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Choroby zawodowe w Polsce
wywo³ywane przez szkodliwe czynniki biologiczne
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W wykazie chorób zawodowych obecnych jest 8 grup chorobowych powodowanych czynnikami 
biologicznymi o etiologii alergicznej oraz zaka nej lub paso¿ytniczej. Odno nie do chorób alergicznych 
w latach 2004-2012 odnotowano niewielk¹ tendencjê malej¹c¹ (w 2012 r. stanowi³y ok. 3,7 %). W ród 
chorób powodowanych przez czynniki biologiczne i rozpoznanych jako zawodowe dominuj¹c¹ grupê 
stanowi¹ choroby zaka ne lub paso¿ytnicze (prawie 30%). W latach 80. i 90. XX w. dominowa³y 
WZW, gru lica i bruceloza, natomiast obecnie nale¿¹ do nich choroby przenoszone przez kleszcze, 
w szczególno ci borelioza, a dopiero na kolejnych miejscach  WZW i gru lica. 
S³owa kluczowe: choroby zawodowe, czynniki biologiczne, choroby alergiczne, choroby zaka ne 
i paso¿ytnicze

Occupational diseases in Poland triggered off by harmful biological agents
The list of occupational diseases contains 8 disease groups caused by biological agents (allergic and infectious 
or parasitic diseases). A slightly downward trend was recorded in the number of allergic diseases in 2004-
2012 (in 2012 about 3.7 %). Among the diseases caused by biological agents and recognized as occupational, 
infectious and parasitic diseases are the dominant group (30%). In the eighties and nineties, viral hepatitis, 
tuberculosis and brucellosis were the dominant, while now tick-borne diseases, including Lyme disease, are 
the leaders, followed by hepatitis and tuberculosis.
Keywords: occupational diseases, biological agents, allergic diseases, infectious and parasitic diseases

Wstêp
Termin „choroba zawodowa” jest pojêciem 

medyczno-prawnym i definiowany jest jako pa-
tologia wywo³ana sposobem wykonywania pracy 
lub czynnikami szkodliwymi, wystêpuj¹cymi 
w jej rodowisku i znajduj¹ca siê w urzêdowym 
wykazie chorób zawodowych. Obecnie obowi¹-
zuj¹ w Polsce dwa akty prawne: rozporz¹dzenie 
Rady Ministrów z 30 czerwca 2009 r. w sprawie 
chorób zawodowych oraz rozporz¹dzenie 
Ministra Zdrowia z 1 sierpnia 2002 r. w sprawie 
sposobu dokumentowania chorób zawodowych 

i skutków tych chorób, które reguluj¹ sprawy roz-
poznawania, zg³aszania i dokumentowania cho-
rób zawodowych oraz zawieraj¹ obowi¹zuj¹cy 
wykaz chorób zawodowych [1,2]. W wykazie tym 
(tabela 1.) obecnych jest 26 grup chorobowych, 
z których 8 obejmuje patologie powodowane 
czynnikami biologicznymi. W ród wymienionych 
patologii znajduj¹ siê tam choroby, których roz-
wój uwarunkowany jest wy³¹cznie alergizuj¹cymi 
w³a ciwo ciami czynnika biologicznego oraz 
choroby bêd¹ce skutkiem dzia³ania zaka nego 
czynnika biologicznego.

Historia wystêpowania 
chorób zawodowych w Polsce

O ile grupa chorób zaka nych lub paso¿yt-
niczych ma d³ug¹ historiê (by³y one obecne 
ju¿ w wykazie z 1928 r., a po II wojnie wiatowej 
obecne s¹ w wykazach od 1956 r.), to patologie 
powodowane alergizuj¹cymi w³a ciwo ciami 
czynników biologicznych w wiêkszo ci pojawi³y 
siê jako wyszczególnione jednostki dopiero w wy-
kazie obowi¹zuj¹cym od 2002 r. [3].

W 2004 r. stwierdzono w Polsce 3790 przy-
padków chorób zawodowych. Choroby spo-
wodowane czynnikami biologicznymi stanowi³y 
20,4% ogó³u tych chorób, za  choroby zaka ne 
lub paso¿ytnicze wraz z chorobami zaka nymi 
skóry i uk³adu wzrokowego stanowi³y 14,5% 
ogó³u chorób zawodowych. W 2012 r. rozpo-
znano 2402 przypadki chorób zawodowych, 
przy czym udzia³ chorób spowodowanych 
czynnikami biologicznymi wynosi³ a¿ 33,5%, za  
wymienione choroby zaka ne lub paso¿ytnicze 
stanowi³y 29,3% ogó³u chorób zawodowych. 
Przytoczone dane liczbowe wskazuj¹ na to, 
¿e w ród chorób powodowanych przez czynniki 
biologiczne i rozpoznanych jako zawodowe, 
dominuj¹c¹ grupê stanowi¹ choroby zaka ne 
lub paso¿ytnicze [4, 5].

