
jako Ÿród³o stresu 

Wstêp
Niepewnośæ pracy zaliczana jest do „wy³a-

niaj¹cych siê czynników ryzyka” w środowisku 
pracy, i dlatego sta³a siê przedmiotem bacznej 
uwagi w krêgach osób  odpowiedzialnych 
za bezpieczeñstwo i zdrowie w pracy.

Zjawisko niepewności pracy nie jest oczy-
wiście czymś nowym. Zawsze towarzyszy³o 
gospodarce rynkowej i w krajach zachodnich 
od dawna by³o przedmiotem zainteresowania, 
zarówno polityki spo³ecznej, jak i nauk spo³ecz-
nych, w tym psychologii pracy. Jednocześnie 
jest wiele dowodów na to, ¿e we wspó³cze-
snym świecie skala niepewności pracy niepo-
miernie wzros³a. 

Intensyfikacja niepewności pracy jest ściśle 
zwi¹zana z globalizacj¹ gospodarki, a wiêc 
równie¿ globaln¹ konkurencj¹ firm na rynku. 
Sprawia ona, ¿e firmy d¹¿¹c do coraz wiêkszej 
efektywności ekonomicznej dokonuj¹ czêstych 
restrukturyzacji i po³¹czeñ, które na ogó³ 
zwi¹zane s¹ z redukcj¹ liczby pracowników. 
W rezultacie, utrata dotychczasowego miejsca 
pracy dotyczy coraz wiêkszej liczby ludzi. I tak 
na przyk³ad, wed³ug sonda¿u przeprowadzo-
nego w lipcu 2003 przez Rutgers University, 
w USA w ci¹gu ostatnich 3 lat przed tym 
sonda¿em pracê straci³, co 5. pracownik [1]. 
W tym samym sonda¿u stwierdzono te¿, 
¿e niepewnośæ pracy osi¹gnê³a obecnie naj-
wy¿szy poziom od sześciu lat, tzn. od kiedy 

zaczêto prowadziæ tego typu sonda¿e. Równie 
wymowne dane podaj¹ badacze brytyjscy, 
którzy analizowali niepewnośæ pracy w ci¹gu 
ostatnich trzech dekad. Na tej podstawie 
stwierdzili, ¿e w latach 1966 – 1986 niepew-
nośæ pracy stopniowo wzrasta³a, natomiast 
w późnych latach 90. osi¹gnê³a najwy¿szy 
poziom w powojennej historii. O ile w po-
³owie lat 80. pracownicy fizyczni odczuwali 
znacznie wiêksz¹ niepewnośæ ni¿ specjaliści, 
to w po³owie lat 90. poczucie niepewności tych 
pierwszych nieznacznie zmniejszy³o siê, nato-
miast u specjalistów znacznie wzros³o. Z innych 
źróde³ brytyjskich wynika [2], ¿e w UK, w ci¹gu 
1995 roku, 278 tys. kobiet i 484 tys. mê¿czyzn 
straci³o dotychczasow¹ pracê.

Niepewnośæ pracy jest szczególnie powa¿-
nym problemem wśród nowych cz³onków UE. 
Wskazuj¹ na to miêdzy innymi wyniki europej-
skiego projektu NEXT poświêconego zjawisku 
przedwczesnego odchodzenia z pracy w za-
wodzie pielêgniarki [3]. Badania realizowane 
w 2003 roku w 10 krajach UE, w tym w dwóch 
– wówczas kandydackich wykaza³y, ¿e w kra-
jach „15” od 2 do 16% pielêgniarek obawia³o 
siê, ¿e bêd¹ bezrobotne, a w Polsce i S³owacji 
odpowiednio 90 i 80%! Podobn¹ tendencjê, 
chocia¿ mniej drastyczn¹ ni¿ w zawodzie 
pielêgniarskim, ujawni³ ostatni europejski 
sonda¿ warunków pracy przeprowadzony 
przez Europejsk¹ Fundacjê Poprawy Warunków 
Pracy i ̄ ycia w 27 krajach UE (rys.1.). Ze stwier-
dzeniem „Mogê straciæ pracê w ci¹gu najbli¿-
szych 6 miesiêcy” zgodzi³o siê średnio 11,3% 
respondentów (zale¿nie od kraju) „starej” 
Europy i 25,2% – z krajów nowo przyjêtych [4]. 

