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PZU Zdrowie
Ogodlnopolski operator medyczny

PZU Zdrowie jest jednym z najwiekszych ogdlnopolskich operatoréw medycznych.

W ramach sieci medycznej PZU Zdrowie pacjenci maja do dyspozycji ponad 4500 placowek - 134 wtasne centra
medyczne i ponad 4400 placéwek podwykonawczych w ponad 900 miejscowosciach na terenie catej Polski.

PZU Zdrowie oferuje rowniez dostep do konsultacji telemedycznych, w ramach ktérych pacjenci moga w tatwy
sposéb np. przedtuzyc recepte, otrzymac skierowanie na badania diagnostyczne i omoéwi¢ ich wyniki.
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Wstep

,Epidemia zmeczenia. Polacy nie maja czasu na zdrowie” to raport PZU Zdrowie poswiecony zdrowiu,
profilaktyce oraz dobrostanowi Polakdw.

Raport powstat na podstawie badania przeprowadzonego na reprezentatywnej grupie dorostych Polakéw.
Respondenci odpowiadali na pytania dotyczace m.in. stanu zdrowia, dobrostanu psychicznego, zmeczenia oraz
dziatan podejmowanych na rzecz wtasnego zdrowia.

Osobna czes¢ publikacji poswiecono osobom aktywnym zawodowo, dlatego w badaniu znalazty sie takze
pytania dotyczace wptywu pracy na zdrowie fizyczne i psychiczne, poziomu stresu czy objawow wypalenia
zawodowego. Raport pozwala lepiej zrozumieé potrzeby zdrowotne oséb aktywnych zawodowo oraz wskazaé
obszary, ktdre wymagaja wiekszego wsparcia ze strony pracodawcdw, systemu ochrony zdrowia

i samych pacjentow.

Wyniki badania uzupetniaja komentarze ekspertow z zakresu medycyny i zdrowia publicznego, ktorzy
interpretuja prezentowane dane oraz wskazuja ich praktyczne znaczenie dla profilaktyki i promocji zdrowia.

Za oprawe graficzng raportu odpowiada Robert Zytynski, artysta i twérca zwigzany ze $rodowiskiem street
artu. Przygotowane przez niego prace interpretujg wyniki badania poprzez jezyk sztuki. W projekcie celowo
zestawiono dwa kontrastujace $wiaty: dworce kolejowe, bedace symbolami pospiechu i nieustannego ruchu,
oraz sztuke, ktdrej zwykle doswiadczamy wolniej, w przestrzeni galerii i wystaw. Dzieki temu grafiki staja sie
zaproszeniem do zatrzymania sie cho¢ na moment i refleksji nad tym, czy w codziennym biegu znajdujemy czas
na wtasne zdrowie.




Komentarz

Misjg PZU Zdrowie jest wspieranie Polakow w dbaniu o zdrowie na kazdym etapie zycia. Wierzymy, ze
skuteczna profilaktyka zaczyna sie od zrozumienia rzeczywistych potrzeb i wyzwan, z jakimi mierza sie
pacjenci. Podejmowanie decyzji w oparciu o dane pozwala nam lepiej rozumieé potrzeby pacjentow

i odpowiedzialnie rozwijac rozwigzania wspierajace zdrowie i dobrostan Polakow.

Wyniki raportu ,,Epidemia zmeczenia. Polacy nie majg czasu na zdrowie”
pokazuja, jak wspotczesny styl zycia i aktywnos$¢ zawodowa wptywaja
na zdrowie Polakdw oraz gdzie znajduja sie najwieksze bariery

w realizacji dziatan profilaktycznych. Udostepniamy te wyniki,

poniewaz wierzymy, ze wiedza i Swiadomosc sg pierwszym

krokiem do budowania zdrowszego spoteczenstwa.

Grzegorz Krycki, Prezes Zarzadu PZU Zdrowie SA

¥
=

Raport ,Epidemia zmeczenia. Polacy nie majg czasu na zdrowie” stanowi wazne zrédto aktualnych
danych o zdrowiu Polek i Polakéw - ich dobrostanie fizycznym i psychicznym, zachowaniach
zdrowotnych oraz zwigzku miedzy zdrowiem a aktywnoscig zawodowa. To wartosciowy materiat, ktory
moze stanowic podstawe do projektowania dziatan prozdrowotnych i profilaktycznych oraz pozwala w
sposdb rzeczowy spojrzec na te problematyke.

Wyniki pokazuja, ze 15% Polakéw nie wykonato w ciggu ostatnich 12 miesiecy zadnego badania
profilaktycznego, co zwraca uwage na potrzebe dalszego wzmacniania profilaktyki i utatwiania dostepu
do badan. Jednoczesnie 60% respondentéw dobrze lub bardzo dobrze ocenia swdj dobrostan
psychiczny, ale w najmtodszej grupie, w wieku 18-24 lat, odsetek ten wynosi juz tylko 42%. Waznym
sygnatem sg rowniez dane dotyczace odpoczynku - 80% badanych deklaruje, ze w ostatnich trzech
miesigcach przynajmniej sporadycznie doswiadczato przewlektego zmeczenia.

Szczegblnej uwagi wymagajg wyniki dotyczace zdrowia w kontekscie pracy. Co trzeci pracownik
odczuwa stres zwigzany z praca co najmniej kilka razy w tygodniu, a 66% deklaruje, ze przynajmniej
od czasu do czasu doswiadcza symptomoéw wypalenia zawodowego. Pokazuje to, jak wazne jest
patrzenie na zdrowie pracownikdw szerzej - z uwzglednieniem profilaktyki, odpoczynku, dobrostanu
psychicznego oraz warunkéw wykonywania pracy.

Wskazuje on rdwniez na przestrzen do dziatania dla pracodawcéw. Pracownicy deklaruja
zainteresowanie rozwigzaniami wspierajgcymi zdrowie - od programoéw profilaktycznych i opieki
medycznej po dodatkowe dni wolne zwiagzane ze zdrowiem. Jednoczesnie 40% badanych uwaza,
ze ich pracodawca dba o zdrowie pracownikow, a 41% jest przeciwnego zdania. To wynik, ktory
powinien sktaniac do dalszej rozmowy o roli zdrowia w miejscu pracy.

Mam nadzieje, ze raport stanie sie waznym zrodtem wiedzy i punktem wyjscia do dalszej, opartej na
danych debaty o zdrowiu Polek i Polakéw. Potrzebujemy dzi$ rozmowy zaréwno o tym, jak skutecznie
wspierac profilaktyke i zachowania prozdrowotne, jak i o tym, jak tworzy¢ srodowisko pracy sprzyjajace
zdrowiu oraz wzmacniac kapitat zdrowotny przedsiebiorstw.

prof. Mariusz Gujski - Wiceprzewodniczacy Rady Naukowej PZU Zdrowie



Zdrowie w Swiecie ciggtego pospiechu

Przez wiele lat profilaktyka zdrowotna kojarzona byta przede wszystkim z konkretnymi chorobami lub grupami
szczegblnie narazonymi na zachorowanie. Dzi$ patrzymy na zdrowie z szerszej perspektywy. Coraz wiekszg
uwage poswiecamy osobom aktywnym zawodowo, ktére na pierwszy rzut oka wydaja sie by¢ w dobrej kondycji
fizycznej i psychicznej. To wtasnie one czesto zyja w ciggtym pospiechu, probujac pogodzi¢ obowiazki
zawodowe, zycie rodzinne i wtasne potrzeby zdrowotne.

Raport ,,Epidemia zmeczenia. Polacy nie maja czasu na zdrowie” stawia przewrotne pytanie. Czy kariera
zawodowa moze byc¢ zdrowa? Czy realizowanie ambicji zawodowych musi odbywac sie kosztem wtasnego
zdrowia, odpoczynku i dobrostanu? Nie ma jednej odpowiedzi, bo sytuacja kazdego z nas jest inna.

Warto jednak przyjrzec sie temu, jak osoby aktywne zawodowo oceniajg swoje zdrowie, jakie bariery
napotykaja i co sprawia, ze tak czesto odktadajg dbanie o siebie na pdznie;j.

W sztafecie pokolen chetnie przekazujemy mtodym ludziom warto$ci zwigzane z edukacja, pracg i rozwojem.
Powtarzamy, ze od nauki zalezy ich przysztos$¢, znacznie rzadziej méwiac o znaczeniu profilaktyki i zdrowych
nawykow. A przeciez to wtasnie one s3 inwestycja, ktorej efekty odczuwamy przez cate zycie.

Wyniki wskazuja, ze Polacy dostrzegaja znaczenie profilaktyki i zdrowych nawykdw. Wiemy, ze warto sie badac,
zdrowo odzywiac i dbac o profilaktyke. Jednoczesnie wielu z nas zmaga sie z przewlektym zmeczeniem,
stresem i brakiem czasu. To wtasnie w tej przestrzeni pomiedzy wiedzg a codzienng praktyka kryje sie jedno

z najwazniejszych wyzwarn zdrowotnych wspotczesnej Polski.

Powinnismy moéwic o zdrowiu pracujacych znacznie czesciej. To, jak dbamy o siebie w wieku produkcyjnym,
w duzej mierze decyduje o jakosci zycia w przysztosci. W kontekscie zmian demograficznych, wydtuzania sie
zycia oraz rosnacej skali chordb cywilizacyjnych odktadanie profilaktyki przez osoby aktywne zawodowo staje
sie wyzwaniem nie tylko dla samych pacjentéw, ale réwniez dla catego systemu ochrony zdrowia i gospodarki.

Bo zdrowie nigdy nie jest wytacznie indywidualng sprawa. Ksztattuja je takze warunki pracy, dostep do opieki
medycznej, organizacja zycia codziennego oraz wsparcie, jakie otrzymujemy od otoczenia. Jesli chcemy zy¢
dtuzej i zdrowiej, musimy tworzy¢ srodowisko, w ktérym dbanie o zdrowie staje sie naturalnym elementem
codziennosci, a nie kolejnym obowigzkiem odktadanym na pdznie;.

Marcin Mikos, Dr hab. nauk medycznych i nauk o zdrowiu, profilaktyk, specjalista zdrowia publicznego,
prawnik, MBA. Cztonek Zarzadu PZU Zycie SA




Metodologia

Raport powstat na podstawie badania przeprowadzonego przez SW Research w sierpniu 2026 roku metoda
CAWI (Computer-Assisted Web Interviewing) na ogdlnopolskiej, reprezentatywnej probie 1001 oséb w wieku 18
lat i wiecej. Reprezentatywnosc¢ proby zapewniono pod wzgledem tacznego rozktadu ptci, wieku i wielkosci
miejscowosci zamieszkania.

Wielkos¢ miejsca zamieszkania
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Profil Respondentéw - Sytuacja zawodowa

Metodologia

Jaka jest Pana/i gtowna sytuacja zawodowo-zyciowa?

Pracuje na podstawie umowy o prace

Jestem emerytem/ka /rencista/ka

Pracuje na podstawie
umowy zlecenia/umowy o dzieto

Ucze sie/studiuje

Prowadze jednoosobowa dziatalnos¢
Jestem bezrobotny/a

Nie pracuje, zajmuje sie domem

Jestem wtascicielem/ka przedsiebiorstwa
Pracuje dorywczo

Pracuje na podstawie umowy B2B

Jestem na urlopie macierzynskim
/tacierzynskim/wychowawczym

Badanie sktada sie z dwdch blokow:

I -
.

|1
|1

(1) pytania kierowane do wszystkich, (2) pytania kierowane do os6b pracujacych.

