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Γενικό πλαίσιο

Μέσω της οδηγίας πλαίσιο 89/391/ΕΟΚ και των επιμέ-

ρους ειδικών οδηγιών, η κοινοτική νομοθεσία παρέ-

χει στους ευρωπαίους εργαζομένους ένα πλαίσιο για 

τη διασφάλιση υψηλού επιπέδου ασφάλειας και υγείας 

στους χώρους εργασίας. Η πρακτική εφαρμογή των 

διατάξεων αυτών διαφοροποιείται ανά χώρα, κλάδο, 

κατηγορία εργαζομένων και μέγεθος επιχείρησης. Η 

αυξανόμενη σημασία των «αναδυόμενων» κινδύνων 

όπως το άγχος, η βία και η παρενόχληση αποτελεί πρό-

κληση για τους αρμόδιους χάραξης πολιτικής κατά την 

ανάπτυξη αποτελεσματικών μέτρων πρόληψης.

Στο πλαίσιο αυτό, η πανευρωπαϊκή έρευνα του 

EU-OSHA για τους νέους και τους αναδυόμενους κιν-

δύνους στις επιχειρήσεις (ESENER) ζητά να μάθει από 

τους εκπροσώπους της διοίκησης και των εργαζομέ-

νων σε θέματα ασφάλειας και υγείας σχετικά με τον 

τρόπο διαχείρισης των κινδύνων για την ασφάλεια και 

την υγεία στους χώρους εργασίας, δίνοντας ιδιαίτερη 

έμφαση στους ψυχοκοινωνικούς κινδύνους, δηλαδή 

στο άγχος στην εργασία, στη βία και την παρενό-

χληση. Την άνοιξη του 2009 πραγματοποιήθηκαν 

συνεντεύξεις με συνολικά 28 649 διοικητικά στελέχη 

και 7 226 εκπροσώπους σε θέματα υγείας και ασφά-

λειας στις 31 χώρες που κάλυψε η έρευνα, δηλαδή στις 

27 χώρες της ΕΕ και στην Κροατία, στην Τουρκία, στην 

Ελβετία και τη Νορβηγία.

Έχοντας την υποστήριξη των κυβερνήσεων και των 

οργανώσεων των κοινωνικών εταίρων σε ευρωπαϊ-

κό επίπεδο, σκοπός της έρευνας ESENER είναι να 

βοηθήσει τους αρμόδιους στους διάφορους χώρους 

εργασίας να αντιμετωπίσουν αποτελεσματικότερα τα 

ζητήματα ασφάλειας και υγείας και να προαγάγουν 

την υγεία και την ευημερία των εργαζομένων, καθώς 

και να παράσχει στους αρμόδιους για τη χάραξη 

πολιτικής συγκρίσιμες, εθνικής κλίμακας πληροφο-

ρίες μεταξύ των διαφόρων κρατών μελών, οι οποίες 

παρουσιάζουν ενδιαφέρον για τον σχεδιασμό και την 

εφαρμογή νέων πολιτικών. Παράλληλα με τη διερεύ-

νηση των πρακτικών διοίκησης, η έρευνα ESENER 

εξετάζει διεξοδικά τους τρόπους με τους οποίους οι 

εργαζόμενοι συμμετέχουν στη διαχείριση της ασφά-

λειας και της υγείας στην εργασία, στοιχείο που αποτε-

λεί σημαντικό παράγοντα για την επιτυχή εφαρμογή 

μέτρων πρόληψης στους χώρους εργασίας.

Βασικές διαπιστώσεις

Καθώς η κοινωνία μας εξελίσσεται υπό την επίδραση 

των νέων τεχνολογιών και των μεταβαλλόμενων οικο-

νομικών και κοινωνικών συνθηκών, οι χώροι εργα-

σίας, οι εργασιακές πρακτικές και οι διαδικασίες παρα-

γωγής αλλάζουν διαρκώς. Οι νέες αυτές εργασιακές 

συνθήκες συνοδεύονται από νέους και αναδυόμενους 

κινδύνους, καθώς και προκλήσεις που απαιτούν με 

τη σειρά τους πολιτικές, διοικητικές και τεχνικές προ-

σεγγίσεις οι οποίες θα διασφαλίζουν υψηλό επίπεδο 

ασφάλειας και υγείας στην εργασία.

Σύμφωνα με την έρευνα ESENER (1), οι ευρωπαϊκές 

επιχειρήσεις χρησιμοποιούν επίσημες δράσεις (βάσει 

Σκοπός της πανευρωπαϊκής έρευνας του Ευρωπαϊκού Οργανισμού για την Ασφάλεια και την Υγεία στην 
Εργασία (EU-OSHA) είναι να βοηθήσει τους αρμόδιους στους χώρους εργασίας να αντιμετωπίσουν απο-
τελεσματικότερα τα ζητήματα ασφάλειας και υγείας στο εργασιακό περιβάλλον και να προαγάγουν την 
υγεία και την ευημερία των εργαζομένων. Επιπλέον, θα παράσχει στους αρμοδίους για τη χάραξη πολιτι-
κής συγκρίσιμες, εθνικής κλίμακας πληροφορίες μεταξύ των διαφόρων κρατών μελών, οι οποίες παρου-
σιάζουν ενδιαφέρον για τον σχεδιασμό και την εφαρμογή νέων πολιτικών στον τομέα αυτό.
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πολιτικών ή διαδικασιών) για τη διαχείριση τόσο γενι-

κών θεμάτων επαγγελματικής ασφάλειας και υγείας 

(ΕΑΥ) όσο και ψυχοκοινωνικών κινδύνων, αλλά και 

λιγότερο επίσημες (ειδικές) δράσεις, ιδίως όταν πρό-

κειται για ψυχοκοινωνικούς κινδύνους.

 Οι επίσημες πολιτικές για την ΕΑΥ εφαρμόζονται 

πιο συχνά στις μεγάλες επιχειρήσεις και σε χώρες 

όπως η Ιρλανδία, το Ηνωμένο Βασίλειο, οι Κάτω 

Χώρες και οι σκανδιναβικές χώρες απ’ ό,τι στις 

χώρες της νότιας Ευρώπης, στα νέα κράτη μέλη 

και τις υποψήφιες χώρες. Αυτό μπορεί να οφείλε-

ται στο διαφορετικό επίπεδο των χωρών αυτών 

όσον αφορά την ενημέρωση, τις γνώσεις και την 

παράδοση στη διαχείριση θεμάτων ΕΑΥ.

 Οι επιχειρήσεις που δεν εφαρμόζουν πολιτικές 

για την ΕΑΥ ή δεν διεξάγουν εκτιμήσεις κινδύ-

νου ούτε λαμβάνουν παρόμοια μέτρα (2), αναφέ-

ρουν ως βασικούς λόγους για τη στάση αυτή το 

ότι οι ενέργειες αυτές δεν είναι απαραίτητες ή το 

ότι στερούνται της σχετικής εμπειρογνωμοσύ-

νης. Αυτό αφορά συνήθως στις μικρότερες επιχει-

ρήσεις σε συγκεκριμένες χώρες. Κατά παράδοξο 

τρόπο, ο πολύπλοκος χαρακτήρας της νομοθε-

σίας δεν αναφέρεται ως βασικό εμπόδιο για την 

καθιέρωση πολιτικών ΕΑΥ σε μια επιχείρηση.

 Εκτιμήσεις κινδύνου ή παρόμοια μέτρα εφαρμό-

ζουν ως επί το πλείστον μεγάλες επιχειρήσεις, επι-

χειρήσεις που δραστηριοποιούνται σε επικίνδυ-

νους τομείς και επιχειρήσεις οι οποίες έχουν στο 

δυναμικό τους εκπρόσωπο υγιεινής και ασφά-

λειας. Βασικός παράγοντας για την αντιμετώπιση 

ζητημάτων ΕΑΥ φαίνεται να είναι η εκπροσώπηση 

των εργαζομένων.

 Περισσότερο από το ένα τρίτο των επιχειρήσεων 

—ιδίως οι μικρότερες— αναθέτουν την εκτίμηση 

κινδύνων σε εξωτερικούς παρόχους υπηρεσιών. 

Υπάρχουν, ωστόσο, σημαντικές διαφορές μεταξύ 

των χωρών, με  ιδιαίτερα χαμηλά ποσοστά εξω-

τερικής ανάθεσης να αναφέρονται στη Δανία, στο 

Ηνωμένο Βασίλειο, στη Σουηδία και την Εσθονία, 

ακόμη και από μικρότερες επιχειρήσεις. 

 Στο 40 % περίπου των επιχειρήσεων, τα θέματα 

ΕΑΥ συζητούνται τακτικά στις συναντήσεις των 

υψηλόβαθμων διοικητικών στελεχών, ενώ η πλει-

ονότητα των επιχειρήσεων αναφέρει πολύ υψηλή 

ή αρκετά υψηλή συμμετοχή των μεσαίου επιπέ-

δου διευθυντικών στελεχών στη διαχείριση της 

ΕΑΥ (75 %). Αυτό είναι ελπιδοφόρο, καθώς η συμ-

μετοχή των μεσαίου επιπέδου διευθυντικών στε-

λεχών αποτελεί καθοριστικό παράγοντα για την 

εφαρμογή καλών πρακτικών ΕΑΥ.

 Τα ατυχήματα, οι μυοσκελετικές παθήσεις (ΜΣΠ) και 

το άγχος στην εργασία είναι οι βασικοί προβλημα-

τισμοί των ευρωπαϊκών επιχειρήσεων όσον αφορά 

στην ΕΑΥ. Η βία και ιδίως ο εκφοβισμός και η παρε-

νόχληση αναφέρεται ότι απασχολούν σε σημαντικό 

βαθμό αρκετά μεγάλο αριθμό επιχειρήσεων.

 Η διαχείριση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων είναι 

συχνότερη στον κλάδο της υγείας και της κοινω-

νικής πρόνοιας, καθώς και στις μεγάλες επιχειρή-

σεις. Οι χώρες της νότιας Ευρώπης —με εξαίρεση 

την Ισπανία— εμφανίζονται λιγότερο ευαισθητο-

ποιημένες και είναι λιγότερο πιθανό να λαμβά-

νουν μέτρα για τη διαχείριση των ψυχοκοινωνι-

κών κινδύνων.

 Σε λίγες μόνο χώρες, όπως στην Ιρλανδία, στο 

Ηνωμένο Βασίλειο, στις Κάτω Χώρες και τις σκαν-

διναβικές χώρες, είναι διαδεδομένες πιο τυπικές 

διαδικασίες για τη διαχείριση των ψυχοκοινωνι-

κών κινδύνων. Το ίδιο ισχύει για μεγάλες επιχει-

ρήσεις και σε κλάδους όπως ο δημόσιος τομέας, 

η χρηματοπιστωτική διαμεσολάβηση, η εκπαί-

δευση, η υγεία και η κοινωνική πρόνοια.

