SAMODZIELNY PUBLICZNY ZAKLAD OPIEKI ZDROWOTNE]

CENTRALNY SZPITAL KLINICZNY

UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W tODZI
R92-213 t6di, ul. Pomorska 251
REGON:472147559 NIP:728-22-46-128 KRS:0000149790
& poczta@csk.umed.pl @ www.csk.umed.pl

PLAN ROWNOSCI PLCI NA LATA 2026 - 2029
DLA SP ZOZ CENTRALNEGO SZPITALA KLINICZNEGO

UNIWERSYTETU MEDYCZNEGO W LODZI




Spis tresci

I. WPTOWAAZENIE ...ceieininiiiinieiecececescscasececescscscscssecssscssssssssesessssssssssnsasons 3
IL. DIiAZNOZA ccecuiuiniirininieiececrcscscscececessscssssesscesessssssssssscsssssssssssssssesessssssssns 4
1. Przedstawienie stanu obecnego w zakresie rownosSci plci .....cccceeecveeeeciieenceeennnnenn. 4
2. Diagnoza potrzeb w zakresie warunkow pracy, mozliwo$ci rozwoju, dzialaniach
MODbDINGOWYCH ..ottt 8

3. Wskazanie mocnych i stabych stron obecnie realizowanej polityki rownosci .... 15
ITI. Cele w zakresie polityKi FOWNOSCI...cccecieieireinirinneirececrcenecrecacsecenaene 16
1. Cel 1. Zwiekszenie §wiadomo$ci wagi zagadnien réwnos$ciowych oraz wzmocnienie
pozytywnych postaw WODEC TOWINOSCI .....eeeeveeeeeuieeeeiieeciieeecieeccreeeeveeeeereeeeaeeas 16

2. Cel 2. Zwiekszenie réwnowagi plci w rekrutacji pracownic i pracownikéw ........ 16
3. Cel 3. Ulatwienie lgczenia pracy z zyciem rodzinnym ..........cceeceeeveeeveeneenneennnen. 17

4. Cel 4. Stworzenie mechanizméw przeciwdzialajacych wszelkim zlym praktykom

AYSKIYIMINACHT «.veeiviiiiieiieteetee ettt ettt e sae e et e st e e 17

. Dzialania shuzace realizacji cel6w planu réwnosci plci ................... 18

str. 2



I. WPROWADZENIE

Kierujac sie zasadami wyrazonymi w:

- Ustawie z dnia 3 grudnia 2010 r. o wdrozeniu niektérych przepisébw Unii
Europejskiej w zakresie rownego traktowania, wdrazajacej Dyrektywe 2006/54/WE
Parlamentu  Europejskiego i Rady =z dnia 5 lipca 2006 .
w sprawie wprowadzenia w zycie zasady rownoS$ci szans oraz roOwnego traktowania
kobiet i mezczyzn w  dziedzinie zatrudnienia i pracy,

- Konwencji w sprawie likwidacji wszelkich form dyskryminacji kobiet, przyjetej przez
Zgromadzenie Ogolne Narodéw Zjednoczonych dnia 18 grudnia 1979 r. oraz innych

przepisach prawa miedzynarodowego o ogolnym charakterze.

Majac réwniez na uwadze:

- wyrazong w art. 18 Konstytucji RP zasade ochrony i opieki wladz publicznych
nad macierzynstwem i rodzicielstwem,