Do grupy ,pracujacych” zaliczono respondentdw, ktérzy wskazali jedna z nastepujacych odpowiedzi: (1) pracuje na podstawie
umowy o prace, (2) pracuje na podstawie umowy zlecenia/umowy o dzieto, (3) pracuje na podstawie umowy B2B, (4)
prowadze jednoosobowa dziatalno$¢ gospodarcza, (5) jestem wtascicielem/wtascicielka przedsiebiorstwa,

(6) pracuje dorywczo.

30
Niepracujacy

Dane w %; n=1001
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Zdrowie, dobrostan -

| samopoczucie @
Co piaty Polak korzysta z pomocy psychologa,
psychoterapeuty lub psychiatry ZDROWIE



Jak oceniamy swoje zdrowie i dobrostan psychiczny?

Zdrowie jest jednym z tych tematdw, ktdre towarzysza nam przez cate zycie. Wptywa na nasze samopoczucie,
aktywnosc zawodowa, relacje rodzinne czy codzienne decyzje. Nic wiec dziwnego, ze pytanie o zdrowie nalezy
do najczesciej zadawanych pytan w rozmowach z bliskimi. Jak jednak wtasng kondycje zdrowotna oceniaja dzi$
Polacy? Wyniki badania pokazuja, ze wiekszos¢ postrzega swoje zdrowie i dobrostan psychiczny pozytywnie,
chod za tymi deklaracjami kryja sie istotne rdznice zwigzane z wiekiem, ptcia i etapem zycia.

« 0Ogdblna samoocena zdrowia jest stosunkowo dobra. 64% respondentdw ocenia swoj stan zdrowia dobrze
lub bardzo dobrze, w tym 10% - bardzo dobrze. 26% wybiera odpowiedz neutralng, a 10% ocenia swoje
zdrowie Zle lub bardzo Zle.

«  Wiek wyraznie réznicuje ocene. Najmtodsi zdecydowanie czesciej deklarujg bardzo dobry stan zdrowia:
w grupach 18-24i25-29 lat jest to odpowiednio 24% i 23%, podczas gdy wsrdd osdb 60+ jedynie 4%.
Osoby najstarsze czesciej wybieraja ocene neutralna.

« Jak pokazuja kolejne pytania - dobra deklarowana kondycja nie oznacza braku probleméw z energia,
stresem czy regeneracja.

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie 11



Samoocena stanu zdrowia i dobrostanu psychicznego

e Jak ocenia Pan/i obecnie swéj stan zdrowia?

T2B B2B
10 54 26 1 64 10
@ Jak ocenia Pan/Pani obecnie swoéj dobrostan psychiczny?
T2B B2B
11 49 29 60 11
Bardzo dobrze Raczej dobrze Ani dobrze, ani zle
I Raczej zle I Bardzo zle
—

Dane w %; n=1001
T2B - suma odpowiedzi "Bardzo dobrze" i "Raczej dobrze"
B2B - suma odpowiedzi "Bardzo zle" i "Raczej zle"

&

Wiekszosc¢ Polakow pozytywnie ocenia zaréwno swoj stan zdrowia

i dobrostan psychiczny. Dobra lub bardzo dobrag ocene zdrowia deklaruje 64% respondentéw, a dobrostanu
psychicznego 60%. Oznacza to, ze mimo licznych wyzwan zwigzanych ze zdrowiem, stresu i codziennych
obcigzen dominuja pozytywne oceny wtasnej kondycji.

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie



Wyniki w podziale na wiek

Dane w %
T2B - suma odpowiedzi "Bardzo dobrze" i "Raczej dobrze"
B2B - suma odpowiedzi "Bardzo zle" i "Raczej zle"
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40-49 [N=213] 9 58 24 nl 67 9
50-59 [N=165] 7 54 29 nl 61 10
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To, jak oceniamy swoje zdrowie, wyraznie zmienia sie wraz

z wiekiem. Mtodzi zdecydowanie lepiej oceniajg swoje zdrowie
fizyczne, natomiast gorzej swoj dobrostan psychiczny.
Odwrotnie jest wsrdd oséb starszych. Respondenci po 60. roku
zycia najrzadziej deklarujg bardzo dobry stan zdrowia, ale
jednoczesnie najczesciej pozytywnie oceniaja swoja kondycje
psychiczng (74%).

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie 13



Wyniki w podziale na ptec
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Kobiety i mezczyzni podobnie oceniajg swoje zdrowie fizyczne, choc kobiety nieco gorzej oceniajg swoj
dobrostan psychiczny. Wiekszych réznic nie widaé réwniez miedzy mieszkancami wsi oraz mniejszych
i wiekszych miast.

Sen i przewlekte zmeczenie

Tempo pracy, nadmiar obowiazkéw i ciaggta dostepnosé moga utrudniac znalezienie czasu na odpoczynek.

W badaniu zapytali$my Polakdw, czy w ciagu ostatnich trzech miesiecy odczuwali przewlekte zmeczenie

oraz ile $rednio godzin $pig. Sama dtugosc snu nie zawsze jednak pokazuje, czy organizm miat wystarczajgco
duzo czasu na odpoczynek i regeneracje. Znaczenie mogg miec rdwniez jakos$c snu, stres, styl zycia i codzienne
obcigzenia. Dlatego przyjrzelismy sie zardwno dtugosci snu, jak i temu, kto najczesciej doswiadcza
przewlektego zmeczenia.

+  Przewlekte zmeczenie jest powszechnym problemem. W ciggu ostatnich trzech miesiecy
80% respondentdw deklarowato odczuwanie przewlektego zmeczenia przynajmniej co jakis czas, w tym
28% - czesto. Tylko 18% badanych deklarowato, ze w tym okresie nie odczuwato przewlektego zmeczenia.

«  Przewlekte zmeczenie czesciej dotyczy kobiet. Czeste odczuwanie zmeczenia deklaruje 31% kobiet,
w pordéwnaniu z 25% mezczyzn.

«  Wyniki wskazuja, ze zmeczenie jest doswiadczeniem powszechnym wsrdd dorostych Polakdw.
Jednoczesnie jego wysoka czestosc kontrastuje z relatywnie dobra ogdlna oceng stanu zdrowia.

« Najczesciej respondenci $pig 6-7 godzin na dobe (39%), a 28% - 7-8 godzin. Jednoczesnie
co czwarty badany (25%) $pi nie wiecej niz 6 godzin na dobe. Sen trwajacy ponad 8 godzin
deklaruje 7% respondentdw.

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie 14



Ile godzin srednio $pi
Pan/i w ciaggu doby?

Ponizej 5 godzin |3
5-6 godzin . 22
6-7 godzin - 39
7-8 godzin - 28

Ponad 8 godzin I7

Trudno powiedzieé | 1

&4

Dtugosc snu i przewlekte zmeczenie

Dane w %; n=1001

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie

Czy w ciggu ostatnich
3 miesiecy odczuwat/a Pan/i
przewlekte zmeczenie?

2
100%

90% 18
80%
70%
60%
50% =
40%
30%
20%
10% 28

0%

Trudno powiedzieé¢
Tak, co jakis czas

Nie
I Tak, czesto

15



Kto $pi najdtuzej, a kto najkracej?

Dtugosc snu rdzni sie w zaleznosci od wieku. Ponad 8 godzin na dobe najczesciej $pia osoby w wieku 18-24 lata
(18%) oraz 25-29 lat (14%). W pozostatych grupach wiekowych odsetek ten wynosi od 3% do 7%.

Roznice widoczne sa takze w przypadku krétkiego snu. Maksymalnie 6 godzin na dobe $pi 14% os6b w wieku
18-24 lata, 14% oséb w wieku 25-29 lat, 24% o0sdb w wieku 30-39 lat, 23% osdb w wieku 40-49 lat, 24% oséb
w wieku 50-59 lat oraz 22% osdb w wieku 60 lat i wiecej.

()

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie 16



Kto jest najbardziej zmeczony?

Czeste przewlekte zmeczenie najczesciej deklaruja mtodzi dorosli. Dotyczy ono 35%
0s6b w wieku 18-24 lata oraz 31% oséb w wieku 25-29 lat. WSrdd oséb w wieku 30-49
lat odsetek ten wynosi 30%, a w grupie 60+ spada do 22%. Dane dotyczace dtugosci
snu nie wskazuja jednak na prosta zaleznos¢ miedzy mtodym wiekiem, krétszym
snem i czestszym zmeczeniem.

Wyniki pokazuja, ze czeste przewlekte zmeczenie jest bardziej rozpowszechnione
wsréd mtodszych niz starszych respondentow.

Kobiety czesciej odczuwaja przewlekte zmeczenie

Czeste przewlekte zmeczenie deklaruje 31% kobiet
i 25% mezczyzn. Jednoczesnie mezczyzni czesciej
wskazuja, ze w ogble go nie odczuwajg - 21%
w poréwnaniu z 15% kobiet.

Zdrowie, dobrostan i samopoczucie
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Komentarz

Sen jest jednym z kluczowych elementéw zdrowego stylu zycia, o ktérym wciaz zbyt czesto
zapominamy. Dorosty cztowiek powinien regularnie spac co najmniej 7 godzin na dobe. Zbyt krétki sen
wiaze sie z wiekszym ryzykiem wielu problemoéw zdrowotnych, w tym nadci$nienia tetniczego, choréb
sercowo-naczyniowych, otytosci i cukrzycy typu 2. Niedobor snu moze réwniez wptywac na
metabolizm, odpornos¢, koncentracje, pamiec i nastrdj.

Ma to szczegblne znaczenie dla 0s6b aktywnych zawodowo. Niedobdr snu moze przektadad sie na
gorszg koncentracje, spadek wydajnosci, wieksza podatnosé na stres i popetnianie btedow,

a w dtuzszej perspektywie takze na zdrowie i codzienne funkcjonowanie. Sen powinien by¢ wiec
traktowany jako jeden z podstawowych elementéw zdrowego stylu zycia - obok aktywnosci fizycznej
i prawidtowego sposobu zywienia.

Wazna jest jednak nie tylko dtugos¢, ale rowniez jakos¢ snu. Wptywaja na nig zarébwno nasze codzienne
zachowania, jak i czynniki Srodowiskowe. Znaczenie majg m.in. regularne pory snu, korzystanie

z urzadzen elektronicznych przed snem, spozywanie kofeiny, aktywno$¢ fizyczna i poziom stresu,

ale takze hatas, Swiatto, temperatura czy warunki panujace w sypialni. Dobry sen to zatem nie tylko
odpowiednia liczba godzin, lecz takze jego regularnosc, ciggtosc i warunki sprzyjajace regeneracji.

Wiele mozemy zrobic sami: utrzymywac regularne pory snu, ogranicza¢ wieczorem korzystanie

z urzadzen elektronicznych i spozywanie kofeiny oraz zadbac o warunki sprzyjajace odpoczynkowi.
Ciesze sie, ze sen i przewlekte zmeczenie znalazty sie wsrdd tematdw raportu PZU Zdrowie. Wyniki
raportu zwracajg uwage na skale problemoéw zwigzanych ze snem i przewlektym zmeczeniem wsrod
dorostych Polakéw. Odpowiednio dtugi i dobrej jakosci sen ma fundamentalne znaczenie

dla prawidtowego funkcjonowania organizmu, zachowania zdrowia oraz sprawnego funkcjonowania
w zyciu prywatnym i zawodowym. Co wazne, na wiele czynnikdw decydujacych o dtugosci i jakosci snu
mozemy wptywac poprzez nasze codzienne wybory.

