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Uvodnik

Spostovane bralke, spostovani bralci,

v jesenski Stevilki revije Delo in varnost gostimo glavnega
indpektorja Republike Slovenije za delo, Franca Rancigaja.
Povedal nam je marsikaj zanimivega, med drugim tudi, da
je utemeljena skrb in bojazen, da bomo podobno ceno kot
zaradi premajhne skrbi za okolje morali placati za premajhno
skrb za zdravje in dobro poc¢utje posameznikov in da v tem
kontekstu promocije zdravja ne moremo obravnavati kot
strosek.

V temi Aktualno objavljamo, kaj bo vsebina evropske
kampanje o zdravem delovnem okolju za obdobje 2012-
2013, v naslednjem ¢lanku pa nam avtorica predstavi stres
na delovnem mestu in poudarja, da lahko ta prizadene
kogarkoli in kjerkoli.

V naslednijih treh ¢lankih pisemo o zdravem delu, in sicer
nam avtor prvega razlaga, kako je treba zasititi nosece
delavke na delovnem mestu in da naj bi nosecnice
delodajalcu ¢im prej povedale za svoje stanje, kajti le tako
jim bo lahko pravo¢asno omogocil primerne delovne
razmere.

Kako poskrbeti za varnost za vse, nam predstavlja naslednji
¢lanek, ki opisuje, kako so v podjetju Otis poskrbeli za
sistem varnosti in zdravja pri delu v podjetju, kaksna je vioga
vodstva pri zagotavljanju varnosti in zdravja pri delu ter
njihov koncept varnostna dilema.

Glede na to, da veliko ¢asa prezivimo v sluzbi, je zato treba
primerno poskrbeti tudi za pravilno prehrano na delovnem
mestu. Kako in kolikokrat se prehranjevati, nam je razlozila
avtorica ¢lanka.

V rubriki |z prakse za prakso objavljamo, kako so v Palomi
resili tezave, ki so jih imeli na podro¢ju ergonomije.

Na ergonomijo pa se nana3a tudi priloga Razvoj in znanost, v
kateri nam avtor predstavi sistemski pogled na ergonomijo.
Ta pogled nam omogoca kibernetika, ki v prou¢evanje
vklju¢uje mikro in makro ergonomijo.

Urednistvo revije Delo in varnost vam Zeli prijetno branje.

Nekatere zdravstvene teZave so v
nosecnosti tako pogoste, da se jih
obravnava skorajda kot neizogibne
oziroma kot del normalne
nosecnosti, vendar pa lahko vplivajo

na delazmoznost nosecnic. Veéina
Zensk v nosecnosti trpi zaradi
slabosti in bruhanja, zelo pogoste so
tudi bolecine v spodnjem delu
trebuha in hrbtenici.

(Vec na strani 20)

Sistemski pogled na
ergonomijo nam omogoca
kibernetika, ki v proucevanje
vkljucuje mikro in makro
ergonomijo. Neposredno

mikro delovno okolje vpliva
na c¢loveka in njegovo
sposobnost opravljanja dela,
sistemsko problematiko pa
resujemo na makro podrodju.
(Vec na strani 48)
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Franc Rancigaj, glavni inSpektor za delo

Franc Rancigaj se je rodil 22. julija 1958 v Celju. Po koncani strojni tehniski Soli v
Celju se je vpisal na takratno Visoko tehnisko 3olo Maribor in leta 1982 pridobil naziv
univ. dipl. inZ. strojnistva. Svojo poklicno pot je zacel Ze leta 1981 kot absolvent v
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Foto:
Indpektorat Republike Slovenije
za delo
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if‘{ SOCIALNE ZADEVE

INSPEKTORAT REPUBLIKE SLOVENIJE

Spomladi ste prevzeli mesto
glavnega inspektorja za delo.
Kaj so bile in so 3e va3e priorite-
tne naloge?

Najprejlep pozdrav vsem bralkam
in bralcem vase in nase revije.
Naj v uvodu povem nekaj svojih
nacelnih stali3¢. Mesto glavnega
indpektorja za delo sem prevzel v
Casu, ko je pravni red zelo defici-
tarna dobrinain posledi¢no obcu-
tek pravne varnosti pri drzavljan-
kah in drzavljanih na relativho

mariborskem TAM-u. Nato
je vrazvojnem oddelku
tovarne SIP Sempeter opra-
vljal naloge vodje vecje
projektne skupine, za tem
pa naloge vodje inZeniringa
v tovarni KIV Vransko. Leta
1991 se je zaposlil v obéin-
skem indpektoratu obcine
Celje kot vodja in3pekcije
dela. Naloge in3pektorja

za delo je opravljal tudi po
reorganizaciji inSpekcijskih
sluzb, skupaj polnih 21 let.
Poleg sluzbe je Ze 40 let ak-
tiven v gasilski organizaciji,
kjer vseskozi opravlja tudi
razli¢ne funkcije na ope-
rativnem podro¢ju. Vlada
Republike Slovenije ga je
18. aprila 2012 imenovala
za glavnega inspektorja RS
za delo.

nizkem nivoju. Ker imam tehnisko
izobrazbo, si predstavljam pravni
red kot proizvod drzavne uprave.
Ce pomeni sistemska ureditev av-
tomatizirano serijsko proizvodnjo
pravnega reda v druzbi, pomeni
delo nadzornih organov oziroma
regulatorjev in sodis¢ predvsem
individualno ro¢no izdelavo prav-
nega reda, seveda poleg funkci-
je povratne zanke v sistemu, ki
jo imamo nadzorni organi, brez
katere pa noben sistem ne more
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zanesljivo delovati. Zato je moja
vizija vodenja in razvoja InSpekto-
rata RS za delo tak3na koli¢ina in
kakovost proizvedenega pravne-
gareda, ki zagotavlja, da bi skupaj
dosegli predvsem dva bistvena
cilja: ugled in prepoznavnost or-
gana kot celote v druzbi ter seve-
da zadovoljstvo mojih sodelavk in
sodelavcev nad opravljenim de-
lom in doseZenimi rezultati.

Moje prioritetne naloge so tako
motiviranje sodelavk in sodelav-
cev in usmerjanje k redevanju
bistvenih zadev, vzpostavitev in
vzdrzevanje dobrega sodelovanja
zostalimidrzavnimiorganiinstro-
kovnimi institucijami ter sindikati
kakor tudi obvescanje strokovne
javnostiin javnih medijevo nasem
delu. Zato sem z vecino sodelavk
in sodelavcev opravil neformalni
razgovor in skusal ugotoviti nji-
hove teZave pri vsakdanjem delu,
zanimali pa so me tudi pobude in
predlogi za izboljdanje ucinkovi-
tosti in pocutja pri delu. V okviru
moznosti sem izmenjal stalis¢a
in pobude s predstavniki drugih
drzavnih organov, pri katerih dr-
Zavljani tudi is¢ejo svojo pravico
v povezavi z opravljanjem dela.
Srecal sem se tudi z nekaterimi
predstavniki strokovnih institucij
na podro¢ju varnosti in zdravja
pri delu. Z namenom sodelovanja
pri reSevanju aktualnih proble-
mov delavcev se srecujem tudi s
predstavniki sindikatov. Posebno
skrb pa sem posvetil obvesca-
nju javnosti o nasem delu. Poleg
konkretnih odgovorov novinar-
jem na vsakodnevna vpradanja
pripravimo enkrat tedensko tudi
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obvestilo za javnost na podlagi
konkretnega aktualnega proble-
ma ali dobre prakse, ki se pojavi
na enem izmed podrocij nasega
nadzora. S tem zelimo predvsem
preventivno ozave3ati zavezan-
ce, informirati strokovno javnost,
Siri javnosti pa sporocati, da smo
kar se da aktivni. Poleg nastetih
prioritetnih nalog se vsak dan po-
javi mnozica strokovnih in orga-
nizacijskih vprasanj, ki zahtevajo
konkretne odgovore in odlocitve
praviloma v zelo kratkih rokih.

So kaksne stvari na podrocju
varnosti in zdravja pri delu, ki bi
jih bilo treba takoj reSevati?

Zagotovo tudi na podro¢ju var-
nosti in zdravja pri delu vse stvari
niso postavljene na svoje mesto,
kar klice po takojSnjem redeva-
nju. Na dolgi rok je to ozavescanje
vseh ljudi o pomenu varnosti in
zdravja pri delu, kar bo vklju¢eno
tudi v strategijo EU 2013-2020 na
podro¢ju varnosti in zdravja pri
delu. Ozave3canje glede varnosti
pri delu mora biti vklju¢eno v vse
faze in obdobja vzgoje in izobra-
Zevanja. Dober primer uspednega
ozavescanja je podrocje loCenega
zbiranja odpadkov, ko ze mal¢kina
podlagi zgledov v vrtcih opozarja-
jo starSe na ustrezno ravnanje.