- wyrazong w art. 33 w zw. z art. 70 ust. 4 i 5 Konstytucji RP zasade réwnosci kobiet
i mezczyzn w zyciu rodzinnym, politycznym, spolecznym i gospodarczym, realizowang
poprzez obowigzek zapewnienia osobom r6znej plci réwnego prawa
do ksztalcenia, zatrudnienia oznaczajacego wolno$¢ pracy i zakaz dyskryminacji
ze wzgledu na ple¢ w jej realizacji, awanséw, oznaczajacego takze zakaz dyskryminacji
ze wzgledu na ple¢ w ustalaniu kryteribw zajmowania stanowisk kierowniczych
w miejscu pracy, jednakowego wynagradzania za prace jednakowej wartoSci,
zabezpieczenia spolecznego, zajmowania stanowisk, pelnienia funkcji oraz uzyskiwania

godnosci publicznych, odznaczen,

- konieczno$¢ zagwarantowania okreslonej w art. 73 Konstytucji RP wolnos$ci
tworczosSci artystycznej, badan naukowych oraz oglaszania ich wynikéw, wolnosci
nauczania, a takze wolnosci korzystania z dobr kultury.

Niniejszy Plan Rownosci Plei koncentruje sie na dzialaniach, ktére nalezy podjac
w najblizszych latach, aby skuteczniej przestrzega¢ zasad réwnosci szans

i niedyskryminacji, a tym samym tworzy¢ transparentne i przyjazne srodowisko pracy.
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Zasadniczym celem planu jest sprawienie, by Centralny Szpital Kliniczny Uniwersytetu
Medycznego w todzi (CSK UM w Lodzi) byl miejscem bezpiecznym  dla  wszystkich,
funkcjonujacym z poszanowaniem réwno$ci i roéznorodno$ci, wolnym od

dyskryminacji, oraz zapewnienie wszystkim swobody rozwoju zawodowego.
II. DIAGNOZA

Przedstawienie stanu obecnego w zakresie rownosci plei

Punktem wyjécia dla analiz zmierzajacych do aktualizacji Planu Réwnosci Plci bylo,
sprawdzenie jak przedstawia sie aktualnie rozklad plci wsréd personelu

z uwzglednieniem podzialu na funkcje.

Plan rownoéci plci ma jednak charakter programowy, a jego wdrozenie
i aktualizacja nastgpi w drodze szczegélowych aktow o zroznicowanym charakterze
(zarzadzen, uchwal, powolan do sprawowania okreS§lonych funkcji, decyzji

indywidualnych, itp.).

Na dzien 27 stycznia 2026 roku w Centralnym Szpitalu Klinicznym UM w Lodzi
pracowato 4143 osoby. Wsrod zatrudnionego personelu znaczng wiekszo$é stanowity

kobiety w liczbie 3210, co daje 77,48% wszystkich zatrudnionych.

Wséréd personelu medycznego 2098 osob to kobiety, co stanowilo 75,52%
wszystkich pracownikéw tej grupy, a wsrod personelu niemedycznego 1112 oséb to

kobiety, co stanowilo prawie 81,47 % wszystkich pracownikow tej grupy.

1. PRZEDSTAWIENIE STANU OBECNEGO W ZAKRESIE ROWNOSCI PECI

1. Personel medyczny: 75,52 24,48
- w tym lekarze 61,56 38,44
- w tym pielegniarki 93,22 6,78
2. Personel Sredni 91,13 8,87
3. Personel nizszy 86,26 13,74
4. Personel administracyjny 70,30 29,70

str. 4



W grupie zawodowej lekarzy kobiety stanowily 61,56%, a mezczyzni 38,44%.

Lekarze

M Kobiety (W %)

B Mezczyzni (w %)

W szpitalu w zakresie zespotu pielegniarskiego/potoznego zatrudnionych bylo

1142 kobiety i 83 mezczyzn, kobiety stanowily 93,22% a mezczyzni 6,78%.

Pielegniarki / potozne

M Kobiety (W %)

B Mezczyzni (w %)
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W grupie zawodowej personelu Sredniego kobiety stanowily 91,13% a mezczyzni 8,87 %.

Personel sredni

M Kobiety (W %)

B Mezczyzni (W %)

W grupie zawodowej personelu nizszego kobiety stanowily 86,26%, a mezczyzni 13,74%.