W tabelach 2. i 3. zamieszczono dane doty-
cz¹ce wystêpowania w Polsce w latach 2002-
2012 chorób zawodowych spowodowanych 
obecnymi na stanowiskach pracy ró¿nego typu 
czynnikami biologicznymi. W tabeli 2. przedsta-
wiono choroby rozwijaj¹ce siê w wyniku dzia³ania 
alergizuj¹cego okre lonych czynników, a w tabeli 
3. – dzia³ania zaka nego.

W grupie chorób alergicznych, rozpoznawa-
nych jako choroby zawodowe, w 2004 r. ustalono 
237 przypadków, a w 2012 r. ju¿ tylko 99. Stano-
wi³y one w tych latach odpowiednio 6,2% i 4,1% 
ogó³u patologii zawodowych.

W latach 2004-2012 odnotowuje siê niewielk¹ 
tendencjê malej¹c¹ równolegle do obni¿enia ³¹cz-
nej liczby przypadków rozpoznawanych chorób 
zawodowych. Jak wynika z rys. 1., niewielkim 
zmianom uleg³a struktura wewnêtrzna tej grupy 
chorób. W obu analizowanych latach dominuje 
astma oskrzelowa, a kolejne grupy to alergiczny 
nie¿yt nosa oraz zewn¹trzpochodne zapalenie 
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pêcherzyków p³ucnych. W 2012 r. te trzy jednostki 
chorobowe stanowi³y 100% przypadków rozpo-
znanych zawodowych chorób alergicznych [4,5].

Choroby zawodowe o etiologii alergicznej roz-
poznaje siê g³ównie u pracowników nara¿onych 
na py³ organiczny, zawieraj¹cy szczególnie takie 
alergeny ro linne i zwierzêce, jak m¹ka, alergeny 
zwierz¹t hodowlanych, czê ci ro lin i grzyby ple-
niowe. Do grup ryzyka nale¿y zaliczyæ rolników, 

hodowców zwierz¹t, piekarzy i pracowników 
przemys³u spo¿ywczego [10-12].

Od wielu lat choroby zaka ne lub paso¿yt-
nicze stanowi¹ jedn¹ z wa¿niejszych grup, pod 
wzglêdem czêstotliwo ci wystêpowania, w ród 
rozpoznawanych przypadków chorób zawodo-
wych. Udzia³ tych schorzeñ, bior¹c pod uwagê 
dane od 1971 do 2005 roku, mie ci³ siê w przedziale 
15-20%. W ostatnich latach, mimo zmniejsza-
nia siê liczby przypadków, ich udzia³ w grupie 
chorób zawodowych ogó³em wzrós³ i w 2012 r. 
wynosi³ prawie 30%. Do æ istotnej zmianie uleg³a 
struktura wewnêtrzna chorób zaka nych. O ile 
w latach osiemdziesi¹tych i dziewiêædziesi¹tych 
dominuj¹cymi chorobami zaka nymi rozpoznawa-
nymi jako choroby zawodowe by³y WZW, gru lica 
i bruceloza, to obecnie nale¿¹ do nich choroby 
przenoszone przez kleszcze, w szczególno ci bo-
relioza, a dopiero na kolejnych miejscach WZW 
i gru lica [3-9]. Zmiany struktury wystêpowania 
chorób zaka nych lub paso¿ytniczych w latach 
2004 i 2012 przedstawiono na rys. 2.

Geneza poszczególnych chorób
Borelioza zwana tak¿e „chorob¹ z Lyme” 

zosta³a zidentyfikowana pod koniec lat 70., 
a w Polsce rozpoznawana jest od pocz¹tku lat 
90. XX w. W 2012 r. rozpoznano jej 532 przypadki, 
co stanowi³o 75,5% ogó³u chorób zaka nych 
uznanych za zawodowe. Choroba ta wywo³y-
wana jest przez krêtka Borelia burgdorferi i prze-
noszona z dzikich zwierz¹t na cz³owieka przez 
kleszcze. Grup¹ podwy¿szonego ryzyka s¹ le nicy, 
pracownicy rolni i rolnicy na obszarach o wysokim 
wska niku zalesienia, gdzie ryzyko uk¹szenia 
przez kleszcze jest wysokie. Ponad 90% przy-
padków tej choroby zawodowej rozpoznaje siê 
u pracowników rolnictwa, le nictwa i ³owiectwa. 

