomiczne.

2. Standaryzacja procedur profilaktyczno-terapeutycznych
umozliwi stworzenie Ogoélnopolskiego Programu Opieki
nad Osobami Zawodowo Postugujgcymi sie Gtosem.

3. Zmiany w obecnym systemie sg mozliwe wytacznie
na drodze wspotpracy jednostek medycznych, orzeczniczych
oraz organow legislacyjnych i wykonawczych.



Liczba osrodkéw audiologicznych/
foniatrycznych,
liczba lekarzy audiologow i foniatrow oraz
(liczba lekarzy specializujgcych sie)
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14 /10 (1) )
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43 /98 (20)
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Ogotem 55 lekarzy
specjalizujgcych sie w
audiologii i foniatrii w Polsce
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