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Informacje kluczowe
•	Zdrowie psychiczne istotnie warunkuje zdolność do pracy osób w wieku >50 r.ż.
•	Ageizm, stres i niepewność pracy obniżają dobrostan i aktywność zawodową.
•	Cyfryzacja pracy zwiększa technostres i ryzyko wykluczenia starszych pracowników.

Highlights
•	Mental health significantly determines work ability among people aged >50 years.
•	Ageism, stress and job insecurity worsen well-being and work activity.
•	Digitalization increases technostress and risk of exclusion in older workers.

Streszczenie
Starzenie się populacji pracującej wiąże się z koniecznością utrzymania zdolności do pracy w warunkach długotrwałej ekspozycji na zagroże-
nia zawodowe oraz rosnących wymagań środowiska zawodowego. W tym kontekście szczególnego znaczenia nabiera zdrowie psychiczne star-
szych pracowników, które determinuje ich funkcjonowanie zawodowe, subiektywnie postrzeganą zdolność do pracy oraz decyzje dotyczące 
przejścia na emeryturę. Artykuł podejmuje problematykę zdrowia psychicznego pracowników w wieku >50 r.ż. w odniesieniu do zagrożeń 
psychospołecznych występujących w środowisku pracy. Wyniki badań wskazują, że pogorszenie dobrostanu psychicznego może ograniczać 
funkcjonowanie zawodowe, nawet gdy cechy fizyczne pracownika umożliwiają mu wykonywanie pracy. W artykule zidentyfikowano kluczo
we zagrożenia psychospołeczne, w tym presję czasu, niepewność zatrudnienia, dyskryminację ze względu na wiek (ageizm) oraz wyzwania 
wynikające z postępującej cyfryzacji środowiska pracy, w tym technostres czy wykluczenie cyfrowe. Przedstawiono również rekomendowane 
kierunki działań dla pracodawców i kadry zarządzającej, obejmujące podejście oparte na zarządzaniu wiekiem (age management), rozwiąza-
nia zawarte w pakiecie Joint Action CHRODIS PLUS: Implementation of Good Practices for Chronic Diseases oraz działania ukierunkowane 
na przeciwdziałanie wykluczeniu cyfrowemu. Med Pr Work Health Saf. 2026;77(5)
Słowa kluczowe: zdrowie psychiczne, stres zawodowy, środowisko pracy, zagrożenia psychospołeczne, starsi pracownicy, 
zarządzanie zagrożeniami psychospołecznymi
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WSTĘP

W ostatnich latach w Polsce zwiększa się odsetek osób 
>50 r.ż. wśród pracujących, co jest skutkiem zarówno 
procesu starzenia się społeczeństwa, jak i utrzymującego 
się niskiego poziomu dzietności. Z perspektywy medy-
cyny pracy proces ten implikuje konieczność wydłużo-
nego utrzymywania zdolności do pracy w warunkach 
długotrwałej ekspozycji na zagrożenia zawodowe oraz 
zmieniających się wymagań organizacyjnych i technolo-
gicznych środowiska pracy [1]. W praktyce oznacza to, 
że działania profilaktyczne coraz częściej koncentrują się  
nie tylko na zapobieganiu wypadkom przy pracy i cho-
robom zawodowym, ale również na utrzymaniu spraw-
ności i zdolności do pracy przez cały okres aktywności 
zawodowej [2]. W badaniach nad funkcjonowaniem za-
wodowym coraz częściej przyjmuje się umowną granicę 
50 lat jako punkt odniesienia dla analizy sytuacji star-
szych pracowników. Granica ta nie odnosi się do pojęć 
starości biologicznej ani wieku emerytalnego, lecz wy-
znacza etap kariery, w którym nasilają się skutki dłu-
gotrwałej ekspozycji na obciążenia zawodowe, częściej 
występują problemy zdrowotne oraz wzrasta ryzyko 
nierównego traktowania ze względu na wiek [3]. Takie 
podejście znajduje zastosowanie m.in. w międzynaro-
dowych badaniach podłużnych umożliwiających ana-
lizę zależności pomiędzy stanem zdrowia, warunkami 
pracy a utrzymywaniem aktywności zawodowej w po-
pulacji osób >50 r.ż. [4].

Istotnym czynnikiem warunkującym możliwość 
kontynuowania aktywności zawodowej w starszym 
wieku jest stan zdrowia obejmujący zarówno aspekt 
somatyczny, jak i psychiczny. Badania wskazują, że po-
gorszenie dobrostanu psychicznego może ograniczać 
funkcjonowanie zawodowe, nawet gdy cechy fizyczne 

pracownika umożliwiają mu wykonywanie pracy, oraz 
może sprzyjać wcześniejszemu przechodzeniu na eme-
ryturę [5]. W tym kontekście szczególnego znaczenia 
nabierają zagrożenia psychospołeczne [6] wynika-
jące z interakcji pomiędzy niesprzyjającym środowi-
skiem pracy [7] a cechami jednostki i mają istotny 
wpływ na  zdrowie psychiczne pracowników  [8]. 
Są one w dużej mierze modyfikowalne, dlatego stano
wią istotny obszar działań profilaktycznych w orga-
nizacjach [9]. Z drugiej strony są szczególnym wy-
zwaniem ze względu na indywidualny i różny wpływ 
na poszczególnych pracowników.

Niniejszy artykuł ma charakter przeglądu narracyj-
nego. Analizie poddano publikacje naukowe oraz ra-
porty instytucjonalne dotyczące zdrowia psychicznego, 
zagrożeń psychospołecznych oraz zdolności do pracy 
osób w wieku >50 lat. Doboru literatury dokonano 
na podstawie wyszukiwań przeprowadzonych w ba-
zach PubMed, Scopus oraz Google Scholar z wykorzy-
staniem słów kluczowych obejmujących m.in.: „older 
workers”, „mental health”, „psychosocial risks”, „work 
ability”, „ageism”, „technostress” oraz ich polskich odpo-
wiedników. Uwzględniono przede wszystkim publikacje 
z ostatnich kilkunastu lat, a także kluczowe opracowania 
teoretyczne oraz raporty organizacji międzynarodowych 
istotne dla omawianej problematyki. Celem niniejszego 
artykułu jest:
	■ zwrócenie uwagi na istotną rolę zdrowia psychicz-

nego w utrzymaniu zdolności do pracy starszych 
pracowników,

	■ identyfikacja zagrożeń psychospołecznych charakte-
rystycznych dla tej grupy wiekowej,

	■ określenie kierunków działań dla pracodawców 
i kadry zarządzającej, które mogą wspierać ich funk-
cjonowanie zawodowe.