dr hab. MARIA WIDERSZAL-BAZYL
Centralny Instytut Ochrony Pracy
 – Pañstwowy Instytut Badawczy

W Polsce niepewnośæ by³a szczególnie du¿a 
(26,6%). Wśród 27 krajów UE wy¿szy wskaźnik 
mia³y jedynie Czechy i S³owenia.

Niepewnośæ pracy a zdrowie
Niepewnośæ pracy mo¿na traktowaæ jako 

stresor, a w konsekwencji spodziewaæ siê 
jej zwi¹zku z poziomem zdrowia psychicz-
nego i fizycznego pracowników. Uznaje siê, 
¿e antycypacja zdarzenia stresowego (w tym 
przypadku – utraty pracy) mo¿e byæ równie 
stresuj¹ca, a czasem nawet bardziej, ni¿ 
samo wydarzenie. W jednym z dokumentów 
WHO stwierdza siê, ¿e „niepewnośæ pracy 
jest nawet bardziej szkodliwa dla zdrowia 
ni¿ bezrobocie”[5]. Badania empiryczne 
dostarczaj¹ licznych na to dowodów. I tak, 
wykazano zwi¹zek niepewności pracy z gor-
szym ogólnym samopoczuciem psychicznym 
[6,2], z obni¿on¹ samoocen¹ [7], z mniejszym 
zadowoleniem z pracy [8], z gorszym stanem 
zdrowia psychicznego mierzonego GHQ Gold-
berga, a tak¿e wykazano, ¿e osoby z poczuciem 
niepewności pracy czêściej zg³aszaj¹ siê po po-
rady lekarskie z powodu z³ego samopoczucia 
psychicznego [9]. W badaniach szwajcarskich 
[10], przeprowadzonych na próbie ogólnokra-
jowej 2024 osób, analizowano 10 mo¿liwych 
symptomów zdrowotnych, z których 7 wyka-
zywa³o istotne zwi¹zki z niepewności¹ pracy. 
By³y to m.in.: wysoki poziom subiektywnego 
stresu, niska samoocena, za¿ywanie wiêkszej 
ilości środków uspokajaj¹cych, regularne bóle 
krzy¿a, palenie papierosów. Stwierdza siê tak-
¿e, ¿e niepewnośæ pracy – prawdopodobnie 
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W artykule dokonano przegl¹du badañ nad zwi¹zkiem niepewności pracy ze zdrowiem pracownika, z którego wynika, ¿e 
niepewnośæ pracy jest zwi¹zana z ni¿szym poziomem zdrowia psychicznego, czêstsz¹ depresj¹, ni¿sz¹ samoocen¹, mniejszym 
zadowoleniem z pracy oraz  czêstszymi przypadkami dysfunkcji w zakresie uk³adu sercowo-naczyniowego, immunologicznego, 
a tak¿e miêśniowo-szkieletowego. Pierwsza czêśæ badañ nad zwi¹zkiem niepewności pracy ze zdrowiem wśród polskich 
pracowników mia³a na celu ustalenie spo³eczno-ekonomicznych korelatów NP w Polsce. Badania przeprowadzono na próbie 
reprezentatywnej pracuj¹cych  Polaków (N = 377), zró¿nicowanej ze wzglêdu na:  wiek, p³eæ, wykszta³cenie, miejsce zamiesz-
kania, region Polski, dochód na osobê, liczba osób w rodzinie, typ rodziny, grupa zawodowa. NP mierzona by³a jedn¹ z podskal 
kwestionariusza Ashford i in. Wyniki wskazywa³y na brak wyraźnych zró¿nicowañ spo³ecznych NP. Natomiast zmienn¹ istotnie 
ró¿nicuj¹c¹ okaza³o siê korzystanie z Internetu (osoby korzystaj¹ce z Internetu – mniej niepewne pracy). 