Prof. dr hab. n. med. Mateusz Jankowski, lekarz specjalista zdrowia publicznego,
cztonek Rady Naukowej PZU Zdrowie
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Dobrostan psychiczny Polakow

Dobrostan psychiczny stanowi integralny element zdrowia. Wspotczesne tempo zycia, stres i nadmiar
obowigzkdéw moga jednak sprawiac, ze troska o zdrowie psychiczne staje sie coraz wiekszym wyzwaniem.

«  60% Polakéw dobrze lub bardzo dobrze ocenia swdj dobrostan psychiczny. Negatywna ocene deklaruje
11% badanych.

« Kobiety nieco czesciej niz mezczyzni negatywnie oceniajg swoj dobrostan - 13% w poréwnaniu
z 10% mezczyzn.

« Wyrazne réznice widaé w zaleznosci od wieku. Pozytywnie swéj dobrostan ocenia 42% os6b w wieku 18-24
lata, podczas gdy wsrdd osdb po 60. roku zycia odsetek ten wynosi 74%.

@ Jak ocenia Pan/Pani obecnie swoj dobrostan psychiczny?

T2B B2B
11 49 29 9 |2 60 11
Bardzo dobrze Raczej dobrze Ani dobrze, ani Zle

Dane w %
T2B - suma odpowiedzi "Bardzo dobrze" i "Raczej dobrze"

,B2B - suma odpowiedzi "Bardzo zle" i "Raczej zle" ] Raczej Zle I Bardzo Zle

fe

Wiekszos¢ respondentdéw pozytywnie ocenia swoj dobrostan psychiczny. Dobrze lub bardzo dobrze ocenia go
60% badanych, a 29% ocenia go neutralnie - ani dobrze, ani Zle. Negatywng ocene deklaruje 11%
respondentdw. Pozytywna ocena dobrostanu psychicznego jest przy tym nieco rzadsza niz pozytywna ocena
zdrowia fizycznego.

R6znice miedzy kobietami i mezczyznami sa niewielkie. Kobiety nieco czesciej negatywnie oceniajg swdj
dobrostan psychiczny - 13% w poréwnaniu z 10% mezczyzn. Jednoczesnie kobiety czesciej korzystaja ze
wsparcia psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry.
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Jak ocenia Pan/Pani obecnie swoj dobrostan psychiczny? T2B B2B
18-24[N=72] 1 31 40 11 7 42 18
25-29[N=80] 1 40 30 50 20

30-39 [N=182] 1 45 30 13 2 55 15
40-49 [N=213] 9 44 33 10 4 53 14
50-59 [N=165] 9 55 25 64 11
60iwiecej [N=289] 14 60 23 74 3
N/
Bardzo dobrze Raczej dobrze Ani dobrze, ani zle

I Raczejzle I Bardzo Zle

Dane w %
T2B - suma odpowiedzi "Bardzo dobrze" i "Raczej dobrze"
B2B - suma odpowiedzi "Bardzo zle" i "Raczej zle"

Najrzadziej pozytywnie oceniajg go osoby mtode. W grupie
18-24 lata dobrg lub bardzo dobra ocene dobrostanu 7
psychicznego deklaruje 42% respondentdw, a wéréd osob

w wieku 25-29 lat - 50%. Z kolei w grupie oséb po 60. roku zycia J}""’
odsetek pozytywnych ocen wynosi 74%. Mtodsi respondenci czesciej ~ X

korzystajg rowniez ze wsparcia specjalistow zdrowia psychicznego.

Roznice zwigzane z miejscem zamieszkania sg mniejsze. Nizszy odsetek pozytywnych ocen obserwujemy
w matych miastach do 20 tys. mieszkafncéw oraz w miastach liczacych od 100 do 500 tys. mieszkancéw,
a wyzszy - w miastach od 20 do 100 tys. mieszkancow.

Wyniki pokazuja, ze wiek wyrazniej niz miejsce zamieszkania wigze sie z oceng dobrostanu psychicznego.
Mtodsi respondenci czesciej oceniajg go mniej korzystnie niz osoby starsze.
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Korzystanie z pomocy psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry

Korzystanie z profesjonalnego wsparcia jest jedna z najwazniejszych form dbania o dobrostan psychiczny.
Pomoc psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry moze miec znaczenie zardbwno w przypadku pogorszenia
samopoczucia i nasilonego stresu, jak i w sytuacji wystepowania powazniejszych trudnosci psychicznych.

« W ciggu ostatnich 12 miesiecy z pomocy psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry korzystat co piaty
Polak (21%).

« Zprofesjonalnego wsparcia zdecydowanie czesciej korzystajg osoby mtode. W grupach 25-29 lat oraz 30-39
lat odsetek ten wynosi odpowiednio 32% i 33%, podczas gdy wsrdd osdb po 60. roku zycia zaledwie 9%.

«  Korzystanie z pomocy specjalistow jest czestsze w najwiekszych miastach (29%) niz w miastach sredniej
wielkosci od 20 do 100 tys. mieszkancéw (15%).

e Czy w ciagu ostatnich 12 miesiecy korzystat(a) Pan/Pani
z pomocy psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry?

2
100%
90%
80% Wole nie odpowiadaé
70%
60%
50% I Nie
40%
30%
20% Tak
10% 21

0%

Dane w %; n=1001

Wyniki badania pokazuja, ze w ciggu ostatnich

12 miesiecy z pomocy psychologa,

psychoterapeuty lub psychiatry skorzystat co piaty
respondent. Wyrazne rdznice widoczne sg miedzy
grupami wiekowymi. Najczesciej z profesjonalnego
wsparcia korzystajg osoby mtodsze. Jest to jednoczesnie
grupa, ktéra w badaniu mniej korzystnie ocenia swdj
dobrostan psychiczny.

O
=
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Wyniki w podziale na pteé, wiek i miejsce zamieszkania

Czy w ciggu ostatnich 12 miesiecy korzystat(a) Pan/Pani z pomocy psychologa,
psychoterapeuty lub psychiatry?

Ptec : Wiek : Klasa wielkosci zamieszkania
1 1
100% 2 2 : 3 4 3 2 2 : 2 1 1 2 2
1
90% : :
80% : .
1 1
70% ! : 24
1 1
R 76 i . (< 64 76 79 91 i 78 84 L
50% ! !
40% : :
1 1
30% , ,
1 1
20% ! !
1 1
29 32 3
10% 22 19 | 2 I B B B B
0% : ? :
Kobieta Mezczyznal 1824 ~ 2529 3039 4049 5050 60iwiece]! Wies M. M. M.od100- M.

[N=531] [N=470] : [N=72] [N=80] [N=182] [N=213] [N=165] [N=289] , [N=385] do20tys. od20-100 500tys. od 500
. ' [N=113] [N=72]  [N=171] tys.iwiecej
[N=131]

Wole nie odpowiadac I Nie Tak

Danew %

Pomoc specjalisty | Podziat na grupy

Wraz z wiekiem odsetek oséb deklarujacych korzystanie z pomocy psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry
maleje. Wyniki te warto rozpatrywadé w kontekscie obserwowanych wczesniej réznic w samoocenie dobrostanu
psychicznego miedzy grupami wiekowymi. R6znice obserwujemy réwniez w zaleznosci od miejsca
zamieszkania. Mieszkancy najwiekszych miast czesciej deklaruja korzystanie z pomocy psychologa,
psychoterapeuty lub psychiatry niz mieszkancy mniejszych miejscowosci. Znaczenie moga miec rézne czynniki,
w tym potrzeba uzyskania pomocy, jej dostepnos¢ czy indywidualne decyzje dotyczace korzystania ze wsparcia.
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Komentarz

Zdrowie psychiczne nie oznacza wytacznie braku choroby. To takze poczucie rownowagi, zdolnosc
radzenia sobie z codziennymi wyzwaniami, sprawczosci oraz umiejetno$¢ budowania relacji zaréwno
w obszarze prywatnym, jak i zawodowym. Wspdtczesne srodowisko zycia ulegto i ciagle ulega bardzo
znaczacym zmianom w wielu obszarach; duza liczba bodZcéw, postep technologiczny i rozwéj medidw
spotecznosciowych, szybki tempo zycia, presja zwigzana z oczekiwaniami, samotnosc czy niska
samoocena sprawiaja, ze coraz wiecej os6b doswiadcza trudnosci psychicznych i coraz czesciej
siegamy po profesjonalne wsparcie.

Wyniki badania pokazuja interesujacy obraz zdrowia psychicznego Polakéw. Z jednej strony wiekszo$¢
respondentdw pozytywnie ocenia swoj dobrostan psychiczny, z drugiej jednak az co piata osoba
korzystata w ostatnim roku ze wsparcia psychologa, psychoterapeuty lub psychiatry. To dowod

na rosnaca skale problemoéw w tym obszarze i wzrost Swiadomosci znaczenia zdrowia psychicznego
oraz coraz wieksza gotowo$¢ do szukania profesjonalnej pomocy. Wida¢ powszechna akceptacje

do korzystania z porad psychologdw, psychoterapeutéw i psychiatréw, tylko 2% respondentdw
odmoéwito odpowiedzi na to pytanie.

Raport pokazuje znaczace réznice pomiedzy pokoleniami. Najmtodsi respondenci wyraznie gorzej
oceniaja swoj dobrostan psychiczny niz osoby starsze i najczesciej korzystajg ze wsparcia specjalistow.
Moze to by¢ zwigzane z wieksza otwartoscig mtodych oséb na rozmowe o zdrowiu psychicznym,

ale takze z wyzwaniami charakterystycznymi dla tego etapu zycia, takimi jak rozpoczynanie kariery
zawodowej czy funkcjonowania w $wiecie nieustannej presji i poréwnan spotecznych.

Z perspektywy systemu ochrony zdrowia i pracodawcéw zdrowie psychiczne powinno by¢ traktowane
na réwni ze zdrowiem fizycznym. Warto zauwazy¢, ze wiekszy odsetek badanych negatywnie ocenia
swoj stan psychiczny niz fizyczny i dlatego tez ten obszar wymaga wiekszej uwagi. Opréocz
profesjonalnego wsparcia dla osdb potrzebujacych wazne s3 dziatania profilaktyczne: szeroko
rozumiana edukacja i wzrost wiedzy w zakresie zdrowia psychicznego, tworzenie Srodowiska
sprzyjajacego dobrostanowi oraz wspieranie w budowaniu zdrowy nawykéw i schematéw.

To szczegdlnie istotne w przypadku 0séb aktywnych zawodowo, ktére czesto mierza sie z presja czasu
i oczekiwan, przecigzeniem obowigzkami, niskg samoceng i sprawczos$cig oraz trudnosciami

w zachowaniu réwnowagi miedzy zyciem zawodowym a prywatnym.

Czestaw Ducki, lekarz, MBA, cztonek Zarzadu PZU Zdrowie
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42% osob w wieku
18-24 lata ocenia
swoj dobrostan
psychiczny jako
pozytywny




Profilaktyka §
zdrowotna @
I 15% Polakow nie wykonato zadnego badania

profilaktycznego w ciggu ostatnich 12 miesiecy ZDROWIE



Lek przed chorobami. Czego obawiajg sie Polacy?

