Uchwata Nr 47/2025
Wojewodzkiej Rady Dialogu Spolecznego
w Poznaniu
z dnia 28.08.2025 roku

w sprawie: pilnego podjecia dzialan dla przeciwdzialania agresji wobec medycznych
i niemedycznych pracownikow ochrony zdrowia oraz ograniczenia jej negatywnych
skutkow.

Na podstawie art. 42 ust. 1 w zwigzku z art. 50 ustawy z dnia 24 lipca 2015 r. o Radzie
Dialogu Spotecznego i1 innych instytucjach dialogu spotecznego (Dz. U. z 2018 r., poz. 2232

ze zm.) uchwala sie, co nastepuje:

§ 1.
Wojewddzka Rada Dialogu Spotecznego w Poznaniu zajmuje Stanowisko w sprawie: pilnego
podjecia dziatan dla przeciwdziatania agresji wobec medycznych 1 niemedycznych

pracownikow ochrony zdrowia oraz ograniczenia jej negatywnych skutkow.

§ 2.
Wykonanie uchwaty powierza si¢ Przewodniczagcemu Wojewddzkiej Rady Dialogu

Spotecznego w Poznaniu.

§ 3.

Uchwata wchodzi w zycie z dniem podjecia.

Antoni Odzimek

Przewodniczacy
Wojewodzkiej Rady Dialogu Spotecznego

w Poznaniu



Zalacznik
do Uchwaty Nr 47/25
z dnia 28.08.2025 .

Stanowisko
Wojewodzkiej Rady Dialogu Spolecznego w Poznaniu

w sprawie pilnego podjecia dzialan dla przeciwdzialania agresji wobec medycznych
i niemedycznych pracownikéw ochrony zdrowia oraz ograniczenia jej negatywnych skutkow.

Cztonkowie Zespotu problemowego ds. ochrony zdrowia WRDS w Poznaniu, wskazujg na konieczno$¢
podjecia pilnych systemowych dziatan przez Panstwo Polskie w celu poprawy bezpieczenstwa
wszystkich pracownikéw ochrony zdrowia.

Agresja i przemoc w przestrzeni publicznej stala si¢ coraz czestszym zjawiskiem w ostatnich latach

w Polsce, niestety tez coraz czesciej spotecznie akceptowanym. Przeklada si¢ to rowniez na wzrost
obserwowanych zachowan agresywnych w stosunku do wszystkich pracownikéw ochrony zdrowia.
Wieloletnie zaniedbania w zakresie edukacji zdrowotnej spoteczenstwa, oszczednosci i braki kadrowe
w polskim systemie ochrony zdrowia wplywaja bezposrednio rdwniez na cze¢sto nierealne oczekiwania
1 postawy pacjentow i ich rodzin wobec pracownikow ochrony zdrowia. Wielkopolska Policja od
poczatku roku odnotowata 36 przypadkow agresji wobec pracownikow ochrony zdrowia — ratownikow
medycznych, lekarzy, pielggniarek i innych a wigc ten problem dotyczy rowniez naszego wojewodztwa.

Dotychczasowe wieloletnie, wybiorcze 1 chaotyczne dziatania centralne nie przyniosty jak dotad
pozadanych efektow. Potrzebne sa pilne rozwiazania o charakterze caloSciowym, wypracowane
przez ekspertow od systemow bezpieczenstwa, praktykow pracujacych w placowkach ochrony
zdrowia, izby zawodowe, zwiazki zawodowe i pracodawcow we wspolpracy z wymiarem
sprawiedliwosci, prokuratura, policja oraz podmiotami odpowiedzialnymi za ksztalcenie na
wszystkich poziomach, lacznie z ksztalceniem podyplomowym. Nalezy tez jasno powiedzie¢,

Ze opisywany problem dotyczy wszystkich pracownikow ochrony zdrowia, niezaleznie od rodzaju
zatrudnienia, a agresorami sa najczesciej pacjenci, byli pacjenci i ich rodziny.