Abstract
The aging of the working population necessitates maintaining work ability under conditions of prolonged exposure to occupational hazards 
and increasingly demanding work environments. In this context, the mental health of older workers assumes particular importance, as it deter-
mines their occupational functioning, subjectively perceived work ability, and decisions regarding retirement. This article addresses the issue 
of mental health among employees aged >50 years in relation to psychosocial hazards present in the work environment. Research findings 
indicate that a deterioration in mental well-being may limit occupational functioning, even when the employee’s physical capacity still enables 
them to perform their job. The article identifies key psychosocial risks, including time pressure, job insecurity, age-related discrimination 
(ageism), and challenges associated with the ongoing digitalization of the workplace, such as technostress and digital exclusion. It also pres-
ents recommended directions for action for employers and management, including an age management approach, solutions proposed within 
the Joint Action CHRODIS PLUS: Implementation of Good Practices for Chronic Diseases framework, and measures aimed at preventing 
digital exclusion. Med Pr Work Health Saf. 2026;77(5)
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ZDROWIE PSYCHICZNE PRACOWNIKÓW >50 LAT

Zgodnie z definicją Światowej Organizacji Zdrowia 
(World Health Organization – WHO) zdrowie psy-
chiczne nie oznacza jedynie braku choroby czy zaburzeń, 
lecz to stan dobrostanu psychicznego, który umożliwia 
jednostce radzenie sobie ze stresem, wykorzystywanie 
własnych zdolności, uczenie się i efektywne wykony-
wanie pracy, a także wnoszenie wkładu w życie społecz-
ności [10]. Już w latach 80. XX w. eksperci WHO zwra-
cali uwagę na to, jak istotny dla ogólnego stanu zdrowia 
jest dobrostan człowieka, w tym w miejscu pracy [11]. 
Zaproponowana wówczas definicja dobrostanu zawodo-
wego ujmowała go jako dynamiczny stan umysłu cha-
rakteryzujący się równowagą między zdolnościami, po-
trzebami i oczekiwaniami pracownika a wymaganiami 
środowiska pracy oraz możliwościami, jakie to środo-
wisko oferuje [12]. Ujęcie to podkreśla konieczność 
uwzględniania wszystkich potencjalnych zagrożeń wy-
stępujących w środowisku pracy, w tym psychospołecz-
nych, jako istotnych determinant zdrowia pracownika, 
co ma szczególne znaczenie dla ochrony zdrowia osób 
pracujących oraz kształtowania bezpiecznych i sprzyja-
jących warunków pracy. W kontekście starszych pracow-
ników kluczowa staje się zatem zdolność do bezpiecz-
nego i skutecznego wykonywania pracy w warunkach 
obciążenia wynikającego zarówno z wymagań zawodo-
wych, jak i ze zmian związanych z procesem starzenia się.

Eksperci WHO zwracają uwagę, że praca wykony-
wana w  sprzyjających warunkach może pozytywnie 
oddziaływać na  zdrowie psychiczne, m.in. poprzez 
wprowadzanie struktury do codziennego funkcjono-
wania, umożliwianie utrzymywania relacji społecz-
nych oraz wzmacnianie poczucia sensu podejmowanych 
działań [13]. Jednocześnie podkreśla się, że wpływ pracy 
na zdrowie psychiczne może być zarówno pozytywny, 
jak i negatywny, i w dużej mierze zależy od jakości śro-
dowiska pracy oraz poziomu ekspozycji na zagrożenia 
psychospołeczne. Badania prowadzone w populacji pra-
cowników w wieku >50 lat wskazują, że praca zawodowa 
może stanowić istotne źródło obciążeń psychicznych, 
szczególnie w warunkach rosnących wymagań organi-
zacyjnych, presji czasu, zwiększonej odpowiedzialności, 
niepewności zatrudnienia oraz konieczności ciągłego do-
stosowywania się do zmian w organizacji pracy. W ana-
lizach tych wykazano, że wysoki poziom wymagań za-
wodowych przy jednoczesnym ograniczonym wpływie 
na sposób wykonywania pracy wiąże się ze zwiększonym 
poziomem stresu oraz gorszą samooceną zdrowia psy-
chicznego. Obserwowano również częstsze deklarowanie 

trudności w utrzymywaniu pełnej aktywności zawodowej 
przez osoby doświadczające przewlekłego obciążenia 
psychicznego [14,15]. Długotrwała ekspozycja na stre-
sory zawodowe sprzyja pogorszeniu samopoczucia psy-
chicznego oraz występowaniu trudności w radzeniu 
sobie z wymaganiami pracy, co może prowadzić do stop-
niowego obniżania funkcjonowania zawodowego [16].

Dane Głównego Urzędu Statystycznego [17] wskazu
ją, że wraz z wiekiem wzrasta częstość występowania 
problemów zdrowotnych oraz ograniczeń funkcjo-
nalnych, które mogą wpływać na jakość życia i możli-
wość utrzymania aktywności zawodowej. W populacji 
starszych pracowników relatywnie często obserwuje się 
zaburzenia nastroju i lękowe, a także utrzymujący się 
dystres psychiczny, który może wiązać się z obniżeniem 
koncentracji, motywacji oraz zaangażowania w wyko-
nywanie pracy [15]. Znajduje to odzwierciedlenie w sy-
tuacji zawodowej osób >50 r.ż. – wykazano niższą su-
biektywną ocenę jakości życia oraz większe ograniczenia 
w utrzymaniu aktywności zawodowej w tej grupie pra-
cowników. W tym kontekście wyniki polskich badań 
wskazują, że komponenty psychiczne, takie jak odczu-
wane zmęczenie, poziom stresu oraz subiektywna ocena 
stanu zdrowia, w istotnym stopniu różnicują poziom 
zdolności do pracy w opisywanej grupie wiekowej [18].