 Job insecurity as a source of work-related stress
The review of the studies on the relation between job insecurity (JI) and workers’ health  presented in this article shows that JI is related to lower 
mental well-being, higher depression, lower self-esteem, lower job satisfaction, as well as more frequent cases of cardio-vascular, musculoskeletal 
and immunological dysfunctions. The first part of the study on the relation between JI and health among Polish workers, which is presented in 
the second part of this article, aimed to describe the socio-economic variables that correlated with JI in Poland. The study was carried out on a 
representative sample of Polish workers (N = 377) differentiated according to age, gender, education, place of living, region of Poland, family 
characteristics and occupation. JI was measured by a sub-scale derived from the Job Insecurity Scale by Asford et al. The results of the analysis 
of variance did not show any significant variability of JI depending on social factors. However, it was found that JI significantly correlated with 
the use of the Internet: respondents who use it have lower JI than those who do not.
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mediowana przez gorsze zdrowie psychiczne 
– wp³ywa na pogorszenie stosunków kole¿eñ-
skich w pracy oraz relacji z prze³o¿onym [11], 
a tak¿e pogorszenie siê relacji w rodzinie [12].

Sverke i in. [13] dokonali meta-analizy badañ 
nad zwi¹zkiem niepewności pracy ze zdrowiem 
i stwierdzili, ¿e średnia korelacja miêdzy intere-
suj¹c¹ nas zmienn¹ a zdrowiem psychicznym 
– bazuj¹ca na 37 próbach – wynosi³a r = 
–24 (czyli im wiêksza niepewnośæ pracy tym 
gorszy stan zdrowia psychicznego). Autorzy 
meta-analizy zwracaj¹ jednak uwagê na znacz-
ne rozbie¿ności miêdzy wynikami badañ. Obok 
badañ odnotowuj¹cych wysok¹ korelacjê, s¹ te¿ 
takie, w których korelacja by³a niewielka, a tak-
¿e takie, w których nie stwierdzono ¿adnych 
istotnych powi¹zañ miêdzy obu zmiennymi. 
Nale¿y te¿ zaznaczyæ, ¿e wiêkszośæ badañ mia³a 
charakter poprzeczny (niepewnośæ pracy oraz 
jej potencjalne skutki zdrowotne by³y mierzo-
ne w tym samym odcinku czasowym), st¹d 
nie pozwalaj¹ one na wnioskowanie o zwi¹zku 
przyczynowym, a jedynie o wspó³wystêpowaniu 
obu zjawisk. Pojedyncze badania pod³u¿ne (pro-
wadzone w d³u¿szych odcinkach czasowych) 
sugeruj¹ jednak, ¿e niepewnośæ pracy mo¿na 
traktowaæ jako przyczynê obni¿enia zdrowia 
psychicznego [14]. 

Badania nad zwi¹zkiem niepewności pracy 
ze zdrowiem fizycznym s¹ mniej liczne, Ferrie 
i in. [15] stwierdzili wzrost ciśnienia krwi u osób, 
które utraci³y poczucie bezpieczeñstwa pracy, 
jednak¿e prawid³owośæ ta dotyczy³a tylko ko-
biet. Ci sami badacze odnotowali spadek masy 
cia³a (BMI) u kobiet stwierdzaj¹cych chroniczn¹ 
niepewnośæ pracy. Jednak¿e wcześniejsze bada-
nia [16] nie potwierdzaj¹ wyników dotycz¹cych 
ciśnienia u osób, które oczekiwa³y, ¿e strac¹ 
pracê w 1989 roku, nie stwierdzono wzrostu 

