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Stowarzyszenie CEESTAHC 

we współpracy z Urzędami Marszałkowskimi,  

pod patronatem Konsultanta Krajowego w dziedzinie Zdrowia Publicznego  

i Konsultanta Krajowego Medycyny Pracy, 

realizuje Projekt 

Zdrowy Powrót do Pracy 

Projekt rozpoczął się w latach 2013-2014 cyklem 9 debat pt. Zdrowy Powrót  

do Pracy. Rola Aktywnych Instytucji Publicznych, dedykowanych: 

 Jednostkom Samorządu Terytorialnego wszystkich szczebli,  

 instytucjom funkcjonującym w systemie ochrony zdrowia,  

 przedstawicielom podmiotów leczniczych,  

 lekarzom,  

 organizacjom pozarządowym.  

Ze względu na pozytywny odbiór przeprowadziliśmy kolejne edycje projektu: 

 Edycja 2015: Konstruktywna przyszłość 

 Edycja 2017: Znaczenie wczesnej diagnostyki i interwencji w RZS 

W ramach projektu poruszamy przede wszystkim temat schorzeń układu kostno-

stawowego oraz przewlekłych chorób o podłożu autoimmunologicznym. Dotykają one 

często ludzi młodych, aktywnych zawodowo, a mimo to stanowią słabo rozpoznawalny, 

choć istotny epidemiologicznie obszar zdrowia publicznego. 

W 2011 roku choroby układu kostno-stawowo-mięśniowego były podstawowymi przy-

czynami orzekania o niezdolności do pracy (10,6% ogółu orzeczeń). W 2010 roku 

największe wydatki na świadczenia związane z niezdolnością do pracy generowały wła-

śnie choroby układu kostno-stawowo-mięśniowego oraz schorzenia tkanki łącznej. Kosz-

ty wyniosły ponad 3,5 mld zł - dokładnie 3 584 838 800 zł, co stanowiło 12,5% 

wszystkich wydatków tego sektora.  

Jednym z założeń Projektu jest wypracowanie rozwiązań, które dadzą ludziom prze-

wlekle chorym szansę na powrót do normalnego codziennego funkcjonalna, w tym po-

wrót do pracy. Praca zawodowa zmniejsza poczucie wykluczenia, zmniejsza stres związa-

ny z funkcjonowaniem codziennym i jednocześnie poprawią sytuację ekonomiczną całego 

kraju poprzez wzrost produktywności. Opracowanie i wdrożenie międzysektorowych roz-

wiązań systemowych i działań wzmacniających kształtowanie postaw prozdrowotnych 

zwiększających dostępność do programów zdrowotnych, w celu zmniejszenia zachoro-

walności i umieralności z powodu chorób cywilizacyjnych, jest jednocześnie priorytetem 

w perspektywie średniookresowej. Znajduje to odzwierciedlenie w opracowaniach syste-

mowych. 

Cykl konferencji został sfinansowany z grantu edukacyjno-szkoleniowego Abbvie Polska. 

Więcej informacji na stronie: www.ceestahc.org 