 Οι επιχειρήσεις αντιμετωπίζουν εν γένει τους 

ψυχοκοινωνικούς κινδύνους παρέχοντας κατάρ-

τιση και εφαρμόζοντας αλλαγές στην οργάνωση 

της εργασίας. Εντούτοις, μόλις το ήμισυ των επι-

χειρήσεων που συμμετείχαν στην έρευνα ενημε-

ρώνουν τους εργαζόμενούς τους σχετικά με τους 

ψυχοκοινωνικούς κινδύνους και τις επιπτώσεις 

τους στην ασφάλεια και την υγεία στους χώρους 

εργασίας.

 Η εκπλήρωση των νομικών υποχρεώσεων και τα 

αιτήματα των εργαζομένων φαίνονται να είναι οι 

βασικοί παράγοντες που ωθούν τις επιχειρήσεις 

να ασχοληθούν τόσο με την ΕΑΥ εν γένει όσο και 

με τους ψυχοκοινωνικούς κινδύνους ειδικότερα.

 Τα σημαντικότερα εμπόδια για την αντιμετώπιση 

των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στις επιχειρήσεις 

είναι ο ευαίσθητος χαρακτήρας του ζητήματος σε 

συνδυασμό με την έλλειψη ενημέρωσης και δια-

θέσιμων πόρων.

 Η διοίκηση αναγνωρίζει ότι η συμμετοχή των 

εργαζομένων αποτελεί βασικό παράγοντα επιτυ-

(2) Το ερώτημα της ESENER εστιάζει στους ελέγχους στους χώρους εργασίας και όχι στις εκτιμήσεις κινδύνου, οι οποίες είναι πιο επίσημες.
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χίας τόσο για την ΕΑΥ όσο και για τη διαχείριση 

των ψυχοκοινωνικών κινδύνων, και, συνεπώς, ο 

ρόλος των κοινωνικών εταίρων εξακολουθεί να 

έχει ζωτική σημασία για την εφαρμογή αποτελε-

σματικών μέτρων.

Διαχείριση της ΕΑΥ

Η επαγγελματική ασφάλεια και υγεία (ΕΑΥ) είναι ένας 

διεπιστημονικός τομέας που άπτεται της προστα-

σίας της ασφάλειας, της υγείας και της ευημερίας των 

εργαζομένων. Οι ολοένα και πιο σύνθετες εργασιακές 

διαδικασίες και οι αλλαγές στις συνθήκες εργασίας, 

σε συνδυασμό με τους νέους ή μεταβαλλόμενους 

τύπους των διαφόρων πηγών κινδύνου, απαιτούν 

μια νέα και συστηματική προσέγγιση της ασφάλειας 

και της υγείας στην εργασία. Απαιτούνται λύσεις οι 

οποίες θα παρέχουν στους εργοδότες τη δυνατότητα 

να ενσωματώνουν τις αρχές ασφάλειας και υγείας σε 

όλες τις επιχειρησιακές βαθμίδες και σε όλους τους 

τύπους δραστηριότητας και, υπό κανονικές συνθήκες 

λειτουργίας της επιχείρησης, να τις μετατρέπουν σε 

μέτρα κατάλληλα για την αντιμετώπιση των αναγκών 

σε καθημερινή βάση.

Γενική διαχείριση της ασφάλειας 

και της υγείας στην επιχείρηση

 Στην πλειονότητα των επιχειρήσεων (76 %), και 

ιδίως στις μεγάλες επιχειρήσεις, αναφέρεται η 

ύπαρξη καταγεγραμμένης πολιτικής και καθιε-

ρωμένου συστήματος ή σχεδίου δράσης για την 

ΕΑΥ. Μεταξύ των χωρών, τα υψηλότερα ποσοστά 

αναφέρονται στο Ηνωμένο Βασίλειο (98 %), στην 

Ισπανία (97 %) και την Ιρλανδία (96 %), σε αντί-

θεση με την Ελλάδα (38 %), την Τουρκία (38 %) και 

το Λουξεμβούργο (46 %).

 Από τις επιχειρήσεις με καταγεγραμμένη πολι-

τική ΕΑΥ, το 33 % περίπου θεωρεί ότι η πολιτική 

αυτή έχει μεγάλο αντίκτυπο στην ΕΑΥ στον χώρο 

εργασίας και το 52 % περίπου ότι έχει αντίκτυπο 

σε κάποιο βαθμό. Τα ποσοστά αυτά είναι υψηλό-

τερα στις μεγαλύτερες επιχειρήσεις, γεγονός το 

οποίο εξηγείται από τη μεγαλύτερη διαθεσιμό-

τητα πόρων για την αποτελεσματική υλοποίηση 

αυτής της πολιτικής ή από την πιο εκτεταμένη 

χρήση τυπικών διαδικασιών.

 Ο βασικός λόγος που αναφέρεται για την απου-

σία πολιτικής για την ΕΑΥ είναι ότι «δεν θεωρεί-

ται απαραίτητη λαμβανομένων υπόψη των κιν-

δύνων για την ΕΑΥ στην επιχείρηση» (54 %) (διά-

γραμμα 1). Ο λόγος αυτός αναφέρεται συχνότερα 

στον κλάδο της χρηματοπιστωτικής διαμεσολάβη-

σης (69 %) και στις μικρές επιχειρήσεις, μπορεί δε 

να αντανακλά είτε την πραγματική απουσία κινδύ-

νων είτε μικρότερα επίπεδα επίγνωσης του κινδύ-

νου στον χώρο των ΜΜΕ. Σε επίπεδο χωρών, η δεύ-

τερη περίπτωση συναντάται συχνότερα στην Τσε-

χική Δημοκρατία (71 %) και την Πολωνία (70 %).

 Ο δεύτερος συχνότερος λόγος (51 %) είναι η 

«έλλειψη εμπειρογνωμοσύνης» για την ανάπτυξη 

αυτών των μέτρων, με τα υψηλότερα ποσοστά να 

καταγράφονται στη Γερμανία (65 %) και τη Γαλ-

λία (60 %). Πρόκειται για μια ενδιαφέρουσα δια-

πίστωση η οποία υποδεικνύει ότι ακόμη και στα 

παλαιότερα κράτη μέλη η έλλειψη εμπειρογνωμο-

σύνης σε επίπεδο επιχείρησης μπορεί να εμποδί-

σει την υλοποίηση πολιτικών και συστημάτων για 

την ΕΑΥ.

 Η συμμετοχή της διοίκησης στην ΕΑΥ αναγνωρί-

ζεται ως βασικός παράγοντας για την υλοποίηση 

δράσεων σε θέματα ΕΑΥ. Η έρευνα ESENER διε-

ρευνά την παράμετρο αυτή τόσο στις υψηλότε-

ρες όσο και στις μεσαίες βαθμίδες της διοίκησης.

 Από μόλις 40 % των επιχειρήσεων που συμμετεί-

χαν στην έρευνα αναφέρεται ότι τα θέματα ΕΑΥ 

Διάγραμμα 1:  Αναφερόμενοι λόγοι για την απουσία 

καταγεγραμμένης πολιτικής, συστήματος διαχείρισης 

ή σχεδίου δράσης για την ΕΑΥ (% επιχειρήσεων στην 

EΕ-27)

Βάση: Επιχειρήσεις ΧΩΡΙΣ καταγεγραμμένη πολιτική, σύστημα διαχείρισης 

ή σχέδιο δράσης.

Λαμβανομέ-
νων υπόψη 
των κινδύ-

νων ως προς 
την υγεία και 

την ασφάλεια, 
δεν θεωρείται 
απαραίτητο

Έλλειψη 
εμπειρογνω-

μοσύνης

Έλλειψη 
χρόνου

Δεν φαίνεται 
να υπάρχει 

όφελος

Έλλειψη 
οικονομικών 

πόρων
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 Οι υπηρεσίες των εμπειρογνωμόνων σε θέματα 

ασφάλειας στην εργασία (71 %) και των ιατρών 

εργασίας (69 %) είναι οι συχνότερα χρησιμοποι-

ούμενες υπηρεσίες ΕΑΥ στην ΕΕ-27. Οι μεγάλες 

επιχειρήσεις αναφέρουν συχνότερη χρήση όλων 

των τύπων των υπηρεσιών ΕΑΥ.

 Σε ορισμένες χώρες, όπως η Φινλανδία, οι επιχει-

ρήσεις προσφεύγουν στις υπηρεσίες ενός ευρέος 

φάσματος εμπειρογνωμόνων ΕΑΥ, ενώ σε άλλες 

χώρες (π.χ. Ελλάδα) το εύρος των εμπειρογνωμόνων 

είναι πολύ πιο περιορισμένο. Οι διαπιστώσεις αυτές 

εξηγούνται από διάφορους λόγους, όπως η έλλειψη 

ενημέρωσης, η μη ιεράρχηση προτεραιοτήτων ή η 

έλλειψη διαθέσιμων εμπειρογνωμόνων (πίνακας 1).

 Η χρήση υπηρεσιών ψυχολόγων αναφέρεται 

συχνότερα στους κλάδους της υγείας και της κοι-

νωνικής πρόνοιας (37 %) και της εκπαίδευσης 

(33 %), γεγονός που αντικατοπτρίζει πιθανώς τα 

υψηλότερα επίπεδα ευαισθητοποίησης αλλά και 

αναφοράς των ψυχοκοινωνικών κινδύνων που 

χαρακτηρίζουν τους συγκεκριμένους κλάδους.

συζητούνται «τακτικά» στις συναντήσεις των υψη-

λόβαθμων διοικητικών στελεχών, με το ποσο-

στό αυτό να αυξάνεται ανάλογα με το μέγεθος της 

επιχείρησης. Σε επίπεδο χωρών, κάτι τέτοιο ανα-

φέρεται συχνότερα στην περίπτωση της Σουηδίας 

(66 %), του Ηνωμένου Βασιλείου (60 %) και των 

Κάτω Χωρών (60 %), και σπανιότερα στη Λιθουα-

νία (14 %) και την Εσθονία (22 %) (διάγραμμα 2).

 Περίπου 15 % των επιχειρήσεων που συμμετεί-

χαν στην έρευνα αναφέρουν ότι θέματα ΕΑΥ 

δεν τίθενται σχεδόν ποτέ υπό συζήτηση στις 

συσκέψεις των ανώτερων διοικητικών στελε-

χών.