To, jakich choréb i problemoéw zdrowotnych obawiamy sie najbardziej, méwi wiele o naszym poczuciu
bezpieczenstwa zdrowotnego. Dlatego zapytaliSmy respondentdw, ktore zagrozenia zwigzane ze zdrowiem
budza ich najwieksze obawy.

« Najwieksze obawy zdrowotne Polakdw dotycza chordéb nowotworowych - wskazuje je 40% respondentow.
Na kolejnych miejscach znajduja sie utrata sprawnosci i samodzielnosci w starszym wieku (33%)
oraz choroby serca i uktadu krazenia (30%).

+ Kobiety czesciej niz mezczyzni obawiaja sie wiekszosci analizowanych probleméw zdrowotnych, szczegdlnie
nowotworow (42% vs 38%), utraty sprawnosci (36% vs 30%) oraz choréb neurologicznych (23% vs 17%).

@ Ktore z ponizszych problemow zdrowotnych budzg u Pana/Pani
najwiekszy niepokoj?

Nowotwory | IEEEGEE 40
Utrata sprawnosci i samodzielno$ci w starszym wieku | 33
Choroby serca i uktadu krazenia (np. zawat, udar, nadcisnienie) | N 30
Choroby uktadu ruchu (np. bdle kregostupa, zwyrodnienia stawéw) | 26
Choroby neurologiczne i neurodegeneracyjne (np. choroba Alzheimera, choroba Parkinsona) | I 20
Choroby psychiczne i problemy ze zdrowiem psychicznym (np. depresja, zaburzenia lekowe) | N 1
Otyto$¢, cukrzyca i inne choroby metaboliczne | 16
Choroby ptuci uktadu oddechowego |l 8
Choroby zakazne i epidemie Il 8
Inne |1

Trudno powiedzie [l 8

Zaden z powyzszych probleméw nie budzi mojego szczegdlnego niepokoju [l 7

Dane w %; n=1001, pytania wielokrotnego wyboru, mozliwo$¢ wyboru maksymalnie 3 odpowiedzi;

Lek przed chorobami i odczuwane skutki stresu

Zdrowotne obawy Polakéw koncentrujg sie przede wszystkim wokét chordb,
ktdre kojarza sie z najpowazniejszymi konsekwencjami dla zycia i codziennego
funkcjonowania. Najwiekszy niepokdj budza nowotwory. WSrdd najczesciej
wymienianych odpowiedzi znajduja sie rowniez utrata sprawnosci
i samodzielnosci w starszym wieku oraz choroby serca i uktadu krazenia.
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Analiza wynikéw wedtug ptci pokazuje, ze kobiety czesciej wskazuja wiekszos¢ zagrozen zdrowotnych. Dotyczy
to zwtaszcza nowotwordw, chordb neurologicznych i probleméw psychicznych. Mezczyzni czesciej niz kobiety
obawiaja sie natomiast chordb ptuc i uktadu oddechowego oraz chordb zakaznych.

Wyrazniejsze réznice pojawiaja sie, gdy spojrzymy na wiek respondentéw. Choroby nowotworowe pozostaja
jednym z najczesciej wskazywanych zagrozen w poszczegélnych grupach wiekowych, jednak znaczenie
pozostatych obaw zmienia sie wraz z wiekiem. W$réd osdb po 60. roku zycia szczegdlnie czesto wskazywane sa
utrata sprawnosci i samodzielnosci (47%), choroby serca i uktadu krazenia (37%) oraz schorzenia uktadu ruchu
(34%). Sa to problemy, ktére moga bezposrednio wiagzac sie z mozliwoscia zachowania samodzielnosci i
sprawnosci w pozniejszych latach zycia.

Wsréd najmtodszych respondentéw na pierwszy plan wysuwajg sie inne obawy zdrowotne. W grupie oséb
w wieku 18-24 lata relatywnie czesciej wskazywane sg problemy zwigzane ze zdrowiem psychicznym (31%)
oraz choroby neurologiczne i neurodegeneracyjne (21%). Wyniki pokazuja, ze zdrowie psychiczne zajmuje
istotne miejsce wsréd obaw zdrowotnych mtodych dorostych.

Dziatania prozdrowotne i wykonane badania profilaktyczne

Wiekszosc Polakéw deklaruje podejmowanie dziatan wspierajacych zdrowie. Jednoczesnie wyniki badania
pokazuja, ze wysoka swiadomos¢ zdrowotna nie zawsze taczy sie z wykonywaniem regularnych
badan profilaktycznych.

« Najczesciej deklarowane dziatania zwigzane z dbaniem o zdrowie to zdrowe odzywianie i ograniczanie
uzywek (po 39%), wykonywanie badan profilaktycznych (38%) oraz regularna aktywnosc fizyczna (37%).

« Najczesciej wykonywanym badaniem profilaktycznym sa badania krwi (63%). Jednoczesnie 15%
respondentdw deklaruje, ze w ciggu ostatnich 12 miesiecy nie wykonato zadnego badania profilaktycznego.

« Kobiety czesciej niz mezczyzni deklaruja wykonywanie badan profilaktycznych. Odsetek oséb
deklarujacych wykonywanie badan profilaktycznych jest rowniez wyzszy w starszych grupach wiekowych.
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@ Ktore z ponizszych dziatan podejmuje Pan/i regularnie, aby dbac o zdrowie?

Zdrowo sie odzywiam _ 39
Ograniczam uzywki _ 39
Wykonuje badania profilaktyczne _ 38
Regularnie uprawiam aktywno$¢ fizyczna _ 37
Dbam o odpowiednig ilo$¢ snu _ 35
Dbam o réwnowage miedzy pracg a zyciem prywatnym _ 24
Korzystam ze sposobdw redukcji stresu - 11

Nie podejmuje szczegdlnych dziatan 10

e Jakie badania profilaktyczne wykonywat/a Pan/i
w ciaggu ostatnich 12 miesiecy?

Badania krwi [ S:
Badanie moczu || ::
Przeglad stomatologiczny || 33
Badanie USG | :
Badanie wzroku || 3o
RTG, TK lub MRI | 22
cytologia |G 20
Mammografia [ 12
Kolonoskopia lub gastroskopia - 9
Badanie PSA [l 8
Inne | 1
Nie pamigtam [Jj 4

Nie wykonywatem/am zadnych badan profilaktycznych 15

Dane w %; n=1001, pytania wielokrotnego wyboru
*mozliwos¢ wyboru maksymalnie 3 odpowiedzi

Dziatania prozdrowotne i wykonane badania profilaktyczne
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Dziatania na rzecz zdrowia najczesciej dotyczg codziennych nawykdw, takich jak zdrowe odzywianie,
ograniczanie uzywek, aktywnos¢ fizyczna czy wykonywanie badan profilaktycznych. Znacznie rzadziej badani
wskazuja dbanie o rownowage miedzy pracg a zyciem prywatnym (24%) lub korzystanie ze sposobow redukgji
stresu (11%). Moze to sugerowac, ze nadal czesciej myslimy o zdrowiu w kategoriach fizycznych

niz psychicznych.

Widoczne sa wyrazne réznice pomiedzy kobietami i mezczyznami. Kobiety czesciej deklaruja wykonywanie
badan profilaktycznych (44% wobec 33%), a takze czesciej korzystajg z badan diagnostycznych. Szczegdlnie
duze réznice widoczne sg w badaniach krwi (68% kobiet wobec 57% mezczyzn), przegladach
stomatologicznych (43% vs 32%) oraz badaniach USG (35% vs 26%). Mezczyzni czesciej deklaruja natomiast
aktywnos¢ fizyczng (42% wobec 33%) i zdrowe odzywianie (41% wobec 37%).

Wiek silnie réznicuje deklaracje respondentéw na podejscie do profilaktyki. Wsréd oséb po 60. roku zycia
regularne wykonywanie badan deklaruje az 55% respondentéw, podczas gdy w grupie 18-24 lata jedynie 24%.
Seniorzy czesciej dbajg rowniez o zdrowe odzywianie, odpowiednia ilo$¢ snu oraz ograniczanie uzywek. Z kolei
najmtodsi respondenci czesciej stawiaja na aktywno$¢ fizyczng niz na kontakt z systemem ochrony zdrowia.
Mozna przypuszczad, ze dobra ocena wtasnego zdrowia sprawia, iz mtodzi rzadziej odczuwaja potrzebe
regularnych badan.

Interesujace sa rowniez roznice zwigzane z miejscem zamieszkania. Mieszkancy najwiekszych miast czesciej
deklaruja dbanie o rownowage miedzy praca a zyciem prywatnym (31%) oraz regularna aktywnos¢ fizyczna
(40%). Jednoczesnie wtasnie w najwiekszych aglomeracjach najwyzszy jest odsetek oséb, ktore przyznaja,
ze w ostatnim roku nie wykonaty zadnych badan profilaktycznych (21%).

Na uwage zastuguje takze fakt, ze niezaleznie od miejsca zamieszkania i wieku najczesciej wykonywanym
badaniem pozostaja badania krwi. Sa one jednoczesnie podstawowym narzedziem monitorowania stanu
zdrowia i najpopularniejszg forma profilaktyki. Wyniki pokazuja jednak, ze mimo swiadomosci zdrowotnej
wciaz istnieje grupa oséb pozostajacych poza obszarem regularnych dziatan profilaktycznych.

Co szdsty respondent nie wykonat w ciggu ostatnich dwunastu miesiecy zadnego badania, co pokazuje,
ze wiedza o znaczeniu profilaktyki nie zawsze przektada sie na konkretne dziatania.

Czynniki motywujace do wykonywania badan profilaktycznych

Chod profilaktyka najczesciej kojarzy sie z troska o przysztosc, decyzja o wykonaniu badan zwykle ma swdj
konkretny impuls. Moze nim by¢ zalecenie lekarza, niepokojace objawy, doswiadczenia bliskich lub po prostu
potrzeba upewnienia sie, ze wszystko jest w porzadku.

« Najsilniejszg motywacja do wykonywania badan profilaktycznych
jest chec kontrolowania stanu zdrowia (46%), a jej znaczenie
wyraznie ros$nie wraz z wiekiem.

«  Dla mtodszych respondentéw wieksze znaczenie maja
historia choréb w rodzinie, informacje znalezione w
mediach oraz wsparcie bliskich, podczas gdy starsi
kieruja sie przede wszystkim zaleceniami lekarza i
wtasnymi doswiadczeniami zdrowotnymi.

« Kobiety czesciej niz mezczyzni wykonuja
badania z mysla o kontroli zdrowia,
zaleceniach lekarza oraz historii choréb
w rodzinie.
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Wyniki w podziale na ptec

Co najczesciej motywuje Pana/Panig
do wykonywania badan profilaktycznych?
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Najwazniejszym motywatorem okazuje sie che¢ kontrolowania stanu zdrowia. Takg odpowiedz wskazata
niemal potowa badanych. Na kolejnych miejscach znalazty sie zalecenia lekarza oraz wtasne problemy
zdrowotne. Oznacza to, ze zarowno osobista odpowiedzialno$¢ za zdrowie, jak i kontakt z systemem ochrony
zdrowia odgrywaja kluczowa role w podejmowaniu dziatan profilaktycznych.