Nalezy dokona¢ pilnych zmian w zakresie:

1. szeroko pojetej edukacji zdrowotnej spoleczenstwa na kazdym poziomie szkol, ktdra rowniez
bedzie wptywac na postawy spoteczne wobec pracownikdw ochrony zdrowia i przeciwdziata¢
agresji,

2. cyklicznych i obowigzkowych szkolen pracownikdéw ochrony zdrowia z umiejetnosci migkkich
w komunikacji z pacjentem 1 jego rodzing jako prewencji zdarzen agresywnych oraz cyklicznych
1 obowigzkowych szkolen dla pracownikéw ochrony zdrowia w zakresie wlasciwego reagowania
na juz zaistnialg agresj¢ psychiczng i fizyczna (umiejetnosci deeskalacji zdarzenia i kursy
samoobrony),

3. legislacji i zmian w przepisach zawartych w Kodeksie Karnym, Kodeksie Pracy, BHP, ustawie
o dziatalnosci leczniczej, prawach pacjenta, wewnetrznych regulaminach zaktadow opieki
zdrowotnej, ustawach o zawodzie pracownikéw medycznych, ze szczegélowym wskazaniem
sankcji wobec agresora 1 nieuchronnos$ci kary oraz zachowania w tajemnicy przed agresorem
danych pracownika zglaszajagcego zdarzenie oraz obowiazek zglaszania zdarzen z urzedu,

4. zapewnienia pracownikom dotknigtym zdarzeniem agresywnym czy przemocg, opieki
psychologicznej, dodatkowego urlopu oraz systemowego, obowigzkowego ubezpieczenia
pracownikow ochrony zdrowia od tego typu zdarzen tak, aby wyptata zados¢uczynienia byta
szybka i pewna, a koszty ubezpieczenia byly pokrywane przez budzet Panstwa,



wsparcia dziatan podmiotow leczniczych dotyczacych zapewnienia odpowiednich warunkow
pracy np. infrastruktury: tablice informacyjne w zaktadach opieki zdrowotnej, systemy
monitoringu, profesjonalna ochrona itp. - $rodki finansowe dla realizacji tej dziatalno$ci powinny
pochodzi¢ z budzetu Panstwa, aby nie obcigza¢ dodatkowo podmiotéw leczniczych i podmiotow
tworzacych,

stworzenia centralnego obowiazkowego rejestru zachowan agresywnych wobec pracownikow
ochrony zdrowia,

wzmocnienia prawnej ochrony funkcjonariuszy publicznych wykonujgcych czynnosci zawodowe
w tym mozliwo$¢ odmowy realizacji $wiadczen opieki zdrowotnej w przypadku zagrozenia
zdrowia i zycia pracownikow,

przestrzegania i egzekwowania norm zatrudnienia w zakladach opieki zdrowotnej z zapisem

o zakazie petienia pojedynczych dyzuréw w oddziatach szpitalnych dla polepszenia jakos$ci
opieki, zwlaszcza pielggniarskiej, nad pacjentami,

zwiekszenia bezpieczenstwa pracownikow psychiatrii dorostych oraz dzieci i mtodziezy rowniez
z uwzglednieniem przepisoOw dotyczacych stosowania srodkéw przymusu bezposredniego.

Reasumujac oczekujemy powstania na szczeblu centralnym, Zespotlu ds. agresji w ochronie
zdrowia z udzialem wyzej wspomnianych ekspertow i stron, ktéry w duchu dialogu spolecznego,
w terminie 6 miesiecy przygotuje stosowne zmiany, ktore zostang niezwlocznie wprowadzone

w zycie.

Zespol problemowy ds. ochrony zdrowia WRDS rekomenduje Wojewodzkiej Radzie Dialogu
Spotecznego w Poznaniu przyjecie stanowiska tozsamej tresci i jego przekazanie:

CoNR~LNE

Prezydentowi Rzeczypospolitej Polskiej
Marszatkowi Senatu Rzeczypospolitej Polskiej
Marszatkowi Sejmu Rzeczypospolitej Polskiej
Prezesowi Rady Ministrow

Ministrowi Zdrowia

Ministrowi Nauki i Szkolnictwa Wyzszego
Ministrowi Spraw Wewngetrznych 1 Administracji
Ministrowi Sprawiedliwosci

Przewodniczacemu Rady Dialogu Spotecznego



Uzasadnienie
do Uchwaty Nr 47/2025
Wojewddzkiej Rady Dialogu Spotecznego w Poznaniu
z dnia 28.08.2025 roku

w sprawie: pilnego podjecia dziatan dla przeciwdziatania agresji wobec medycznych
i niemedycznych pracownikéw ochrony zdrowia oraz ograniczenia jej negatywnych skutkow.

Agresja wobec pracownikéw ochrony zdrowia stanowi narastajacy problem, ktéry zagraza ich
bezpieczenstwu i wptywa negatywnie na jakos¢ udzielanych swiadczen. W zwigzku z powyzszym
Wojewddztwa Rada Dialogu Spotecznego w Poznaniu uznata za konieczne podjecie dziatan

zmierzajgcych do przeciwdziatania temu zjawisku oraz jego skutkom.