 Η συμμετοχή των μεσαίου επιπέδου διοικητι-

κών στελεχών θεωρείται βασικός παράγοντας 

επιτυχημένης διαχείρισης της ΕΑΥ και ως εκ τού-

του είναι ιδιαίτερα ευοίωνο το γεγονός ότι αναφέ-

ρονται υψηλά ή πολύ υψηλά ποσοστά συμμετοχής 

τους στην πλειονότητα των επιχειρήσεων (75 %). 

Τα υψηλότερα ποσοστά συμμετοχής αναφέρονται 

στην Ιταλία (92 %) και τις Κάτω Χώρες (90 %).

Διάγραμμα 2: Θέματα ασφάλειας και υγείας που συζητούνται τακτικά στις συναντήσεις των υψηλόβαθμων διοικητικών 

στελεχών, ανά χώρα (% επιχειρήσεων)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.
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Εκτίμηση κινδύνου ή παρόμοια 

μέτρα

Ένα μείζον θέμα ΕΑΥ που διερευνά η έρευνα ESENER 

είναι το κατά πόσον οι χώροι εργασίας ελέγχονται 

τακτικά ως προς την ασφάλεια και την υγεία στο πλαί-

σιο διενέργειας εκτίμησης κινδύνου ή παρόμοιων 

μέτρων (3).

 Η πλειονότητα των επιχειρήσεων στην ΕΕ-27 

(87 %) διενεργεί ελέγχους στο πλαίσιο της διενέρ-

γειας εκτίμησης κινδύνου ή παρόμοιων μέτρων, 

με τα ποσοστά να είναι ελαφρώς υψηλότερα στις 

επιχειρήσεις που έχουν εντάξει στο δυναμικό 

τους εκπρόσωπο υγιεινής και ασφάλειας. Η θετική 

αυτή διαπίστωση αφορά τα λιγότερο επίσημα 

μέτρα που ενδεχομένως χρησιμοποιούνται, ιδίως 

από μικρές επιχειρήσεις (διάγραμμα 3).

 Σε επίπεδο χωρών, τα υψηλότερα ποσοστά διε-

νέργειας εκτίμησης κινδύνου ή παρόμοιων 

μέτρων αναφέρονται από επιχειρήσεις στην Ιτα-

λία (99 %), στο Ηνωμένο Βασίλειο (97 %) και την 

Ισπανία (95 %). Σε επίπεδο κλάδων, τα υψηλότερα 

ποσοστά (άνω του 90 %) αντιστοιχούν, όπως είναι 

(3) Το ερώτημα της ESENER εστιάζει στους ελέγχους στους χώρους εργασίας και όχι στις εκτιμήσεις κινδύνου, οι οποίες είναι πιο επίσημες.

αναμενόμενο, στους πιο επικίνδυνους κλάδους, 

όπως η εξόρυξη (99 %), η μεταποίηση (91 %) και οι 

κατασκευές (91 %).

 Σε επίπεδο ΕΕ, 36 % των επιχειρήσεων αναφέρουν 

ότι αναθέτουν τη διενέργεια εκτίμησης κινδύ-

νου σε εξωτερικούς παρόχους υπηρεσιών, όμως 

τα ποσοστά παρουσιάζουν υψηλές διακυμάνσεις 

μεταξύ των χωρών (διάγραμμα 4).

 Σε γενικές γραμμές, όσο μικρότερη είναι η επι-

χείρηση τόσο πιθανότερο είναι να αναθέσει 

τη διενέργεια εκτίμησης κινδύνου σε εξωτερι-

κούς παρόχους υπηρεσιών. Σε ορισμένες χώρες, 

πάντως, η εξωτερική ανάθεση αποτελεί πρακτική 

που χρησιμοποιείται κατ’ εξαίρεση ακόμη και από 

τις μικρότερες επιχειρήσεις που συμμετείχαν στην 

έρευνα (π.χ. Δανία).

 Οι διαφορές αυτές μεταξύ χωρών μπορούν να 

οφείλονται στον τρόπο με τον οποίο είναι διαρ-

θρωμένες σε εθνικό επίπεδο οι υπηρεσίες που 

σχετίζονται με την ΕΑΥ ή να οφείλονται στην εκά-

στοτε πρακτική εξωτερικής ανάθεσης, όμως πρέ-

πει να επισημανθεί ότι η εξωτερική ανάθεση μπο-

ρεί επίσης να σχετίζεται με χαμηλά ποσοστά συμ-

μετοχής της διοίκησης στην ΕΑΥ.

 Τακτική διενέργεια ελέγχων αναφέρεται από το 

83 % των επιχειρήσεων. Όσο μεγαλύτερη η επιχεί-

ρηση τόσο πιθανότερο είναι οι έλεγχοι να διενερ-

Πίνακας 1:  Χρησιμοποιούμενες υπηρεσίες επαγγελ-

ματικής ασφάλειας και υγείας: χώρες με τα υψηλότερα 

και χαμηλότερα ποσοστά (% επιχειρήσεων)

Εμπειρογνώμονας 
(% μέσου όρου στην ΕΕ-27)

Χώρα

Υψηλό Χαμηλό

Εμπειρογνώμονας σε θέματα ασφάλειας 
στην εργασία (71 %)

Ιταλία (93 %) Δανία (15 %)

Σλοβακία (87 %) Εσθονία (21 %)

Λετονία (87 %) Τουρκία (23 %)

Ιατρός εργασίας (69 %)

Φινλανδία (97 %) Δανία (13 %)

Ουγγαρία (97 %) Ελβετία (13 %)

Βέλγιο (94 %) Λιθουανία (15 %)

Παροχή γενικών συμβουλών σε θέματα 
ΕΑΥ (62 %)

Ιταλία (86 %) Τουρκία (19 %)

Ισπανία (82 %) Γαλλία (20 %)

Ουγγαρία (80 %) Ελλάδα (24 %)

Εμπειρογνώμονας σε θέματα εργονομίας 
(28 %)

Φινλανδία (77 %) Ελλάδα (7 %)

Σουηδία (68 %) Ουγγαρία (8 %)

Ισπανία (59 %) Αυστρία (11 %)

Ψυχολόγος (16 %)

Σουηδία (65 %) Ελλάδα (4 %)

Φινλανδία (52 %) Λιθουανία (5 %)

Δανία (48 %) Τουρκία (6 %)

Βάση: ‘Ολες οι επιχειρήσεις.

Διάγραμμα 3:  Χώροι εργασίας στις επιχειρήσεις οι 

οποίοι ελέγχονται τακτικά ως προς την ασφάλεια και 

την υγεία στο πλαίσιο διενέργειας εκτίμησης κινδύ-

νου ή παρόμοιων μέτρων, ανά μέγεθος επιχείρησης 

(% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Σύνολο

Επιχειρήσεις με εκπρόσωπο υγιεινής και ασφάλειας

 10 έως 19 20 έως 49 50 έως 49 250 έως 499 500 + ΕΕ-27
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γούνται «κατόπιν αιτήματος των εργαζομένων», 

γεγονός το οποίο ενδεχομένως είναι ενδεικτικό 

της συχνότερης ύπαρξης εκπροσώπων υγιεινής 

και ασφάλειας στις μεγαλύτερες επιχειρήσεις.

 Οι τομείς που καλύπτονται συχνότερα από αυτούς 

τους ελέγχους είναι ο «εξοπλισμός και το περιβάλλον 

εργασίας» (96 %) και «ο τρόπος οργάνωσης της εργα-

σίας» (75 %), ενώ οι δράσεις παρακολούθησης επι-

κεντρώνονται στον «εξοπλισμό και στο περιβάλλον 

εργασίας» (84 %), στην «παροχή κατάρτισης» (80 %) 

και στον «τρόπο οργάνωσης της εργασίας» (63 %). 

Ενδιαφέρον παρουσιάζει το γεγονός ότι, αν και οι 

αναφερόμενες ενέργειες τείνουν να επικεντρώνονται 

στους πιο παραδοσιακούς τομείς του εξοπλισμού, 

του περιβάλλοντος εργασίας και της κατάρτισης, ένα 

σημαντικό ποσοστό επιχειρήσεων αναφέρει ότι εστι-

άζει σε θέματα οργάνωσης της εργασίας.

 Από τις επιχειρήσεις που δεν διενεργούν τακτικά 

ελέγχους για την ασφάλεια και την υγεία στην εργα-

σία, το 12 % αναφέρει συχνότερα ως αιτία το ότι 

οι έλεγχοι «δεν θεωρούνται απαραίτητοι διότι δεν 

αντιμετωπίζουμε σημαντικά προβλήματα» (71 %). 

Σε επίπεδο χωρών, ο λόγος αυτός αναφέρεται πολύ 

συχνά από την Τσεχική Δημοκρατία (95 %) και τη 

Δανία (92 %), αλλά κυμαίνεται κάτω του μέσου όρου 

στην Ισπανία (50 %) και την Ελλάδα (52 %). Δεδομέ-

νου ότι ο λόγος αυτός αναφέρεται συχνότερα από 

τις μικρότερες επιχειρήσεις, γεννάται το ερώτημα 

εάν οι μικρότερες επιχειρήσεις έχουν λιγότερα προ-

βλήματα ή εάν έχουν μικρότερη ευασθητοποίηση 

ως προς τα θέματα ΕΑΥ (διάγραμμα 5).

 Αντιθέτως, οι «υπερβολικά περίπλοκες νομικές 

απαιτήσεις» αναφέρονται ως αιτία για τη μη διε-

νέργεια ελέγχων από μόλις 37 % των επιχειρή-

σεων που συμμετείχαν στην έρευνα.

Κίνδυνοι για την ασφάλεια 

και την υγεία στην εργασία

 Τα ατυχήματα αναφέρονται ως η βασική πηγή 

ανησυχίας των διοικητικών στελεχών στην 

Διάγραμμα 4: Εκτιμήσεις κινδύνου ή έλεγχοι στον χώρο εργασίας που ανατίθενται συνήθως σε εξωτερικούς παρόχους 

υπηρεσιών, ανά χώρα (% επιχειρήσεων)

Βάση: Επιχειρήσεις στις οποίες διενεργούνται τακτικά έλεγχοι όσον αφορά την ασφάλεια και την υγεία στους χώρους εργασίας.
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 Όσον αφορά τους παράγοντες που συμβάλλουν 

στην εκδήλωση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων, 

οι κυριότερες ανησυχίες των διοικητικών στελε-

χών είναι η «πίεση λόγω χρονικών περιθωρίων» 

(52 %) και «το να πρέπει να αντιμετωπίσει κανείς 

δύσκολους πελάτες, ασθενείς κ.λπ.» (50 %) (διά-

γραμμα 7). Η «πίεση λόγω χρονικών περιθωρίων» 

είναι η συχνότερα αναφερόμενη ανησυχία στις 

μεγάλες επιχειρήσεις και στον τομέα των ακινή-

των (61 %) και, σε επίπεδο χωρών, στις σκανδινα-

βικές χώρες (με το υψηλότερο ποσοστό της τάξης 

του 80 % στη Σουηδία), ενώ είναι η σπανιότερα 

αναφερόμενη ανησυχία στην Ιταλία (31 %), στην 

Ουγγαρία (37 %) και τη Λετονία (41 %).