Dokler ne dosezemo ustrezne
ozavescenosti subjektov glede
varnostiin zdravja pri delu, palah-
ko kratkoro¢no ucinkovito ukre-
pamo Zal predvsem represivno.
Na podlagi svojih dvajsetletnih
izkusenj pri inSpekcijskem delu
si to predstavljam predvsem z
ustreznejso vlogo strokovnih de-

lavcev za varnost pri delu. Ugota-
vljam, da vloga in pomen strokov-
nega delavca za varnost pri delu
ni dovolj usmerjena k prakti¢ne-
mu zmanjsevanju tveganj za ne-
zgode. V mislih imam predvsem
notranji nadzor nad izvajanjem
varnostnih ukrepov. Trdim, da je
to nalogo strokovnega delavca za
varnost pri delu, navedeno pod
toc¢ko 7 v 29. ¢lenu ZVZD-1, izmed
vseh navedenih nalog najteze iz-
vajati, saj je to, e se tehni¢no izra-
zim, dinami¢na naloga za razliko
od vseh ostalih stati¢nih nalog.
Zato je v praksi tudi preveckrat
zapostavljeno izvajanje te nalo-
ge. Ce je na zaletku udelezencev
varnosti in zdravja pri delu stroka,
menim, da je diagnoza ustrezno
postavljena. Trdim, da je nacelo-
ma diagnozo najlaZe postaviti, saj
se ob uporabi ustreznih znanstve-
nih metod in ustreznem vzorcu
subjektov lahko naredi dovolj za-
nesljiv posnetek stanja in postavi
diagnoza na podlagi analizin tudi
ob pomodi primerljivih podatkov
iz drugih drzav. Na podlagi tako
imenovane diagnoze je relativho
enostavno dolo¢iti tudi ukrepe ali
terapijo za doseganje visjega ni-
voja varnosti pri delu. Znanstve-
nih in strokovnih prispevkov je
bilo Ze veliko napisanih.

Ce je drugi ¢len skupine udele-
Zencev zakonodajalec, ki strokov-
ne ugotovitve vkljucuje v zako-
nodajo, lahko ugotovimo, da so v
zdaj veljavnem zakonu o varnosti
in zdravju pri delu ustrezno pred-
pisane obveznosti delodajalcev
v smislu preventivnih aktivnosti
za prepreCevanje tveganj, opre-
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deljena pa so tudi prepovedana
ravnanja delodajalcev. Opustitve
predpisanih nalog varnosti pri
delu so sankcionirane tudi s ka-
zenskim zakonikom. Do tukaj je
mozno obravnavano problemati-
ko obravnavati na splosno.

S konkretnimi realnimi primeri se
kot tretji ¢len prvi¢ sre¢amo in-
$pektorji pri opravljanju rednega
indpekcijskega nadzora, e pose-
bej pa pri obravnavi prijav posa-
meznih delavcev. Pri obravnavanju
konkretnih primerov v inspekcij-
skih in prekrskovnih postopkih pa
je treba tudi ze konkretno odlocati.
Vendar je to nase ukrepanje lahko
le stati¢no, saj smo lahko inSpek-
torji samo ob¢asno prisotni pri de-
lovnih procesih. Koncna razsodba
v zvezi s krsitvami delodajalcev pa
je v skladu z naceli delitve oblasti
prepuscena sodis¢em.

Najtezjo nalogo imajo po mojem
mnenju ¢leni v smislu evropske
kampanje varnosti pri delu, ki so
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prisotni v delovnih procesih ozi-
roma lahko vplivajo na dinamicni
del obravnavane problematike. To
pa so predvsem strokovni delavci
za varnost pri delu in izvajalci me-
dicine dela ter sindikalni zaupniki.
Moje izkudnje so, da je praviloma
mozno ucinkovito resevati pro-
blematiko varnosti pri delu pred-
vsem v okviru prej navedenega
dinami¢nega podrocja. Zato bi
morali temu podrodju ¢im prej
posvetiti veljo pozornost. Moj
konkretni predlog je, da bi delo-
dajalec v prilogi ocene tveganja
strokovnega delavca za varnost
pri delu dolocil in imenoval zime-
nom in priimkom ter navedel po-
datke o moznem kontaktu. Tako
dolocen strokovni delavec bi se
bolj zavedal svoje odgovornosti,
saj je v ZVZD-1 za delo v naspro-
tju z dolzno skrbnostjo in pravili
stroke predpisanasankcija. Pa tudi
delavci bi bili seznanjeni, kdo je
tisti, na katerega se lahko obrne-

jo v primerih, ko ni zagotovljeno
varno delo, kako lahko vzposta-
vijo kontakt, Se posebej pa, kdo
je tisti, ki ne samo da je pristojen
nadzorovati njihovo ravnanje in
zahtevati odpravo nepravilnosti,
ampak ima tudi delovno nalogo,
da zoper kriitelje predlaga uved-
bo disciplinskega postopka.
Poleg navedenega pa bi morali
takoj pristopiti k reSevanju proble-
matike odkrivanja poklicnih bole-
zni. Nedopustno je, da pri aktivnih
delavcih poklicnih bolezni pravi-
loma sploh ne odkrijemo ali pa
morda le kak$no posami¢no vsako
leto. Po drugi strani po javno ob-
javljenih podatkih instituta za va-
rovanje zdravja v zvezi s posledi-
cami poklicnih bolezni letno umre
600 ljudi. Podobno, kot sem prej
opozoril na neustrezno izvajanje
notranje kontrole nad izvajanjem
varnostnih ukrepov, je tudi izva-
janje dinami¢nih nalog medicine
delaiz 4. tocke 2. odstavka 33. Cle-
na ZVZD-1, se pravi spremljanje in
analiziranje stanja v zvezi s poklic-
nimi boleznimi in boleznimi v po-
vezavi z delom, neustrezno. Zoper
izvajalce medicine dela ZVZD-1
sicer neposredno ne predpisu-
je sankcij, zagotovo pa je mozno
odgovornost izvajalcev medicine
dela v primeru neskrbnega in ne-
strokovnega ravnanja izpostaviti
na drugi zakonski podlagi, zato bi
bilo smiselno, da bi bil tudi izvaja-
lec medicine dela dolo¢en konkre-
tno zimenom in priimkom.

Kaksni so standardi pri varnosti
in zdravju v Sloveniji? Padajo ali
rastejo?



Varnost in zdravje pri delu ima v
Sloveniji tradicijo, ki izvira Ze iz
rajnke avstro-ogrske monarhije.
Ze takratni relativno napredni
standardi so bili v bivsi sociali-
sticni Jugoslaviji e nadgrajeni,
v nasi drzavi Sloveniji pa smo te
standarde v celoti prevzeli in v
zadnjih dvajsetih letih Se nadgra-
dili z evropskimi. Sproti pa tudi v
Sloveniji spremljamo nova spo-
znanja stroke, nove okolis¢ine, ki
nastajajo s pojavom novih tehno-
logij, zato menim, da so formalni
standardi pri varnosti in zdravju
pri delu ustrezni in tudi ustrezno
rastejo. Vseskozi imam v mislih
deklarativna nacela in zapisane
normative. Drznem si redi, da bi
upostevanje vseh predpisanih
normativov - dosledno po crki
zakona - veckrat predstavljalo
tudi oviro pri prakticnem delu.
Zato se zavzemam, da bi bili pred-
pisani normativi bolj Zivljenjski
in prakticno uporabni, doloc¢be
predpisov manj komplicirane in
razumljive 3irsi populaciji. Tako bi
bil lahko razkorak med predpisa-
nimi normativi in standardi in de-
janskim stanjem oziroma nivojem
varnosti in zdravja pri delu v pra-
ksi manjsi. Ze prej sem govoril, da
dajemo premalo poudarka tako
imenovanim dinami¢nim strokov-
nim nalogam varnosti in zdravja
pri delu. Dejstvo je, da s Sirjenjem
administrativnih obveznosti de-
lodajalcev ne moremo dosedi ze-
lenega ucinka. Zato menim, da bi
bilo treba administrativne obve-
znosti delodajalcev $e zmanj3ati
in Se bolj poudariti izvajanje orga-
nizacijskih dinamic¢nih preventiv-
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nih ukrepov z ustrezno delujoco
organizacijsko strukturo na pod-
lagi jasne individualne hierarhije
odgovornosti za varno delo. Ali
konkretneje, redkokdaj je vzrok
za nezgode pri delu neznanje ali
pomanjkanje navodil in opozoril.
Praviloma so vzroki za nezgode v
malomarnosti vpletenih in impro-
vizaciji delovnih postopkov, vse
preveckrat pa tudi v zavestnem
tveganju in ravnanju v nasprotju
s pravili varnega dela.

Ce govorimo o standardih ozave-
$¢enosti in ¢uta odgovornosti tako
delodajalcev kot delavcev, pa lah-
ko re¢em, da ta standard trenutno
pada, Ceprav je statistika glede
smrtnih nezgod pri delu v zadnjih
petih letih ugodna, saj smo dose-
gli enega od ciljev strategije EU
na podro¢ju varnosti in zdravja pri
delu, to je zmanjsanje za 25 od-
stotkov. Eden od vzrokov za upa-
danje standarda v praksi je zago-
tovo trenutna gospodarska kriza,
ki zahteva od delodajalcev nenor-
malne napore za golo prezivetje
gospodarskih subjektov. Drugi ra-

zlog pa je po mojem mnenju tudi
pomanijkljiva sodna praksa, saj je
zelo malo vzgojnih ali pou¢nih so-
dnih epilogov v zvezi z delovnimi
nezgodami. Tisti, ki smo toliko sta-
rejsi, da se iz preteklosti spomni-
mo zagrozene moralnopoliticne
odgovornosti vodilnih in vodstve-
nih oseb, zdaj lahko ugotovimo,
da bojazni pred odgovornostjo
prakti¢no ni vec. Zato ugotavljam,
da standard ¢uta odgovornosti
delodajalcev pada, posledi¢no pa
se Skarje med predpisanim nivo-
jem varnosti pri delu in dejansko
dosezenim v praksi razpirajo.