Uzupełnieniem tych ustaleń są wyniki badania podłuż-
nego Baumann i wsp. [6], obejmującego osoby starsze po-
zostające w wieku aktywności zawodowej, które wskazują, 
że obecność objawów depresyjnych oraz niska subiek-
tywna ocena zdrowia psychicznego wiążą się ze zwięk-
szonym prawdopodobieństwem ograniczenia aktywności 
zawodowej lub całkowitego wycofania się z niej. Autorzy 
podkreślają, że zdrowie psychiczne stanowi jeden z naj-
ważniejszych predyktorów utrzymania zatrudnienia 
w starszym wieku, niezależnie od wielu innych czyn-
ników społecznych i zdrowotnych [5]. Na kondycję psy-
chiczną pracowników >50 r.ż. istotny wpływ mają także 
czynniki społeczne związane z funkcjonowaniem w śro-
dowisku pracy. Stereotypy dotyczące wieku oraz doświad-
czenia dyskryminacji ze względu na wiek mogą wiązać 
się z obniżeniem samooceny starszych pracowników, po-
czucia ich sprawczości oraz z brakiem motywacji do kon-
tynuowania aktywności zawodowej [19].

ZAGROŻENIA PSYCHOSPOŁECZNE

Za zagrożenia psychospołeczne uznaje się te aspekty 
organizacji i zarządzania pracą, wraz z ich kontekstem 
społecznym i środowiskowym, które potencjalnie mogą 
prowadzić do negatywnych konsekwencji dla zdrowia 
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psychicznego, społecznego lub  fizycznego pracow-
nika [11]. Jednocześnie o tym, czy dany czynnik stanie się 
zagrożeniem, w dużej mierze decyduje indywidualna 
percepcja pracownika, czyli sposób, w jaki interpretuje 
on określone sytuacje lub bodźce jako zagrażające. Czyn-
niki psychospołeczne mogą stać się źródłem stresu wów-
czas, gdy zasoby jednostki, takie jak cechy osobowości, 
stosowane strategie radzenia sobie, kompetencje zawo-
dowe, stan zdrowia czy dostępne wsparcie społeczne, 
okazują się niewystarczające w stosunku do wymagań 
i specyfiki pracy. W konsekwencji niedopasowania do-
chodzi do uruchomienia reakcji stresowej obejmującej 
zmiany na poziomie biologicznym, poznawczym, emo-
cjonalnym i behawioralnym [20]. Subiektywny charakter 
oceny sytuacji sprawia, że te same warunki pracy mogą 
być odmiennie spostrzegane przez pracowników, co po-
woduje, że zarządzanie zagrożeniami psychospołecz-
nymi stanowi istotne wyzwanie.

W literaturze przedmiotu rozwinięto liczne koncepcje 
teoretyczne mające na celu klasyfikację zagrożeń psycho-
społecznych w odniesieniu do różnych aspektów śro-
dowiska pracy. Jednym z najczęściej przywoływanych 
ujęć jest podział zaproponowany przez Coxa i wsp. [21], 
w którym wyróżnia się 2 podstawowe kategorie czyn-
ników psychospołecznych – te związane z kontekstem 
pracy oraz odnoszące się do jej treści. Stresogenne wła-
ściwości pracy związane z kontekstem obejmują aspekty 
funkcjonowania organizacji i jej kultury, takie jak jakość 
komunikacji, poziom wsparcia czy jasno określone cele, 
a także czynniki dotyczące roli zawodowej, rozwoju ka-
riery, zakresu kontroli nad wykonywaną pracą oraz re-
lacji praca‑dom. Natomiast do stresogennych właściwości 
pracy związanych z jej treścią zalicza się m.in. warunki 
środowiska pracy i wyposażenie stanowiska, sposób pro-
jektowania zadań, poziom i tempo obciążenia pracą oraz 
organizację czasu pracy.

Zagrożenia psychospołeczne nabierają szczególnego 
znaczenia w kontekście starzejącej się populacji pra-
cowników. Relatywnie większa podatność pracowników 
w tej grupie wiekowej na ich negatywne konsekwencje 
może wynikać z kumulacji wielu współwystępujących 
czynników ryzyka, spośród których warto wskazać ≥2. 
Po pierwsze, postępujące wraz z wiekiem zmiany w za-
kresie zdrowia i funkcjonowania, obejmujące zarówno 
obniżenie sprawności poznawczej (np. szybkości prze-
twarzania informacji, pamięci), jak i  sprawności fi-
zycznej [22]. W rezultacie wymagania zawodowe mogą 
stanowić dodatkowe źródło obciążenia. Długotrwała 
ekspozycja na stres zawodowy może prowadzić do na-
silenia objawów występujących schorzeń przewlekłych 

oraz zwiększać ryzyko wystąpienia kolejnych problemów 
zdrowotnych. Po drugie, należy zwrócić uwagę na szerszy 
kontekst życiowy starszych pracowników. Ten etap życia 
często wiąże się z kumulacją trudnych doświadczeń oso-
bistych, takich jak:
	■ konieczność sprawowania opieki nad starzejącymi się  

lub chorymi rodzicami,
	■ doświadczanie żałoby po stracie bliskich,
	■ konfrontacja z własną przemijalnością, co w połą-

czeniu z obciążeniami zawodowymi może istotnie 
zwiększać ryzyko wyczerpania psychicznego [23].
Jak wskazano, wśród istotnych zagrożeń psycho-

społecznych dotyczących starszych pracowników wy-
mienia się m.in. presję czasu, nadmierną odpowie-
dzialność, niepewność zatrudnienia oraz konieczność 
adaptacji do zmian [14,15]. W tej grupie wiekowej zna-
czącym stresorem jest również ageizm rozumiany jako 
dyskryminacja ze względu na wiek. Badania pokazują, 
że wpływa on negatywnie na zdrowie psychiczne pracow-
ników, prowadząc do nasilenia objawów depresyjnych 
i lękowych oraz spadku satysfakcji z pracy. Osoby do-
świadczające dyskryminacji ze względu na wiek częściej 
wskazują na poczucie niedocenienia, niższy poziom za-
angażowania organizacyjnego oraz na mniejszą gotowość 
do kontynuowania pracy zawodowej w przyszłości [24].