ciśnienia krwi, gdy kontrolowano wcześniejszy 
poziom ciśnienia (w roku 1986), a tak¿e wiek, 
BMI, godziny pracy i szereg zmiennych demo-
graficznych. Du¿e badania epidemiologiczne 
przeprowadzone w USA wśród 37000 pielêgnia-
rek w okresie reorganizacji szpitali [17] wskazuj¹ 
z kolei na zwi¹zek niepewności pracy z funkcj¹ 
sercowo-naczyniow¹. Badano kobiety w wieku 
46-71 w okresie 4 lat (1992-1996). Stwierdzono, 
¿e kobiety, które niepokoi³y siê o swoj¹ pracê 
w roku 1992, dwukrotnie czêściej doświadcza³y 
ataku serca w ci¹gu nastêpnych dwóch lat. 
Jednocześnie jednak ryzyko to nie utrzymywa³o 
siê w ci¹gu kolejnych dwóch lat.

Na pogorszenie funkcji immunologicznej 
wskazuje badanie poprzeczne [18], w którym 
odnotowano zwi¹zek niepewności pracy 
z popularnymi infekcjami, przy kontroli zacho-
wañ zdrowotnych, chorób chronicznych oraz 
wymagañ w pracy.

S¹ te¿ dane wskazuj¹ce, i¿ redukcje perso-
nelu zwi¹zane s¹ ze zwiêkszonym ryzykiem 
problemów miêśniowo-szkieletowych wśród 
osób, które przetrwa³y redukcje [19]. 

Wspomniani wcześniej autorzy meta-analizy 
dotycz¹cej powi¹zañ niepewności pracy ze zdro-
wiem [13] konkluduj¹, ¿e zwi¹zki omawianej 
zmiennej ze zdrowiem fizycznym s¹ s³absze ni¿ 
ze zdrowiem psychicznym. Średnia korelacja, 
oparta na 19 próbach wynosi³a r = –.16.

Spo³eczne uwarunkowania 
niepewności pracy w Polsce

W Polsce nie prowadzono do tej pory szer-
szych badañ nad niepewności¹ pracy. St¹d te¿ 
badania na ten temat podjête w CIOP-PIB mia³y 
odpowiedzieæ na pytanie, w jakich grupach spo-
³ecznych – zró¿nicowanych ze wzglêdu na wiek, 
p³eæ, wykszta³cenie i inne wa¿ne charakterystyki 
– niepewnośæ pracy jest najwiêksza, a tak¿e, jak 
silny jest w naszym kraju zwi¹zek niepewności 
pracy z samopoczuciem psychicznym oraz zdro-
wiem w zakresie funkcji sercowo-naczyniowej. 
W tym artykule zostan¹ przedstawione wyniki 
dotycz¹ce pierwszej czêści tego badania, tzn. 
korelatów spo³ecznych niepewności pracy.

Rys. 1. Niepewnośæ pracy w krajach UE (na podstawie czwartego Europejskiego Sonda¿u Warunków Pracy [4])
Fig. 1. Job insecurity in EU countries [4]

Opis próby
Badania sonduj¹ce spo³eczne uwarunko-

wania niepewności pracy zosta³y sprzêgniête 
z cyklicznym sonda¿em opinii publicznej typu 
omnibus prowadzonym przez Sopock¹ Pra-
cowniê Badañ Spo³ecznych (PBS). Sonda¿e 
omnibus obejmuj¹ próbê reprezentatywn¹ 
ludności Polski, a w jej sk³ad wchodz¹ zarówno 
osoby pracuj¹ce, jak i nie pracuj¹ce. Poniewa¿ 
w projekcie interesowa³a nas niepewnośæ 
pracy odczuwana przez osoby pracuj¹ce, st¹d 
z próby ogólnopolskiej „pobrano” tylko tak¹ 
kategoriê respondentów. Mo¿na j¹ traktowaæ 
jako reprezentatywn¹ dla pracuj¹cych Polaków. 
Próba objê³a 377 osób, w tym 48,8% stanowi³y 
kobiety. Sk³ad próby ze wzglêdu na podstawowe 
charakterystyki podany jest w tabeli (str. 22.). 