Lahko na kratko opredelite te-
meljne elemente bodoce strate-
gije EU na podroc¢ju varnosti in
zdravja pri delu?

Bodoca strategija EU na podrocju
varnosti in zdravja pri delu se snu-
je ali gradi na podlagi ocene in
analize strategije EU na podrocju
varnosti zdravja pri delu 2007-
2012. Ce najprej izpostavim razli¢-
ne poglede na uspesnost prete-
kle strategije EU, je zelo pogosto

Delo in varnost - LVII/2012/5t. 5



predmet razprav zmanjsanje Ste-
vila nezgod. Za 25 odstotkov lah-
ko v razlicnih drzavah pomeni
zelo razli¢ne dejanske vrednosti.
Vecinsko mnenje je, da bi bilo
pomembno najti pravilno raz-
merje med stimulacijo, u¢enjem
in sankcijami. Naslednje je, da je
zakonodaja preve¢ komplicirana
in mnogokrat nerazumljiva.
Veliko se razpravlja o varnostni
kulturiin preventivnem delovaniju.
Na podlagi mednarodne raziskave
in konkretnega nemskega mode-
la spodbujanja preventive je bilo
dokazano, da se sredstva, smisel-
no vlozena v preventivne ukrepe
Za varno in zdravo delo, povrnejo
s faktorjem 2,2.V tej smeri obsta-
jajo tudi konkretni primeri dobre
prakse iz kamnoloma v Nemciji,
podjetja, ki se ukvarja z distribuci-
jo plina na Poljskem, bolni3nice na
Danskem, manjSega gradbenega
podjetjav Francijiin velikega ener-
getskega podjetja na Skotskem.
Pri vseh primerih je skupna tocka
ozavesCanje vseh udeleZzencev
delovnih procesov za vecji pomen
varnosti in zdravja pri delu. Bodo-
Castrategija EU bo vkljucevala tudi
izboljsanje upravljanja varnosti in
zdravja pri delu na ravni EU, zlasti
kar zadeva vzpostavitev nacional-
nih strategij varnosti in zdravja pri
delu in usklajevanje politik drzav
¢lanic; izboljsanje izvajanja prav-
nega okvira EU; promocijo zdravja
pri delu na delovnem mestu, ki jo
podpira prizadevanje drzav ¢lanic
Z evropsko kampanjo za ozave-
$Canje.

Predlagani pa so tudi naslednji
ukrepi za vkljucitev v novo stra-
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tegijo EU: bolj poenotiti nacin
izvajanja varnostnih ukrepov in
uporabo normativov iz varnostiin
zdravjaprideluvrazli¢nih drzavah
¢lanicah; zakonodajo in predpise
je treba poenostaviti in narediti
bolj razumljive uporabnikom; za
promocijo varnosti in zdravja pri
delu je treba vkljuciti to podrocje
v u¢ne programe mlajsih genera-
cij, ze celo v vrtcih, najpozneje pa
pri starosti od 14 do 18 let, izva-
jati promocijo varnosti in zdravja
pri delu po nacinu »face to face«
in predvsem tam, kjer nastaja vec
nezgod pri delu, okrepiti izvajanje
indpekcijskega nadzora.

Glede gospodarske krize, pred-
vsem z vidika socialne varnosti
mlajse generacije in povezave
varnosti in zdravja pri delu s po-
javom brezposelnosti, je nakazo-
vana moznost, da bi lahko skozi
aktivnosti na podrocju varnosti in
zdravja pri delu zmanjsevali tudi
brezposelnost, kar bi morali po-
leg nevarnosti, ki izhajajo iz novih
tehnologij, tudi upostevati pri pri-
pravi strategije varnosti in zdravja
pri delu 2020.

Minister Vizjak je v naSem inter-
vjuju dejal, da je bilo z novim
zakonom o varnosti in zdravju
pri delu na tem podrodju odpra-
vljenih precej birokratskih ovir.
Kako vi gledate na to?

Ce je minister tako dejal, potem
temu nikakor ne morem oporeka-
ti. No, 3alo na stran, ZVZD-1 de-
jansko predpisuje manj birokrat-
skih obveznosti za delodajalca. V
zakonu ni ve¢ predpisana obve-
znost delodajalca za vodenje evi-

denc, ki jih je bilo po prejSnjem
zakonu devet. Se pomembnejie
pa je reduciranje tistih formalnih
obveznosti delodajalcev, ki po-
menijo neposredni strosek. Tako
na primer preventivni zdravstve-
ni pregledi niso predpisani za
vse delavce, ampak le za delavce
na delovnih mestih, kjer obstaja
tveganje za varnost in zdravje pri
delu. Tudi sicer je podro¢je me-
dicine dela glede na dosedanjo
ureditev pooblas¢enega zdravni-
ka, ki je bil predhodnik novemu
izvajalcu medicine dela, z novo
ureditvijo bolj preprosto in jasno.
Podobno je urejena tudi obve-
znost glede periodi¢nih preizku-
sov znanja iz varnosti pri delu.
Vendar delodajalci kljub temu po
nekaksni inerciji e vedno napo-
tujejo vse delavce na zdravstvene
preglede in preizkuse znanja o
varnem delu. Vsekakor paima de-
lodajalec pravico napotiti delavca
na zdravstveni pregled tudi v dru-
gih primerih. V 30. ¢lenu ZVZD-1
je dolocba, ki izrecno opozarja
delodajalce, da lahko, ¢e so uspo-
sobljeni, sami pri sebi prevzamejo
vodenje in zagotavljanje varnosti
pri delu in tako bolj racionalno
in ucinkovito opravijo zgolj tiste
predpisane naloge, ki so smiselne
glede na dejavnostin potencialne
nevarnosti. Posebej pa ZVZD-1
obravnava samozaposlene ose-
be in nosilce kmetij, ki opravljajo
delo izklju¢no z druzinskimi ¢lani.
Ti dve kategoriji sta bili po prejsnji
ureditvi izenaceni z vsemi drugi-
mi delodajalci, tako da je bil na
primer samostojni podjetnik po-
sameznik delodajalec in delavec
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v isti osebi. Zdaj ti dve kategoriji
nista ve¢ opredeljeni kot deloda-
jalec. Opredelitev samozaposlene
osebe in njene dolznosti so zdaj
dolocene zgolj v petih ¢lenih v
posebnem poglavju ZVZD-1.
Osebno menim, da je treba e na-
daljevati z zmanjsevanjem zakon-
sko predpisanih administrativnih
obveznosti in dati vedji poudarek
Zze omenjenemu dinami¢nemu
podrogju.

Kako gledate na spremembo de-
lovnopravne zakonodaje, ki jo
pripravlja vlada? Bo po vasem
mnenju ta reforma vplivala tudi
na varnost in zdravje pri delu?

Na podrocju delovnopravne za-
konodaje, to je predvsem zakona
o delovnih razmerjih kot male de-
lavske ustave, je poleg naravnega
konflikta interesov prisoten Se
dodaten nesporazum, ker pred-
stavniki delojemalcev izhajajo iz
stali5ca, da so delavci dobri, delo-
dajalci pa slabi, predstavniki delo-
dajalcev pa logi¢no obratno. Zato
si delodajalci prizadevajo v zakon
vkljuciti varovalke, ki bi jih varova-
le pred slabimi delavci, predstav-
niki delavcev pa bi Zeleli varoval-
ke, ki bi jih varovale pred slabimi
delodajalci. PrepreCevanje sporov
med delodajalci in delojemalci je
znarodnogospodarskega vidika v
javnem interesu, zato je zelo po-
membno, kako bo vladi oziroma
zakonodajalcu uspelo urediti to
konfliktno podrocje. Osebno Ze-
lim, da bi imeli sindikalni zaupni-
ki vedjo vlogo pri evidentiranju
kritev delodajalcev, saj je krsitve
v zgodnji fazi laze odpraviti kot
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pozneje, ko so medosebni odnosi
Ze popolnoma poruseni. Delavci
praviloma predolgo odlasajo z
uveljavljanjem svojih pravic. Ne-
kaj vzrokov za taksno ravnanje je
treba iskati tudi v nasi bliznji pre-
teklosti, ko je vsak drzavljan imel
Z ustavo zagotovljeno pravico do
dela (oziroma do sluzbe). Zato si
po mojem mnenju drzavljani Se
zdaj zelijo predvsem imeti sluzbo
in da je ne bi izgubili, so pripra-
vljeniv zacetnifazi prenasati vecja
bremena in tudi krsitve temeljnih
pravic v upanju, da se bodo raz-
mere izbolj3ale. Zal pa se pri¢ako-
vanja delavcev in zahtev deloda-
jalcev vedno bolj razhajajo.