Dodatkowym źródłem obciążeń dla starszych pra-
cowników są wyzwania wynikające z postępującej cyfry-
zacji środowiska pracy. Konieczność ciągłego dostosowy-
wania się do nowych technologii przy jednoczesnym braku 
odpowiednich szkoleń lub niedostatecznym wsparciu 
ze strony organizacji może prowadzić do zwiększenia po-
ziomu stresu i poczucia przeciążenia. W tym kontekście 
szczególnego znaczenia nabiera zjawisko technostresu 
rozumianego jako stres wynikający z konieczności ko-
rzystania z technologii informacyjno-komunikacyjnych 
w pracy [25]. Seberini i wsp. [26] w przeglądzie literatury 
zwracają uwagę na to, że starsi pracownicy są szczególnie 
narażeni na technostres oraz na wykluczenie cyfrowe.  
Autorzy podkreślają, że konsekwencjami technostresu 
mogą być:
	■ obniżenie poczucia kompetencji zawodowych,
	■ wzrost frustracji związanej z wykonywaniem co-

dziennych obowiązków,
	■ pogorszenie dobrostanu psychicznego.

W części analiz wskazywano również na związek po-
między technostresem a zwiększoną intencją wcześniej
szego opuszczenia rynku pracy [26]. Wynika to m.in. z prze- 
ciętnie niższego poziomu kompetencji cyfrowych niż 
u młodszych pracowników, rzadszego korzystania z tech-
nologii informacyjno-komunikacyjnych oraz z trudności 
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w adaptacji do dynamicznie zmieniającego się środowiska 
cyfrowego. Sytuacja ta uległa nasileniu w okresie pandemii 
COVID-19, która wymusiła szybkie przeniesienie wielu 
aktywności zawodowych do przestrzeni wirtualnej, zwięk-
szając ryzyko poczucia marginalizacji oraz nasilenia stresu 
technologicznego wśród starszych pracowników. Wybrane 
badania dotyczące zagrożeń psychospołecznych oraz ich 
konsekwencji dla zdrowia psychicznego i funkcjonowania 
zawodowego starszych pracowników przedstawiono w ta-
beli 1.

Podsumowując, zagrożenia psychospołeczne sta-
nowią ważny czynnik determinujący zdrowie i dobro-
stan pracowników, a ich oddziaływanie wynika ze zło-
żonej interakcji między wymaganiami pracy a zasobami 
jednostki. W przypadku starszych pracowników ich zna-
czenie dodatkowo wzrasta ze względu na:
	■ kumulację czynników zdrowotnych, społecznych 

i zawodowych, w tym doświadczeń życiowych,
	■ zmian w zakresie sprawności poznawczej i fizycznej,
	■ wyzwań związanych z cyfryzacją środowiska pracy.

Wskazuje to na konieczność podejmowania przez 
służbę medycyny pracy i pracodawców zintegrowanych 
działań ukierunkowanych na ograniczanie ryzyka psy-
chospołecznego oraz wspieranie zdrowia i zdolności 
do pracy w tej grupie wiekowej.

REKOMENDOWANE KIERUNKI DZIAŁAŃ 
W ZAKRESIE WSPIERANIA ZDROWIA 
PSYCHICZNEGO STARSZYCH PRACOWNIKÓW

W odpowiedzi na przedstawione kluczowe obszary ry-
zyka psychospołecznego w dalszej części publikacji za-
prezentowano wybrane przykłady dobrych praktyk 
skierowanych do pracodawców i kadry zarządzającej. 
Przedstawione rozwiązania stanowią praktyczne re-
komendacje, których wdrożenie może przyczyniać się 
do lepszego dostosowania środowiska pracy do potrzeb 
pracowników, a tym samym sprzyjać utrzymaniu ich 
zdrowia i dobrostanu psychicznego.

Jednym z kluczowych sposobów wsparcia pracow-
ników może być podejście oparte na zarządzaniu wiekiem 
(age management) rozumianym jako dostosowywanie 
warunków pracy, zadań oraz wsparcia organizacyjnego 
do zmieniających się w toku życia zawodowego potrzeb pra-
cowników, tak aby każdy (niezależnie od wieku) mógł pra-
cować efektywnie i z zachowaniem dobrego zdrowia [27]. 
Podejście to pozostaje w ścisłym związku z koncepcją ak-
tywnego starzenia się (active aging), która zakłada wspie-
ranie zdrowia, aktywności zawodowej oraz perspektyw 
dalszego uczestnictwa w życiu społecznym przez możliwie 

długi czas. Co istotne, zarządzanie wiekiem nie dotyczy wy-
łącznie starszych pracowników; obejmuje wszystkie grupy 
wiekowe, a jego wdrożenie przynosi korzyści zarówno pra-
cownikom, jak i organizacjom.