Pomiar zmiennych
Niepewnośæ pracy mierzona by³a jedn¹ 

z podskal wchodz¹c¹ w sk³ad Job Insecurity 
Scale (JIS) autorstwa Ashford i in. [20]. Podczas 
prac adaptacyjnych JIS – przeprowadzanych 
w ramach tego projektu – ta w³aśnie podskala 
okaza³a siê najbardziej rzetelna i trafna (alfa 
Cronbacha = .87). Sk³ada siê ona z 10 stwier-
dzeñ poprzedzonych wspólnym pytaniem: 
Czy uwa¿asz za prawdopodobne, ¿e poni¿sze 
wydarzenia mog³yby Ciebie dotyczyæ?  Nastêp-
nie wymienione s¹ okoliczności oznaczaj¹ce 
utratê w pracy sensu stricto (np. wyrzucenie 
z pracy, zmuszenie do wcześniejszej emery-
tury) lub utratê pracy w sensie pozbawienia 
stanowiska czy istotnej zmiany lokalizacji. 
Odpowiedzi podawane s¹ na 5-stopniowych 
skalach od „zupe³nie nieprawdopodobne” 
do „bardzo prawdopodobne”. Wskaźnik 
niepewności pracy stanowi suma punktów 
uzyskanych za te pytania. 

Zmienne spo³eczno-demograficzne. 
Wziêto pod uwagê nastêpuj¹ce parametry 
spo³eczno-demograficzne: wiek, p³eæ, wy-
kszta³cenie, miejsce zamieszkania, region kraju, 
w którym zamieszkuje badany. W badaniach 
typu omnibus Polska jest podzielona na piêæ 
regionów: pó³nocny, wschodni, wielkopolski, 
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centralny i po³udniowy. W analizach brano te¿ 
pod uwagê charakterystykê gospodarstwa 
domowego, w tym: dochody na osobê, liczbê 
osób w gospodarstwie, a tak¿e szczegó³owy 
typ gospodarstwa (np. „m³ode ma³¿eñstwo 
nie posiadaj¹ce dzieci”, „starsze ma³¿eñstwo 
z dzieæmi, najm³odsze powy¿ej 19 lat”; szcze-
gó³y w tabeli). Rejestrowano równie¿ w jakim 
typie przedsiêbiorstwa zatrudniony jest re-

spondent (z wyró¿nieniem: przedsiêbiorstw 
pañstwowych, prywatnych, sfery bud¿etowej 
oraz gospodarstw rolnych) oraz do jakiej 
grupy spo³ecznej nale¿y (z wyró¿nieniem: 
kadry kierowniczej, pracowników umys³owych, 
handlu i us³ug, robotników wykwalifikowanych 
i niewykwalifikowanych, rolników, prywatnych 
w³aścicieli). Ponadto pytano badanych czy ko-
rzystaj¹ z Internetu.

Zmienna Kategoria N %

P£EÆ
kobieta 184 49
mê¿czyzna 193 51

WIEK

18-24 lat 34 9
25-39 lat 153 41
40-59 lat 185 49
>59 lat 5 1

WYKSZTA£CENIE

podstawowe 30 8
zawodowe 101 27
średnie 164 43
wy¿sze 82 22

MIEJSCE  
ZAMIESZKANIA

wieś 90 24
miasto <50 tys. 81 22
miasto 50-200 tys. 89 24
miasto pow.  200 tys. 117 31

REGION  POLSKI  

pó³nocny 42 11
wschodni 61 16
wielkopolski 54 14
centralny 86 23
po³udniowy 134 35

KORZYSTANIE
Z INTERNETU

tak 191 51
nie 185 49

DOCHÓD
NA 
1 OSOBÊ

do 500 z³ 66 33
501-750 46 23
751-1000 45 22
ponad 1000 z³ 46 23

WIELKOŚÆ
GOSPODARSTWA
DOMOWEGO

1 osoba 46 12
2 osoby 68 18
3 osoby 107 29
4 osoby 98 26
5 osób i wiêcej 58 15

ZATRUDNIENIE

przedsiêbiorstwo pañstwowe 81 21
przedsiêbiorstwo  prywatne 216 58
sfera bud¿etowa 58 15
gospodarstwo rolne 22 6