Personel nizszy

13,74%

H Kobiety (w %)

B Mezczyzni (w %)

W dzialach administracyjnych szpitala, na dzien badania, pracowalo 116 pracownic

i 49 pracownikow, co stanowilo 70,30% kobiet i 29,70% mezczyzn.
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Personel administracyjny

M Kobiety (w %)

B Mezczyzni (w %)

Rozklad plci wsréod personelu szpitala obrazuje znaczace dysproporcje
na poszczegdlnych stanowiskach. Kobiety zdecydowanie przewazaja wsrod
pracownikow medycznych oraz niemedycznych.

W przypadku lekarzy proporcja plci jest najbardziej wyr6wnana, natomiast najmniej

w przypadku pielegniarskiego — tu zdecydowanie przewazaja kobiety.
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2. DIAGNOZA POTRZEB W ZAKRESIE WARUNKOW PRACY, MOZLIWOSCI
ROZWOJU, DZIALANIACH MOBBINGOWYCH

Ponizsze dane pochodza z analizy ankiet satysfakcji pracownikow przeprowadzonej

w 2025 roku. Analiza dotyczy ankiet pracownikéw szpitala.
LEKARZE - 118 ANKIET

1. Jak oceniasz swoje miejsce pracy pod wzgledem warunkoéw i wyposazenia

stanowiska?

B Dobrze
m Srednio
Zle

M Brak odpowiedzi

Wedlug danych przedstawionych na wykresie pracownicy w 50% ocenili miejsce pracy
jako dobre, natomiast 37% ankietowanych okreslilo jako Srednie, 12% lekarzy jest
niezadowolonych z miejsca pracy oraz wyposazenia stanowiska. Zaledwie 1%

wstrzymalo sie od glosu.

str. 8



2. Jak oceniasz swoje mozliwo$ci rozwoju zawodowego w Szpitalu (szkolenia, kursy,

konferencje)?

H Dobrze
m Srednio
Zle

H Brak odpowiedzi

Wedlug powyzszych danych na wykresie pracownicy w 45% ocenili mozliwo$ci rozwoju
jako dobre, 35% ankietowanych ocenilo rozwdj zawodowy w szpitalu na poziomie
Srednim, 19%  ocenilo Zle mozliwo$¢ rozwoju zawodowego w Szpitalu,

natomiast 1% nie udzielilo odpowiedzi.

3. Czy zetknales sie ze zjawiskiem mobbingu w pracy?

W Tak

H Nie

W 79% ankietowani lekarze nie zetkneli sie ze zjawiskiem mobbingu w pracy,

21% badanych odpowiedziala twierdzaco.
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4. Jesli na poprzednie pytanie odpowiedziales/as ,Tak” czy zglosileS ten fakt
Dyrekcji / bezposredniemu przelozonemu / Zespolowi ds. Etyki / innej osobie
lub instytucji?

W Tak
B Nie

M Brak odpowiedzi

Zdecydowana wiekszo$¢ uczestnikow badania (75%) nie odpowiedziala na pytanie
dotyczace zgloszenia bezposredniemu przelozonemu zjawiska mobbingu z jakim mieli
styczno$¢ w pracy, 20% nie zawiadomila o takim incydencie, natomiast 5%

ankietowanych zglosilo.

PIELEGNIARKA/ PIELEGNIARZ/ POLOZNA - 260 ANKIET

1. Jak oceniasz swoje miejsce pracy pod wzgledem warunkéw i wyposazenia

stanowiska?

B Dobrze
m Srednio

mZle
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Wedlug danych przedstawionych na wykresie pracownicy w 59% ocenili swoje miejsce
pracy jako dobre, 37% ankietowanych okreélito je jako S&rednie, 4% jest

niezadowolonych.

2. Jak oceniasz swoje mozliwo$ci rozwoju zawodowego w Szpitalu (szkolenia,
kursy, konferencje)?

B Dobrze
m Srednio

mZle

Mozliwo$¢ rozwoju zawodowego w zakresie personelu pielegniarskiego w 50%
odpowiedziato, ze jest dobra, w 43% zostala oceniona na poziomie §rednim, 7% okreSlila
ja jako zla.