Moje osebno mnenje v zvezi z
zakonom o delovnih razmerjih je,
da je v povpredju trg delovne sile
v Sloveniji realno v praksi zaradi
Studentskega dela in sklepanja
delovnega razmerja za dolocen
Cas Ze vsaj toliko fleksibilen ali
prozen, kot bo formalno urejeno
s predvidenimi spremembami.
Normalizacija odnosov med delo-

dajalci in delojemalci bi zagotovo
zelo pozitivno vplivala na varnost
in zdravje pri delu.

Kako se v Sloveniji vkljucuje-
mo v vseevropsko kampanjo o
zdravem delovhem okolju za
obdobje 2012-2013 Partnerstvo
za preprecevanje tveganj? Kaj
svetujete glede doseganja ciljev
kampanje o zdravem delovnem
okolju za obdobje 2012-2013?
Poglavitni cilj kampanje je med
drugim tudi dvig medsebojne ko-
munikacije na relaciji delavec—de-
lodajalec. Na kampanjo evropske
agencije je treba gledati z vidika
strategije Evropske unije za obdo-
bje 2007-2012. V tej strategiji je
predlagano velikopotezno ukre-
panje in 25-odstotno zmanjsanje
splosnega pojava nezgod pridelu
do leta 2012. Ne glede na dejstvo,
da bo Slovenija dosegla cilj stra-
tegije, na indpektoratu menimo,
da predstavljajo nezgode pri delu
$e vedno pomemben javnozdra-
vstveni problem.
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Poleg vloge nadzornega organa
ima inSpektorat tudi status delo-
dajalca, ki mora svojim zaposle-
nim zagotoviti vse vidike varnosti
in zdravja pridelu. Delo indpektor-
jaimplicira intenzivno, v¢asih tudi
naporno komuniciranje z drugimi
delodajalci, delavci, odvetniki,
tozilci, sodniki, zavarovalnicami,
drugimi strankami itd.

Ker gre za kampanjo Evropske
agencije za varnost in zdravje pri
delu, je prinjenem izvajanju v Slo-
venijizeloizpostavljena predvsem
vloga ministrstva za delo, druzino
in socialne zadeve (MDDSZ). Tudi
IRSD je kot organ v sestavu tega
ministrstva ter kot nadzorni in
svetovalni organ na podrogju var-
nosti in zdravja pri delu pomemb-
no vpleten v izvajanje te kampa-
nje. Med drugim sodelujemo z
MDDSZ v komisiji za ocenjevanje
kandidatov za priznanje dobra
praksa na podrocju varnosti in
zdravja pri delu za leto 2012, ob
indpekcijskem nadzoru pri delo-
dajalcih propagiramo aktivnosti,
na katere je osredototena kam-
panja, sodelujemo pri distribuciji
pripadajo¢ega propagandnega
gradiva ipd. Pripravljamo pa tudi
obsirnejso predstavitev te kam-
panje na spletnih straneh nasega
inSpektorata.

Eden pomembnejsih premikov v
ciljih v zvezi z zdravim delovnim
okoljem je v zadnjem casu pov-
zro¢en s preusmeritvijo pozor-
nosti in aktivnosti vseh vpletenih
¢lenov iz klasi¢nih obremenitev
in Skodljivosti na delovhem me-
stu na novo podrodje - to je po-
drocje psihosocialnih dejavnikov
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tveganja na delovnem mestu. Ti
dejavniki, med katerimi najdemo
tudi nasilje, trpincenje in nadle-
govanje, se v svoji Siroki paleti
odrazajo na vseh ravneh Zivljenja
delavca in delodajalca.

Kako boste z inSpekcijskim nad-
zorom zagotovili redno placeva-
nje prispevkov za socialno var-
nost?

Zahvaljujem se za to vprasanje, saj
v javnosti $e vedno ni dovolj poja-
snjena ureditev v zvezi s prijavo v
obvezno socialno zavarovanje de-
lavcev, nadzor nad zaposlovanjem
na ¢rno, nadzor nad obrac¢unava-
njem prispevkov in pla¢evanjem
le-teh. Lahko povem, da smo na
inSpektoratu v preteklosti ze vec-
krat pojasnjevali, da inSpektor za
delo z odlo¢bo prepove deloda-
jalcu opravljanje delovnega pro-
cesa oziroma uporabo sredstev za
delo do odprave nepravilnosti v
skladu z 2. tocko prvega odstavka
17. ¢lena zakona o indpekciji dela
(ZID), ¢e pri indpekcijskem nadzo-
ruugotovi, da delodajalecdelavca
ni prijavil oziroma zanj ne placuje
prispevkov za invalidsko in pokoj-
ninsko zavarovanje, zdravstveno
Zavarovanje in zavarovanje za pri-
mer brezposelnosti. In3pektorji so
taksne prepovedne odloc¢be vse-
skozi dosledno izdajali. V poveza-
vi zdrugim odstavkom 17. a¢lena
ZID gre torej za tiste primere, ko
delodajalec delavca sploh 3e ni
prijavil v navedena zavarovanja
in ko delodajalec sploh 3e ni zacel
placevati predpisanih prispevkov
ali preprosto receno, ko je deloda-
jalec delavca zaposlil na ¢rno po

definiciji iz zakona o prepreceva-
nju dela in zaposlovanja na ¢rno.
Vskladu zdrugim odstavkom 17.a
¢lena ZID namre¢ delodajalec
odpravi nepravilnost tako, da de-
lavca takoj prijavi v zavarovanje
in zacne placevati predpisane
prispevke. Ce gre za neplaevanje
prispevkov za socialno varnost v
drugih primerih, torej ko ne gre za
zaposlovanje na ¢rno, pa je v skla-
dus 17.&lenom zakona o prispev-
kih za socialno varnost za nadzor
nad obrac¢unavanjem in placeva-
njem prispevkov za socialno var-
nost pristojna Dav¢na uprava RS.
Prav tako je slednja pristojna za
izterjavo neplaganih prispevkov.

Strinjam se, da je problematika
krditev temeljnih pravic delavcey,
predvsem v zvezi z neplaceva-
njem pla¢ kakor tudi neplace-
vanjem prispevkov za socialno
varnost, v Republiki Sloveniji zelo
pereca, na kar kaze podatek, da
je InSpektorat RS za delo v pre-
teklem letu v zvezi s placilom za
delo obravnaval skupno preko
2600 krsitev. Ce placa sploh ni
izplacana ali je izplacana z za-
mudo, inspektor ukrepa v prekr-
Skovnem postopku. V primeru,
da gre za hujse krsitve, pri katerih
so podani vsi znaki kaznivega de-
janja, pa ukrepa tudi z vloZitvijo
kazenske ovadbe ali naznanilom
kaznivega dejanja. Ob tem velja
poudariti, da na podlagi veljav-
ne zakonodaje in$pektor za delo
ob ugotovljeni kritvi delodajal-
ca lahko sankcionira le v skladu
z zakonom o prekrskih, nima pa
na voljo instrumenta, s katerim
bi ga prisilili k izplacilu place ali
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k placilu neplacanih prispevkov
za socialno varnost. Menim, da je
podrocje glede delitve pristojno-
sti in pooblastil kljub temu zakon-
sko ustrezno urejeno, saj je jasno
doloceno, da poteka postopek
v zvezi z neizplacanimi pla¢ami
na delovnih sodi$¢ih, nadzor nad
obrac¢unavanjem in pla¢evanjem
prispevkov za socialno varnost pa
na Davcni upravi RS.

Lahko podate nekaj napotkov
delodajalcem za zagotavljanje
viSje ravni varnosti in zdravja
pri delu? Kaj svetujete deloda-
jalcem, ki so v tezavah, glede fi-
nanciranja promocije zdravja na
delovnem mestu?

Visje ravni varnosti in zdravja
pri delu ni mogoce dosegati po
predpisanih receptih, ampak je
to, kot radi recemo, nacin zivljenja
oziroma je to nacin poslovanja
gospodarskih subjektov kot tudi
organizacij javnega sektorja. Zato
konkretnih napotkov na daljavo v
obliki recepta sam ne znam poda-
jati.Vrazmislek vsem, ki jih zadeva
varnost in zdravje pri delu, poda-
jam svoje naslednje razmisljanje.
Upostevati je treba, da je clovek
racionalno bitje, ki ravna po liniji
najmanjsega odpora in sponta-
no reagira le na ¢utne drazljaje. V
primerih pa, ko negativni vplivi,
ki Sele pozneje ali z dolgotrajnim
delovanjem na c¢lovekovo telo
povzrocijo negativne posledice in
jih v ¢asu delovanja s Cutili ni mo-
Zno zaznati, bi moral biti ¢lovek
posebej ozaveslen in izurjen, da
bi ravnal v smislu preprecevanja
negativnih vplivov v perspektivi.
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Kreiranje perspektive ali nacina
misljenja pa je ustvarjanje pravil.
Misljenje ni podrejeno pravilom,
ampak so pravila tista, ki izhajajo
izmisljenja.

