Euroopa

ISSN 1725-

Miks korraldada
riskihindamist?

EUROOPA RISKIHINDAMISE KAMPAANIA

lga paari minuti jarel
sureb Euroopas keegi
t66ga seotud pohjustel.
Peale selle saavad igal
aastal sajad tuhanded
tootajad tool viga.
Paljud votavad stressi,
Ulekoormuse, luu- ja
lihaskonna vaevuste
voi muude tddga

Tooohutuse

seotud haiguste tottu TERVISLIKUD TbéKOHAD
haiguspuhkuse. HEA SINULE. HEA ARITEGEVUSELE
Onnetused ja haigused : = :

on kulukad nii Yo X = '
tootajatele ja nende -

perekondadele kui ka
tervishoiuslsteemile ning méjutavad ka ettevotete tootlikkust.

Riskihindamine on todohutuse ja tdotervishoiu eduka juhtimise
alus ning todga seotud dnnetuste ja kutsehaiguste véhendamisel
dlioluline. Tulemuslik riskihindamine voib parandada téoohutuse
ja tdotervishoiu taset ning ettevotte dritulemusi dldiselt.

Mis on riskihindamine?

Riskihindamine tdhendab todkohal esinevatest ohtudest

tulenevate tddohutuse ja todtervishoiu riskide analtdsimist. See

on t66 koikide aspektide stistemaatiline analtds, mille eesmark

on vdlja selgitada jargmist:

= Mis voib pohjustada vigastusi voi kahju?

= Kas neid ohte saab kérvaldada?

= Kuiohte korvaldada ei sag, siis milliseid ennetus- voi kaitsemeetmeid
kasutatakse voi tuleks kasutada riskide piiramisel'?

Tooandjad on kohustatud tagama td6tajate ohutuse ja tervishoiu
koikides t66ga seotud kiisimustes ja korraldama riskihindamise.
Euroopa Liidu raamdirektiivis? rohutatakse riskihindamise
olulisust ja satestatakse Uldndéuded, mida iga tédandja peab
jargima. Liikmesriikidel on aga ka 6igus kehtestada to6tajate

ja Tootervishoiu Agentuur

Riskihindamine on tervislike tookohtade voti

kaitseks rangemad néuded (kontrollige oma riigi 6igusaktidest,
kas see on nii)’.
Kuidas riske hinnata?

Enamikule ettevotetele peaks sobima lihtne viieastmeline*
lahenemine riskinindamisele. On aga ka teisi meetodeid, mis toimivad
sama hasti, eelkdige keerukate riskide ja tingimuste korral.

Riskihindamise viis sammu

1. samm: mis on ohud ja keda need ohustavad?

Dht voib olla mis tahes ese voi protse
mis voib tekitada kahju,

naditeks materjalid, seadmed,
toomeetodid voi -tavad.

Paar nbuannet, kuidas tuvastada olulisi ohte.

= Kéndige tookohal ringi ja vaadake, mis voiks tekitada kahju.
= KUsige to0tajatelt ja/voi nende esindajatelt, mis probleemidega
on nad kokku puutunud.
= Arvestage nii pikaajalisi terviseohte (nt vali mura voi kokkupuude
ohtlike ainetega) kui ka keerukaid véi raskemini margatavaid
riske (nt pstihhosotsiaalsed voi todkorralduslikud riskitegurid).
= Vaadake ettevotte andmeid dGnnetuste ja haiguste kohta.
= Otsige teavet ka mujalt allikatest, nditeks jargmistest:
— tootjate ja tarnijate juhendid ning ohutuskaardid;
— todohutuse ja todtervishoiu veebilehed;
— riiklikud asutused, kutse- ja ametithingud;
— oigusaktid ja standardid.

Iga ohu korral tuleb kindlasti méelda selle peale, keda see voib
kahjustada; nii saab leida parima viisi, kuidas ohu tekitatud riski
vahendada. Ohustatud inimesi ei pea loetlema nimepidi, piisab
Uldistamisest, nagu ,laotddtajad” voi ,mdddujad”. Ohustatud
voivad olla ka puhastustdotajad, alltodvotjad ja tldsus.

Erilist tahelepanu tuleb poorata soolisele vorddiguslikkusele® ja
enamohustatud voi erivajadustega tootajatele (vt loetelu). Alati
on oluline vilja selgitada véimaliku kahju olemus — milliseid
vigastusi voi terviseprobleeme véib oht tekitada.

") Guidance on risk assessment at work, Luxembourg: Euroopa Uhenduste Ametlike Valjaannete Talitus, 1996.
°) Noukogu 12. juuni 1989. aasta direktiiv 89/391/EMU to6tajate todtervishoiu ja tbohutuse parandamist soodustavate meetmete kehtestamise kohta.