Tabela 1. Zestawienie chorób zawodowych powodowanych przez czynniki biologiczne, na podstawie obowi¹zuj¹cego 
w Polsce wykazu od 2009 r.
Table 1. Occupational diseases triggered off by biological agents. On the basis of the Polish specification, mandatory 
from 2009

Dzia³anie 
czynnika 

biologicznego

Nr w wykazie 
chorób 

zawodowych
Nazwa choroby zawodowej

AL
ER

GI
CZ

NE

6. Astma oskrzelowa
7. Zewn¹trzpochodne alergiczne zapalenie pêcherzyków p³ucnych
8. Ostre uogólnione reakcje alergiczne
12. Alergiczny nie¿yt nosa
13. Zapalenie obrzêkowe krtani o pod³o¿u alergicznym
25. 1. Alergiczne zapalenie spojówek

ZA
KA

NE

18. 4. Dro¿d¿akowe zapalenie skóry r¹k u osób pracuj¹cych w warunkach sprzyjaj¹-
cych rozwojowi dro¿d¿aków chorobotwórczych

18. 5. Grzybice skóry u osób stykaj¹cych siê z materia³em biologicznym pochodz¹cym 
od zwierz¹t

25. 3. Epidemiczne wirusowe zapalenie spojówek lub rogówki
26. Choroby zaka ne lub paso¿ytnicze albo ich nastêpstwa

Tabela 2. Choroby o etiologii alergicznej stwierdzone jako choroby zawodowe w latach 2004-2012 (liczba przypadków), [4-9]
Table 2. Allergically ethiologic diseases certified as occupational diseases in 2004-2012 (the number of cases)

Nazwa choroby
Lata

2004 2006 2008 2010 2012
Choroby alergiczne (razem) 237 156 155 91 99
Astma oskrzelowa 122 86 89 44 52
Zewn¹trzpochodne alergiczne 
zapalenie pêcherzyków p³ucnych 11 16 15 8 13

Alergiczny nie¿yt nosa 86 50 48 36 28
Inne 18 4 3 3 6

Tabela 3. Choroby zaka ne lub paso¿ytnicze stwierdzone jako choroby zawodowe w latach 2002-2012 (liczba przy-
padków), [4-9]
Table 3. Contagious or parasitic diseases certified as occupational diseases in 2002-2012 (the number of cases)

Nazwa choroby
Lata

2002 2004 2006 2008 2010 2012
Choroby zaka ne lub paso¿ytni-
cze (razem) 684 541 603 956 729 705

WZW 205 153 178 149 96 70
typ B * * 48 30 24 11
typ C * * 130 119 72 59
Gru lica 93 86 77 65 49 64
Borelioza 318 245 316 702 557 532
Kleszczowe zapalenie mózgu * * * * 16 15
Bruceloza 30 10 8 5 2 1
Inne 38 47 24 35 9 23

* niewyszczególnione

Rys. 1. Struktura chorób alergicznych stwierdzonych jako choroby zawodowe w roku 
2004 i 2012
Fig. 1. The structure of allergic diseases certified as occupational diseases in 2004, and 2012

Rys. 2. Struktura wystêpowania chorób zaka nych lub paso¿ytniczych stwierdzonych jako 
choroby zawodowe w roku 2002 i 2012
Fig. 2. The structure of contagious or parasitic diseases certified as occupational diseases 
in 2002, and 2012
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Do tej pory nie ma skutecznej szczepionki przeciw 
boreliozie, a dzia³ania profilaktyczne polegaj¹ 
na ograniczeniu ekspozycji na uk³ucia kleszczy 
(w³a ciwa odzie¿ i repelenty), [5,13].