3. Czy zetknales sie ze zjawiskiem mobbingu w pracy?

W Tak
H Nie

H Brak odpowiedzi
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W 72% uczestnicy badania nie zetkneli sie ze zjawiskiem mobbingu w miejscu pracy,

26% stwierdzilo, ze takie zjawisko miato miejsce oraz 2% nie wyrazilo swojej opinii.

4. Jesli na poprzednie pytanie odpowiedziale§/as ,Tak” czy zglosile§ ten fakt
Dyrekcji / bezposredniemu przelozonemu / Zespotowi ds. Etyki / innej osobie

lub instytucji?

H Tak
H Nie

B Brak odpowiedzi

Wiekszo$¢ pracownikow (65%) nie odpowiedziala na pytanie dotyczace zgloszenia
bezposredniemu przelozonemu zjawiska mobbingu z jakim mieli styczno$¢ w pracy.
Zaledwie 24% nie zawiadomila o takim incydencie, natomiast 11% ankietowanych

zglosilo taka sytuacje przelozonemu.
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ADMINISTRACJA - 56 ANKIET
1. Jak oceniasz swoje miejsce pracy pod wzgledem warunkéow

i wyposazenia stanowiska?

B Dobrze
m Srednio

mZle

Pracownicy w 36% ocenili swoje miejsce pracy jako dobre. 52% ankietowanych okreslito

je jako Srednie, 12% jest niezadowolonych.

2. Jak oceniasz swoje mozliwoSci rozwoju zawodowego w Szpitalu (szkolenia,

kursy, konferencje)?

B Dobrze
m Srednio

mZle

Mozliwo$¢é rozwoju zawodowego w szpitalu w 21% zostala oceniona dobrze, 38% jest

Srednio zadowolona, 41% okreSlila ja jako zl3.
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3. Czy zetknales sie ze zjawiskiem mobbingu w pracy?

W Tak
H Nie

M Brak odpowiedzi

W 77% uczestnicy badania nie zetkneli sie ze zjawiskiem mobbingu w miejscu pracy,

20% stwierdzilo, ze takie zjawisko mialo miejsce oraz 3% nie udzielilo odpowiedzi.

4. Je$li na poprzednie pytanie odpowiedziate$/a$ ,,Tak” czy zglosile$ ten fakt Dyrekcji

/ bezposredniemu przelozonemu / Zespolowi ds. Etyki / innej osobie lub instytucji?

W Tak
M Nie

M Brak odpowiedzi

Wiekszoé¢ pracownikéw (70%) nie odpowiedziala na pytanie dotyczace zgloszenia
bezposredniemu przelozonemu zjawiska mobbingu z jakim mieli styczno$¢ w pracy.

21% nie zawiadomita przetozonego o takim incydencie, zaledwie 9% zglosilo ten fakt.

str. 14



Osoby do$wiadczajace mobbingu podejmuja gléwnie strategie indywidualne biorg na
siebie ciezar dzialan, doswiadczajg poczucia osamotnienia i bezradno$ci.

Wyniki badania ankietowego, ktére objelo cala spolecznosé szpitala. Celem badania
bylo zdiagnozowanie warunkéw pracy i mozliwoSci rozwoju, relacji w pracy, komunikacji,

potrzeb i probleméw zwigzanych ze zjawiskiem mobbingu.