Ευρώπη (κατά 80 % ως σημαντικός λόγος ανησυ-

χίας ή λόγος ανησυχίας σε κάποιο βαθμό), ακο-

λουθούμενα από το άγχος στην εργασία (79 %) και 

τις μυοσκελετικές παθήσεις (78 %) (διάγραμμα 6). 

Η βία ή η απειλή βίας, ο εκφοβισμός και η παρε-

νόχληση αναφέρονται ως σημαντικός λόγος ανη-

συχίας ή λόγος ανησυχίας σε κάποιο βαθμό από 

το 40 % περίπου των επιχειρήσεων, με τα υψηλό-

τερα ποσοστά να καταγράφονται στους κλάδους 

της υγείας και της κοινωνικής πρόνοιας και της 

εκπαίδευσης (πίνακας 2).

 Οι μικρότερες επιχειρήσεις έχουν λιγότερες πιθα-

νότητες να αναφέρουν ότι κάποιος κίνδυνος τις 

απασχολεί σε σημαντικό ή σε κάποιο βαθμό, είτε 

διότι από τις επιχειρήσεις αυτές όντως εκλείπουν 

οι κίνδυνοι είτε διότι υπάρχουν χαμηλότερα επί-

πεδα ευαισθητοποίησης ως προς τους κινδύ-

νους.

Οι ψυχοκοινωνικοί κίνδυνοι 

και η διαχείρισή τους

Οι σημαντικές αλλαγές που συντελούνται στον κόσμο 

της εργασίας έχουν ως συνέπεια την εμφάνιση ψυχο-

κοινωνικών κινδύνων. Οι κίνδυνοι αυτοί, οι οποίοι 

σχετίζονται με τον τρόπο σχεδιασμού, οργάνωσης και 

διαχείρισης της εργασίας καθώς και με το οικονομικό 

και κοινωνικό πλαίσιο της εργασίας, αυξάνουν τα επί-

πεδα άγχους και μπορούν να προκαλέσουν σοβαρή 

υποβάθμιση της ψυχικής και της σωματικής υγείας.

Διάγραμμα 5: Αναφερόμενοι λόγοι για τους οποίους 

οι έλεγχοι αυτοί δεν διενεργούνται τακτικά, ανά 

μέγεθος επιχείρησης (% επιχειρήσεων, ΕΕ-27)

Βάση: Επιχειρήσεις στις οποίες δεν διενεργούνται τακτικοί έλεγχοι της 

υγείας και της ασφάλειας στον χώρο εργασίας.

Έλλειψη της απαραίτητης εμπειρογνωμοσύνης

Οι εκτιμήσεις κινδύνου είναι πολύ χρονοβόρες/ακριβές

Πολύ περίπλοκες νομικές υποχρεώσεις για τη διενέργεια εκτίμησης κινδύνου

Δεν θεωρείται απαραίτητο, καθώς δεν αντιμετωπίζουμε σημαντικά προβλήματα

 10 έως 19 20 έως 49 50 έως 249 250 έως 499 500 +

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Διάγραμμα 6:  Ζητήματα που εγείρουν ανησυχία σε 

σημαντικό ή σε κάποιο βαθμό (% επιχειρήσεων στην 

ΕΕ-27)

Ατυχήματα Άγχος στην 
εργασία

Μυοσκελετικές 
παθήσεις

Θόρυβος και 
κραδασμοί

Επικίνδυνες 
ουσίες

Βία/απειλή βίας Εκφοβισμός ή 
παρενόχληση

Πίνακας 2: Ανησυχίες σχετικά με την ασφάλεια και την 

υγεία στη εργασία και κλάδοι στους οποίους αναφέ-

ρεται συχνότερα ότι προκύπτουν ανησυχίες σε σημα-

ντικό ή σε κάποιο βαθμό (% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Ζητήματα 

(% μέσου όρου στην ΕΕ-27)
Κλάδος δραστηριότητας

Ατυχήματα (80 %)
Κατασκευές (90 %)

Ηλεκτροδότηση, παροχή αερίου, υδροδότηση (87 %)

Άγχος στην εργασία (79 %)
Υγεία και κοινωνική πρόνοια (91 %)

Εκπαίδευση (84 %)

Μυοσκελετικές παθήσεις (78 %)
Ηλεκτροδότηση, παροχή αερίου, υδροδότηση (87 %)

Υγεία και κοινωνική πρόνοια (86 %)

Θόρυβος και κραδασμοί (61 %)
Εξόρυξη και λατομεία (84 %)

Κατασκευές (82 %)

Επικίνδυνες ουσίες (58 %)
Ηλεκτροδότηση, παροχή αερίου, υδροδότηση (75 %)

Εξόρυξη και λατομεία (73 %)

Βία ή απειλή βίας (37 %)
Υγεία και κοινωνική πρόνοια (57 %)

Εκπαίδευση (51 %)

Εκφοβισμός ή παρενόχληση 

(37 %)

Υγεία και κοινωνική πρόνοια (47 %)

Εκπαίδευση(47 %)

Βάση: ‘Ολες οι επιχειρήσεις.
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ESENER Περίληψη

Διαχείριση ψυχοκοινωνικών 

κινδύνων

 Η έρευνα ESENER διερευνά τη διαχείριση των 

ψυχοκοινωνικών κινδύνων με δύο τρόπους: α) 

εξετάζοντας εάν υπάρχουν τυπικές διαδικασίες 

για την αντιμετώπιση του άγχους στην εργασία, 

της βίας και του εκφοβισμού και β) εξετάζοντας 

εάν έχουν ληφθεί μέτρα για τον έλεγχο συγκεκρι-

μένων ψυχοκοινωνικών κινδύνων.

 Λιγότερο από το ένα τρίτο των επιχειρήσεων στην 

ΕΕ-27 αναφέρουν ότι έχουν θεσπίσει διαδικασίες 

για την αντιμετώπιση του εκφοβισμού ή της παρε-

νόχλησης (30 %), της βίας (26 %) ή του άγχους στην 

εργασία (26 %). Αυτού του είδους οι διαδικασίες 

αναφέρονται συχνότερα στις μεγάλες επιχειρήσεις.

 Οι πιο τυπικές αυτές διαδικασίες είναι διαδεδομέ-

νες σε μερικές μόνο χώρες. Πιο συχνά αναφέρε-

ται η ύπαρξή τους στην Ιρλανδία, στο Ηνωμένο 

Βασίλειο, στις σκανδιναβικές χώρες και το Βέλγιο 

(διάγραμμα 8). Σε επίπεδο κλάδων, οι διαδικασίες 

αυτές εφαρμόζονται συχνότερα στους κλάδους 

της υγείας και της κοινωνικής πρόνοιας, της εκπαί-

δευσης και της χρηματοπιστωτικής διαμεσολάβη-

σης. Οι διαπιστώσεις αυτές ενδέχεται να σχετίζο-

νται με τη φύση της εργασίας στους συγκεκριμέ-

νους κλάδους, καθώς και με το επίπεδο ευαισθη-

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Διάγραμμα 7:  Οι ανησυχίες της διοίκησης όσον 

αφορά τους παράγοντες των ψυχοκοινωνικών κινδύ-

νων στην εργασία (% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Πίεση λόγω χρονικών περιθωρίων

Το να πρέπει να αντιμετωπίσει κανείς 
δύσκολους πελάτες, ασθενείς, μαθητές κ.λπ.

Κακή επικοινωνία ανάμεσα στη διοίκηση 
και τους εργαζόμενους

Ανασφάλεια για τη θέση εργασίας

Κακή συνεργασία μεταξύ συναδέλφων

Παρατεταμένες ή ακανόνιστες ώρες 
εργασίας

Προβλήματα στη σχέση προϊσταμένων–
εργαζομένων

Έλλειψη ελέγχου από πλευράς εργαζομένων 
σχετικά με την οργάνωση της εργασίας τους

Ασαφής πολιτική ανθρωπίνου δυναμικού

Διακρίσεις (για παράδειγμα, λόγω φύλου, 
ηλικίας ή εθνοτικής καταγωγής)

τοποίησης αλλά και το πόσο συνηθισμένη είναι 

στις συγκεκριμένες χώρες η διαχείριση των ψυχο-

κοινωνικών κινδύνων.

 Μεταξύ των μέτρων που λαμβάνονται, συχνό-

τερα αναφέρεται η «παροχή εκπαίδευσης» (58 %) 

και οι «αλλαγές στον τρόπο οργάνωσης της εργα-

σίας» (40 %) (διάγραμμα 9). Το ποσοστό είναι υψη-

λότερο στις μεγάλες επιχειρήσεις, αν και ο τομέας 

της υγείας και της κοινωνικής πρόνοιας αναφέρει 

συστηματικά υψηλότερα ποσοστά σε όλες τις εξε-

ταζόμενες κατηγορίες.

 Για ακόμη μία φορά, μέτρα για την αντιμετώπιση 

των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία 

αναφέρονται συχνότερα στην Ιρλανδία, στο Ηνω-

μένο Βασίλειο, στις σκανδιναβικές χώρες και τις 

Κάτω Χώρες. Στις μικρές επιχειρήσεις, στις χώρες 

της νότιας Ευρώπης και στον κλάδο της μεταποί-

ησης λαμβάνονται λιγότερα μέτρα για την αντιμε-

τώπιση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων.

 53 % των επιχειρήσεων αναφέρουν ότι ενημερώ-

νουν τους εργαζομένους τους σχετικά με τους 

ψυχοκοινωνικούς κινδύνους και τις επιπτώσεις 

τους στην ασφάλεια και την υγεία στην εργασία, 

ενώ το 69 % τούς ενημερώνει σχετικά με το πού 

να απευθυνθούν σε περίπτωση ψυχοκοινωνικών 

προβλημάτων που σχετίζονται με την εργασία 

τους. Σε αμφότερες τις περιπτώσεις, οι μεγάλες 

επιχειρήσεις αναφέρουν μεγαλύτερα ποσοστά.