Na vseh podrogjih, tako na for-
malnopravnem urejanju delovnih
razmerij in tudi na podro¢ju var-
nosti in zdravja pri delu, prihaja
do odpiranja novih vsebin, ki ter-
jajo od delodajalca in delavcev
dograjevanje znanja in izjemno
fleksibilnost pri opravljanju dela.
Strokovnjaki iz tujine pri raziska-
vah nasih problemov ugotavljajo,
da smo 3ibki pri organizaciji dela.
Izrednega pomena za ucinkovito
delo je znanje, ki nadgrajuje pri-
rojene ro¢ne spretnosti, podzave-
stne reakcije in razum. Ucinkovito
pa je lahko delo le, kadar je obe-
nem tudi varno.

NajlaZe si sodoben ¢lovek v pri-
spodobi predstavlja osebni avto-
mobil, s pomocdjo katerega zaradi
potrebe in Zelje po gibanju v naj-
krajsem moznem c¢asu varno pre-
maga razdaljo med dvema toc¢no
dolo¢enima krajema. Omejitev
glede varnosti, ki se nanasa na

avtomobil, je hitrost voznje in za-
ustavitev na Zelenem kraju. Pripo-
mocek za zagotavljanje varnosti
in tocnosti zaustavitve so zavore,
ki pa so v nasprotju interesov z
zeleno hitrostjo in zmanjsujejo
atraktivnost avtomobila. Clove-
kova naloga pa je, da s pomocjo
znanja optimalno obvladuje to
nasprotje interesov.

Ce si v prispodobi predstavljamo
vsak delovni proces kot osebni
avto, lahko re¢emo, da pomenivar-
stvo pri delu toliko kot neatraktiv-
ne avtomobilske zavore. Podrocje
varnosti in zdravja pri delu je torej
veda, ki se ukvarja zzavorami.Toda
v danasnji vedno bolj dinami¢ni
dirki je tudi pravilno zaviranje po-
goj za ¢im boljso uvrstitev. Ena od
temeljnih nalog vede varnosti in
zdravja pri delu pa je pridobivanje
Znanja za zaviranje in njegov pre-
nos na vse udelezence delovnih
procesov z enim samim ciljem, to
je, da bi bili ti udelezenci usposo-
bljeni za optimalno preventivho
ravnanje. Poudariti je treba 3e, da
se optimiranje ne nanasa na zdrav-
je, saj zdravje nima cene in okvara
zdravja nacelno pri nobenem delu
ni dopustna. Optimiranje se lahko
nanasa le na stroske preventivnih
ukrepov in ravnanja udeleZencev
delovnega procesa.

Glede financiranja promocije
zdravja na delovhem mestu bi
bilo veliko laze svetovati tistim de-
lodajalcem, ki poslujejo z dobic-
kom. Vztrajam, da je treba aktiv-
nosti finan¢no ovrednaotiti in stro-
Ske tudi planirati. Vsa sredstva,
porabljena v ta namen, neposre-
dno zniZujejo dav¢éno osnovo.
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Zal pa je vsedanjem ¢asu vse pre-
vecl delodajalcev, ki ne poslujejo z
dobi¢kom. Tem svetujem, da naj
vecino ukrepov poskusajo dose-
¢i skozi preproste organizacijske
spremembe ali preprosto receno
z dobro voljo.

Med moznimi organizacijskimi
ukrepi na ravni delodajalca se mi
zdi najpomembnejsi oblikovanje
skupine, odgovorne za konkretno
izvajanje promocije zdravja na
delovhem mestu. Vodja skupine
predlaga delodajalcu konkretne
aktivnosti na podrocju promocije
zdravja. Idealno bi bilo, ¢e bi bil
vodja skupine najviji v hierarhiji

organizacije. Obstajajo prime-
ri dobre prakse, da takSne teme
varnosti pri delu vodijo glavni
direktorji, sestajajo pa se enkrat
mesecno.

Na ravni delavca pa je treba upo-
Stevati, da je Zivljenjski slog za-
poslenih njihova zasebna stvar.
Zaposlene osebe nih¢e ne more
prisiliti k spremembi vedenja, ra-
zen Ce Skoduje drugim. Udelezba
v katerikoli aktivnosti na podrocju
promocije zdravja je prostovoljna.
Zeleno je, da delodajalec podpira
zaposlene v takdnih prizadevanijih.
Utemeljena je skrb in bojazen, da
bomo podobno ceno kot zaradi

Intervju

premajhne skrbi za okolje mo-
rali placati za premajhno skrb za
zdravje in dobro pocutje posame-
znikov. V tem kontekstu promoci-
je zdravja ne moremo obravnavati
kot strosek, ampak kot pomemb-
no nalozbo, preko katere bo zago-
tovljena boljsa prihodnostin visja
kakovost Zivljenja prebivalcev.

Zavedam se, da so bili nekate-
ri odgovori malce provokativni.
Upam pa, da je moje razmisljanje
doseglo cilj in 3e katerega izmed
bralcev tudi spodbudilo k lastne-
mu razmisljanju.

(Uradni list RS, &t.: 34/2010)

opti¢nih sevanj,
potrebno,

(SIST EN 12198),

povecanim tveganjem.

Kontaktni osebi:
Tom Zickero

T: 01 585 51 63
Andraz Tancek T: 01585 51 96

OPTICNO SEVANJE

in Uredba o varovanju delavcev pred tveganji zaradi
izpostavljenosti umetnim opti¢nim sevanjem

Ponujamo vam paket storitev za obviadovanje opticnega sevanja:

e ocena nevarnosti za posamezna delovna mesta, kjer so prisotni viri umetnih

e jzvedba meritev opticnega sevanja na delovnih mestih, kjer je to smiselno in

e oznacevanja haprav z opozorilnimi znaki za nevarnost opti¢énega sevanja

e izdelava oz. revizija ocene tveganja na delovnem mestu z opredeljenim tvega-
njem zaradi prisotnosti umetnih opti¢nih sevanj,

e jzvedba strokovnega usposabljanja za delavce, ki delajo na delovnih mestih v

prisotnosti umetnih virov optiénega sevanja,
e preventivni in periodi¢ni zdravstveni pregledi za delavce, ki delajo v okolju s
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Partnerstvo za preprecevanje tvegan;

Najvecja svetovna kampanja o varnosti in zdravju pri delu je tu z novo temo. Cilj kam-
panje o zdravem delovnem okolju za obdobje 2012-2013 z naslovom Partnerstvo za
preprecevanje tveganj je pomagati podjetjem, delavcem in njihovim predstavnikom, da
sodelujejo pri obvladovanju tveganj, s katerimi se sreCujejo evropski delavci.

Zakaj potrebujemo tovrstno kam-
panjo? Kljub napredku, ki je bil v
zadnjih nekaj letih dosezen na
podrodju varnosti in zdravja pri
delu, po nepotrebnem umre vec
tiso¢ delavcev v Evropi. Vsako leto
v EU zaradi nezgode na delovnem
mestu umre vec kot pet tisoc pet-
sto oseb. Poleg tega jih vec tiso¢
umre zaradi poklicnih bolezni, kar
pomeni ena oseba vsake tri minu-
tein pol.

Ti smrtni primeri so le del zgodbe:
na milijone drugih evropskih de-
lavcev mora Ziveti s posledicami
nezgod na delovnem mestu ali
dolgotrajno okvaro zdravja zaradi
dela.

Samo poskusajmo izracunati go-
spodarske posledice vsega zgoraj
navedenega - po nasih ocenah
nezgode na delovhem mestu in
slabo zdravstveno stanje delav-
cev EU kot celoto vsako leto sta-
nejo priblizno 4 % celotnega BDP
oziroma 490 milijard EUR. V teh
stevilkah pa niso upostevani ¢lo-
veski stroski, ki jih ni mogoce Ste-
vilcno opredeliti.

Kar vemo, je, da je vecino teh ne-
zgod in primerov bolezni mogo-
Ce prepreciti, nacela prepreceva-
nja tveganj pa so jasna in dobro
znana. Prepreevanje tveganj je
dejansko osrednji del pristopa,
ki smo si ga zadrtali v Evropi za
zagotavljanje varnosti in zdravja
delavcev. Ce pogledate evropsko
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zakonodajo o varnosti in zdravju
pri delu, boste videli, da je v njej
vedno znova poudarjen pomen
prepreCevanja tveganj in obve-
znosti delodajalcev, da to prepre-
devanje izvajajo.

Vendar ni dovolj le sprejemati za-
konov, ki ljudem narekujejo, kaj
morajo storiti. Poskrbeti moramo,
da se delodajalci in delavci bolj
zavedajo svojih odgovornosti ter
da spoznajo, da je preprecevanje
tveganj najbolj ucinkovito, kadar
sodelujemo. Zato je glavna po-
zornost v nasi novi kampaniji na-
menjena preprecevanju tveganj
in koristim, ki jih prinasa sodelo-
vanje pri njegovem izvajanju.