Przykładami dobrych praktyk w zakresie zarządzania 
wiekiem mogą być m.in. [28]:
	■ zapewnienie równego dostępu do  zatrudnienia 

(np. zniesienie limitów wieku w ofertach pracy, pro-
wadzenie rekrutacji przez przeszkolony personel 
koncentrujący się na kompetencjach, doświadczeniu 
i dopasowaniu do stanowiska, a nie na wieku);

	■ wspieranie kształcenia ustawicznego (np. organizo-
wanie szkoleń dostosowanych do potrzeb i możli-
wości różnych grup wiekowych, zapewnienie wsparcia 
w rozwijaniu kompetencji cyfrowych);

	■ tworzenie możliwości rozwoju zawodowego (np. za-
pewnienie dostępu do awansów i zmiany stanowisk 
niezależnie od wieku, indywidualne planowanie 
ścieżek kariery);

	■ dostosowanie warunków i organizacji pracy (np. wpro-
wadzanie elastycznych form pracy, dostosowanie za-
kresu obowiązków, ergonomiczne dostosowanie sta-
nowisk pracy);

	■ wykorzystanie doświadczenia starszych pracow-
ników (np. wdrażanie programów mentoringowych, 
przekazywanie wiedzy młodszym pracownikom, 
angażowanie w role doradcze);

	■ wspieranie zdrowia i zdolności do pracy (np. pro-
gramy promocji zdrowia, działania ograniczające 
stres, dostosowanie obciążenia pracy do możliwości 
pracowników).
Jednym z narzędzi wspierających pracodawców w re-

alizacji działań w tym obszarze jest Pakiet Rozwiązań dla 
Zakładów Pracy – „Wspieranie dobrostanu, zdrowia i ak-
tywności zawodowej pracowników”, opracowany w ra-
mach europejskiej inicjatywy Joint Action CHRODIS 
PLUS: Implementation of Good Practices for Chronic Di-
seases, finansowanej przez Komisję Europejską w ramach 
Third Health Programme (2014–2020) [29]. Adaptacja 
oraz tłumaczenie materiałów do warunków polskich zo-
stały zrealizowane w ramach Narodowego Programu 
Zdrowia na lata 2021–2025, finansowanego przez Mi-
nistra Zdrowia (Cel Operacyjny 5: Wyzwania demo-
graficzne, Zadanie 10), przez interdyscyplinarny zespół 
ekspertów Instytutu Medycyny Pracy im. prof. dr med. 
Jerzego Nofera w Łodzi [30]. Pakiet obejmuje 7 powiąza-
nych ze sobą wyzwań istotnych dla dobrostanu i zdrowia 
pracowników:
	■ odżywianie,
	■ aktywność fizyczna,
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	■ ergonomia,
	■ zdrowie psychiczne i dobre samopoczucie,
	■ regeneracja po pracy,
	■ atmosfera w pracy,
	■ palenie papierosów i spożywanie alkoholu.

W ramach każdego wyzwania zaproponowano dzia-
łania przypisane do 4 głównych obszarów:
	■ rozwijanie wiedzy i kompetencji,
	■ kształtowanie wspierającego środowiska pracy,
	■ budowanie prozdrowotnej polityki,
	■ motywowanie do działania.

Szczególne znaczenie z perspektywy omawianej pro-
blematyki ma obszar dotyczący zdrowia psychicznego 
i dobrego samopoczucia. Podkreśla się w nim kluczową 
rolę stresu zawodowego jako podstawowego czynnika 
wpływającego na kondycję psychiczną pracowników. 
Dlatego, aby wspierać ich dobrostan, warto w pierwszej 
kolejności określić czynniki zawodowe i pozazawodowe 
wywołujące stres, aby następnie móc opracować zasady 
jego ograniczania.

Przykładami dobrych praktyk zaproponowanych 
w pakiecie CHRODIS PLUS [29,30] mogą być m.in.:
	■ działania edukacyjne (wykłady, webinaria, war

sztaty) dotyczące dobrostanu psychicznego i  ra-
dzenia sobie ze stresem,

	■ monitorowanie poziomu stresu pracowników z wy-
korzystaniem standaryzowanych narzędzi,

	■ zapewnienie dostępu do wsparcia psychologicznego, 
w tym konsultacji indywidualnych oraz programów 
typu Employee Assistance Program (EAP),

	■ szkolenia dla kadry zarządzającej w zakresie rozpo-
znawania problemów zdrowia psychicznego, stresu 
i wypalenia zawodowego,

	■ rozwój kompetencji interpersonalnych pracow-
ników poprzez warsztaty m.in. z zakresu komuni-
kacji, asertywności oraz rozwiązywania konfliktów,

	■ wdrażanie pracy zespołowej w środowisku wielopo-
koleniowym.
W obszarze środowiska pracy wskazuje się na pot

rzebę tworzenia przestrzeni sprzyjających regeneracji, 
dostosowania warunków fizycznych pracy, ograni-
czania kontaktu zawodowego poza godzinami pracy, 
a także kształtowania kultury organizacyjnej opartej 
na jasnej komunikacji, sprawiedliwości i wzajemnym 
szacunku.

W zakresie polityk organizacyjnych rekomenduje się 
natomiast uwzględnienie działań profilaktycznych na-
kierowanych na zdrowie psychiczne w strategiach or-
ganizacji, systematyczne monitorowanie potrzeb pra-
cowników oraz wdrażanie elastycznych rozwiązań 

organizacyjnych dostosowanych do ich możliwości psy-
chofizycznych. Działania motywacyjne obejmują m.in.:
	■ zachęcanie do udziału w inicjatywach prozdrowot-

nych,
	■ regularne konsultacje zespołowe,
	■ wspieranie aktywności pozazawodowych sprzyjają-

cych regeneracji psychicznej i integracji społecznej.
Ostatnim wyzwaniem, lecz równie istotnym dla zdrowia 

psychicznego pracowników, jest stres wynikający z postę-
pującej cyfryzacji środowiska pracy. Technostres przyjmuje 
2 główne formy:
	■ technoinwazji rozumianej jako zacieranie granic po-

między życiem zawodowym a prywatnym w wyniku 
stałej dostępności narzędzi cyfrowych,

	■ technoprzeciążenia, czyli subiektywnego poczucia 
nadmiaru informacji i zadań wymagających prze-
twarzania przy użyciu technologii [7].
Pracownicy w wieku >50 lat mogą być szczególnie na-

rażeni na te zjawiska, ponieważ proces adaptacji do no-
wych systemów wiąże się nie tylko ze zwiększonym wysił-
kiem poznawczym [31], ale też z ryzykiem internalizacji 
negatywnych stereotypów [32], co w konsekwencji może 
doprowadzić do poczucia marginalizacji oraz postrzegania 
siebie jako osób mniej przydatnych w strukturze organi-
zacyjnej. 