Drug¹ co do czêsto ci rozpoznawan¹ patologi¹ 
w ród zawodowych chorób zaka nych jest wiruso-
we zapalenie w¹troby (WZW). WZW jest chorob¹ 
zaka n¹ wywo³an¹ przez hepatotropowe wirusy 
HAV, HBV, HCV, HDV, HEV, HGV. W ród przypadków 
uznanych za chorobê zawodow¹ istotne znaczenie 
maj¹ wirusy typu B i typu C. Pozosta³e, jako przyczy-
na chorób zawodowych, wystêpuj¹ sporadycznie. 
Do zaka¿enia tymi wirusami dochodzi drog¹ 
krwiopochodn¹, a grupami podwy¿szonego ry-
zyka s¹ pracownicy opieki zdrowotnej oraz innych 
s³u¿b (policjanci, s³u¿ba wiêzienna, pracownicy 
ochrony) nara¿eni na kontakt z krwi¹, wydzielinami 
i wydalinami ludzkimi. Szczególn¹ grupê ryzyka 
stanowi¹ pielêgniarki i lekarze w specjalno ciach 
zabiegowych, ratownicy medyczni, pracownicy 
laboratoriów diagnostycznych. W ostatnich latach 
obserwuje siê istotne obni¿enie liczby zachorowañ 
uznanych za zawodowe. Dotyczy to w szczegól-
no ci zachorowañ na WZW typu B. Jest to wynik 
konsekwentnego programu profilaktycznego, 
w tym szczepieñ ochronnych, którymi objête 
s¹ grupy wysokiego ryzyka, a od kilku lat wszystkie 
dzieci w 1. roku ¿ycia. W 2012 roku rozpoznano 70 
przypadków WZW zwi¹zanych z wykonywan¹ 
prac¹, w tym 11 spowodowanych wirusem typu B 
i 59 wirusem typu C [3-9].

Gru lica jest przewlek³¹ chorob¹ zaka n¹ 
wywo³ywan¹ przez Mycobacterium tuberculosis 
i Mycobacterium bovis. Do zaka¿enia docho-
dzi drog¹ oddechow¹, a ród³em zaka¿enia 
s¹ pr¹tkuj¹cy chorzy lub chore zwierzêta. Konse-
kwentnie obni¿a siê liczba przypadków gru licy 
rozpoznawanej jako choroba zawodowa. W 2012 r. 
rozpoznano 64% przypadków tej choroby, co sta-
nowi³o 9,1% ogó³u chorób zaka nych uznanych 
za zawodowe. Niemal 100% przypadków gru licy, 
stwierdzanej jako choroba zawodowa, rozpoznaje 
siê obecnie u pracowników opieki zdrowotnej 
i spo³ecznej. Znaczne ograniczenie w Polsce 
gru licy u zwierz¹t spowodowa³o tak¿e obni¿enie 
ryzyka tej choroby u osób maj¹cych zawodowy 
kontakt ze zwierzêtami [3,5].

Bruceloza, zwana te¿ chorob¹ poronn¹ krów, 
jest chorob¹ odzwierzêc¹ wywo³ywan¹ przez 
pa³eczkê Brucella abortus. ród³em zaka¿enia 
jest chore byd³o. W Polsce obecnie bruceloza zosta³a 
praktycznie wyeliminowana u zwierz¹t i w zwi¹zku 
z tym bardzo znacznie ograniczono ryzyko zaka-
¿enia zawodowego pracowników. W ostatnich 
latach liczba zachorowañ zawodowych obni¿y³a siê 
do kilku przypadków rocznie, a w 2012 r. rozpoznano 
tylko 1 przypadek tej choroby [3-9].

Kleszczowe zapalenie mózgu (kzm) jest cho-
rob¹ wywo³ywan¹ przez wirusa RNA nale¿¹cego 
do rodziny Flaviviridae. Podobnie jak w przypadku 
boreliozy wirusy te przenoszone s¹ przez klesz-
cze. Do najbardziej nara¿onych na zachorowanie 
nale¿¹ osoby zamieszkuj¹ce rodowisko wiejskie 
usytuowane w pobli¿u linii brzegowej lasów li cia-
stych i mieszanych. Zawodowo nara¿eni s¹ pra-
cownicy, których dotyczy podwy¿szone ryzyko 
ugryzienia przez kleszcze, czyli le nicy (w tym 

pracownicy eksploatacyjni lasów, ³owiectwa, 
stra¿y le nej i zbieracze runa), rolnicy, stra¿ gra-
niczna, pracownicy zieleni miejskiej, a tak¿e ¿o³-
nierze zawodowi z garnizonów zlokalizowanych 
w obszarach le nych. W odró¿nieniu od boreliozy, 
istnieje skuteczna szczepionka, która pozwala 
na prowadzenie skutecznej profilaktyki kzm 
w nara¿onych grupach zawodowych. W Polsce 
w ostatnich latach rozpoznaje siê po kilkana cie 
przypadków tej choroby rocznie [3-9, 13,14].

Ponadto, w grupie zawodowych chorób za-
ka nych znajduj¹ siê nieliczne patologie zaliczane 
do klasy „inne”. Wystêpuj¹ w ród nich takie choroby 
zaka ne, jak: toksoplazmoza, ró¿yca, ospa wietrz-
na, pó³pasiec, b¹blowica, zaka¿enie gronkowcem 
z³ocistym. Rocznie rozpoznaje siê od 1 do kilku 
przypadków z danej kategorii chorobowej [3-9].