V skladu z evropsko zakonodajo
so vodstveni delavci in organiza-
cije, ki jih ti vodijo, primarno od-
govorni za zagotavljanje varnosti
delavcev. Bistvenega pomena sta

®

ustrezna vodilna vloga in pobuda
vodstva na tem podrocju. Vendar
vemo tudi, da je preprelevanje
tveganj najbolj ucinkovito, ka-
dar vodstveni delavci v ta pro-
ces vkljucijo delavce. Ti pogosto
najbolje poznajo svoje delovno
mesto in morebitna tveganja,
povezana z njimi, prav tako pa so
obicajno ravno oni tisti, ki bodo
izvedli vse spremembe, ki jih je
treba uvesti.

|1z nasih raziskav vemo, da sta vo-
dilna vloga in pobuda vodstva ter
dejavno sodelovanje delavcev
kljuénega pomena za uspe3no
upravljanje varnosti in zdravja pri
delu ne glede na velikost organi-
zacije. Nasa evropska raziskava
podjetij o novih in nastajajocih
tveganjih (ali raziskava ESENER),
v kateri je sodelovalo priblizno 36
000 vodstvenih delavcev in pred-
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stavnikov delavcev, ponazarja,
kako se trenutno upravljata var-
nost in zdravje na evropskih de-
lovnih mestih (www.esener.eu).
Raziskava ESENER jasno kaze, da
je velja verjetnost (do desetkrat
vecja), da imajo podjetja vzposta-
vljene ustrezne politike na podro-
¢ju varnosti in zdravja, Ce se je nji-
hovo vodstvo ustrezno zavezalo
varnosti in zdravju pri delu in ¢e
imajo v podjetju visoko stopnjo
sodelovanja delavcev. Veliko bo-
lje delamo, kadar sodelujemo.

Dober primer, kako dobro lahko
poteka delo, kadar delodajalci in
delavci sodelujejo na podroju

varnosti in zdravja pri delu, je gra-
dnja olimpijskega parka in stadi-
ona za olimpijske igre v Londonu
leta 2012. V tistem casu je bil to
najvedji infrastrukturni gradbeni
projekt v Evropi, ki je vkljuceval
priblizno 36 000 delavcev in naj-
razli¢nejse izvajalce, od velikih
multinacionalnih druzb do malih
in srednje velikih podjetij. Ves ¢as
trajanja projekta je bil resni¢en
poudarek na sodelovanju delav-
cev in njihovih povratnih informa-
cijah. To so prve olimpijske igre,
pri katerih gradnja olimpijskega
stadiona ni zahtevala smrtnih
zrtev. Na splo3no je bila stopnja

Aktualno

nezgod priblizno enaka kot tista v
vseh sektorjih ZdruZenega kralje-
stva, ne le v gradbenistvu.

Glavna pozornost nase kampanje
o zdravem delovnem okolju, ki
smo jo zaceli izvajati aprila, je na-
menjena spodbujanju vodilnih in
sodelujejo pri zmanjsevanju tve-
ganj, ter spodbujanju delavcev
in njihovih predstavnikov, da za
zmanjsanje tveganj sodelujejo z
vodstvenimi delavci.

Nase kampanje o zdravem delov-
nem okolju pa so uspesne le, ce
lahko dosezejo delovna mesta po

Kontaktna oseba:

VARNOSTNI ZNAKI

A0

Nudimo vam VARNOSTNE ZNAKE v obliki nalepk in tabel:

o skladne z veljavno zakonodajo
) izdelane na kvalitetnih materialih
° vsebine lahko izdelamo glede na potrebe naroénikov
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TAKFUAINO

vsej Evropi. Smo majhna agencija
in zavedamo se, da vsega tega ne
moremo doseci sami. Zato bomo
pri tej kampanji uporabili vse
nase izkudnje, ki smo jih pridobili
s sodelovanjem z nasimi mrezami
partnerjev: na primer z nasimi in-
formacijskimi to¢kami, ki so naci-
onalni predstavniki za varnost in
zdravje pri delu v drzavah ¢lani-
cah EU; z mrezo Enterprise Euro-
pe, ki je klju¢na vez z evropskimi
malimi in srednje velikimi pod-
jetji ter s katero sodelujemo od
leta 2009, kar nam omogoca, da
s pomembnimi zdravstvenimi in
varnostnimi sporocili dosegamo
mala in srednje velika podjetja; in
z nasimi uradnimi evropskimi par-
tnerji kampanje, ki so velike vsee-
vropske organizacije in ki bodo v
sodelovanju s svojimi oskrboval-
nimi verigami in mrezami Sirile
sporocilo nase kampanje.

Namen te kampanje je torej spod-
buditi organizacije vseh velikosti
k sodelovanju. Celo najmanjse
organizacije lahko pomagajo $i-
riti in spodbujati nasa sporocila
z uporabo informacij in promo-
cijskega gradiva, ki je brezplac-
no na voljo v 24 jezikih na nasi

spletni strani. Organizirajo lahko
lastne prireditve in dejavnosti za
ozavescanje: Stevilne organizacije
se odlodijo to storiti med evrop-
skim tednom varnosti in zdravja
pri delu, ki poteka oktobra vsako
leto. Poleg tega lahko sodelujejo
na nasem natecaju za podelitev
priznanj za dobro prakso, v okviru
katerega so nagrajene organizaci-
je razli¢nih velikosti, ki so uvedle
inovativne nacdine za promocijo
varnosti in zdravja.

Na podlagirezultatov nase nedav-
ne vseevropske javnomnenjske
raziskave o varnosti in zdravju pri
delu lahko z razlogom sklepamo,
da bo kampanja uspesna, saj se
zdi,daso vodstvenidelavci dovze-
tni za izboljSave. Javnomnenjska
raziskava, ki jo je opravila druzba
Ipsos MORI in v okviru katere so
bili opravljeni razgovori s 35 000
osebami, kaze, da je vecina de-
lavcev v EU prepricanih, da bi bila
zdravstvena in varnostna teZava
obravnavana, ¢e bi bila nadzorna
oseba opozorjena nanjo (http://
osha.europa.eu/en/safety-health-
in-figures).

Razlog za optimizem je tudi nasa
sposobnost, da s sporocili o po-

Poslovna skupina Sava
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menu varnosti in zdravja pri delu
dosegamo delavce v vsej Evro-
pi. V okviru nase javnomnenjske
raziskave je bilo ugotovljeno, da
vecina Evropejcev meni, da so do-
bro obves¢eni o varnosti in zdrav-
ju na delovnem mestu, pri ¢emer
se jih skoraj Cetrtina Steje za »zelo
dobro obvescene«, kar pomeni
povecanje glede na zadevno Ste-
vilo iz nase prejdnje evropske jav-
nomnenjske raziskave. Vendar so
v zvezi s tem velike razlike po dr-
zavah ¢lanicah EU, zato je kljucni
namen nase kampanje izmenjati
dobre prakse na podrocju pre-
preevanja tveganj med podjet;ji
vseh velikosti in iz vseh sektorjev
kjer koli v EU.

Nasa kampanja o zdravem delov-
nem okolju vteh tezkih gospodar-
skih casih posilja organizacijam
pomembno sporodilo o pomenu
vlaganja ¢asa in virov v prepre-
Cevanje tveganj. Dokazi so jasni:
nalozbe v varnost in zdravje pri
delu prinasajo koristi. Zmanjsuje-
jo odsotnost z dela in fluktuacijo
zaposlenih, izboljsujejo razpolo-
Zenje zaposlenih in povecujejo
produktivnost. Podjetja so zaradi
partnerstva za preprecevanje tve-
ganj bolj konkurencna.

Christa Sedlatschek, direktorica
Evropske agencije za varnost in
zdravje pri delu, o pomembni
novi kampaniji

Info: www.healthy-workplaces.eu.
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Stres pri srednjem menedzmentu

V prispevku je predstavljen Karasekov model zahtev in nadzora na primeru srednjega
menedZmenta, ki je za pojav stresa e posebej ranljiva skupina. Prikazan je pomen socialne
podpore kot pomembnega instrumenta za dvig delovne motivacije.

Avtorica:

mag. Natasa Dernovscek Hafner,

univ. dipl. psih.

UKC Ljubljana, Klini¢ni institut za
medicino dela, prometain 3porta
Poljanski nasip 58

1000 Ljubljana
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Stres na delovnem mestu
Stres na delovnem mestu lahko pri-
zadene kogarkoli in kjerkoli. Pojavi
se lahko v vsakem sektorju in orga-
nizacijah vseh velikosti. Vpliva na
zdravje in varnost posameznikov,
pa tudi na zdravje organizacij in
nacionalnih gospodarstev.

Po podatkih Evropske agencije za
zdravje in varnost pri delu v EU za-
radi stresa na delovnem mestu trpi
vsak Cetrti delavec, s stresom je po-
vezanih od 50 do 60 % vseh izgu-
bljenih delovnih dni.’To predstavlja
veliko Skodo tako z vidika ¢loveske
stiske kot tudi slabse gospodarske
uspesnosti. Psiholoski simptomi
stresa na delovnem mestu se kaze-
jo kot razdrazZljivost, nezadovoljstvo
z delom, zaskrbljenost, pomanjka-

nje energije in navdusenja, obcutek
ujetosti, spremembe v vedenju in
drugo.zf 3 Negativne posledice de-
lovanja stresa na delovhem mestu
so slabo zdravje in pocutje zapo-
slenih, pojav dusevnih in telesnih
obolenj, zmanj$ana produktivnost
zaradi povelanega absentizma,
prezentizma in fluktuacije, konflikti
med menedZmentom in zaposleni-
mi ter tezavno usklajevanje zaseb-
nega in poklicnega iivljenja.zf 3

V spreminjajo¢em se svetu dela se
od delavcev vse vec zahteva. Za-
dnji podatki evropske raziskave o
delovnih razmerah (EWSC) kazejo
naras¢anje delovnih zahtev od leta
1991, ko je bila narejena prva tovr-
stna raziskava.# Zaradi Zmanjseva-
nja Stevila zaposlenih, vecje potre-
be po prilagodljivosti glede nalog,
Znanja in spretnosti, vse pogostejse
negotovosti zaposlitve in vedje in-
tenzivnosti dela predvidevamo, da
se bo Stevilo ljudi, ki trpijo zaradi
stresa, 3e povecevalo.

