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Streszczenie
W artykule podjęto próbę podsumowania stanu aktualnej wiedzy na temat strategii prewencji urazów związanych z pracą u fi-
zjoterapeutów. Przegląd danych literaturowych obejmuje wyszukane w bazach danych najważniejsze badania opublikowane do 
połowy 2015 r. Celem pracy jest prezentacja i analiza strategii prewencji urazów związanych z pracą u fizjoterapeutów na pod-
stawie dostępnego piśmiennictwa. Większość elementów tych strategii wciąż wymaga potwierdzenia w przyszłych badaniach.  
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Abstract
This manuscript presents the author’s attempt to review current knowledge on the prevention of work-related injuries in physi-
otherapists. The author analyzed the literature data concerning the results of studies published until first half of 2015. The aim of the 
paper is to present and analyze strategies for prevention of work-related injuries in physiotherapists, based on the literature review.  
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WSTĘP

Ustawa z dnia 30 października 2002 r. o ubezpieczeniu 
społecznym z tytułu wypadków przy pracy i chorób za-
wodowych zdefiniowała pojęcie ‘uraz’ jako uszkodze-
nie tkanek ciała lub narządów człowieka wskutek dzia-
łania czynnika zewnętrznego  [1]. Przeciążenie układu 
ruchu obejmuje zespół zjawisk, w których działanie me-
chaniczne przekracza wytrzymałość fizyczną lub wydol-
ność czynnościową elementów statyczno-dynamicznych 
organizmu człowieka. Fizjoterapeuci są grupą zawodo-
wą szczególnie narażoną na urazy ze względu na charak-
ter pracy – długotrwałe, intensywne, powtarzalne ruchy 
(w tym wibrujące i skręcające), wykonywane ze znaczną 
siłą, często w niewygodnych pozycjach. 

Najczęstszą dolegliwością w tej grupie zawodowej są 
bóle górnej i  dolnej części pleców. Do czynników ry-

zyka ich wystąpienia zalicza się charakter zajęć (reha-
bilitacja neurologiczna, pediatryczna i  geriatryczna), 
płeć żeńską, wiek poniżej 35  lat i wskaźnik masy cia-
ła (body mass index – BMI) powyżej 25. We wcześniej-
szych badaniach ujawniono, że te dolegliwości wystę-
pują nawet u 60–70% fizjoterapeutów (w ciągu całego 
życia) [2,3]. Fizjoterapeuci nie są wyjątkiem – schorze-
nia mięśniowo-szkieletowe są uważane za 2. po prze-
ziębieniach najczęstszą przyczynę krótkotrwałej nie-
obecności w pracy, ale koszt ich leczenia może sięgać 
nawet  40%  leczenia wszystkich schorzeń związanych 
z pracą, przy czym dotyczy to zarówno państw rozwi-
niętych, jak i rozwijających się [4,5]. 

W poprzednich przeglądach wykazano, że ura-
zy związane z pracą są częste w grupie zawodowej fi-
zjoterapeutów, bez względu na państwo, w którym zo-
stały przeprowadzone badania [2,6]. Stanowi to ważny 
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n projekt badania (w tym sposób doboru grupy bada-
nej) 0–3 pkt,

n narzędzia badawcze (w tym użycie narzędzi standa-
ryzowanych) 0–3 pkt,

n analizę (w  tym zastosowane metody statystycz-
ne) 0–3 pkt.
Każde badanie mogło otrzymać w sumie 0–9 pkt – 

wyniki zebrano w  tabeli  2. Kryteria uwzględnienia 
spełniło 10 publikacji z lat 1999–2015 przedstawionych 
w tabeli 2.

WYNIKI PRZEGLĄDU

Pod pojęciem strategii prewencji urazów u  fizjotera-
peutów rozumie się przemyślany plan działań w danej 
dziedzinie, mający na celu zapobieganie związanym 
z nią szkodliwym sytuacjom i zdarzeniom. Warte pod-
kreślenia jest to, że nie znaleziono polskich badań opi-
sujących strategie prewencji urazów u fizjoterapeutów. 
Podsumowując przegląd literatury, wydaje się, że pro-
ponowane strategie nie wyczerpują możliwości w tym 
zakresie. 