Choroby zaka ne skóry znajduj¹ siê w oddziel-
nej grupie wykazu chorób zawodowych. Chodzi 
tutaj o dro¿d¿akowe zapalenie skóry r¹k oraz 
o grzybicê skóry u osób stykaj¹cych siê z mate-
ria³em biologicznym pochodz¹cym od zwierz¹t. 
Liczba przypadków tych chorób rozpoznawanych 
rocznie nie przekracza 5, a w 2012 r. stwierdzono 
w tej grupie tylko 2 przypadki zawodowego dro¿-
d¿akowego zapalenia skóry r¹k. Przyczyn¹ grzy-
biczych zaka¿eñ skóry i jej przydatków o etiologii 
zawodowej s¹ grzyby chorobotwórcze z dwóch 
grup: grzyby dro¿d¿opodobne (dro¿d¿aki) i der-
matofity. Podwy¿szone ryzyko wyst¹pienia dro¿-
d¿akowego zapalenie skóry r¹k u osób pracuj¹cych 
w warunkach sprzyjaj¹cych rozwojowi dro¿d¿a-
ków chorobotwórczych dotyczy pracowników 
gastronomii, piekarzy, cukierników, pracowników 
przetwórstwa owocowego, zatrudnionych przy 
przetwórstwie i produkcji ¿ywno ci, pracowników 
roszarni lnu, pralni, personelu sprz¹taj¹cego, osób 
zatrudnionych w kontakcie z cieczami ch³odz¹co-
-smaruj¹cymi oraz pracowników s³u¿by zdrowia 
(laboratoria mikologiczne, lekarze, pielêgniarki). 
Natomiast grzybica skóry u osób stykaj¹cych 
siê z materia³em biologicznym pochodz¹cym 
od zwierz¹t jest chorob¹ zawodow¹ stwierdzan¹ 
u rolników, hodowców zwierz¹t i pracowników 
ferm hodowlanych, weterynarzy i zawodowych 
opiekunów zwierz¹t, pracowników sklepów zoo-
logicznych, pracowników przemys³u miêsnego, 
rybaków, garbarzy oraz pracowników laborato-
riów i zwierzêtarni [14,15].

Równie¿ w oddzielnej grupie (chorób narz¹du 
wzroku) znajduje siê ostatnia z wyró¿nionych 
chorób powodowanych przez czynniki biologicz-
ne – epidemiczne wirusowe zapalenie spojówek 
lub rogówki. Jest to choroba wysoce zaka na, 
³atwo przenosz¹ca siê w sposób bezpo redni, 
na drodze kropelkowej, a tak¿e poprzez zaka-
¿one przedmioty. Patologiê tê jako zawodow¹ 
rozpoznaje siê niezmiernie rzadko. W 2012 r. 
stwierdzono j¹ u jednego tylko pracownika [3-9].

Podsumowanie
Choroby zawodowe spowodowane czynnika-

mi biologicznymi wystêpuj¹cymi na stanowisku 
pracy to obecnie niemal jedna trzecia wszystkich 
chorób zawodowych. W grupie tej znajduj¹ siê 
choroby spowodowane alergizuj¹cym dzia³aniem 

czynnika biologicznego b¹d  dzia³aniem zaka -
nym. Do grupy pierwszej zalicza siê sze æ wy-
szczególnionych jednostek chorobowych z sze ciu 
ró¿nych kategorii obowi¹zuj¹cego wykazu chorób 
zawodowych. Do drugiej grupy nale¿y jedna ³¹czna 
kategoria „choroby zaka ne lub paso¿ytnicze” oraz 
wystêpuj¹ce w oddzielnych grupach dwie cho-
roby zaka ne skóry oraz jedna choroba zaka na 
uk³adu wzrokowego. Najczê ciej reprezentowane 
s¹ w statystykach rocznych chorób zawodowych 
choroby zaka ne lub paso¿ytnicze, które w 2012 
roku stanowi³y prawie 30% ogó³u chorób zawodo-
wych, za  do najczê ciej rozpoznawanych chorób 
w tej grupie nale¿y w ostatnich latach borelioza, 
a na kolejnych pozycjach znajduj¹ siê wirusowe 
zapalenie w¹troby w przewa¿aj¹cej czê ci typu C 
oraz gru lica. Podobnie jak w przypadku wszyst-
kich chorób zawodowych ³¹cznie, obserwuje siê 
korzystny spadkowy trend wystêpowania tych 
dwóch ostatnich chorób.
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