W odpowiedzi na wskazane wyzwania pracodawcy 
mogą wdrażać różnorodne rozwiązania organizacyjne 
i szkoleniowe. Do działań tych zalicza się m.in. wprowa-
dzenie tzw. cichych godzin w komunikacji elektronicznej, 
ograniczających kontakt służbowy poza godzinami pracy, 
tworzenie przestrzeni umożliwiających odpoczynek 
od technologii cyfrowych [32], a także organizację szkoleń 
z zakresu obsługi narzędzi cyfrowych dostosowanych 
do zróżnicowanych potrzeb i tempa uczenia się pracow-
ników [33]. Istotne znaczenie ma również angażowanie 
starszych pracowników w proces projektowania i wdra-
żania rozwiązań technologicznych (co-design), co sprzyja 
zwiększeniu poczucia sprawczości oraz akceptacji zmian 
organizacyjnych. Budowanie zaufania do technologii po-
przez transparentność w zakresie gromadzenia i przetwa-
rzania danych, poszanowanie prywatności oraz dobro-
wolność korzystania z nowych narzędzi stanowi kluczowy 
warunek skutecznej ochrony dobrostanu psychicznego 
w coraz bardziej zdigitalizowanym środowisku pracy [34].

WNIOSKI

	■ Stan zdrowia psychicznego pracowników w wieku 
>50 lat istotnie warunkuje ich zdolność do konty-
nuowania aktywności zawodowej. Występowanie 
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objawów depresyjnych oraz obniżona subiektywna 
ocena zdrowia psychicznego wiążą się ze zwięk-
szonym ryzykiem ograniczenia lub całkowitego wy-
cofania z aktywności zawodowej.

	■ Zagrożenia psychospołeczne w środowisku pracy 
(m.in. presja czasu, niepewność zatrudnienia, ageizm 
oraz technostres) mają istotne znaczenie dla zdrowia 
psychicznego pracowników i powinny stanowić klu-
czowy obszar prewencji.

	■ Skuteczna ochrona zdrowia psychicznego wymaga 
podejścia systemowego, obejmującego zarządzanie 
wiekiem, elastyczną organizację pracy, działania 
edukacyjne oraz zapewnienie dostępu do wsparcia 
psychologicznego w ramach współpracy pracodawcy 
ze służbą medycyny pracy.

	■ Włączanie starszych pracowników w proces współ-
tworzenia rozwiązań organizacyjnych i technolo-
gicznych (co-design) zwiększa ich poczucie spraw-
czości oraz sprzyja akceptacji wdrażanych zmian.

WKŁAD AUTORÓW
Koncepcja badań: Małgorzata Domagała, 
Marta Wiszniewska, Kaja Staszewska
Metodyka badań: Małgorzata Domagała, Kaja Staszewska
Zbieranie materiału: Małgorzata Domagała, 
Aleksandra Maryniak, Kaja Staszewska
Interpretacja wyników: Małgorzata Domagała, 
Marta Wiszniewska, Aleksandra Maryniak, Kaja Staszewska
Piśmiennictwo: Małgorzata Domagała

PIŚMIENNICTWO

1.	United Nations Department of Economic and Social Affairs, 
Population Division. World Population Ageing 2023: Chal-
lenges and opportunities of population ageing in the least 
developed countries [Internet]. New York: United Nations; 
2023 [cited 2026 Sep 18]. Available from: https://www.​
un.​org/​de​ve​lopment/desa/pd/content/world-population-​
ageing-​2023.

2.	Eurofound. Keeping older workers in the labour force [In-
ternet]. Luxembourg: Publications Office of the European 
Union; 2025 [cited 2026 Sep 18]. Available from: https://
www.​eurofound.europa.eu/en/publications/all/keeping-​
older-​workers-labour-force.

3.	European Agency for Safety and Health at Work. Ageing 
workers [Internet]. Bilbao: EU-OSHA [cited 2026 Sep 18]. 
Available from: https://oshwiki.osha.europa.eu/en/​taxo​no​
my/​term/99.

4.	Kryńska E, Krzyszkowski J, Urbaniak BE, Wiktorowicz J. 
Diagnoza obecnej sytuacji kobiet i mężczyzn 50+ na rynku 

pracy w Polsce. Raport końcowy [Internet]. Łódź: Uni-
wersytet Łódzki; 2013 [cited 2026 Sep 18]. Available from: 
http://​hdl.handle.net/11089/3555.

5.	Börsch-Supan A, Brandt M, Hunkler C, Kneip T, Korb-
macher J, Malter F, et al. Data resource profile: the Survey 
of Health, Ageing and Retirement in Europe (SHARE). Int 
J Epidemiol. 2013;42(4):992–1001. https://doi.org/​10.​10​
93/​ije/​dyt088.

6.	Baumann I, Gut V, Gabriel R, Fredriksson D, Fritzell J, 
Multidimensional health patterns and labor market par-
ticipation among older workers. PLoS One. 2025;​20(10):​
e0333659. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0333659.

7.	European Agency for Safety and Health at Work. Psycho-
social risks and mental health at work. [Internet]. Bilbao: 
EU-OSHA [cited 2026 Sep 18]. Available from: https://​
osha.​europa.eu/en/themes/psychosocial-risks-and-men​
tal-​health.

8.	Pak K, Renkema M, van der Kruijssen DTF. A conceptual 
review of the love-hate relationship between technology 
and successful aging at work. Hum Resour Manag Rev. 
2023;​33(2):100955. https://doi.org/10.1016/​j.hr​mr.​20​23.​
100955.

9.	Najder A, Potocka A. Psychospołeczne zagrożenia zawo-
dowe i ich związek ze zdrowiem oraz funkcjonowaniem 
zawodowym pracowników ochrony zdrowia. Piel Pol. 
2015;​57(3):313–20.

10.	Goszczyńska E. Promocja zdrowia w zakładach pracy 
o dużym udziale starszych pracowników. Med Pr. 2020;​
71(2):​153–76. https://doi.org/10.13075/mp.​5893.00909.

11.	World Health Organization. Mental health [Internet]. 
Geneva: WHO [cited 2026 May 19]. Available from: https://
www.who.int/health-topics/mental-health#tab=tab_1.