Analiza wynikéw w podziale na wiek pokazuje wyrazne réznice w czynnikach sktaniajacych do podejmowania
dziatan profilaktycznych. Wsrdéd oséb po 60. roku zycia zdecydowanie ro$nie znaczenie zalecen lekarza (55%),
wtasnych probleméw zdrowotnych (46%) oraz potrzeby kontrolowania stanu zdrowia (57%). W mtodszych
grupach czesciej pojawiaja sie natomiast motywacje zwigzane z historig choréb w rodzinie, informacjami
znalezionymi w mediach i internecie czy namowa bliskich.

Widoczne sa takze réznice miedzy kobietami i mezczyznami. Kobiety czesciej deklaruja, ze do wykonywania
badan profilaktycznych sktania je che¢ kontrolowania stanu zdrowia (50% wobec

41%), a takze zalecenia lekarza i historia chordb w rodzinie. Mezczyzni
czesciej wskazuja natomiast wtasne problemy zdrowotne oraz czesciej
deklaruja brak czynnikéw, ktére motywowatyby ich do wykonywania
badan. Wyniki te sg spdjne z wczesniejszymi obserwacjami

w badaniu, wskazujacymi na wieksza aktywno$¢ kobiet

w zakresie profilaktyki.

Relatywnie rzadko jako czynnik sktaniajacy do badan wskazywane
s3 rozwigzania zwigzane z miejscem pracy. Akcje profilaktyczne
organizowane przez pracodawce wymienia 8% badanych,

a mozliwos¢ wykonania badan w ramach prywatnej opieki
medycznej - 10%. Pokazuje to, ze potencjat dziatan
profilaktycznych realizowanych lub wspieranych

w Srodowisku pracy pozostaje istotnym obszarem

do dalszego wykorzystania.
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Czynniki zniechecajace do wykonywania badan profilaktycznych

Cho¢ wiekszo$¢ Polakéw dostrzega znaczenie regularnych badan, w praktyce ich wykonywanie moze wigzac sie
z roznymi barierami.

Czynniki (de)motywujace do wykonania badan profilaktycznych

Najwiekszymi barierami utrudniajagcymi wykonywanie badan
profilaktycznych sa dtugi czas oczekiwania na wizyte

lub badanie (32%), koszty badan (31%) oraz trudny

dostep do specjalistow (30%).

Brak czasu (20%) oraz obowigzki zawodowe (10%)
sg wskazywane rzadziej niz problemy zwigzane
z dostepnoscia opieki zdrowotnej.

Co najczesciej zniecheca Pana/Pania do dbania o zdrowie
i wykonywania badan profilaktycznych?

Dtugi czas oczekiwania na wizyte lub badanie
Koszty badan
Trudny dostep do specjalistow

Brak czasu

0 - Obawiam sie wynikéw badan
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C

Brak potrzeby lub objawéw

Obowigzki zawodowe

Zapominam o badaniach

T 11 I IT
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Obowigzki rodzinne
Nie wiem, jakie badania powinienem/powinnam wykonywaé
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32
31
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20
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9
8
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1

Nic nie utrudnia mi dbania o zdrowie - 18

Dane w %; n=1001, pytania wielokrotnego wyboru, mozliwo$¢ wyboru maksymalnie 3 odpowiedzi
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Wsrdd najczesciej wskazywanych znajduja sie dtugi czas oczekiwania na wizyte lub badanie, koszty badan
oraz ograniczona dostepnosc specjalistow.

Znaczenie poszczegdlnych barier zmienia sie wraz z wiekiem. W mtodszych grupach wiekowych czesciej
wskazywane sg koszty badan - wsrdd oséb w wieku 25-29 lat wymienia je 53% respondentéw. Z kolei osoby
starsze czesciej zwracaja uwage na dostepnosc specjalistow i czas oczekiwania. W grupie oséb po 60. roku zycia
38% wskazuje trudnosci z dostepem do specjalistow, a 37% - dtugi czas oczekiwania na wizyte lub badanie.

Rzadziej wskazywane sa bariery zwigzane z wiedzg o profilaktyce i organizacja codziennych obowigzkéw. 7%
respondentéw deklaruje, ze nie wie, jakie badania powinno wykonywad, natomiast 9% przyznaje, ze zdarza im
sie 0 nich zapominad.

Obawe przed wynikiem badania wskazuje 16% respondentéw. Jest to odsetek nizszy niz w przypadku
najczesciej wymienianych barier zwigzanych z czasem oczekiwania, kosztami czy dostepnoscia specjalistow.
Pokazuje to, ze decyzje dotyczace profilaktyki sg ksztattowane przez rézne czynniki - zaréwno zwigzane z
indywidualnymi obawami i postawami, jak i z praktycznymi mozliwosciami wykonania badania.
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Komentarz

Codzienne decyzje dotyczace zdrowia podejmowane sg w warunkach ograniczonego czasu, uwagi
i energii. Wiele osob funkcjonuje w ciggtym balansowaniu miedzy praca, obowigzkami rodzinnymi,
zyciem prywatnym i rozwojem zawodowym. W takiej rzeczywisto$ci zdrowie pozostaje wazna
wartoscia, jednak nie zawsze przektada sie na konkretne dziatania. Nie dlatego, ze jest
bagatelizowane, ale dlatego, ze musi konkurowac z wieloma innymi potrzebami i zobowigzaniami
pojawiajacymi sie na co dzien.

Wyniki badania pokazuja, ze Polacy sg $wiadomi znaczenia profilaktyki zdrowotnej. Jednoczesnie
najczesciej wskazywane bariery zwigzane z wykonywaniem badan profilaktycznych nie dotycza braku
wiedzy czy niewystarczajacej motywacji. Znacznie czesciej respondenci zwracajg uwage na elementy
organizacyjne, takie jak dtugi czas oczekiwania na wizyte lub badanie, koszty diagnostyki

oraz utrudniony dostep do specjalistow. Z perspektywy patient experience jest to bardzo wazny
sygnat. Oznacza bowiem, ze problemem nie jest samo przekonanie pacjenta o wartosci profilaktyki,
ale trudnos¢ w przetozeniu tej intencji na konkretne dziatanie.

Pacjenci podejmuja decyzje zdrowotne w kontekscie codziennego zycia, ograniczonego czasu

i dostepnych zasobdéw. Kazda dodatkowa przeszkoda na drodze do badania, niezaleznie od tego,

czy jest nig dtugie oczekiwanie, skomplikowany proces organizacyjny czy koszt Swiadczenia, zwieksza
wysitek zwiazany z realizacja potrzeby zdrowotnej. W efekcie nawet osoby deklarujace cheé
regularnego wykonywania badan mogg odktadacd je na poznie;.

Dodatkowego kontekstu dostarczajg deklaracje respondentdéw dotyczace zmeczenia, stresu

i problemodw z regeneracja. Na ich podstawie mozna przypuszczad, ze dla wielu oséb zdrowie jest dzi$
definiowane przede wszystkim jako zdolno$¢ do codziennego funkcjonowania. Dopdki nie pojawiaja
sie wyrazne ograniczenia, sygnaty przecigzenia organizmu nie zawsze staja sie impulsem

do wykonania badan profilaktycznych. Tym bardziej istotne jest, aby droga do diagnostyki

byta jak najprostsza.

Mozna wiec powiedzied, ze profilaktyka staje sie dzi$ nie tylko kwestig Swiadomosci zdrowotnej,

ale takze doswiadczenia zwigzanego z korzystaniem z opieki zdrowotnej. O tym, czy pacjent wykona
badanie, coraz czesciej decyduje nie tylko poziom wiedzy, lecz liczba barier, ktére napotyka po drodze.
Wyniki raportu pokazuja, ze skuteczne wspieranie profilaktyki wymaga nie tylko edukowania, ale takze
tworzenia rozwigzan, ktére czynia dbanie o zdrowie

tatwiejszym, bardziej dostepnym i lepiej

dopasowanym do realiow wspotczesnego zycia.

Jarostaw Siwek, Koordynator Badan
Satysfakcji PZU Zdrowie
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35% osob w wieku
18-24 lata czesto
odczuwa przewlekte
zmeczenie




Praca a zdrowie

I 66% pracujacych doswiadcza symptomow wypalenia
zawodowego przynajmniej od czasu do czasu ZDROWIE



Wptyw pracy na zdrowie

Aktywno$¢ zawodowa jest jednym z najwazniejszych elementéw codziennego zycia. To wtasnie w pracy
spedzamy znaczna czes¢ dnia, realizujemy swoje ambicje zawodowe i zapewniamy sobie bezpieczerstwo
finansowe. Jednoczesnie srodowisko pracy moze wptywac zaréwno na zdrowie fizyczne, jak i psychiczne.
Pytania z tej sekcji skierowano wytacznie do respondentéw pracujacych zawodowo (N=705).

+ Co czwarty pracownik uwaza, ze jego praca wptywa na zdrowie pozytywnie (25%), ale niemal tyle samo
dostrzega wptyw negatywny (26%).

« Najwiekszym zagrozeniem dla zdrowia pracownikéw sg stres i presja (43%), a nastepnie nadmiar
obowigzkdw (27%) oraz dtugotrwata praca przy komputerze (21%).

« Najbardziej negatywnie wptyw pracy na zdrowie oceniaja mieszkancy matych miejscowosci oraz osoby
w wieku 30-39 lat.
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wptywa na zdrowie:

49

20

I 7decydowanie negatywnie

B2B
26 N Raczej negatywnie
Ani pozytywnie, ani negatywnie
T2B
Raczej pozytywnie
25

Zdecydowanie pozytywnie

Dane w %; n=705

T2B - suma odpowiedzi ,Raczej pozytywnie” i ,Zdecydowanie pozytywnie”
B2B - suma odpowiedzi ,,Raczej negatywnie” i ,,Zdecydowanie negatywnie”
*pytanie jednokrotnego wyboru

36



@ Ktore z ponizszych czynnikow w pracy najbardziej obciazaja zdrowie?

stres presi I >
Nadmiar obowiazkow [N 27

Dtugotrwata praca przy komputerze - 21

Brak czasu na regeneracie [ 18

Hatas - 17

Niepewnos¢ zatrudnienia [ 17
Trudne relacje w pracy [ 17

Praca zmianowa - 15

Ograniczona mozliwo$¢ ruchu - 12

Dtugi dojazd do pracy [JjJj o

Nieergonomiczne stanowisko pracy [ 7

Inne | 1

Zaden z powyzszych [} 9

Dane w %; n=705
*pytanie wielokrotnego wyboru mozliwo$é wyboru

Wptyw pracy na zdrowie

Niezaleznie od ptci, wieku czy miejsca
zamieszkania jeden z czynnikdw

dominuje nad wszystkimi pozostatymi.

To stres i presja, ktore wskazuje 43%

badanych. Co wiecej, stres i presja s

najczesciej wskazywanym obcigzeniem

we wszystkich grupach. Szczegdlnie wysokie
wyniki obserwujemy w grupach 18-24 lata (45%)
oraz 50-59 lat (46%).

Drugim najczesciej wskazywanym problemem jest nadmiar
obowigzkdw. Najczesciej wskazuja go osoby w wieku 50-59 lat -
34%. W grupie 30-39 lat odsetek wynosi 30%, natomiast wsréd osob w wieku 40-49 lat - 22%.

Interesujace roznice pojawiaja sie rowniez pomiedzy mieszkancami réznych typow miejscowosci. W matych
miastach do 20 tys. mieszkancow az 32% respondentéw uwaza, ze praca wptywa na ich zdrowie negatywnie.
Dla poréwnania w miastach od 20 do 100 tys. mieszkancow odsetek ten wynosi jedynie 19%.