Aż w  40%  badań jako jedną ze strategii prewen-
cji urazów u fizjoterapeutów wskazano zmianę pracy. 
Najwięcej (50%) proponowanych strategii obejmowało 
zmianę sposobu terapii na mniej obciążający, adapta-
cję stanowiska pracy czy zmiany organizacyjne umoż-
liwiające zmniejszenie obciążeń lub rotację fizjotera-
peutów w najbardziej obciążonych oddziałach. Jedynie 
w pojedynczych badaniach w  proponowanych strate-
giach ujęto dokładną ocenę czynników ryzyka na po-
szczególnych stanowiskach oraz indywidualne dopaso-
wanie do nich organizacji pracy [7–18]. Wyżej wymie-
nione wyniki są zgodne z opisanymi w innych pracach 
przeglądowych [19,20].

W  odniesieniu do fizjoterapeutów zmieniających 
pracę na lżejszą niezbędne są dalsze badania oraz reko-
mendacje dotyczące ich dalszego zatrudniania (np. na 

problem kliniczny, społeczny, ekonomiczny i naukowy, 
ponieważ zaniedbywanie tego zjawiska może doprowa-
dzić nie tylko do zwiększonej absencji wśród fizjotera-
peutów, ale również zwiększonej rotacji pracowników 
w tym zawodzie, dotyczącej przede wszystkim pracow-
ników najmłodszych i kobiet (jako najbardziej narażo-
nych na urazy) oraz najlepiej wykształconych i najbar-
dziej doświadczonych (jako mających najwięcej ofert 
pracy mniej wyczerpującej fizycznie). Zapotrzebowa-
nie na usługi fizjoterapeutyczne, również w Polsce, bę-
dzie rosło ze względu na starzenie się społeczeństwa 
oraz zwiększoną przeżywalność pacjentów z ciężkimi 
schorzeniami i urazami, nie gwarantującą jednak po-
wrotu do pełnej sprawności funkcjonalnej.

W dotychczasowych badaniach skupiano się głów-
nie na określeniu częstości występowania urazów 
związanych z pracą oraz identyfikacji czynników ryzy-
ka. Tymczasem uzyskanie ww. wiarygodnych i aktual-
nych danych jest dopiero początkiem działań mających 
na celu wypracowanie skutecznych strategii prewencji 
zagrożeń. Celem pracy jest prezentacja i  analiza stra-
tegii prewencji urazów związanych z pracą u fizjotera-
peutów na podstawie dostępnego piśmiennictwa.

METODY PRZEGLĄDU

Krytycznego przeglądu literatury opublikowanej do po-
łowy 2015 r., w oparciu o bazy danych PubMed, PEDro, 
Health Source: Nursing/Academic Edition, dokonano 
z użyciem słów kluczowych w języku angielskim (phy-
siotherapy, physical therapy, physiotherapist, physical 
therapist, work-related injuries, work-related muscu-
loskeletal injuries, WRMS i pokrewnych) oraz założo-
nych kryteriów uwzględnienia i pominięcia (tab. 1). 

Prace, które spełniły kryteria włączenia, oceniono 
na podstawie opisanych w nich wyników badań i osza-
cowano ich użyteczność poprzez ocenę punktową we-
dług następujących kryteriów:

Tabela 1. Kryteria pominięcia i uwzględnienia w przeglądzie
Table 1. Inclusion and exclusion criteria for the review

Kryteria uwzględnienia
Inclusion criteria

Kryteria pominięcia
Exclusion criteria

Prace oryginalne opublikowane w czasopismach, materiałach 
konferencyjnych lub książkach / Original papers published in journals, 
conference proceedings and books

Prace przeglądowe, opisy przypadków, artykuły redakcyjne,  
listy do redakcji itp. / reviews, case studies, editorials, letters, etc.