GRUPA 
SPO£ECZNA

kadra kierownicza 39 10
pracownicy umys³owi 109 29
handel i us³ugi 57 15
robotnicy wykwalifikowani 108 29
robotnicy niewykwalifikowani 15 4
rolnicy 21 6
prywatni w³aściciele 17 4
inne 11 3

Tabela
CHARAKTERYSTYKA PRÓBY (N = 377)
Characteristics of the sample (N = 377)

Procedura badañ
Badania typu omnibus realizowane s¹ przez 

PBS w technice CAPI (Computer Assisted Perso-
nal Interview), tj. przy wykorzystaniu 200 mul-
timedialnych komputerów przenośnych (lap-
topów), w które wyposa¿eni s¹ specjalnie 
przeszkoleni ankieterzy. Za pomoc¹ autorskie-
go opracowania CAPI PBS, kwestionariusz skali 
opracowany zosta³ w takiej formie, ¿e kolejne 
pytania mog³y byæ prezentowane na ekranie 
komputera, a respondent – przy pomocy 
ankietera – zaznacza³ wybrane przez siebie 
odpowiedzi. Tak wiêc proces ankietyzacji ró¿ni³ 
siê od klasycznej metody badania ankietowego 
(nazywanej PAPI, od angielskiego Pen and Pen-
cil). Jednak¿e na podstawie dostêpnych donie-
sieñ mo¿na stwierdziæ, ¿e nie ma negatywnych 
ró¿nic miêdzy klasycznymi kwestionariuszami 
papier-o³ówek a metod¹ CAPI.

Wyniki badañ i ich interpretacja
Wyniki serii analiz jednowariancyjnych 

nie wykaza³y istotnych statystycznie zwi¹zków 
niepewności pracy ani z wiekiem, ani z wy-
kszta³ceniem. Natomiast tendencja na granicy 
istotności statystycznej da³a siê zauwa¿yæ 
odnośnie do p³ci: niepewnośæ pracy mê¿czyzn 
by³a nieco wy¿sza ni¿ kobiet (rys. 2.).

Nie wykazano statystycznie istotnego 
zwi¹zku niepewności pracy z miejscem za-
mieszkania, ani te¿ z regionem kraju, mimo 
i¿ mo¿na by³o oczekiwaæ, ¿e respondenci 
z regionów o wiêkszym bezrobociu bêd¹ od-
czuwaæ wiêksz¹ niepewnośæ pracy. Równie¿ 
charakterystyka gospodarstwa domowego 
nie mia³a istotnego znaczenia w analizowanej 
zmiennej, choæ na poziomie wyników średnich 
da³a siê zauwa¿yæ tendencja, i¿ respondenci 
z du¿ych rodzin (5 osób i wiêcej) odczuwali 
nieco wy¿sz¹ niepewnośæ (rys. 3.). Gdy chodzi 
o rodzaj zatrudnienia, to równie¿ nie odnoto-
wano zale¿ności istotnych statystycznie, choæ 
średnie wyniki by³y nieco wy¿sze u respon-
dentów z gospodarstw rolnych, a nieco ni¿sze 
–  u osób z przedsiêbiorstw pañstwowych 
i sfery bud¿etowej (rys. 4.). Natomiast czyn-
nikiem, który bardzo wyraźnie by³ powi¹zany 
z niepewności¹ by³o korzystanie z Internetu: 
osoby korzystaj¹ce z Internetu odczuwa³y 
istotnie mniejsz¹ niepewnośæ pracy ni¿ te, które 
z niego nie korzysta³y (rys. 5.). 