Analiza czynnikéw obcigzajacych zdrowie pokazuje takze, ze wspotczesne zagrozenia zawodowe majg

coraz czesciej charakter psychiczny i organizacyjny, a nie fizyczny. Brak czasu na regeneracje, niepewnos¢
zatrudnienia czy trudne relacje w pracy sa wskazywane czesciej niz nieergonomiczne stanowisko pracy

czy dtugi dojazd. Oznacza to, ze wyzwaniem dla pracodawcdw staje sie dzis nie tylko tworzenie bezpiecznych
warunkdow pracy, ale réwniez ograniczanie przecigzenia i wspieranie dobrostanu psychicznego pracownikow.
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Stres i zawodowe wyczerpanie

Stres jest czestym elementem zycia zawodowego. Krétkotrwale moze by¢ naturalng reakcjg na wyzwania
i wymagania, jednak utrzymujacy sie przez dtuzszy czas moze niekorzystnie wptywac na zdrowie,

samopoczucie i codzienne funkcjonowanie.

+ Cotrzecia osoba aktywna zawodowo odczuwa stres zwigzany
z praca co najmniej kilka razy w tygodniu, a 9% doswiadcza
go codziennie.

« Zawodowe wyczerpanie jest jeszcze powszechniejsze
niz stres. 36% pracownikdéw odczuwa je codziennie lub
kilka razy w tygodniu, a kolejne 38% kilka razy
w miesigcu.

« Kobiety czesciej niz mezczyzni deklaruja
zardwno czeste odczuwanie stresu,
jak i wyczerpania po pracy.

Jak czesto odczuwa Pan/i
stres zwigzany z praca?

Codziennie 9

Kilka razy w tygodniu . 23
Kilka razy w miesiacu - 39
Kilka razy w roku l 16

Nigdy lub prawie nigdy I 13

Dane w %; n=705

Stres i zawodowe wyczerpanie

Praca a zdrowie

@ Jak czesto po zakonczeniu
pracy odczuwa Pan/Pani
wyczerpanie zwigzane z
obowiazkami zawodowymi?
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Wyniki pokazuja, ze dla zdecydowanej wiekszosci pracownikow stres nie jest zjawiskiem sporadycznym.
Jedynie 13% respondentéw deklaruje, ze nigdy lub prawie nigdy go nie doswiadcza. Najwieksza grupa
badanych odczuwa stres kilka razy w miesigcu (39%), jednak az 32% doswiadcza go codziennie lub kilka razy
w tygodniu. Oznacza to, ze dla co trzeciego pracownika stres jest statym elementem zawodowej rzeczywistosci.

Jeszcze czesciej pracownicy mdéwiag o wyczerpaniu po pracy. Codziennie lub kilka razy w tygodniu doswiadcza
g0 36% respondentoéw, a kolejnych 38% kilka razy w miesiacu. Tylko co dziesiaty pracownik deklaruje, ze niemal
nigdy nie wraca z pracy wyczerpany. Wyniki pokazuja, ze wyczerpanie zwigzane z praca jest czestym
doswiadczeniem w badanej grupie.

Widoczne sa rowniez réznice miedzy kobietami i mezczyznami. Kobiety czesciej deklaruja codzienny stres
(10% wobec 8%) oraz czeste wyczerpanie po pracy (40% wobec 32% odpowiedzi ,,codziennie” lub ,kilka razy
w tygodniu”). Mezczyzni czesciej niz kobiety deklarujg natomiast, ze stresu i wyczerpania doswiadczajg rzadko
lub niemal nigdy.

Wyniki badania pokazuja, ze dla wielu pracownikéw najwiekszym wyzwaniem nie jest pojedynczy moment
zwiekszonej presji, lecz dtugotrwate funkcjonowanie w stanie ciaggtego napiecia i zmeczenia. W potaczeniu
z wezesniej identyfikowanymi Zrédtami obcigzenia, takimi jak stres, nadmiar obowiazkdw czy brak czasu
na regeneracje, tworzy to obraz Srodowiska pracy, ktére coraz czesciej wptywa nie tylko na efektywnos¢
zawodowa, ale réwniez na zdrowie i jako$¢ zycia pracownikow.

Praca a zdrowie 39



Odczuwane skutki stresu

Konsekwencje dtugotrwatego obcigzenia nie ograniczaja sie wytacznie do samopoczucia psychicznego.
Dla wielu Polakdw stres jest nie tylko chwilowym napieciem, ale doswiadczeniem wptywajacym na codzienne
samopoczucie i zdolnos$¢ do regeneracji.

« Najczesciej wskazywanym objawem przypisywanym stresowi jest pogorszenie samopoczucia psychicznego.
Najwiecej respondentdéw wskazuje obnizony nastrdj (32%), ciagte zmeczenie (30%), rozdraznienie (29%),
zaburzenia snu (28%) oraz gonitwe mysli (27%).

«  Kobiety czesciej niz mezczyzni doswiadczaja wiekszosci objawodw stresu, szczegdlnie ciggtego zmeczenia,
zaburzen snu, boléw gtowy i gonitwy mysli.

« Najsilniej skutki stresu odczuwaja osoby mtode. W grupach 18-24 i 25-29 lat dominuja obnizony nastroj,
zmeczenie, trudnosci z koncentracja oraz niepokd;.

@ Ktorych z ponizszych objawow stresu doswiadcza Pan/i najczesciej?

Obnizony nastréj _ 32
Ciagte zmeczenie _ 30
Rozdraznienie _ 29
Zaburzenia snu _ 28
Niepoké; lub gonitwa mysli |G 2
Béle gtowy _ 24
Béle karku lub plecow _ 23
Trudnosci z koncentracja _ 21
Napiecie miesni _ 17
Przyspieszone bicie serca - 15
Problemy zotadkowe - 13

Sieganie po wieksza ilo$¢ uzywek . 5

Nie odczuwam takich objawéw - 14

Dane w %; n=1001, pytania wielokrotnego wyboru,
mozliwo$¢ wyboru maksymalnie 5 odpowiedzi.

Odczuwane skutki stresu
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Wyniki badania pokazuja, ze najczesciej odczuwane konsekwencje stresu dotyczg sfery emocjonalnej
i psychicznej. Na pierwszym miejscu znalazt sie obnizony nastréj (32%), a tuz za nim ciagte zmeczenie (30%),
rozdraznienie (29%), zaburzenia snu (28%) oraz niepokdj i gonitwa mysli (27%).

Analiza wynikéw wedtug ptci pokazuje, ze kobiety czesciej deklaruja wiekszos¢ objawdw
stresu. Szczegdlnie duze réznice widoczne sg w przypadku ciagtego zmeczenia

(33% kobiet wobec 26% mezczyzn), zaburzen snu (32% vs 24%), niepokoju i gonitwy
mysli (30% vs 23%) oraz bdlow gtowy (28% vs 20%). Jednoczesnie niemal co piaty

mezczyzna deklaruje, ze nie doswiadcza zadnych z wymienionych objawéw,
podczas gdy wsrdd kobiet odsetek ten wynosi zaledwie 10%.

Ktérych z ponizszych objawow stresu doswiadcza Pan/i najczesc
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Najbardziej narazone na skutki stresu sg osoby mtode. W grupie 18-24 lata az 40% respondentéw wskazuje
obnizony nastroj i ciagte zmeczenie, a ponad jedna trzecia doswiadcza trudnosci z koncentracja. Podobnie
wyglada sytuacja w grupie 25-29 lat, gdzie az 45% badanych wskazuje ciagte zmeczenie. Wraz z wiekiem cze$é
objawoéw psychicznych wystepuje rzadziej, natomiast czesciej pojawiaja sie dolegliwosci fizyczne, takie jak béle
karku i plecow czy zaburzenia snu.

Przekraczanie granic miedzy zyciem prywatnym a zawodowym

Wspotczesny rynek pracy coraz czesciej zaciera granice miedzy czasem przeznaczonym na prace a czasem
przeznaczonym na odpoczynek i regeneracje. Mozliwosc pracy z dowolnego miejsca, stata dostepnosc
komunikatoréw oraz rosngca presja zwigzana z obowigzkami zawodowymi sprawiaja, ze wielu pracownikow
pozostaje w gotowosci do dziatania nawet wtedy, gdy ich organizm wyraznie sygnalizuje potrzebe odpoczynku.

«  Praca mimo choroby jest powszechnym zjawiskiem. Siedmiu na dziesieciu pracownikdw przyznaje,
ze zdarza im sie wykonywac obowigzki zawodowe mimo stanu zdrowia uzasadniajacego odpoczynek
lub zwolnienie lekarskie.

« Co piagty pracownik doswiadcza kontaktu stuzbowego poza godzinami pracy co najmniej kilka razy
w tygodniu, a niemal potowa spotyka sie z nim przynajmniej kilka razy w miesiacu.

Czestotliwos¢ pracy mimo choroby r6zni sie pomiedzy grupami wiekowymi, jednak wyniki nie pokazuja
jednoznacznej, liniowej zaleznosci wraz z wiekiem. Najwyzszy odsetek odpowiedzi ,,czesto” lub ,bardzo czesto”
wystepuje w grupie 18-24 lata (36%) oraz 30-39 lat (34%). Wynik dla najmtodszej grupy nalezy interpretowaé
ostroznie ze wzgledu na niewielkg liczebnos$¢ préoby (n=33).

Czy zdarza sie Panu/Pani pracowaé mimo choroby lub ztego samopoczucia,
ktore uzasadniatoby odpoczynek lub zwolnienie lekarskie?
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miedzy zyciem prywatnym a zawodowym

Przekraczanie granic

Praca a zdrowie

@ Czy zdarza sie, ze przetozony,
wspotpracownicy lub klienci
kontaktuja sie z Panem/Pania
w sprawach stuzbowych
poza godzinami pracy?

Codziennie
lub prawie codziennie

Kilka razy w tygodniu 16

Kilka razy w miesigcu

Rzadziej niz raz .
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Nie dotyczy M 6
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68% pracownikéw deklaruje, ze pracuje mimo
choroby co najmniej czasami, w tym 30% -
czesto lub bardzo czesto. Zdarza im sie
wykonywac obowigzki zawodowe mimo ztego
samopoczucia lub stanu zdrowia, ktory
uzasadniatby odpoczynek. Co dziesiaty
respondent deklaruje, ze robi to bardzo czesto.
Wynik ten moze Swiadczy¢ zaréwno

o0 rosnacym poczuciu odpowiedzialnosci

za wykonywang prace, jak i o trudnosciach

z odtaczeniem sie od obowigzkow
zawodowych.

Najczesciej do pracy mimo choroby przyznaja
sie osoby mtodsze i bedace w Srodku kariery
zawodowej. W grupie 18-24 lata az 36%
respondentéw deklaruje, ze robi to czesto
lub bardzo czesto. Wsréd oséb po 60. roku
zycia odsetek ten spada do 27%,

a jednoczes$nie rosnie liczba 0sob, ktore
deklaruja, ze rzadko lub nigdy nie pracuja
podczas choroby. Moze to Swiadczy¢

o wiekszym doswiadczeniu zawodowym,
lepszej umiejetnosci wyznaczania granic lub
wiekszej Swiadomosci znaczenia regeneraciji.
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Widoczne sa réwniez roznice miedzy kobietami i mezczyznami. Kobiety nieco czesciej deklaruja prace mimo
choroby (31% odpowiedzi ,czesto” lub ,bardzo czesto”), podczas gdy wsrdd mezczyzn odsetek ten wynosi 28%.
Jednoczes$nie mezczyzni czesciej wskazuja, ze nigdy nie podejmujg obowiazkéw zawodowych w czasie choroby.