12.	Merecz D, editor. Profilaktyka psychospołecznych zagrożeń 
w miejscu pracy – od teorii do praktyki. Łódź: Instytut Me-
dycyny Pracy im. prof. dr med. Jerzego Nofera; 2011.

13.	World Health Organization. Health aspects of wellbeing 
in work places [Internet]. Copenhagen: WHO Regional 
Office for Europe; 1979 [cited 2026 May 19]. Available 
from: https://iris.who.int/items/8b423042-1eaa-489b-​91​
0f-​2​6ec672e943f.

14.	World Health Organization. Mental health at work: fact 
sheet [Internet]. Geneva: WHO; 2024 [cited 2026 May 19]. 
Available from: https://www.who.int/news-room/fact-​
sheets/​detail/​mental-health-at-work.

15.	Lubrańska A. Doświadczanie stresu w pracy wśród star-
szych pracowników – doniesienia z badań. Exlibris Bibl 
Gerontol Społ. 2023;23(2):33–49. https://​doi.​org/​10.​57​6​
55/​EXLIBRIS_2_2022_2.

16.	Widerszal-Bazyl M. Stres wśród pracowników starszych. 
Bezp Pr Nauk Prakt. 2008;(6):6–8.

https://www.un.org/development/desa/pd/content/world-population-ageing-2023
https://www.un.org/development/desa/pd/content/world-population-ageing-2023
https://www.un.org/development/desa/pd/content/world-population-ageing-2023
https://www.eurofound.europa.eu/en/publications/all/keeping-older-workers-labour-force
https://www.eurofound.europa.eu/en/publications/all/keeping-older-workers-labour-force
https://www.eurofound.europa.eu/en/publications/all/keeping-older-workers-labour-force
https://oshwiki.osha.europa.eu/en/taxonomy/term/99
https://oshwiki.osha.europa.eu/en/taxonomy/term/99
http://hdl.handle.net/11089/3555
https://doi.org/10.1093/ije/dyt088
https://doi.org/10.1093/ije/dyt088
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0333659
https://osha.europa.eu/en/themes/psychosocial-risks-and-mental-health
https://osha.europa.eu/en/themes/psychosocial-risks-and-mental-health
https://osha.europa.eu/en/themes/psychosocial-risks-and-mental-health
https://doi.org/10.1016/j.hrmr.2023.100955
https://doi.org/10.1016/j.hrmr.2023.100955
https://doi.org/10.13075/mp.5893.00909
https://www.who.int/health-topics/mental-health#tab=tab_1
https://www.who.int/health-topics/mental-health#tab=tab_1
https://iris.who.int/items/8b423042-1eaa-489b-910f-26ec672e943f
https://iris.who.int/items/8b423042-1eaa-489b-910f-26ec672e943f
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-at-work
https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/mental-health-at-work
https://doi.org/10.57655/EXLIBRIS_2_2022_2
https://doi.org/10.57655/EXLIBRIS_2_2022_2


10	 M. Domagała i wsp.� AKTYWNI 50+

Med Pr Work Health Saf. 2026;77(5)

17.	Główny Urząd Statystyczny. Zdrowie i ochrona zdrowia 
w 2024 r. [Internet]. Warszawa: GUS; 2025 [cited 2026 
May 19]. Available from: https://publikacje.new.stat.gov.pl/
portal-publikacje/zdrowie-i-ochrona-zdrowia-w-2024-r.

18.	Malińska M. Ocena zdolności do pracy pracowników star-
szych wg WAI. Bezp Pr Nauk Prakt. 2017;548(5):16–20.

19.	Mockałło Z. Stereotypy związane z wiekiem a funkcjonowa
nie zawodowe pracowników 50+. Warszawa: CIOP-PIB; 2016.

20.	Waszkowska M, Wężyk A, Merecz D. Zarządzanie ryzy-
kiem psychospołecznym w ochronie zdrowia pracujących. 
Med Og Nauk Zdr. 2013;19(4):445–52.

21.	Cox T, Griffiths A, Rial-Gonzales E. Research on work-
-related stress [Internet]. Luxembourg: Office for Official 
Publications of the European Communities; 2000 [cited 
2026 May 19]. Available from: https://op.europa.eu/en/
publication-detail/-/publication/4d4ed360-a6f6-4639-
9f6e-80c7df9be339/language-en.

22.	Zacher H, Kooij DTF, Beier ME. Active aging at work: 
contributing factors and implications for organizations. 
Organ Dyn. 2018;47(1):37–45. https://doi.org/10.1016/j.
orgdyn.2017.08.001.

23.	Converso D, Sottimano I, Viotti S, Guidetti G. I’ll be a ca-
regiver-employee: aging of the workforce and family-to-
-work conflicts Front Psychol. 2020;11:246. https://doi.
org/10.3389/fpsyg.2020.00246.

24.	Bae S, Choi M. Age and workplace ageism: a systematic re-
view and meta-analysis. J Gerontol Soc Work. 2023;​66(6):​
724–38. https://doi.org/10.1080/01634372.2022.2161685.

25.	Tarafdar M, Tu Q, Ragu-Nathan TS. Impact of techno-
stress on end-user satisfaction and performance. J Manag 
Inf Syst. 2010;27(3):303–34. https://doi.org/10.2753/MIS​
0742-​1222270311.

26.	Seberini A, Nour MM, Tokovska M. From digital divide 
to technostress during the COVID-19 pandemic: a scoping 
review. Organizacija. 2022;55(2):98–111. https://doi.​org/​
10.​2478/orga-2022-0007.

27.	European Agency for Safety and Health at Work. What 
is age management? [Internet]. Bilbao: EU-OSHA; 2017 

[cited 2026 Apr 15]. Available from: https://eguides.osha.
eu​ro​pa.​eu/all-ages/MT-en/what-age-management-0.