Model zahtev in nadzora
(model JD-C)

S stresom na delovnem mestu so
se ukvarjali mnogi avtorji. Eden
najbolj znanih in pogosto citiranih
psiholoskih modelov je model zah-
tev in nadzora avtorja R. Karaseka
(JD-C Model, Job Demand-Control
Model, 1979).3' 6, 7 Model temelji
na predpostavki, dainterakcija med
delovnimi zahtevami in stopnjo
nadzora v smislu svobode pri odlo-
Citvah v zvezi z delom pomembno
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doloca psiholoske pritiske, pove-
zane z delom. Delovne zahteve so
psiholoski stresoriji, ki so prisotni v
vsakem delovnem okolju, kot npr:
1. kako hitro in kako »trdo« je tre-
ba delati za realizacijo dolo¢ene
naloge, 2. ali je za izpolnitev nalog
dovolj ¢asa, 3. koli¢ina dela, ki ga je
treba opraviti, 4. koliko dela je tre-
ba opraviti pod velikim ¢asovnim
pritiskom, 4. stopnja koncentracije,
ki je zahtevana za izpolnitev dolo-
Cene naloge, 5. prisotnost konflik-
tnih zahtevy, 6. kolikokrat pride do
prekinitve ali upocasnitve dela, ker
smo soodvisni od dela drugih.3' 4
Moznost odlocanja v zvezi z delom
se nanasa na posameznikovo kon-
trolo nad nalogami, ki jih opravlja.
Ta dimenzija je sestavljena iz dveh
med seboj dopolnjujocih se kom-
ponent: sposobnosti prave presoje,
ki se krepi z u¢enjem novih ves¢in,
kreativnostjo, raznovrstnostjo na-
log in zmoznosti sprejemanja odlo-
Citev glede svojega dela, ter vpliva
na organizacijsko politiko.3
Pomembne odlocitve v zvezi z de-
lom so lahko: moznost nacrtovanja
dela, razporeditev in kontrola delov-
nega Casa - fleksibilen delovni cas,
nacrtovanje odmorov, ureditev de-
lovnega okolja, izbira sodelavcev.
Model zahtev in nadzora je v tem
tekstu predstavljen s poudarkom
na srednjem menedZmentu, ki
predstavlja zelo ranljivo skupino
glede doZivljanja stresa na delov-
nem mestu. Srednji menedzment
je vsredini organizacijske hierarhije
npr. odgovoren za poslovno enoto,
je vodja oddelka ali projektni vod-
ja. Obicajno odloca o aktivnostih,
ki zadevajo bliznjo prihodnost in
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DELOVNE ZAHTEVE B
NIZKE VISOKE
VISOKA

AKTIVNO
UCENJE,
UCINKOVITOST,

STOPNJA

NADZORA/ NOTRANJA

MOZNOST MOTIVACLA

ODLOCANJA
PSIHOLOSKI

NIZKA STRES,

BOLEZNI

Akivaino

A

Slika 1: Karasekov model zahtev in nadzora (prirejeno po Peter L. Schnall in

Paul A. Landsbergis)

uresnicujejo strategije, ki jih doloca
vrhnji menedzment. Pomembna
naloga srednjega menedZmenta
je tudi, da skrbi za dobre odnose
med sodelavci, razreduje konflikte
in spodbuja timsko delo. Tako se
pogosto znajde v t. i. »sendvi¢ po-
Ziciji«: razpet med odgovornostjo
za izvajanje odlocitev nadrejenih
na eni strani in skrbjo za dobro po-
Cutje in zastopanje interesov svojih
zaposlenih na drugi strani.”

1) Psiholoski pritiski, stres na delov-
nem mestu in moznosti za pojav
s stresom povezanih bolezni se
povecujejo, ko imamo pri delu
opraviti z visokimi delovnimi
zahtevami in nizko moznostjo
odlocanja (slika 1: smer puscice
A). Primer: srednji menedzment.
2) Po drugi stani pa lahko pri¢aku-
jemo vedjo aktivnost pri delu in
pozitivni psiholoski ucinek na
zaposlenega, ko je ob visokih
delovnih zahtevah dovoljena vi-
soka stopnja svobode pri odloci-
tvah v zvezi z delom. Take delov-

ne razmere delavcu omogocajo
priloZznost za ucenje in rast (slika
1: smer puscice B). Primer: stro-
kovnjak v demokrati¢no organi-
ziranem delovnem okolju.

3) Nizke delovne zahteve in visoka
moznost odlo¢anja so povezane
Z nizkim nivojem doZivljanja na-
petosti, kar privede do zmanjsa-
nja interesa za delo. Primer: red-
ke, skoraj utopic¢ne sluzbe.

4) Nizke zahteve delovnega mesta
in majhne moznosti odlo¢anja so
povezane z nizko motivacijo, kar
vodi do pasivnosti in dolgocasja.
Tako delovno mesto zaposlene-
mu ne nudi priloznosti za razvoj
potencialov in pridobivanja novih
znanj. Primer: proizvodni delavec.

Glavni poudarek Karasekovega mo-
dela je, da visokih obremenitev pri
delu ne povzrocajo visoke zahteve
delovnega mesta same po sebi,
temvec visoke zahteve v kombina-
ciji z nizko moznostjo odloéanja.6'
7,8 9 visoke zahteve povzrocajo
napetost, ki se ne more pretvoriti
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v akcijo, saj posameznik nima mo-
Znosti odlodanja ali pa je ta nizka.
Ta napetost se ponotranji in obrne
proti posamezniku v obliki utruje-
nosti, izCrpanosti in psihi¢nih tezav,
kot so: anksioznost, depresivna
motnja ter zloraba alkohola in drog
(kot mehanizma za sprostitev).
Klju¢na tocka, ki predstavlja gene-
rator aktivnosti, je avtonomija; mo-
Zznost, da posameznik sam odloca
in izbira, kako bo nacrtoval svoje
delo in katere metode bo pri delu
uporabil. Pomemben vidik za uspe-
$nodelo je tudinotranja motivacija,
to je motivacija za delo zaradi dela
samega, veselja in zadovoljstva, ki
ga pri delu dozivljamo (ne pa zara-
di neke zunanje nagrade, pohvale,
zasluZka). Odgovor, kako povecati
notranjo motivacijo, se skriva v di-
menziji socialne podpore, ki ga je
modelu Karaseka dodal Johnson s
sodelavci 7. 10y primeru, da se
zahteve dela, moznost kontrole in
socialna podpora povecajo, nudi
delo vec izzivov in daje ve¢ mozno-
sti za ucenje in razvoj sposobnosti.
Socialna podpora je neformalna
mreza odnosov in interakcij, ki so
za posameznika zadovoljujoci in
mu nudijo emocionalno, prakti¢no
in informacijsko podporo.1 0
Poznamo 2 vrsti socialne podpore:
e prakti¢cna - instrumentalna (npr.
pomoc¢ pri doloceni nalogi, pro-
jektu), informacijska (izmenjava
informacij),
e Custvena (skrb in pozornost do
sodelavca).

Vir socialne podpore v delovnem
okolju je lahko nadrejeni ali sode-
lavec, v 3irem okolju pa druzina in
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prijatelji. Raziskave med zdravstve-
nimi delavci kazejo, da Ze dejstvo,
da zaposleni zaznava, da je v de-
lovnem okolju na voljo instrumen-
talna socialna podpora, pripomore
k vedji notranji motivaciji za delo.”
Raziskava o vplivu vrste socialne
podpore na zadovoljstvo pri delu
pa kaze, da ima zaznana podpora
od nadrejenega vedji vpliv na za-
dovoljstvo pri delu kot podpora
sodelavcev.!0 Johnson govori tudi
o bremenu izolacije,8 ki so mu iz-
postavljeni prav srednji menedzerji
v t. i. sendvi¢ pozicijah, z visokim
zahtevami na delovhem mestu,
nizko stopnjo moznosti odlocanja
in $ibko socialno podporo na de-
lovnem mestu. Ta skupina zaposle-
nih pogosteje poroca o iz¢rpanosti
in drugih psihi¢nih motnjah.