Drugim przejawem zacierania granic miedzy praca a zyciem prywatnym jest kontakt stuzbowy poza godzinami
pracy. Choc tylko 4% pracownikéw doswiadcza go codziennie, kolejne 16% spotyka sie z nim kilka razy

w tygodniu, a 25% kilka razy w miesigcu. Oznacza to, ze dla niemal potowy pracownikéw kontakt zawodowy
po pracy jest regularnym elementem codziennosci.

Co ciekawe, czesciej z taka sytuacja spotykaja sie kobiety. Az 18% kobiet deklaruje kontakt stuzbowy kilka razy
w tygodniu, wobec 13% mezczyzn. Mezczyzni czesciej wskazuja natomiast odpowiedzi ,kilka razy w miesigcu”
lub ,rzadziej niz raz w miesigcu”. Wyniki sugeruja, ze granice miedzy zyciem zawodowym i prywatnym stajg sie
coraz bardziej ptynne, a dla wielu oséb praca nie konczy sie w momencie opuszczenia biura czy wytgczenia
komputera.

Badanie pokazuje, ze jednym z najwiekszych wyzwan wspotczesnego rynku pracy staje sie nie tylko poziom
stresu czy liczba obowiagzkéw, ale takze umiejetnosé zachowania przestrzeni na odpoczynek, regeneracje
i zdrowienie. To wtasnie te obszary coraz czesciej decyduja o dtugofalowym dobrostanie pracownikdow.

Work-life balance, wsparcie i wypalenie zawodowe

W ostatnich latach pojecia work-life balance i dobrostan pracownikdow staty sie jednymi z najczesciej
omawianych tematéw rynku pracy. Coraz czesciej mowi sie nie tylko o efektywnosci, ale rowniez o jakosci
Srodowiska pracy oraz wsparciu, jakie pracownicy otrzymujg od organizacji.

« Ponad dwie trzecie pracownikow (68%) deklaruje, ze udaje im sie zachowac rownowage miedzy praca
a zyciem prywatnym, jednak jednoczesnie az 66% doswiadcza
symptomow wypalenia zawodowego przynajmniej od czasu
do czasu.

«  Wiekszos¢ pracownikéw (59%) moze liczy¢
na wsparcie przetozonego lub zespotu
w trudniejszych okresach pracy.

«  Najwieksze trudnosci z zachowaniem work-life
balance deklarujg najmtodsi pracownicy.
Czeste symptomy wypalenia zawodowego
najczesciej wskazuja osoby w wieku 30-59 lat
oraz mieszkancy najwiekszych miast.
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Work-life balance, wsparcie i wypalenie zawodowe

Czy ma Pan/i poczucie, @ Czy w trudniejszych okresach

ze zachowuje rownowage miedzy pracy moze Pan/i liczy¢

praca a zyciem prywatnym? na wsparcie przetozonego
lub zespotu?
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Wiekszos¢ aktywnych zawodowo respondentdéw uwaza, ze udaje im sie zachowad rownowage miedzy praca

a zyciem prywatnym. Pozytywnie ocenia j3 68% respondentéw. Jednoczesnie niemal co czwarty pracownik
przyznaje, ze nie zachowuje takiej rownowagi. Najwieksze trudnosci maja osoby najmtodsze. W grupie 18-24
lata az 42% respondentdw deklaruje brak work-life balance, podczas gdy wsréd oséb po 60. roku zycia odsetek
ten spada do 13%. Wyniki sugeruja, ze wraz z doswiadczeniem zawodowym rosnie umiejetnos¢ wyznaczania
granic miedzy zyciem prywatnym a praca.

Znaczenie ma rowniez miejsce zamieszkania. Najlepiej rownowage miedzy zyciem zawodowym a prywatnym
oceniaja mieszkancy miast do 20 tys. mieszkancow, natomiast wiecej trudnosci deklaruja mieszkancy
najwiekszych miast. W miastach powyzej 500 tys. mieszkaricow niemal co trzeci respondent przyznaje,

ze nie udaje mu sie zachowad odpowiedniej rownowagi miedzy pracg a zyciem prywatnym.

Wiekszos¢ badanych pozytywnie ocenia wsparcie w miejscu pracy. Niemal 60% deklaruje, ze w trudniejszych
okresach moze liczy¢ na pomoc przetozonego lub wspétpracownikdw, natomiast ponad jedna czwarta nie ma
takiego poczucia. Najczesciej dostepnosc wsparcia deklaruja osoby po 60. roku zycia oraz mieszkancy matych
i $rednich miast.

Istotnym sygnatem sa wyniki dotyczace wypalenia zawodowego. 24% badanych deklaruje, ze nie doswiadcza
jego symptomow, blisko potowa odczuwa je czasami, a 17% - czesto. Wyniki wskazuja wiec, ze symptomy
wypalenia sa doswiadczeniem obecnym w znacznej czesci badanej grupy.

Czeste symptomy wypalenia zawodowego najczesciej wskazujg osoby w wieku 30-59 lat. Widoczne sg rowniez
roznice ze wzgledu na miejsce zamieszkania: w najwiekszych miastach czeste symptomy wskazuje 26%
respondentdw, wobec 11% w miastach liczacych od 100 do 500 tys. mieszkancow.

Wyniki pokazuja ztozony obraz funkcjonowania zawodowego Polakdw. Z jednej strony wiekszo$¢ badanych
pozytywnie ocenia rownowage miedzy praca a zyciem prywatnym i deklaruje mozliwo$¢ uzyskania wsparcia
w miejscu pracy. Z drugiej - znaczna czes¢ respondentdw doswiadcza przynajmniej okresowo symptomow
wypalenia zawodowego. Pokazuje to, ze dobrostan w pracy obejmuje wiele wzajemnie powigzanych aspektow
i nie powinien byc¢ oceniany wytacznie przez pryzmat work-life balance.
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Komentarz

Wyniki raportu pokazujg interesujacy paradoks wspotczesnego zycia zawodowego. Z jednej strony
wiekszos¢ pracownikow deklaruje, ze zachowuje rownowage miedzy pracg a zyciem prywatnym, z
drugiej jednak znaczna czes$¢ doswiadcza symptomdw wypalenia zawodowego, przemeczenia i stresu.
Pokazuje to, ze work-life balance nie powinien by¢ dzi$ rozumiany wytacznie jako podziat czasu miedzy
obowigzki zawodowe i Zycie osobiste. Coraz wiekszego znaczenia nabiera umiejetno$¢ efektywnego
zarzadzania wtasnymi zasobami psychofizycznymi.

W praktyce oznacza to zdolnos¢ do regeneracji, Swiadomego odpoczynku oraz odbudowy energii
potrzebnej do codziennego funkcjonowania. Mozna bowiem formalnie koriczy¢ prace o okreslonej
godzinie, a jednoczesnie pozostawac mentalnie zaangazowanym w obowiazki zawodowe. W takich
sytuacjach czas wolny nie zawsze staje sie czasem rzeczywistego odpoczynku. To wtasnie zdolno$¢
do odtaczania sie od pracy, stawiania granic oraz Swiadomego korzystania z czasu przeznaczonego
na regeneracje staje sie jedna z kluczowych kompetencji zdrowotnych XXI wieku.

Szczegblnie istotne jest spojrzenie na odpoczynek nie jako na nagrode za wykonana prace, lecz jako
niezbedny element utrzymania wysokiej sprawnosci poznawczej, emocjonalnej i fizycznej. Badania
oraz doswiadczenia organizacji inwestujgcych w dobrostan pracownikéw pokazuja, ze osoby,

ktére potrafig skutecznie regenerowac swoje zasoby, charakteryzujg sie wyzszym poziomem
zaangazowania, wiekszg odpornoscia na stres, lepsza koncentracjg oraz nizszym ryzykiem
wypalenia zawodowego.

Warto rowniez zwrdci¢ uwage na role pracodawcéw. Budowanie kultury organizacyjnej wspierajacej
zdrowie nie ogranicza sie do oferowania benefitow. Coraz wieksze znaczenie maja rozwigzania, ktore
pomagaja pracownikom zarzadzac energia i regeneracja, takie jak promowanie zdrowych granic
miedzy praca a zyciem prywatnym, wspieranie liderow w zakresie zarzadzania dobrostanem zespotow
czy tworzenie Srodowiska pracy sprzyjajacego odpoczynkowi i odzyskiwaniu zasobow.

W Swiecie, w ktérym coraz wiecej 0séb funkcjonuje pod presja czasu, sukces zawodowy nie powinien
by¢ mierzony wytacznie liczbg wykonanych zadan. Réwnie wazna staje sie zdolnos$¢ do utrzymywania
wtasnej efektywnosci w dtugim okresie. Umiejetnosé rownowazenia wysitku i regeneracji nie jest
oznaka mniejszego zaangazowania, lecz przejawem dojrzatego podejscia do zdrowia, pracy i rozwoju
zawodowego. To wtasnie ona pozwala budowad trwatg produktywnosc, dobrostan i satysfakcje

z zycia.

Monika May-Maciejewska, Trener - Ekspert ds. Rozwoju Projektow Edukacyjnych, PZU Zdrowie
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Benefity zdrowotne. Czego oczekuja pracownicy od pracodawcow?

Zdrowie zajmuje wazne miejsce wsrdd oczekiwan pracownikdéw wobec benefitéw. Wyniki badania pokazuja
zainteresowanie nie tylko dostepem do opieki medycznej, ale takze rozwigzaniami wspierajacymi profilaktyke,
odpoczynek i dobrostan.

+ Najbardziej pozadanymi benefitami zdrowotnymi sg dodatkowe dni wolne zwigzane ze zdrowiem (47%),
programy profilaktyczne i badania zdrowotne (40%), prywatna opieka medyczna (40%) oraz
dofinansowanie opieki medycznej dla cztonkdw rodziny (40%).

«  Kobiety czesciej niz mezczyzni oczekuja benefitow zwigzanych z profilaktyka, zdrowiem rodziny oraz
mozliwoscia regeneraciji.

« Najwieksze potrzeby dotyczace benefitdw zdrowotnych deklaruja osoby w wieku 40-59 lat oraz mieszkaricy
mniejszych miejscowosci.

(&
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W odniesieniu do ponizszych benefitow zwigzanych ze zdrowiem prosze
wskazad, ktére z nich sa oferowane przez Pana/Pani pracodawce, z ktorych
Pan/Pani korzysta oraz z ktorych chciat(a)by Pan/Pani korzystac
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Najwiekszym zainteresowaniem ciesza sie rozwigzania wspierajace odpoczynek i profilaktyke. Prawie potowa
badanych chciataby korzystac z dodatkowych dni wolnych zwigzanych ze zdrowiem, cho¢ ich pracodawca
obecnie ich nie oferuje. Bardzo wysokie zainteresowanie budza takze programy profilaktyczne, prywatna
opieka medyczna oraz dofinansowanie opieki medycznej dla cztonkéw rodziny. Wyniki pokazuja, ze zdrowie
pracownikdw coraz czesciej postrzegane jest szerzej niz tylko przez pryzmat leczenia choroby.