“) Isegi kui teie riigis on riskihindamises teistsugune arv samme véi kui moni neist viiest sammust on teistsugune, peaksid pohimotted olema samad.
() Teabeleht nr43 ,Sooliste aspektide ltlitamine riskianalGUsi": http://osha.europa.eu/publications/factsheets

(
)
() Eesti: http://osha.europa.eu/topics/riskassessment
9
)
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Tootajad, kes voivad olla suuremas ohus

= Puuetega t6otajad

= Voortdotajad

= Noored ja vanad t66tajad

= Rasedad ja rinnaga toitvad naised

= Vdljadppeta voi vahekogenud to6tajad

= Hooldustéotajad

= Norgenenud immuunsusega to6tajad

= Terviseprobleemidega, naditeks bronhiidis tootajad

= To6tajad, kes kasutavad ravimeid, mis voivad suurendada
nende vastuvétlikkust ohuteguritele.

2. samm: riskianaliiils ja riskide reastamine tdhtsuse jargi

Risk on mis tahes voimalus,

et oht tekitab kellelegi kahju.

Jargmine samm on hindamine, kui suur on iga ohu risk:

= Kui tdendoline on, et oht péhjustab kahju?

= Kui suur voib see kahju olla?

= Kui sageli (ja kui paljud) t66tajad puutuvad selle ohuga
kokku?

Lihtne analtdsiprotsess, mis pdhineb hinnangul ja mille jaoks ei
ole vaja erioskusi ega keerulisi meetodeid, voib olla piisav paljude
tookeskkonna ohtude ja tegevuste hindamiseks. Need on naiteks
vaheohtlikud tegevused voi tddkohad, mille riskid on hasti teada
voi kus neid saab kiiresti valja selgitada ning kus on olemas riskide
piiramise vahendid. Nii on see tdendoliselt enamikus ettevotetes
(peamiselt vdikesed ja keskmise suurusega ettevotted). Edasi tuleb
riskid reastada tahtsuse jargi ja kdsitleda neid selles jarjekorras.

3. samm: ennetusmeetmete otsustamine

Kolmas samm on otsustada, kuidas riske kérvaldada véi piirata.
Sellel astmel peab kaaluma jargmist:

= Kas riski saab korvaldada?

= Kui riske korvaldada ei saa, siis kuidas saab neid piirata nii, et
riskidega kokkupuutuvate inimeste ohutus ja tervis oleks
tagatud?

Riskide ennetamisel ja piiramisel peab arvesse votma jargmisi
dldisi ennetuspdhimotteid:

riskide valtimine;

ohtliku asendamine ohutu véi véhem ohtlikuga;

riskidega voitlemine nende tekkekohas;

pigem kollektiivsete kaitsevahendite kui isikukaitsevahendite
kasutamine (nt vdhendada kokkupuudet aurudega pigem
véljatdmbeventilatsiooni kui respiraatorite abil);

= tehnikasaavutuste ja uue teabe kasutamine;
= plrgimine parema kaitse suunas.

4. samm: meetmete votmine

Neljas samm on ennetus- ja kaitsemeetmete vétmine. Kindlasti
tuleb protsessi kaasata tootajad ja nende esindajad.

Meetmete tohusaks votmiseks tuleb koostada kava, kus
madratletakse

= vOetavad meetmed;
= kes teeb mida ja millal;
= millal tegevus I6petatakse.

Riskide ennetamise ja kérvaldamisega seotud tegevust peab
pidama esmatahtsaks.

5. samm: jarelevalve ja kordamine

Meeles tuleb pidada ka regulaarset kontrollimist, et tagada
ennetus- ja kaitsemeetmete toimimine v&i kasutamine, ning
tuvastada uusi probleeme.

Riskihindamist peab regulaarselt kordama olenevalt riskide olemusest,
voimalikest muutustest to0s ja parast dnnetuse voi vahejuhtumie
uurimist. Riskihindamine ei ole Gihekordne tegevus.

Riskihindamise dokumenteerimine

Riskihindamise tulemused tuleb dokumenteerida. Sellel
dokumendil véib hiljem péhineda

= asjaomastele isikutele antav teave,

= jarelevalve hindamiseks, kas voetud meetmed sobivad;

= jdrelevalveasutusele esitatav dokumentatsioon;

= yus riskihindamine, kui tingimuste muutudes on seda vaja.

Dokument véiks sisaldada vahemalt jargmisi andmeid:

= riskihindajate nimed ja ametikohad;

= tuvastatud ohud ja riskid;

= riskidega kokkupuutuvad tootajarihmad riskide kaupa;

= vajalikud kaitsemeetmed,;

= meetmete kasutuselevotu andmed, nt vastutava isiku nimi ja
kuupdev;

= jargnevate jarelevalve- ja kordushindamiste kavade andmed,
sh kuupdevad ja osalejad;

= andmed tddtajate ja nende esindajate osalemise kohta
riskihindamises.

Lisateave

Teabeleht on koostatud eesmaérgiga toetada Euroopa 2008.-2009.
aasta riskihindamise kampaaniat. Teised sama sarja teabelehed ja
riskinindamise lisateave on aadressil http://osha.europa.eu/topics/
riskassessment. Neid materjale tdiendatakse ja uuendatakse
pidevalt.

() Vahejuhtum on ootamatu siindmus, mis erineb énnetusest selle poolest, et tagajarjeks ei ole vigastus, haigus ega kahju.
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