 Σε επίπεδο κλάδων, η ενημέρωση των εργαζομένων 

σχετικά με τους ψυχοκοινωνικούς κινδύνους και τις 

επιπτώσεις τους στην ασφάλεια και την υγεία στην 

εργασία αναφέρεται συχνότερα στους κλάδους 

της εξόρυξης και των λατομείων (71 %), της υγείας 

και της κοινωνικής πρόνοιας (69 %). Πληροφορίες 

στους υπαλλήλους σχετικά με το πού να απευθυν-

θούν σε περίπτωση ψυχοκοινωνικών προβλημάτων 

κατά την εργασία παρέχονται συχνότερα στους κλά-

δους της υγείας και της κοινωνικής πρόνοιας (83 %) 

και της εκπαίδευσης (73 %) (διάγραμμα 10).

Ευνοϊκοί και ανασταλτικοί 

παράγοντες

Οι λόγοι που κινητοποιούν τις επιχειρήσεις να ασχολη-

θούν με τη διαχείριση της ΕΑΥ και των ψυχοκοινωνι-

κών κινδύνων —ή οι λόγοι για τους οποίους δεν συμ-

βαίνει κάτι τέτοιο— αποτελούν συνάρτηση πληθώ-

ρας παραγόντων όπως η συμμόρφωση προς νόμους 

και κανονισμούς, ο εξορθολογισμός, η κατανόηση της 
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επιχειρηματικής ωφέλειας ή του κόστους, η συμμόρ-

φωση προς αξίες και πρότυπα κ.λπ. Εντούτοις, υπάρ-

χουν προεξάρχοντες παράγοντες, όπως τα επίπεδα 

ευαισθητοποίησης, ενημέρωσης αλλά και ιεράρχη-

σης προτεραιοτήτων, η δέσμευση της διοίκησης και η 

συμμετοχή των εργαζομένων, οι οποίοι συμβάλλουν 

σημαντικά στη διαχείριση της ΕΑΥ και των ψυχοκοι-

νωνικών κινδύνων.

Διάγραμμα 9: Μέτρα για την αντιμετώπιση των ψυχο-

κοινωνικών κινδύνων στην εργασία (% επιχειρήσεων 

στην ΕΕ-27)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Διάγραμμα 8: Διαδικασίες για την αντιμετώπιση των 

ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία, ανά χώρα 

(% επιχειρήσεων)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Βία στην εργασίαΕκφοβισμός ή παρενόχληση Άγχος στην εργασία

Ιρλανδία

 Ηνωμένο Βασίλειο

 Σουηδία

 Βέλγιο

 Φινλανδία

 Νορβηγία

 Κάτω Χώρες

 Κροατία

 Δανία

 ΣΥΝΟΛΟ των 31 χωρών

 ΕΕ-27

 Ελβετία

 Τουρκία

 Γαλλία

 Πολωνία

 Τσεχική Δημοκρατία

 Γερμανία

 Ισπανία

 Ρουμανία

 Μάλτα

 Λουξεμβούργο

 Λετονία

 Σλοβακία

 Σλοβενία

 Ιταλία

 Βουλγαρία

 Κύπρος

 Πορτογαλία

 Αυστρία

 Λιθουανία

 Ελλάδα

 Ουγγαρία

 Εσθονία

Παροχή εκπαί-
δευσης

Αλλαγές στον 
τρόπο οργάνωσης 

της εργασίας

Ανασχεδια-
σμός του χώρου 

εργασίας

Παροχή εμπιστευ-
τικών συμβουλευ-
τικών υπηρεσιών 
για υπαλλήλους

Αλλαγές στις ρυθ-
μίσεις του ωρα-
ρίου εργασίας

Θέσπιση διαδι-
κασίας επίλυσης 

συγκρούσεων

Διάγραμμα 10:  Ενημέρωση των υπαλλήλων σχε-

τικά με τους ψυχοκοινωνικούς κινδύνους, ανά κλάδο 

(% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Υγεία και κοινωνική πρόνοια

Εκπαίδευση

Ξενοδοχεία και εστίαση

Διαχείριση ακίνητης περιουσίας, εκμίσθωση και επιχειρηματι-
κές δραστηριότητες

Μεταφορές, αποθήκευση και επικοινωνία

Χρηματοπιστωτική διαμεσολάβηση

Άλλες δραστηριότητες σε σχέση με υπηρεσίες 
της κοινότητας, κοινωνικές και προσωπικές υπηρεσίες

ΕΕ-27

Χονδρικό και λιανικό εμπόριο, επισκευή μηχανοκίνητων 
οχημάτων, μοτοσικλετών, ειδών ατομικής και οικιακής χρήσης

Δημόσια διοίκηση και άμυνα, υποχρεωτική κοινωνική 
ασφάλιση

Κατασκευές

Μεταποίηση

Εξόρυξη και λατομεία

Ηλεκτροδότηση, παροχή αερίου και υδροδότηση

Ενημέρωση των εργαζομένων σχετικά με πού να απευθυνθούν σε περίπτωση ψυχοκοινωνικών προβλημάτων κατά 
την εργασία τους
Ενημέρωση των εργαζομένων σχετικά με τους ψυχοκοινωνικούς κινδύνους και τις επιπτώσεις τους για την ασφάλεια 
και την υγεία στην εργασία
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ESENER Περίληψη

Πίνακας 3: Αναφερόμενοι λόγοι για την ενασχόληση 

με τα θέματα υγείας και ασφάλειας στην εργασία σε 

μια επιχείρηση (% επιχειρήσεων που αναφέρουν 

λόγους «ύψιστης σημασίας»)

Αναφερόμενος λόγος 

(% μέσου όρου στην ΕΕ-27)

Χώρα

Υψηλό Χαμηλό

Εκπλήρωση νομικής υποχρέωσης (90 %)

Ουγγαρία (97 %) Ελλάδα (70 %)

Ρουμανία (96 %) Κύπρος (73 %)

Φινλανδία (96 %) Λετονία (74 %)

Αιτήματα των εργαζομένων 

ή των εκπροσώπων τους (76 %)

Φινλανδία (96 %) Κροατία (23 %)

Ρουμανία (91 %) Βουλγαρία (54 %)

Δανία (90 %) Σλοβενία (55 %)

Απαιτήσεις των πελατών ή ανησυχία 

για τη φήμη της επιχείρησης (67 %)

Τουρκία (89 %) Κροατία (12 %)

Πορτογαλία (83 %) Σλοβενία (40 %)

Ρουμανία (83 %) Αυστρία (46 %)

Διατήρηση του προσωπικού 

και διαχείριση/έλεγχος της απουσίας

των εργαζομένων (59 %)

Φινλανδία (93 %) Κροατία (10 %)

Νορβηγία (91 %) Ιταλία (33 %)

Κάτω Χώρες (87 %)  Πολωνία (37 %)

Άσκηση πίεσης από το Σώμα 

Επιθεώρησης Εργασίας (57 %)

Γερμανία (80 %) Κροατία (16 %)

Τουρκία (73 %) Αυστρία (25 %)

Ρουμανία (68 %) Βουλγαρία (28 %)

Οικονομικά αίτια ή αίτια σχετικά με 

την απόδοση (52 %)

Τουρκία (84 %) Κροατία (15 %)

Ρουμανία (83 %) Ιταλία (35 %)

Πορτογαλία (78 %) Λουξεμβούργο(38 %)

Βάση: ‘Ολες οι επιχειρήσεις.

Πίνακας 4:  Οι κυριότεροι ανασταλτικοί παράγοντες 

για την ενασχόληση με θέματα υγείας και ασφάλειας 

στην εργασία (% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Παράγοντας
% των επιχειρήσεων 

στην ΕΕ-27

Έλλειψη πόρων όπως χρόνος, προσωπικό ή χρήματα 36 %

Έλλειψη ευαισθητοποίησης 26 %

Έλλειψη εμπειρογνωμοσύνης 24 %

Η ενδοεπιχειρησιακή νοοτροπία (κουλτούρα) 24 %

Ο ευαίσθητος χαρακτήρας του ζητήματος 23 %

Έλλειψη τεχνικής υποστήριξης ή καθοδήγησης 21 %

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Διαχείριση ΕΑΥ — Ευνοϊκοί 

παράγοντες

 Ο κυριότερος λόγος για την ενασχόληση με 

θέματα υγείας και ασφάλειας στην εργασία είναι 

η «εκπλήρωση των νομικών υποχρεώσεων», όπως 

αναφέρεται από το 90 % των εκπροσώπων της 

διοίκησης στην ΕΕ-27 (πίνακας 3). Ως προς αυτό, 

οι διαφορές με βάση το μέγεθος της επιχείρησης 

ή τον κλάδο δεν είναι σημαντικές.

 Ο δεύτερος συχνότερος λόγος είναι «τα αιτή-

ματα των εργαζομένων ή των εκπροσώπων τους» 

(76 %), με το χαμηλότερο ποσοστό να καταγράφε-

ται στον κλάδο των ξενοδοχείων και της εστίασης 

(71 %) και το υψηλότερο στον κλάδο της εξόρυ-

ξης και των λατομείων (87 %).

 Οι «απαιτήσεις των πελατών ή η ανησυχία για τη 

φήμη της επιχείρησης» είναι εξίσου σημαντικά 

κίνητρα για τη διαχείριση της ΕΑΥ (67 %). Αναφέ-

ρονται ως κίνητρο από το 77 % των εκπροσώπων 

της διοίκησης στον κλάδο των ξενοδοχείων και 

της εστίασης αλλά μόλις από το 53 % στον κλάδο 

της δημόσιας διοίκησης.

Διαχείριση της ΕΑΥ — Ανασταλτικοί 

παράγοντες

 Όσον αφορά τις κυριότερες δυσκολίες ως προς 

την ενασχόληση με την υγεία και την ασφάλεια 

στην εργασία, η «έλλειψη πόρων (χρόνου, προ-

σωπικού ή χρημάτων)» αναφέρεται ως σημαντι-

κός παράγοντας από το 36 % των επιχειρήσεων 

στην ΕΕ-27 (πίνακας 4), με το ποσοστό να ανέρχε-

ται σε έως και 51 % στον κλάδο της δημόσιας διοί-

κησης. Σε επίπεδο χωρών, αυτός είναι ο σημαντι-

κότερος ανασταλτικός παράγοντας στη Ρουμα-

νία (74 %), στην Πορτογαλία (61 %) και τη Λετονία 

(60 %), σε αντίθεση με την Αυστρία (19 %), τη Φιν-

λανδία (21 %) και τις Κάτω Χώρες (22 %).