Widoczne sa takze rdznice miedzy kobietami i mezczyznami. Kobiety czesciej deklaruja zainteresowanie
programami profilaktycznymi (44% wobec 37%), opieka medyczna dla cztonkdw rodziny (43% wobec 36%)
oraz dodatkowymi dniami wolnymi zwigzanymi ze zdrowiem (52% wobec 42%). Wyniki wskazuja zatem
na nieco odmienne oczekiwania kobiet i mezczyzn wobec poszczegdlnych form wsparcia zdrowotnego.

Interesujace sa rowniez roznice pokoleniowe. W grupach 40-49 i 50-59 lat szczegdlnie wysokie jest
zainteresowanie dodatkowymi dniami wolnymi zwigzanymi ze zdrowiem (odpowiednio 50% i 48%),

a takze wsparciem psychologicznym oraz opieka medyczng dla cztonkdw rodziny. To wtasnie osoby znajdujgce
sie w okresie najwiekszego obcigzenia obowigzkami zawodowymi i rodzinnymi najczesciej oczekuja

od pracodawcéw wsparcia pozwalajacego zadbac o zdrowie.

Miejsce zamieszkania rowniez wptywa na oczekiwania wobec benefitow. Mieszkafncy matych miast do 20 tys.
mieszkancow szczegdlnie czesto deklaruja zainteresowanie prywatng opieka medyczna (50%), programami
profilaktycznymi (50%), dodatkowymi dniami wolnymi zwigzanymi ze zdrowiem (50%) oraz dofinansowaniem
opieki zdrowotnej dla cztonkdw rodzin (47%).

Na uwage zastuguje takze stosunkowo niska dostepnos¢ wsparcia psychologicznego. Korzysta z niego zaledwie
9% pracownikéw, choc ponad jedna trzecia deklaruje, ze chciataby, aby pracodawca oferowat takie
rozwigzanie. Podobnie wyglada sytuacja w przypadku programéw profilaktycznych i badan zdrowotnych,
ktére sg obecnie dostepne dla okoto jednej trzeciej respondentéw, podczas gdy zainteresowanie nimi jest
znacznie wieksze.

Wyniki pokazuja, ze wsparcie zdrowia jest waznym elementem oczekiwan pracownikéw wobec benefitow.
Obejmuja one zaréwno dostep do opieki medycznej, jak i profilaktyke, wsparcie psychologiczne

czy rozwigzania sprzyjajace odpoczynkowi. Dla pracodawcéw moze to by¢ istotna wskazdwka

przy projektowaniu oferty Swiadczen odpowiadajacej na potrzeby réznych grup pracownikow.
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Czy pracodawcy realnie dbaja o zdrowie pracownikow?

Firmy inwestuja w prywatna opieke medyczna, programy profilaktyczne, dziatania wellbeingowe
czy rozwigzania wspierajace work-life balance. Pytanie brzmi jednak, czy dziatania te sa zauwazane przez
pracownikdw i czy przektadaja sie na poczucie realnego wsparcia.

«  Oceny pracownikow sa podzielone. 40% badanych uwaza, ze ich pracodawca dba o zdrowie pracownikéw,
natomiast 41% jest przeciwnego zdania.

« Najmniej pozytywnie dziatania pracodawcow oceniaja najmtodsi pracownicy. W grupie 18-24 lata 55%
badanych uwaza, ze pracodawca nie dba o zdrowie zatrudnionych oséb.

«  Najwyzszy odsetek pozytywnych ocen odnotowano wsréd oséb po 60. roku zycia oraz mieszkancéw miast
liczacych od 100 do 500 tys. mieszkafncow.

@ Czy uwaza Pan/Pani, ze pracodawca realnie dba o zdrowie pracownikow?
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Wyniki badania pokazuja, ze pracodawcy maja w tym obszarze jeszcze wiele do zrobienia. Pozytywnie dziatania
pracodawcy ocenia 40% respondentow, podczas gdy 41% uwaza, ze organizacje nie dbaja wystarczajaco
o zdrowie pracownikéw. Co piaty badany nie ma jednoznacznej opinii na ten temat.

Wyrazne réznice w ocenach widoczne s3 w zaleznosci od wieku. Najmniej pozytywnie dziatania pracodawcéw
oceniaja najmtodsi pracownicy. W grupie 18-24 lata ponad potowa respondentéw uwaza, ze pracodawca nie
dba o zdrowie pracownikéw, podczas gdy 36% ocenia jego dziatania pozytywnie. Wynik ten pokazuje,

ze wtasnie wsrdd najmtodszych pracownikow ocena zaangazowania pracodawcy w kwestie zdrowia jest
najbardziej krytyczna.

Zupetnie inaczej sytuacje oceniajg osoby po 60. roku zycia. W tej grupie 42% respondentéw uwaza,

ze pracodawca realnie dba o zdrowie pracownikéw, a negatywna opinie wyraza 31%. Moze to Swiadczy¢

o wiekszym zaufaniu do pracodawcéw, ale réwniez o odmiennych oczekiwaniach wobec miejsca pracy niz
wsréd mtodszych generaciji.

Na ocene wptywa takze miejsce zamieszkania. Najbardziej pozytywne opinie pojawiaja sie w miastach od 100
do 500 tys. mieszkancow, gdzie 44% respondentow uwaza, ze pracodawcy dbajg o zdrowie pracownikow.
Najbardziej krytyczni sa mieszkarncy wsi i matych miast, gdzie odsetek ocen negatywnych siega 44%.

Wyniki warto analizowac w kontekscie wczesniejszych czesci badania. Pracownicy jasno deklaruja, ze oczekuja
od pracodawcéw wiekszego zaangazowania w obszarze zdrowia, szczegdlnie poprzez rozwdj profilaktyki,
dodatkowe dni wolne zwigzane ze zdrowiem, wsparcie psychologiczne czy opieke medyczna dla cztonkdw
rodziny. Oznacza to, ze samo oferowanie pojedynczych benefitdw moze dzi$ nie wystarczaé. Coraz wiekszego
znaczenia nabiera budowanie kultury organizacyjnej, ktéra rzeczywiscie wspiera zdrowie, regeneracje

i dobrostan pracownikow.
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0d dobrostanu do efektywnosci

Komentarz

Polacy wiedza, ze zdrowie jest wazne, ale coraz czesciej przegrywa ono z codziennym pospiechem,
zmeczeniem i obowigzkami. Dla pracodawcdw oznacza to konieczno$é aktywniejszego wspierania
zdrowia pracownikdw, poniewaz stres i symptomy wypalenia zawodowego staja sie powszechnym
doswiadczeniem osob aktywnych zawodowo.

Wyniki raportu dobrze odzwierciedlajg trendy, ktére obserwujemy na co dzien w rozmowach

z pracodawcami. Dzi$ standardem stato sie zapewnianie dostepu do opieki medycznej nie tylko
pracownikom, ale réwniez cztonkom ich rodzin. Widzimy takze zmiane w sposobie myslenia

o benefitach zdrowotnych. Jeszcze kilka lat temu firmy koncentrowaty sie gtéwnie na podstawowych
pakietach medycznych, obecnie coraz czesciej wybieraja rozwigzania obejmujace szeroki zakres badan
diagnostycznych, dostep do wielu specjalistow oraz programy profilaktyczne.

Jako operator medyczny jestesmy przygotowani do budowania kompleksowego srodowiska
wspierajacego zdrowie pracownikéw. Obejmuje ono nie tylko pakiety medyczne i programy
profilaktyczne, ale rowniez dziatania zwigzane ze zdrowiem psychicznym, webinary dotyczace
radzenia sobie ze stresem, przecigzeniem zawodowym czy wypaleniem, a takze mozliwo$¢ organizacji
konsultacji lekarskich i badan bezposrednio w miejscu pracy.

Zdrowie pracownikow staje sie elementem strategii organizacji. Firmy dostrzegaja zwiazek miedzy
zdrowiem zespotu, efektywnoscia pracy i zaangazowaniem pracownikéw. Dlatego w najblizszych
latach mozemy spodziewac sie dalszego rozwoju rozwigzan wspierajgcych zaréwno profilaktyke,
jak i szeroko rozumiany dobrostan oséb aktywnych zawodowo.

Katarzyna Czupa, Kierownik Zespotu Produktow Zdrowotnych w PZU Zdrowie
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Podsumowanie

Zazwyczaj podsumowanie raportu sprowadza sie do odpowiedzi na pytanie: ,Co udato sie
sprawdzi¢?”. Tym razem proponujemy szersza refleksje. Wyniki badania pokazuja, ze Polacy sa
Swiadomi znaczenia zdrowia i profilaktyki, jednak az 15% badanych przyznaje, ze w ciggu ostatnich
12 miesiecy nie wykonato zadnego badania profilaktycznego. To pokazuje, ze miedzy Swiadomoscia
znaczenia profilaktyki a jej realizacja nadal pozostaje przestrzen do poprawy.

Raport pokazuje rdwniez, ze zdrowie psychiczne jest jednym z najwazniejszych wyzwan zdrowotnych
wspotczesnych Polakdw. 40% respondentdw ocenia swoj dobrostan psychiczny neutralnie lub
negatywnie, a 21% deklaruje, ze w ostatnim roku korzystato z pomocy psychologa, psychoterapeuty
lub psychiatry. Jednoczesnie przewlekte zmeczenie stato sie doswiadczeniem niemal powszechnym -
az 80% badanych odczuwato je w ciggu ostatnich trzech miesiecy przynajmniej sporadycznie.

Na uwage zastuguje nizsza ocena dobrostanu psychicznego wsrdd najmtodszych respondentéw

w poréwnaniu ze starszymi grupami wiekowymi.

Szczegdlnie interesujace wnioski przynosi cze$¢ badania poswiecona osobom aktywnym zawodowo.
W grupie os6b aktywnych zawodowo czesto wystepuja stres, przemeczenie i trudnosci zwigzane

z zachowaniem réwnowagi miedzy praca a zyciem prywatnym. Co trzeci pracownik odczuwa stres
zwigzany z praca co najmniej kilka razy w tygodniu, a 68% pracownikéw co najmniej czasami pracuje
mimo choroby lub ztego samopoczucia, ktore uzasadniatyby odpoczynek lub zwolnienie lekarskie.
Jednoczesnie 66% pracownikéw deklaruje, ze doswiadcza symptomdw wypalenia zawodowego
przynajmniej od czasu do czasu.

Wyniki badania prowadza do waznego wniosku: zdrowie pracujacych Polakéw staje sie jednym

z kluczowych wyzwan spotecznych. W przypadku oséb aktywnych zawodowo szczegdlnego znaczenia
nabiera mozliwos¢ taczenia obowigzkdéw zawodowych i prywatnych z dbaniem o wtasne zdrowie.
Wyniki badania pokazuja, ze przy wielu codziennych obcigzeniach czas na profilaktyke, odpoczynek

i regeneracje moze by¢ ograniczony.

O zdrowiu nie decyduja wytacznie pojedyncze wizyty lekarskie czy badania wykonywane raz na kilka
lat. O zdrowiu decyduja codzienne wybory, nawyki i mozliwosci, jakie mamy na kazdym etapie zycia.
Szczegblnie wtedy, gdy jestesmy najbardziej aktywni zawodowo, spotecznie i rodzinnie. To wtasnie
w tych latach budujemy fundament zdrowia na przysztosc. Dlatego pytanie postawione w tytule
raportu nie jest jedynie pytaniem o prace. Jest pytaniem o to, czy w $wiecie petnym obowigzkéw,
stresu i pospiechu potrafimy znalez¢ czas na najwazniejsza inwestycje - wtasne zdrowie.
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