Język publikacji: język polski, język angielski / Language of publication: 
Polish, English

Inne języki / language of publication: other languages

Prace recenzowane / Peer-reviewed papers Prace nierecenzowane / non peer-reviewed papers
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E. Mikołajewska Nr 5676

stanowiskach koordynatorów czy dydaktyków), gdyż 
wielu z nich bezpowrotnie odchodzi z zawodu, a wy-
kształcenie doświadczonego fizjoterapeuty trwa wie-
le lat (wliczając w to studia, kursy podyplomowe, a co-
raz częściej – specjalizację i doktorat) i możliwe jest je-
dynie ilościowe, a nie jakościowe przeciwdziałanie sko-
kowemu zmniejszaniu się liczby specjalistów. Duża ro-
tacja w zawodzie fizjoterapeuty jest skutkiem znacznej 
liczby urazów, a nie rozwiązaniem tego problemu. Wy-
daje się, że skoro na niedostatek fizjoterapeutów cierpią 
państwa znacznie bogatsze od Polski, również nas nie 
stać na taką rozrzutność.

W  odniesieniu do zmian organizacyjnych na sta-
nowiskach pracy, nie znając dokładnie charakterysty-
ki pracy oraz obciążeń i czynników ryzyka urazów wy-
stępujących na danym stanowisku pracy fizjoterapeu-
ty, trudno jednoznacznie określić pożądane strategie 
prewencji urazów. Stąd wydaje się słuszny pogląd, że 
ww. strategie powinny być kształtowane jednocześnie 
na 3 poziomach:
n obowiązujących regulacji prawnych i  wytycznych 

dotyczących organizacji środowiska pracy fizjote-
rapeuty, opartych na kompletnych, wiarygodnych 
i  aktualnych badaniach oraz wykorzystaniu obec-
nych doświadczeń, w  tym wywodzących się z  in-
nych zawodów medycznych;

n organizacji – poprzez dostosowanie organizacji i er-
gonomii stanowiska pracy do ww.  regulacji praw-
nych i  wytycznych, wyników ewaluacji skutków 
tych zmian, obciążenia oddziału, kliniki lub jed-
nostki organizacyjnej ochrony zdrowia, zapewnie-
nie elastyczności struktur organizacyjnych i rotacji 
fizjoterapeutów z  najbardziej obciążonych oddzia-
łów (udarowych, rehabilitacji neurologicznej) na 
lżejsze;

n indywidualnego pracownika  – poprzez jednolite, 
solidne przygotowanie do zawodu na poziomie stu-
diów 1. i 2. stopnia, a następnie szkolenie podyplo-
mowe uzupełnione okresowymi badaniami stanu 
zdrowia.
Coraz szerszy dostęp do nowoczesnych rozwiązań 

technicznych wspomagających fizjoterapeutów niesie 
za sobą częstsze wykorzystanie:
n urządzeń zmniejszających obciążenie pracowników 

(robotów rehabilitacyjnych, pionizatorów, syste-
mów dynamicznego odciążenia, schodołazów, a na-
wet egzoszkieletów rehabilitacyjnych);

n urządzeń ułatwiających pracę (łóżek o regulowanej 
wysokości i  innych form dostosowania wysokości 
stanowiska pracy);
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n technik bezpiecznego obracania i  przemieszczania 
pacjenta (na łóżku/wózku).
Proponowane zmiany niosą za sobą konieczność 

doskonalenia metod obserwacji i  rejestracji pracy na 
potrzeby ergonomii, pomiaru i kryteriów oceny obcią-
żenia układu ruchu oraz ergonomicznych ocen stano-
wisk pracy, urządzeń i narzędzi pracy (również w za-
leżności od sposobu wykonywania danego zadania 
w ramach pracy z pacjentem). Może się to przyczynić 
do weryfikacji/modyfikacji norm ciężkości pracy i ob-
ciążenia nią w omawianej grupie zawodowej, w zależ-
ności od stanowiska pracy.