 Ο δεύτερος συνηθέστερος παράγοντας, η «έλλειψη 

ευαισθητοποίησης» (26 %), είναι ιδιαίτερα ανα-

σταλτικός στη Ρουμανία (69 %), στην Πορτογαλία 

(61 %) και την Κύπρο (51 %) αλλά ελάσσονος σημα-

σίας στη Δανία (6 %), στην Κροατία (8 %) και τη Σλο-

βακία (8 %). Η «έλλειψη εμπειρογνωμοσύνης» απο-

τελεί σημαντικό ανασταλτικό παράγοντα για το 

24 % των επιχειρήσεων, με το σχετικό ποσοστό να 

κυμαίνεται από 5 % στη Σλοβενία, στην Κροατία και 

τη Σλοβακία έως 57 % στην Πορτογαλία, 55 % στην 

Τουρκία και 54 % στη Ρουμανία.

 Τα αποτελέσματα ανά κλάδο υποδεικνύουν ότι η 

«έλλειψη ευαισθητοποίησης» θεωρείται βασικός 

ανασταλτικός παράγοντας από το 31 % των επιχει-

ρήσεων στον κλάδο των κατασκευών, σε σύγκριση 

με 17 % στον τομέα της χρηματοπιστωτικής δια-

μεσολάβησης. Εν τω μεταξύ, η «έλλειψη εμπειρο-

γνωμοσύνης» αναφέρεται ως ανασταλτικός παρά-

γοντας από το 28 % των επιχειρήσεων στον κλάδο 

της δημόσιας διοίκησης έναντι 14 % στον κλάδο 

της χρηματοπιστωτικής διαμεσολάβησης.
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Ψυχοκοινωνικοί κίνδυνοι — 

Ευνοϊκοί παράγοντες

 Μεταξύ των επιχειρήσεων που αναφέρουν ότι 

εφαρμόζουν σχετικές διαδικασίες, ο βασικός λόγος 

της ενασχόλησής τους με τους ψυχοκοινωνικούς 

κινδύνους είναι η «εκπλήρωση νομικής υποχρέω-

σης» (63 % των επιχειρήσεων που συμμετείχαν στην 

έρευνα στην ΕΕ-27), ακολουθούμενος με σημαντική 

διαφορά από τα «αιτήματα των εργαζομένων ή των 

εκπροσώπων τους» (36 %) (διάγραμμα 11).

 Η «εκπλήρωση των νομικών υποχρεώσεων» ανα-

φέρεται συχνότερα στην Ισπανία (85 %), στην 

Ιρλανδία (78 %) και τη Βουλγαρία (77 %), σε αντί-

θεση με την Ελλάδα (30 %), τη Σλοβακία (33 %) και 

την Κύπρο (35 %).

 Τα «αιτήματα των εργαζομένων ή των εκπροσώ-

πων τους» αναφέρονται πιο συχνά στις μεγάλες 

απ’ ό,τι στις μικρές επιχειρήσεις ως κίνητρο για 

τη διαχείριση ψυχοκοινωνικών κινδύνων. Όσον 

αφορά τα αποτελέσματα ανά χώρα, τα μεγαλύ-

τερα ποσοστά παρατηρούνται στη Φινλανδία 

(63 %), στη Σουηδία (59 %) και τη Δανία (58 %), σε 

αντίθεση με την Ιταλία (20 %), τη Σλοβενία (20 %) 

και την Κροατία (23 %). Τα αποτελέσματα αυτά 

οφείλονται ενδεχομένως σε διαφορές στα συστή-

ματα εργασιακών σχέσεων, ιδίως όσον αφορά το 

πόσο δεκτικές είναι οι επιχειρήσεις στα αιτήματα 

των εργαζομένων τους (ή των εκπροσώπων τους).

 Σε επίπεδο κλάδων, «τα αιτήματα των εργαζομένων 

ή των εκπροσώπων τους» είναι το συνηθέστερο κίνη-

τρο για την ενασχόληση με τους ψυχοκοινωνικούς 

κινδύνους στον κλάδο της υγείας και της κοινωνικής 

πρόνοιας (49 %), αλλά αναφέρεται από μόλις 29 % 

των επιχειρήσεων στον κλάδο των κατασκευών.

Ψυχοκοινωνικοί κίνδυνοι — 

Ανασταλτικοί παράγοντες

 42 % των εκπροσώπων της διοίκησης θεωρούν 

ότι η διαχείριση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων 

είναι πιο δύσκολη σε σύγκριση με άλλα θέματα 

υγείας και ασφάλειας στην εργασία. Παραδόξως, 

οι μεγάλες επιχειρήσεις αναφέρουν πιο συχνά απ’ 

ό,τι οι μικρές επιχειρήσεις τις πρόσθετες αυτές 

δυσκολίες (διάγραμμα 12).

 Οι σημαντικότεροι παράγοντες που καθιστούν ιδι-

αιτέρως δύσκολη τη διαχείριση των ψυχοκοινω-

νικών κινδύνων είναι ο «ευαίσθητος χαρακτήρας 

του ζητήματος», η «έλλειψη ευαισθητοποίησης», 

η «έλλειψη πόρων (χρόνου, προσωπικού ή χρημά-

των)» και η «έλλειψη κατάρτισης». Ο «ευαίσθητος 

χαρακτήρας του ζητήματος» αποτελεί συχνότερα 

πρόβλημα στις μεγάλες επιχειρήσεις, όπως και τα 

προβλήματα που σχετίζονται με την «ενδοεπιχειρη-

σιακή νοοτροπία (κουλτούρα)» (πίνακας 5).

 Ο «ευαίσθητος χαρακτήρας του ζητήματος» ανα-

φέρεται συχνότερα ως ανασταλτικός παράγοντας 

στην Τουρκία (76 %) και τη Δανία (68 %), και λιγό-

τερο συχνά στην Αυστρία (18 %), στην Ουγγαρία 

(21 %) και τη Σλοβακία (22 %). Εν τω μεταξύ, τα 

ποσοστά «έλλειψης ευαισθητοποίησης» είναι ιδι-

αιτέρως υψηλά στην Τουρκία (75 %), στην Εσθο-

νία (64 %) και το Ηνωμένο Βασίλειο (61 %).

 Η «έλλειψη πόρων» είναι συνηθέστερη στην Τουρ-

κία (80 %), στην Πορτογαλία (65 %) και τη Λιθουα-

νία (63 %), σε αντίθεση με τις Κάτω Χώρες (34 %), 

την Αυστρία (35 %) και την Ιταλία (38 %).

 Σε επίπεδο κλάδων και όσον αφορά στη διαχείριση 

των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία, η 

«έλλειψη πόρων» είναι ο σημαντικότερος ανασταλτι-

κός παράγοντας στον κλάδο της εκπαίδευσης (61 %) 

έναντι ποσοστού 41 % στον κλάδο της χρηματοπι-

στωτικής διαμεσολάβησης. Αντιθέτως, 61 % των επι-

χειρήσεων που συμμετείχαν στην έρευνα και δρα-

στηριοποιούνται στον κλάδο της χρηματοπιστωτικής 

διαμεσολάβησης αναφέρουν την «έλλειψη ενημέρω-

σης» ως ανασταλτικό παράγοντα, έναντι ποσοστού 

μόλις 40 % στον κλάδο της υγείας και της κοινωνικής 

πρόνοιας. Όσον αφορά στην «έλλειψη εκπαίδευσης ή 

εμπειρογνωμοσύνης», αναφέρεται ως ανασταλτικός 

παράγοντας από το 65 % των επιχειρήσεων που συμ-Βάση: Επιχειρήσεις που αναφέρουν ότι εφαρμόζουν διαδικασίες και 

μέτρα για την αντιμετώπιση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων.

Διάγραμμα 11: Aναφερόμενοι λόγοι για την ενασχό-

ληση των επιχειρήσεων με τους ψυχοκοινωνικούς κιν-

δύνους στην εργασία (% επιχειρήσεων στην EΕ-27)

Η εκπλήρωση 
νομικής 

υποχρέωσης

Αιτήματα των 
εργαζομένων ή 

των εκπροσώπων 
τους

Απαιτήσεις 
των πελατών 

ή ανησυχία για 
τη φήμη της 
επιχείρησης

Μείωση της 
παραγωγικότητας 

ή της 
ποιότητας των 

αποτελεσμάτων

Άσκηση πίεσης 
από το Σώμα 
Επιθεώρησης 

Εργασίας

Υψηλά ποσοστά 
απουσίας των 
εργαζομένων
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ESENER Περίληψη

μετείχαν στην έρευνα και δραστηριοποιούνται στον 

κλάδο της χρηματοπιστωτικής διαμεσολάβησης και 

από το 39 % των επιχειρήσεων στον κλάδο της υγείας 

και της κοινωνικής πρόνοιας.

 Κατά μέσο όρο, 38 % των επιχειρήσεων στην ΕΕ-27 

έχουν χρησιμοποιήσει πληροφορίες ή υποστήριξη 

από εξωτερικές πηγές για την αντιμετώπιση των 

ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία. Οι μεγά-

λες επιχειρήσεις (64 % των επιχειρήσεων με 500 + 

υπαλλήλους) καταφεύγουν συχνότερα σε σχετικές 

πηγές απ’ ό,τι οι μικρές επιχειρήσεις (32 % των επι-

χειρήσεων με 10-19 υπαλλήλους).

 Σε επίπεδο χωρών, οι επιχειρήσεις στην Αυστρία 

(21 %), στην Εσθονία (21 %) και την Ελλάδα (23 %) 

είναι λιγότερο πιθανό να καταφύγουν σε εξωτερι-

κές πηγές πληροφόρησης απ’ ό,τι οι επιχειρήσεις 

στην Ισπανία (68 %), στη Σουηδία (59 %) και τη Σλο-

βενία (58 %) (διάγραμμα 13). Σε επίπεδο κλάδων, 

ο κλάδος της υγείας και της κοινωνικής πρόνοιας 

αναφέρει την υψηλότερη χρήση εξωτερικών πλη-

ροφοριών ή υποστήριξης (53 %), σε σύγκριση με τη 

μεταποίηση (33 %) και τις κατασκευές (33 %).

 Από τις επιχειρήσεις που έχουν κάνει χρήση εξωτερι-

κών πληροφοριών ή στήριξης, 35 % αναφέρουν ότι 

χρειάζονται πρόσθετη υποστήριξη στον συγκεκρι-

μένο τομέα, με τη μεγαλύτερη ανάγκη να αναφέρεται 

από την Κύπρο (64 %), τη Λετονία (59 %) και την Πορ-

τογαλία (58 %), ενώ τη μικρότερη από την Αυστρία 

(10 %), τις Κάτω Χώρες (15 %) και την Ελβετία (20 %). 