28.	Centralny Instytut Ochrony Pracy – PIB. Zarządzanie wie-
kiem. Pracownicy 50+ [Internet]. Warszawa: CIOP-PIB 
[cited 2026 Apr 15]. Available from: https://m.ciop.pl/
CIOPPortalWAR/appmanager/ciop/mobi?_nfpb=true&_
pageLabel=P4180015671496742791029&html_tresc_
root_id=300007070&html_tresc_id=300007061&html_
klucz=300006222.

29.	Rantala E, Lindström J. Toolkit for workplaces to pro-
mote health, prevent chronic health problems, and foster 
work participation of individuals with chronic diseases 
[Internet]. Helsinki: Joint Action CHRODIS PLUS; 2020 
[cited 2026 May 19]. Available from: https://chrodis.eu/​
wp-​con​tent/uploads/2021/01/chrodis-plus-d8.2-​tool​kit-​
for-​workplaces.pdf.

30.	Puchalski K, Goszczyńska E, Rutowicz S, Staszewska K, 
Klimczak E, Wolniakowska A, et al. Wspieranie dobro-
stanu, zdrowia i aktywności zawodowej pracowników. Pa-
kiet rozwiązań dla zakładów pracy. Łódź: Instytut Medy-
cyny Pracy im. prof. dr med. Jerzego Nofera; 2023 [cited 
2026 Apr  22]. https://pracanazdrowie.pl/wp-content/
uploads/wspieranie-dobrostanu-zdrowia.pdf.

31.	König R, Seifert A. Digitally savvy at the home office: com-
puter skills of older workers during the COVID-19 pan-
demic across Europe. Front Sociol. 2022;7:858052. https://
doi.org/10.3389/fsoc.2022.858052.

32.	Jacukowicz A, Merecz-Kot D. Work-related Internet use 
as a threat to work-life balance. Int J Occup Med Environ 
Health. 2020;33(1):21–33. https://doi.org/10.13075/ijomeh.​
18​96.01494.

33.	Morrow-Howell N, Gonzales E. Explicating ageism in the 
productive aging framework. Gerontologist. 2024;​64(7):​
gnad156. https://doi.org/10.1093/geront/gnad156.

34.	Segkouli S, Giakoumis D, Votis K, Triantafyllidis A, Paliokas I, 
Tzovaras D. Smart workplaces for older adults: coping “ethi-
cally” with technology pervasiveness. Univ Access Inf Soc. 
2023;22:37–49. https://doi.org/10.1007/​s1​0​2​09-​021-00829-9.

Ten utwór jest dostępny w modelu open access na licencji Creative Commons Uznanie autorstwa 4.0 międzynarodowa / This work is available in Open 
Access model and licensed under a Creative Commons Attribution 4.0 International (CC BY 4.0) – https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/.

Wydawca / Publisher: Instytut Medycyny Pracy im. prof. dr med. Jerzego Nofera, Łódź

https://publikacje.new.stat.gov.pl/portal-publikacje/zdrowie-i-ochrona-zdrowia-w-2024-r
https://publikacje.new.stat.gov.pl/portal-publikacje/zdrowie-i-ochrona-zdrowia-w-2024-r
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/4d4ed360-a6f6-4639-9f6e-80c7df9be339/language-en
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/4d4ed360-a6f6-4639-9f6e-80c7df9be339/language-en
https://op.europa.eu/en/publication-detail/-/publication/4d4ed360-a6f6-4639-9f6e-80c7df9be339/language-en
https://doi.org/10.1016/j.orgdyn.2017.08.001
https://doi.org/10.1016/j.orgdyn.2017.08.001
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2020.00246
https://doi.org/10.3389/fpsyg.2020.00246
https://doi.org/10.1080/01634372.2022.2161685
https://doi.org/10.2753/MIS0742-1222270311
https://doi.org/10.2753/MIS0742-1222270311
https://doi.org/10.2478/orga-2022-0007
https://doi.org/10.2478/orga-2022-0007
https://eguides.osha.europa.eu/all-ages/MT-en/what-age-management-0
https://eguides.osha.europa.eu/all-ages/MT-en/what-age-management-0
https://m.ciop.pl/CIOPPortalWAR/appmanager/ciop/mobi?_nfpb=true&_pageLabel=P4180015671496742791029&html_tresc_root_id=300007070&html_tresc_id=300007061&html_klucz=300006222
https://m.ciop.pl/CIOPPortalWAR/appmanager/ciop/mobi?_nfpb=true&_pageLabel=P4180015671496742791029&html_tresc_root_id=300007070&html_tresc_id=300007061&html_klucz=300006222
https://m.ciop.pl/CIOPPortalWAR/appmanager/ciop/mobi?_nfpb=true&_pageLabel=P4180015671496742791029&html_tresc_root_id=300007070&html_tresc_id=300007061&html_klucz=300006222
https://m.ciop.pl/CIOPPortalWAR/appmanager/ciop/mobi?_nfpb=true&_pageLabel=P4180015671496742791029&html_tresc_root_id=300007070&html_tresc_id=300007061&html_klucz=300006222
https://m.ciop.pl/CIOPPortalWAR/appmanager/ciop/mobi?_nfpb=true&_pageLabel=P4180015671496742791029&html_tresc_root_id=300007070&html_tresc_id=300007061&html_klucz=300006222
https://chrodis.eu/wp-content/uploads/2021/01/chrodis-plus-d8.2-toolkit-for-workplaces.pdf
https://chrodis.eu/wp-content/uploads/2021/01/chrodis-plus-d8.2-toolkit-for-workplaces.pdf
https://chrodis.eu/wp-content/uploads/2021/01/chrodis-plus-d8.2-toolkit-for-workplaces.pdf
https://pracanazdrowie.pl/wp-content/uploads/wspieranie-dobrostanu-zdrowia.pdf
https://pracanazdrowie.pl/wp-content/uploads/wspieranie-dobrostanu-zdrowia.pdf
https://doi.org/10.3389/fsoc.2022.858052
https://doi.org/10.3389/fsoc.2022.858052
https://doi.org/10.13075/ijomeh.1896.01494
https://doi.org/10.13075/ijomeh.1896.01494
https://doi.org/10.1093/geront/gnad156
https://doi.org/10.1007/s10209-021-00829-9
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