Przy formułowaniu strategii prewencji urazów na-
leży zwrócić szczególną uwagę na grupy zwiększonego 
ryzyka: kobiety (ze względu na normy obciążenia), fi-
zjoterapeutki w ciąży i pracowników bezpośrednio po 
szkołach. Bez względu na przyjęte rozwiązania norma-
tywne i  organizacyjne te grupy  pracowników zawsze 
będą wymagać uważnej troski. Dotyczy to również ro-
tacji na stanowiskach związanych ze stosowaniem za-
biegów fizykoterapeutycznych, gdzie co prawda bezpo-
średnie obciążenie jest zwykle mniejsze, ale pojawiają 
się inne czynniki mogące szkodliwie oddziaływać na 
organizm fizjoterapeuty (prąd elektryczny, pole magne-
tyczne, wysokie lub niskie temperatury).

Warto podkreślić, że do wdrożenia omawianych stra-
tegii nie są potrzebne nowe rozwiązania, a jedynie rozsąd-
ne skorzystanie z już istniejących, dlatego placówki ochro-
ny zdrowia mogą to zrobić niemal bezkosztowo, zysku-
jąc z czasem na zmniejszonej absencji. Ponadto prewen-
cja, a często również wczesna interwencja, niosą za sobą 
mniejsze koszty niż późniejsze długotrwałe leczenie.

Jeden z wariantów możliwej do wdrożenia autorskiej 
strategii prewencji urazów u fizjoterapeutów przedsta-
wiono w tabeli 3. Ze względu na ogólne podejście nie 
uwzględniono w niej podziału na przedsięwzięcia re-
alizowane w ramach:
n profilaktyki pierwotnej  – tj.  zapobiegania urazom 

poprzez kontrolowanie czynników ryzyka,
n profilaktyki wtórnej – tj. zapobiegania konsekwen-

cjom urazów poprzez ich wczesne wykrywanie i le-
czenie.
Tego podziału należy dokonać na etapie dostosowy-

wania propozycji strategii do specyfiki konkretnej pla-
cówki opieki zdrowotnej. Kluczowe wydaje się tu wła-
ściwe przygotowanie merytoryczne i fizyczne fizjotera-
peutów do wykonywania zawodu w ramach profilakty-
ki pierwotnej.

Ograniczeniami niniejszego przeglądu są mała 
liczba zakwalifikowanych badań, duże zróżnicowa-

nie państw, w których prowadzono badania, oraz wiel-
kości grup badanych. W przeglądzie z 2012 r. Sharan 
i Ajeesh zwracają ponadto uwagę na ukrywanie przez 
część fizjoterapeutów urazów związanych z pracą i ich 
następstw zdrowotnych [2].

Potrzebne są nie tylko dalsze, bardziej szczegółowe 
badania dotyczące czynników ryzyka urazów u fizjote-
rapeutów pracujących z różnymi pacjentami, ale rów-
nież oceny krótko- i  długoterminowej efektywności 
stosowanych strategii prewencyjnych [21–24]. Przydat-
ne byłoby opracowanie modelu ww. badań, niezbędne-
go do celów statystycznych i porównawczych. Idealny 
i uniwersalny model takiej strategii bowiem nie istnie-
je – być może konieczne będzie stworzenie całej rodzi-
ny łatwo adaptowalnych rozwiązań w omawianym za-
kresie.

WNIOSKI

Wpływ wykonywania zadań fizjoterapeuty na wzrost 
częstości występowania urazów uzasadnia opracowa-
nie dla tej grupy zawodowej strategii prewencji nara-
żeń. Celowe zmniejszanie czynników ryzyka urazów 
w  3.  co do wielkości grupie zawodowej pośród zawo-
dów medycznych w Polsce może poprawić dostęp pa-
cjentów do fizjoterapii oraz podwyższyć jej jakość.
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