Σε επίπεδο κλάδων, η ανάγκη για πρόσθετη υποστή-

ριξη είναι μεγαλύτερη στους κλάδους της εκπαίδευ-

σης (45 %) και της δημόσιας διοίκησης (45 %).

 Στις επιχειρήσεις που δεν έχουν χρησιμοποιή-

σει εξωτερικές πληροφορίες ή υποστήριξη, 43 % 

των εκπροσώπων της διοίκησης αναφέρουν ότι οι 

πληροφορίες αυτού του είδους θα μπορούσαν να 

αποβούν χρήσιμες για την επιχείρησή τους. Σε επί-

πεδο κλάδων, το ποσοστό είναι υψηλότερο στον 

κλάδο της δημόσιας διοίκησης (61 %), της υγείας 

και της κοινωνικής πρόνοιας (58 %) και της εκπαί-

δευσης (54 %), ενώ σε επίπεδο χωρών το ποσοστό 

είναι υψηλότερο στην Πορτογαλία (73 %), στην 

Τουρκία (72 %) και τη Ρουμανία (71 %).

 Ο τομέας στον οποίο οι εν λόγω πληροφορίες 

ή η υποστήριξη αυτή θα χρησίμευαν περισσό-

τερο είναι ο «τρόπος σχεδιασμού και εφαρμογής 

μέτρων πρόληψης» (91 %), ακολουθούμενος από 

τον «τρόπο ενσωμάτωσης των ψυχοκοινωνικών 

κινδύνων στις εκτιμήσεις κινδύνου» (83 %) και από 

τον «τρόπο αντιμετώπισης συγκεκριμένων ζητημά-

των όπως η βία, η παρενόχληση ή το άγχος» (77 %).

Συμμετοχή των εργαζομένων

Στην έρευνα ESENER πραγματοποιείται διάκριση μεταξύ 

της άτυπης και της επίσημης συμμετοχής των εργαζομέ-

νων μέσω της εκπροσώπησής τους από επιτροπές υγιει-

νής και ασφάλειας της εργασίας στην επιχείρηση και από 

εργατικά σωματεία/συνδικάτα. Η διάκριση αυτή είναι 

σημαντική, επειδή οι δύο τύποι συμμετοχής διαφέρουν 

ως προς τον βαθμό συμμετοχής και ρύθμισης της συμ-

μετοχής. Άτυπη ή «άμεση» συμμετοχή υπάρχει σε όλους 

τους τύπους των επιχειρήσεων ανεξαρτήτως μεγέθους 

ή κλάδου. Απεναντίας, η επίσημη ή θεσμική συμμετοχή 

απαιτεί τη σύσταση επίσημων οργάνων σύμφωνα με τα 

εθνικά νομικά πλαίσια και τις κατά παράδοση κοινωνικές 

συμβάσεις. Λογικά, ο συγκεκριμένος τύπος συμμετοχής 

συνδέεται με το μέγεθος της επιχείρησης.  

Πίνακας 5:  Παράγοντες που καθιστούν ιδιαιτέρως 

δύσκολη τη διαχείριση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων 

στην εργασία (% επιχειρήσεων στην EΕ-27)

Παράγοντας
% των επιχειρήσεων 

στην ΕΕ-27

Ο ευαίσθητος χαρακτήρας του ζητήματος 53 %

Έλλειψη ευαισθητοποίησης 50 %

Έλλειψη πόρων όπως χρόνος, προσωπικό ή χρήματα 49 %

Έλλειψη εκπαίδευσης ή/και εμπειρογνωμοσύνης 49 %

Έλλειψη τεχνικής υποστήριξης ή καθοδήγησης 33 %

Η ενδοεπιχειρησιακή νοοτροπία (κουλτούρα) 30 %

Βάση: Επιχειρήσεις που αναφέρουν ότι η διαχείριση των ψυχοκοινωνικών 

κινδύνων είναι πιο δύσκολη απ’ ό,τι η διαχείριση άλλων θεμάτων υγείας 

και ασφάλειας στην εργασία. 

Διάγραμμα 12:  Δυσκολία διαχείρισης ψυχοκοινωνι-

κών κινδύνων σε σύγκριση με άλλα θέματα υγείας και 

ασφάλειας στην εργασία, ανά μέγεθος επιχείρησης 

(% των επιχειρήσεων στην ΕΕ-27

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

 10 έως 19 20 έως 49 50 έως 249 250 έως 499 500 + ΕΕ-27

    Πολύ δύσκολο     Λιγότερο δύσκολο     Δεν υπάρχει διαφορά
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Ο συνδυασμός υψηλών επιπέδων επίσημης και άτυ-

πης συμμετοχής (υπό την έννοια του κοινωνικού δια-

λόγου) είναι ενδεικτικός της καλής ποιότητας εργα-

σίας, περιλαμβανομένης της ποιότητας της διαχείρι-

σης της ΕΑΥ εν γένει και της διαχείρισης των ψυχοκοι-

νωνικών κινδύνων ειδικότερα.

Διαβούλευση

 54 % των επιχειρήσεων που συμμετείχαν στην 

έρευνα αναφέρουν ότι ζητείται η γνώμη των εργαζο-

μένων τους σχετικά με τα μέτρα για την αντιμετώπιση 

των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία και έως 

και 67 % αναφέρουν ότι ενθαρρύνουν τους εργαζο-

μένους τους να συμμετέχουν ενεργά στην εφαρμογή 

και την αξιολόγηση των μέτρων. Τα ποσοστά είναι 

ακόμη υψηλότερα στις μεγάλες επιχειρήσεις.

 Σε επίπεδο χωρών, η Ρουμανία, η Δανία και η Νορβη-

γία είναι οι χώρες στις οποίες οι επιχειρήσεις αναφέ-

ρουν συχνότερα ότι ζητούν τη γνώμη των εργαζομέ-

νων τους και ότι τους ενθαρρύνουν ενεργά να συμ-

μετέχουν στην εφαρμογή των μέτρων, σε αντίθεση 

με την Εσθονία, την Ουγγαρία και το Λουξεμβούργο.

 Σε επίπεδο κλάδων, τα υψηλότερα ποσοστά 

άτυπης συμμετοχής των υπαλλήλων αναφέρο-

νται στους κλάδους της υγείας και της κοινωνι-

κής πρόνοιας, της εξόρυξης και των λατομείων 

και της εκπαίδευσης (διάγραμμα 14).

Επίσημη εκπροσώπηση 

των εργαζομένων

 Σε ό,τι αφορά την επίσημη εκπροσώπηση των εργα-

ζομένων, άνω του 40 % των διοικητικών στελεχών 

που ρωτήθηκαν αναφέρουν ότι στην επιχείρηση 

υπάρχει εκπροσώπηση είτε με τη μορφή επιτροπής 

υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας στην επιχείρηση 

είτε μέσω εργατικού σωματείου/συνδικάτου.

 Η επίσημη συμμετοχή των εργαζομένων αυξάνε-

ται με το μέγεθος της επιχείρησης (διάγραμμα 15).

Διάγραμμα 13: Χρήση πληροφοριών ή υποστήριξη από εξωτερικές πηγές σχετικά με την αντιμετώπιση 

των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία, ανά χώρα (% επιχειρήσεων)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.
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ESENER Περίληψη

 Σε επίπεδο κλάδων, οι κλάδοι ηλεκτροδότησης, 

παροχής αερίου και υδροδότησης, η δημόσια 

διοίκηση και η εκπαίδευση αναφέρουν συχνό-

τερα κάποιο είδος επίσημης εκπροσώπησης των 

εργαζομένων στην επιχείρηση (επιτροπή υγιει-

νής και ασφάλειας της εργασίας στην επιχείρηση 

ή εργατικά σωματεία/συνδικάτα).

 Οι σκανδιναβικές χώρες αναφέρουν συχνότερα 

κάποιο είδος επίσημης εκπροσώπησης των εργα-

ζομένων στις επιχειρήσεις, σε αντίθεση με την Πορ-

τογαλία, την Ελλάδα και την Τσεχική Δημοκρατία. 

Σε ό,τι αφορά τις επιτροπές υγιεινής και ασφά-

λειας της εργασίας στην επιχείρηση, αναφέρονται 

σε μεγαλύτερα ποσοστά από τη Δανία (61 %), ακο-

λουθούμενη από την Ισπανία (58 %) και το Λουξεμ-

βούργο (57 %). Όσον αφορά την εκπροσώπηση 

από τα εργατικά σωματεία/συνδικάτα, αναφέρε-

ται συχνότερα από τη Νορβηγία (87 %), τη Σουη-

δία (73 %), τη Δανία (65 %) και τη Φινλανδία (59 %).

Επίσημη εκπροσώπηση 

σε θέματα ΕΑΥ

 Στο πλαίσιο της επίσημης εκπροσώπησης σε 

θέματα ΕΑΥ, η έρευνα ESENER διερευνά την 

ύπαρξη εκπροσώπου υγιεινής και ασφάλειας και 

επιτροπής υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας 

στην επιχείρηση. Οι επιχειρήσεις στην ΕΕ-27 ανα-

φέρουν πολύ πιο συχνά την ύπαρξη εκπροσώ-

που υγιεινής και ασφάλειας (65 %) παρά επιτρο-

πών υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας στην 

επιχείρηση (28 %). Όπως ήταν αναμενόμενο, το 

χάσμα είναι μικρότερο στις μεγάλες επιχειρήσεις 

(250–500 υπάλληλοι), οι οποίες αναφέρουν ποσο-

στά 87 και 83 % αντίστοιχα (διάγραμμα 16).

 Όπως και στην επίσημη εκπροσώπηση των εργα-

ζομένων, υπάρχει μια σαφής αντιστοιχία με το 

μέγεθος της επιχείρησης, ιδίως όσον αφορά την 

ύπαρξη επιτροπής υγιεινής και ασφάλειας της 

εργασίας στην επιχείρηση, με την εκπροσώπηση 

να αυξάνεται όσο μεγαλύτερη είναι η επιχείρηση.