3. WSKAZANIE MOCNYCH I SLABYCH STRON OBECNIE
REALIZOWANEJ POLITYKI ROWNOSCI

MOCNE STRONY

e Wszystkie formy wsparcia socjalnego skierowane sa w sposdb zapewniajacy
rowne szanse ze wzgledu na pleé.

e Mozliwosci ksztalcenia, szkolen, podnoszenia kwalifikacji okreSlamy
rownomiernie do wszystkich pracownikéw zapewniajac rowno$¢ plei.

e Szpital posiada procedure antymobbingowg, ktéra pomaga podja¢ dzialania
interwencyjne w przypadku zgloszen naruszen w powyzszym zakresie oraz
wspiera dzialania majace na celu budowanie i wzmacnianie odpowiednich
relacji miedzy pracownikami.

e Szpital posiada kodeks etyki, okreslajacy wartos$ci i zasady postepowania oraz
rownego traktowania pojedynczych oséb ze wzgledu na ich narodowosé, pleé,
rase, kolor skory, pochodzenie etniczne lub spoleczne, cechy genetyczne, jezyk,
religie lub wyznanie, przekonania polityczne lub inne przekonania,
przynalezno$¢ do mniejszoSci narodowej, posiadang wlasno$¢, urodzenie,

inwalidztwo, wiek lub preferencje seksualne.

SLABE STRONY
e Specyfika sektora medycznego utrudnia wprowadzenie pelnej réwnosci plei
w niektorych sprawowanych funkcjach. Przykladem jest m. in. zawo6d
pielegniarki/pielegniarza, gdzie znaczng wiekszo$¢ stanowiag kobiety.
e Specyfika jednostek ochrony zdrowia, a przede wszystkim $wiadczenie ustug
przez personel medyczny warunkuje ograniczone mozliwos$ci pracy zdalne;.
e Brak znajomo$ci procedury antymobbingowej i kodeksu etyki przez

pracownikow szpitala.
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I11.

CELE W ZAKRESIE POLITYKI ROWNOSCI

Cel 1. Zwiekszanie SwiadomoSci wagi zagadnien réwnosciowych oraz wzmocnienie

pozytywnych postaw wobec r6znorodnosci

Dzialania:

Gromadzenie danych na temat réwnosci plei
Gromadzenie wynikow badan na temat rowno$ci i r6znorodno$ci prowadzonych
wérod spolecznosci
Badanie stanu rownoéci plci oraz stanu wiedzy na temat rozwigzan
rownos$ciowych
Publikacja wynikow badan i analiz na stronie internetowej
Przeprowadzenie szkolen i akeji informacyjnej dla pracownikow, zwiekszajacych
wiedze oraz umiejetno$ci zwigzane z rozpoznawaniem ponizszych zjawisk
i reagowaniem na nie:

» dyskryminacji przemocy (w tym przemocy motywowanej uprzedzeniami,

przemocy ze wzgledu na plec),

» molestowania i molestowania seksualnego,
» mobbingu

Wskazniki:

Wzrost Swiadomo$ci mierzony wynikami cyklicznie prowadzonych badan
ankietowych na temat wzrostu wiedzy, zmiany postaw i przekonan.
Stan wiedzy sprawdzany przed i po szkoleniu. Informacje o certyfikacie

ukonczenia szkolenia mozna wpisa¢ do formularza oceny okresowe;.

Cel 2. Zwiekszenie rownowagi plci w rekrutacji pracownic i pracownikéw, m. in. w kadrze
zarzadczej, w komisjach w zespotach eksperckich

Dzialania:

Docieranie z informacja o konkursie do jak najszerszego grona potencjalnych
kandydatek i kandydatow

Formulowanie ogloszenn rekrutacyjnych tak, aby zawieraly transparentne
i czytelne kryteria oraz wytyczne
W sytuacji kandydujacych osob o identycznych kwalifikacjach sugerowany jest

wybor osoby z niedoreprezentowanej plci /grupy.
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e Komisje konkursowe i zespoty eksperckie powinny by¢ zrownowazone plciowo

badz sklada¢ sie z przedstawicielek i przedstawicieli obu plci — stworzenie

wytycznych.

Wskazniki:

e Zbieranie i publikowanie danych statystycznych o liczbie os6b kandydujacych
oraz o osobach wybranych, z podzialem na ple¢, uwzgledniajacych specyfike
dyscypliny.