Jak przedstawiaj¹ siê te wyniki w świetle 
wyników uzyskiwanych w innych krajach? Otó¿ 
obraz, jaki wy³ania siê z badañ w innych krajach 
europejskich jest ma³o jednoznaczny. I tak, 
na ogó³ nie stwierdza siê zwi¹zku pomiêdzy 
p³ci¹ i niepewności¹ [np. 21], i w tym sensie 
uzyskany przez nas wynik zgodny jest z domi-
nuj¹c¹ tendencj¹. Nale¿y jednak odnotowaæ, 
¿e niektóre badania fiñskie wskazuj¹, ¿e kobie-
ty s¹ bardziej niepewne pracy ni¿ ich partnerzy 
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[22]. Z drugiej strony, s¹ te¿ doniesienia, i¿ 
niepewnośæ czêściej prowadzi do ujemnych 
konsekwencji zdrowotnych wśród mê¿czyzn 
ni¿ wśród kobiet [7].

Wynik świadcz¹cy o braku istotnego zwi¹z-
ku miêdzy wiekiem a niepewności¹ zgodny 
jest z wynikiem uzyskanym przez badaczy 
szwedzkich [14], a niezgodny z niektórymi 
danymi świadcz¹cymi o spadku niepewności 
wraz z wiekiem [21]. 

Zwi¹zki niepewności z sektorem gospo-
darczym wydaj¹ siê zale¿eæ przede wszystkim 
od tego, w jakim sektorze wprowadzane by³y 
ostatnio du¿e zmiany. Badacze fiñscy odnoto-
wali wiêksz¹ niepewnośæ wśród kobiet zatrud-
nionych w sektorze publicznym ni¿ prywatnym 
[22], jednak¿e jak przyznaj¹ autorzy, w³aśnie 
sektor publiczny by³ w Finlandii przedmiotem 
znacznych przekszta³ceñ. Fakt, ¿e w niniejszych 
badaniach nie odnotowano znacz¹cych ró¿nic 
miêdzy sektorami wynikaæ mo¿e z faktu, i¿ 
w Polsce przekszta³cenia s¹ g³êbokie, obejmuj¹ 
sektor prywatny i publiczny, a st¹d niepewnośæ 
pracy jest stosunkowo równo roz³o¿ona. 

Zaskakuj¹cy wynik, wskazuj¹cy na brak ró¿-
nic w poziomie niepewności w regionach ró¿-
ni¹cych siê poziomem bezrobocia, nale¿a³oby 
interpretowaæ zgodnie z sugesti¹ angielskiego 
badacza Green’a. Zauwa¿y³ on, ¿e byæ mo¿e 
zwi¹zki pomiêdzy bezrobociem a niepewności¹ 
pracy dadz¹ siê zaobserwowaæ w d³u¿szych 
okresach, a nie analizach poprzecznych. 

Nie jest te¿ wykluczone, co zauwa¿a Green, 
¿e to raczej wzrost bezrobocia jest zwi¹zany 
z niepewności¹, a nie jego poziom.

Jest charakterystyczne, ¿e choæ wiêkszośæ 
z uwzglêdnionych czynników zró¿nicowania 
spo³ecznego nie wykazywa³a istotnych staty-
stycznie zwi¹zków z niepewności¹ pracy, to ko-
relatem o du¿ym znaczeniu by³ fakt korzystania 
z Internetu. Mo¿na za³o¿yæ, ¿e osoby, które 
korzystaj¹ z Internetu charakteryzuje wiêksza 
elastycznośæ i otwartośæ na zmiany. I te w³aśnie 
osoby mniej niepokoj¹ siê o pracê. Zaskakuj¹ce, 
¿e czynnik ten okazuje siê mieæ nawet wiêksze 
znaczenie ni¿ miejsce zamieszkania, wykszta³-
cenie czy wiek.
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Rys. 2. Niepewnośæ pracy* a p³eæ
Fig. 2. Job insecurity and gender

Rys. 3. Niepewnośæ pracy* a wielkośæ gospodarstwa 
domowego 
Fig. 3. Job insecurity and the number of people in the 
household

Rys. 4. Niepewnośæ pracy* a rodzaj zatrudnienia
Fig. 4. Job insecurity and the type of occupation 

Rys. 5. Niepewnośæ pracy* a korzystanie z internetu
Fig. 5. Job insecurity and the use of the Internet

* Średnie wyniki na skali niepewności pracy
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