 Σε επίπεδο κλάδων, η επίσημη εκπροσώπηση σε 

θέματα ΕΑΥ αναφέρεται συχνότερα στους κλάδους 

της ηλεκτροδότησης, της παροχής αερίου, της υδρο-

δότησης, της υγείας και της κοινωνικής πρόνοιας 

και της χρηματοπιστωτικής διαμεσολάβησης. Όσον 

αφορά στους εκπροσώπους υγιεινής και ασφάλειας, 

τα υψηλότερα ποσοστά αναφέρονται στους κλά-

δους της ηλεκτροδότησης, της παροχής αερίου και 

της υδροδότησης (75 %), της υγείας και της κοινωνι-

Διάγραμμα 15:  Επίσημη εκπροσώπηση των εργα-

ζομένων στην επιχείρηση, ανά μέγεθος επιχείρησης: 

εκπροσώπηση μέσω επιτροπής υγιεινής και ασφά-

λειας της εργασίας στην επιχείρηση ή μέσω εργατικού 

σωματείου/συνδικάτου (% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Σημείωση:  Επιτροπή υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας στην επιχείρηση: 

όλες οι χώρες εκτός από την Κύπρο, τη Μάλτα και τη Σουηδία.

Εκπροσώπηση μέσω εργατικού σωματείου/συνδικάτου: όλες 

οι χώρες (εκτός από τη Γερμανία, την Αυστρία και το Λουξεμ-

βούργο, όπου, λόγω αρμοδιότητας, η σχετική ερώτηση τέθηκε 

στους εκπροσώπους των επιτροπών υγιεινής και ασφάλειας 

της εργασίας στην επιχείρηση και όχι στους εκπροσώπους των 

εργατικών σωματείων/συνδικάτων).

 10 έως 19 20 έως 49 50 έως 249 250 + ΕΕ-27

Διάγραμμα 14: Διαβούλευση με τους εργαζομένους 

και συμμετοχή τους όσον αφορά στα μέτρα για την 

αντιμετώπιση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην 

εργασία, ανά κλάδο (% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Βάση: Επιχειρήσεις που αναφέρουν ότι έχουν θεσπίσει διαδικασίες και μέτρα 

για την αντιμετώπιση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία.

Υγεία και κοινωνική πρόνοια

Εξόρυξη και λατομεία

Εκπαίδευση 

Μεταφορές, αποθήκευση και επικοινωνία 

Ηλεκτροδότηση, παροχή αερίου και υδροδότηση

ΕΕ-27 

Δημόσια διοίκηση και άμυνα, υποχρεωτική κοινωνική 
ασφάλιση 

Άλλες δραστηριότητες σε σχέση με υπηρεσίες της 
κοινότητας, κοινωνικές και προσωπικές υπηρεσίες

Χρηματοπιστωτική διαμεσολάβηση 

Διαχείριση ακίνητης περιουσίας, εκμίσθωση και επιχειρηματι-
κές δραστηριότητες 

Χονδρικό και λιανικό εμπόριο, επισκευή μηχανοκίνητων 
οχημάτων, μοτοσικλετών, ειδών ατομικής και οικιακής χρήσης 

Κατασκευές 

Ξενοδοχεία και εστίαση

Μεταποίηση

Διαβούλευση με τους εργαζομένους σχετικά με τα μέτρα για την αντιμετώπιση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων 
στην εργασία
Ενθάρρυνση των εργαζομένων να συμμετάσχουν ενεργά στην εφαρμογή και αξιολόγηση των μέτρων για την 
αντιμετώπιση των ψυχοκοινωνικών κινδύνων στην εργασία
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υπαλλήλους από τον ιδιωτικό και τον δημόσιο τομέα 

και σε όλους τους κλάδους της οικονομικής δραστη-

ριότητας, εκτός της γεωργίας, της δασοκομίας και 

της αλιείας (NACE A), των ιδιωτικών νοικοκυριών 

(NACE T) και των ετερόδικων οργανισμών (NACE U).

 Καλύφθηκαν 31 χώρες: το σύνολο των 27 κρα-

τών μελών της ΕΕ, δύο υποψήφιες χώρες (Κροα-

τία και Τουρκία) και δύο χώρες ΕΖΕΣ (Νορβηγία 

και Ελβετία).

 Συνολικά, πραγματοποιήθηκαν συνεντεύξεις με 

28 649 διοικητικά στελέχη και 7 226 εκπροσώπους σε 

θέματα υγείας και ασφάλειας στην εργασία. Σε κάθε 

χώρα συμμετείχαν στην έρευνα από 350 (Μάλτα) 

έως 1 500 επιχειρήσεις (βλ. http://www.esener.eu). Ο 

αριθμός και το ποσοστό των συνεντεύξεων με τους 

εκπροσώπους υγιεινής και ασφάλειας παρουσιά-

ζουν μεγάλες διακυμάνσεις μεταξύ των χωρών.

 Τα στοιχεία συλλέχθηκαν μέσω τηλεφωνικών 

συνεντεύξεων με τη βοήθεια Η/Υ (CATI).

 Οι εργασίες πεδίου διεξάχθηκαν από την TNS 

Infratest Socialforschung.

 Τα δείγματα συλλέχθηκαν βάσει μη αναλογικού 

σχεδίου δειγματοληψίας που διορθώθηκε στη 

συνέχεια μέσω στάθμισης.

 Καταβλήθηκαν προσπάθειες για τη διαμόρφωση 

δειγμάτων που παρέχουν την απαιτούμενη ποι-

ότητα και διασφαλίζουν συγκρισιμότητα μεταξύ 

χωρών. Η εργασία αυτή διεξάχθηκε σε συνεργα-

σία με το Ευρωπαϊκό Ίδρυμα για τη Βελτίωση των 

Συνθηκών Διαβίωσης και Εργασίας (Eurofound).

 Τα δύο ερωτηματολόγια (ερωτηματολόγιο για 

τους εκπροσώπους της διοίκησης και ερωτηματο-

λόγιο για τους εκπροσώπους των εργαζομένων) 

καταρτίστηκαν από ομάδα στην οποία συμμε-

τείχαν εμπειρογνώμονες σε θέματα σχεδιασμού 

ερευνών και ΕΑΥ (ιδίως σε ό,τι αφορά τους ψυχο-

κοινωνικούς κινδύνους) μαζί με προσωπικό του 

EU-OSHA. Στη διατύπωση χρήσιμων ερωτήσεων 

για τα ενδιαφερόμενα μέρη του Ευρωπαϊκού 

Οργανισμού σημαντική ήταν η συμβολή της τρι-

μερούς συμβουλευτικής ομάδας, η οποία απαρ-

τίζεται από μέλη του ΔιοικητικούΣυμβουλίου του 

και του Προεδρείου του EU-OSHA.

 Για περισσότερες πληροφορίες σχετικά με 

τη μεθοδολογία της έρευνας ESENER, επι-

σκεφθείτε την ηλεκτρονική διεύθυνση: 

http://www.esener.eu

κής πρόνοιας (68 %) και της μεταποίησης (68 %), ενώ 

τα χαμηλότερα ποσοστά καταγράφονται στους κλά-

δους της εξόρυξης και των λατομείων (53 %) και των 

ξενοδοχείων και της εστίασης (55 %). Η ύπαρξη επι-

τροπών υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας στην 

επιχείρηση αναφέρεται συχνότερα στους κλάδους 

της ηλεκτροδότησης, της παροχής αερίου και της 

υδροδότησης (50 %), της χρηματοπιστωτικής διαμε-

σολάβησης (35 %) και της εκπαίδευσης (34 %).

 Σε επίπεδο χωρών, υψηλότερα ποσοστά επίσημης 

εκπροσώπησης σε θέματα ΕΑΥ καταγράφονται σε 

επιχειρήσεις στη Δανία, στη Νορβηγία, στη Βουλ-

γαρία και την Ιρλανδία. Η παρουσία εκπροσώ-

πων υγιεινής και ασφάλειας κυμαίνεται σε ιδιαιτέ-

ρως υψηλά επίπεδα στην Ιταλία (98 %), στη Νορ-

βηγία (92 %) και τη Δανία (89 %), ενώ τα χαμηλό-

τερα επίπεδα καταγράφονται στην Ελλάδα (14 %), 

στην Τουρκία (19 %) και την Πορτογαλία (27 %). 

Επιτροπές υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας 

στην επιχείρηση αναφέρονται συχνότερα στη 

Δανία (71 %), στη Βουλγαρία (68 %) και την Εσθο-

νία (48 %), σε αντίθεση με τη Λετονία (3 %), την 

Ελλάδα (8 %) και την Ουγγαρία (10 %).

Μεθοδολογία έρευνας

 Οι συνεντεύξεις πραγματοποιήθηκαν την άνοιξη 

του 2009 σε επιχειρήσεις με δέκα ή περισσότερους 

Διάγραμμα 16:  Επίσημη εκπροσώπηση σε θέματα 

ΕΑΥ στην επιχείρηση, ανά μέγεθος επιχείρησης: 

εκπρόσωπος υγιεινής και ασφάλειας και επιτροπή 

υγεινής και ασφάλειας της εργασίας στην επιχείρηση 

(% επιχειρήσεων στην ΕΕ-27)

Βάση: Όλες οι επιχειρήσεις.

Σημείωση:  Εκπρόσωπος υγιεινής και ασφάλειας: όλες οι χώρες εκτός της 

Ελβετίας.

Ειδική περίπτωση στις Κάτω Χώρες.

Επιτροπή υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας στην επιχείρηση: 

όλες οι χώρες εκτός του Λουξεμβούργου και της Σλοβενίας.

Εκπρόσωπος υγιεινής και ασφάλειας

Επιτροπή υγιεινής και ασφάλειας της εργασίας

 10 έως 19 20 έως 49 50 έως 249 250 έως 499 500 + ΕΕ-27
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Αναλυτικά αποτελέσματα διατίθενται στην ηλεκτρο-
νική διεύθυνση http://www.esener.eu, ενώ από τον Ιού-
νιο του 2010 το σύνολο δεδομένων της ESENER θα είναι 
προσβάσιμο μέσω του Αρχείου Δεδομένων του Ηνω-
μένου Βασιλείου (UKDA) του Πανεπιστημίου του Essex 
στη διεύθυνση http://www.data-archive.ac.uk

Περαιτέρω αναλύσεις θα συνεχίσουν να διεξάγονται καθ’ 
όλη τη διάρκεια του 2010 και θα δημοσιευθούν το 2011.

Περισσότερες πληροφορίες

© Ευρωπαϊκός Οργανισμός για την Ασφάλεια και την Υγεία στην Εργασία. Επιτρέπεται η αναπαραγωγή με αναφορά της πηγής. Printed in Belgium, 2010
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Υπάρχει καταγεγραμμένη πολιτική, καθιερωμένο σύστημα διαχείρισης ή σχέδιο δράσης για την επαγγελματική ασφάλεια και υγεία στην επιχείρησή σας;
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