Cel 3. Ulatwienie laczenia pracy z zyciem rodzinnym dzialania beda realizowane
poprzez:

e Wprowadzenie zmian w formularzach ankietowych, dajacych mozliwo$ci
zaznaczenia, ze istotne warunki zatrudnienia wplynely na osigganie zalozonych
wezesniej celow zawodowych i rozwojowych.

e Stworzenie mozliwosci ruchomych godzin pracy dla pracownikéw.
Wprowadzenie indywidualnego rozkladu pracy, zadaniowego czasu pracy
iinnych elastycznych form pozwalajacych na lgczenie pracy z zyciem rodzinnym.

e Ubezpieczenia grupowe (konkurencyjne oferty).

e Zwiekszenie pakietu benefitbw poprzez dofinansowanie do kart sportowych
i wydarzen kulturowych.

e Atrakcyjne, nisko oprocentowane pozyczki dla pracownikow oraz pomoc
finansowa w formie zapomog.

¢ Dofinansowanie wypoczynku urlopowego pracownikéw i ich dzieci oraz pomoc
finansowa z okazji $wiat.

e Diagnozowanie potrzeb oséb wracajacych po - urlopach rodzicielskich oraz
wychowaweczych.

e Diagnozowanie potrzeb osob, ktére sa opiekunami niepelnosprawnych dzieci

i dorostych.

Cel 4. Stworzenie mechanizméw przeciwdzialajagcych wszelkim zlym praktykom

dyskryminacji. Dzialania beda realizowane poprzez:

e Opracowanie odpowiednich procedur oraz aktualizacja biezacych, a takze
wyznaczenie osoéb odpowiedzialnych za przyjmowanie zgloszen i dzialania

nastepcze.
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e Prowadzenie rejestru powyzszych zgloszen

IV. DZIALANIA SLUZACE REALIZACJI CELOW PLANU ROWNOSCI
PLCI
W celu wdrozenia i funkcjonowania Planu réwnosci plei okreslono zadania i funkcje dla

poszczegolnych dzialow szpitala.

e Aktualizacja Planu strategii rownosSci plci — Dzial Organizacyjny — styczen-
marzec 2026 1.

e Gromadzenie danych oraz badanie stanu rownosci plci rownos$ci — Dzial spraw
pracowniczych — cyklicznie, w okresie trwania planu.

e Publikacja wynikobw badan i analiz na stronie internetowej — Dzial
Organizacyjny — cyklicznie, w okresie trwania planu.

e Prowadzenie badan ankietowych — pracownicy ds. jako$ci oraz Dzal
Organizacyjnego - cyklicznie, w okresie trwania planu.

e Opracowanie procedur w zakresie stanu rownosci plci - pracownicy ds. jako$ci
— grudzien 2025 .

e Wylanianie firm szkoleniowych i wspolpraca w zakresie organizacji szkolen
pracownikow — Dzial Administracyjny — raz w roku, poszczego6lni kierownicy —
w zalezno$ci od potrzeb.

e Dzialania zwigzane ze zwiekszeniem rownowagi plci w rekrutacji pracownikow
— kierownicy poszczegdlnych komérek organizacyjnych oraz Zarzad Szpitala.

e Dzialania zwigzane z ulatwieniem laczenia pracy z zyciem rodzinnym - Dzial
Spraw Pracowniczych.

e Ubezpieczenia grupowe — Dzial Plac - cyklicznie, w okresie trwania planu.

e Diagnozowanie potrzeb oséb wracajacych po - urlopach rodzicielskich oraz
wychowawczych lub oséb, ktore sa opiekunami niepelnosprawnych dzieci
i dorosltych — Kierownik Sekcji Spraw Socjalnych - cyklicznie, w okresie trwania
planu.

e Prowadzenie rejestru zgloszen w zakresie dyskryminacji przemocy,
molestowania i molestowania seksualnego, mobbingu - cyklicznie, w okresie

trwania planu.
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