Zakljucek

Odgovor na vprasanje, kako pri vi-
sokih psihi¢nih zahtevah na delov-
nem mestu zmanjsati utrujenost
in prepreciti izérpanost, je: z viso-
ko stopnjo avtonomije oziroma
moznostjo odlo¢anja. Za vecanje
notranje motivacije za delo pa je
pomembno, da je v delovhem oko-
lju prisotna velika stopnja socialne
podpore. Prioriteta menedzmenta
bi morala biti, da znotraj organi-
zacijske enote spodbuja potencial
podpornega sistema med sodelav-
ci in skrbi za podporni sistem v raz-
merju menedzment-delavec.
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Nosecnost in delazmoznost

Materinstvo je stanje, ki ga je za zagotovitev resni¢ne enakopravnosti treba obravnavati
na drugacen nacin in je v tem smislu bolj premisa principa enakopravnosti kot pa neupo-
Stevanje le-tega. Da bi Zenska lahko izpolnila svojo materinsko viogo brez marginalizacij
na delovnem trgu, bi morali sprejeti posebne varstvene ukrepe (ILO, Maternity at work,

Zeneva 2010).

Avtor:

Prim. prof. dr. Marjan Bilban,
dr. med., spec. MDPS

ZVD Zavod za varstvo pri delu
Chengdujska cesta 25

1260 Ljubljana Polje
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Nosecnost je fiziolosko stanje in
sama po sebi ni bolezen, je pa
posebno stanje, ki ga spremljajo
Stevilne fizioloske spremembe,
ki lahko v dolocenih pogojih in
okolis¢inah ter ob izpolnjevanju
specifi¢nih dejavnikov - osebnih,
okoljskih, delovnega okolja in
drugih postanejo resen dejavnik
tveganja za reproduktivno zdrav-
je oziroma zdravje nasploh, kar
se lahko v skrajnih primerih kon-
¢a s smrtjo nosecnice ali njenega
otroka. Zato Stevilni mednarodni
in domadi dokumenti s podrocja
zdravstvenega varstva in delov-
ne zakonodaje dodatno S$ditijo
Zenske v Casu nosecnosti, popo-

" &

rodnega obdobja in obdobja do-
jenja kot posebno ogrozeno sku-
pino prebivalstva.

Normalna nosecnost traja od 37
do 41 tednov od prvega dne za-
dnje menstruacije. Ce porod na-
stopi med 22. in dokonc¢anim 36.
tednom nosecnosti, govorimo o
prezgodnjem porodu. O podalj-
sani ali poterminski nosec¢nosti
govorimo, kadar traja nose¢nost
42 tednov ali vec¢ od prvega dne
zadnje menstruacije.

Nekatere zdravstvene tezave so v
nosecnosti tako pogoste, da se jih
obravnava skorajda kot neizogib-
ne oziroma kot del normalne no-
secnosti, vendar pa lahko vplivajo
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na delazmoznost nosecnic. Vedi-
na zensk v nosecnosti trpi zaradi
slabosti in bruhanja, zelo pogoste
so tudi bolecine v spodnjem delu
trebuha in hrbtenici.

FizioloSke spremembe v

nosecnosti

Nosecnost izzove celo vrsto spre-
memb v Zenskem organizmu, ki
se jim prilagaja vseh devet me-
secev. PovecCane zahteve, ki jim
mora organizem nosecnice ugo-
diti, so v glavnem posledica rasto-
¢ega ploda in posteljice ter endo-
krinoloskih sprememb. Vsi sistemi
delajo pospeseno in kazejo svoje
rezervne sposobnosti. Obsezne
fizioloske spremembe se pojavijo
Ze zgodaj po zanositvi (pogosto
celo preden se Zenska zave, da je
noseca). Najbolj neverjetno je, da
so spremembe tako velike, da bi
v normalnih razmerah pomenile
bolezensko stanje. Simptomi in
znaki normalnega in bolezenske-
ga se v nosecnosti moc¢no prekri-
vajo:kolaps (sinkopa), subjektivno
tezko dihanje (dispneja), edemiin
$umi na srcu so v nosecnosti lah-
ko povsem normalni. Nosecnica
zadrzuje in kopici vodo v vseh or-
ganih.Volumen krvi pri enoplodni
nosecnicinaraste zaod 30do50%
(pri velikih plodih ali vecplodni
nosec¢nosti pa Se vec). Volumen
plazme raste bolj in hitreje kot vo-
lumen rdecih krvnick, zaradi tega
se zmanjsa hematokrit (volumski
delez rdecih krvnick v krvi). Fizi-
oloska anemija (slabokrvnost) je
najbolj izrazena v tretjem trime-
sedju nosecnosti. Sréni minutni
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volumen (sréna frekvenca krat
utripni volumen) za¢ne naras¢ati
Ze v prvem trimesedju in poraste
v normalni enoplodni nose¢nosti
od 35 do 50 % oziroma v povpre-
¢ju za 1,5 litra na minuto. Najvecjo
raven doseze okrog 24. tedna no-
secnosti in ostane tak do poroda.
Sr¢na frekvenca se v mirovanju
povisa v 7. tednu nosecnosti vse
do 15 utripov nad vrednostmi
pred nosecnostjo. Zgodaj v no-
secnosti maternica sprejema od
2 do 3 % minutnega srénega vo-
lumna in dojki manj kot 1 %, na
koncu nosecnosti pa maternica
okrog 17 % in dojki okrog 2 %. Po-
vecan pretok skozi kozo pomaga
odvajati toploto, ki nastane zaradi
povecane mase matere in ploda
ter porasta dela obtocil in dihal.
Mozgani, ledvice in vencne arte-
rije dobivajo enako razmerje mi-
nutnega volumna srca (absolutno
pa vecje koli¢ine) med vso nosec-
nostjo. Krvni tlak se med normal-
no nose¢nostjo zniza (v sredini
nosecnosti se sistolni tlak zniza za
od 5 do 10 mm Hg in diastolni za
10do 15 mm Hg). Ob roku poroda
se tlak vrne na normalno raven.
V 10. tednu nosecnosti se zacne
povecevati masa rdecih krvnick
in se povecuje vse do poroda. Pri
nosecnicah, ki jemljejo zelezo, se
rdeca celi¢(namasapovecaza30%
ali od 400 do 450 ml, pri tistih, ki
pa Zeleza ne jemljejo, naraste le
za 18 % oziroma 250 ml. Ker vo-
lumen plazme sorazmerno bolj
poraste kot masa eritrocitov, se
zmanjsa odstotek rdecih krvnick
(hematokrit). Vrednosti okrog 100
gramov/liter $e ne pomenijo sla-
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bokrvnosti (anemije). Isto¢asno
se zmanjsa afiniteta materinega
hemoglobina za kisik, kar olajsa
prenos Kkisika plodu skozi ma-
ternicno — posteljicno pregrado.
Prednost vedjega volumna rdecih
krvnick in plazme je boljse pre-
nasanje krvavitve med porodom
in po njem. Povpre¢na izguba
krvi med porodom je 300 ml krvi,
povecana pa 500 ml in vec.V nor-
malni nosec¢nosti je tudi kar veli-
ko povecanje Stevila levkocitov
normalno. Absolutna vrednost
belih krvnick se od zacetka no-
senosti zveca s 5.000 na 12.000/
mm3 ob robu poroda. Med poro-
dom in neposredno po njem na-
raste celo do 25 ali 30.000/mm3.
Ves Cas noseCnosti pa se manjsa
Stevilo trombocitov (v povpregju
je zmanjsanje za okrog 20 %).
Vrednosti se vrnejo na normalne
okrog 6 tednov po porodu. Raven
fibrinogena naras¢a ves ¢as no-
seCnosti in s tem povzroca pove-
¢ano sedimentacijo krvi v normal-
ni nosecnosti. Povecajo se tudi
nekateri faktorji strjevanja krvi in
te spremembe skupaj z vedno ve-
¢jim zastojem krvi v spodnjih udih
vodijo do povelane nagnjenosti
k strjevanju krvi v nose¢nosti. To
stanje doseze vrh okrog poroda
in traja $e Sest tednov po porodu,
ko je nevarnost trombemboli¢nih
pojavov najvedja.

Povecan volumen krvi in vasodi-
latacija povzrodita dobro prekr-
vljenost in edem sluznice zgor-
njih dihal, kar povzroca slabo
prehodnost nosu, krvavitve in
celo spremembe glasu. Minutna
ventilacija (dihalni volumen krat

21



frekvenca dihanja) se poveca za
30 do 40 % - predvsem zaradi po-
vecanega dihalnega volumna ob
nespremenjeni frekvenci dihanja.
Povecan dihalni volumen omo-
gocata povecan prsni ko$ in vecja
potreba po dihanju. Poraba kisika
naraste za od 15 do 20 % za pokri-
tje dodatne materine in plodove
mase ter povecanega dela dihal
in obtodil. 60 do 70 % nosecnic
brez plju¢ne bolezni obcuti dis-
pnejo - tezko dihanje. Pojavi se
ze v prvem trimesecju in doseze
vrh v tretjem trimesecju. Te spre-
membe se zacnejo zmanjsevati
dan ali dva po porodu in popolno
izzvenijo po 7 tednih.

Spremembe v nosecnosti

seCevodi se razdirijo in podalj-
$ajo; poveca se tudi zastoj urina
in s tem moZznost infekcije secil.
Glomerularna filtracija v nosec-
nosti poraste za 50 % in ostane
povisana Se 20 tednov po poro-
du. Pretok plazme se poveca za
25 do 50 % v sredini nosecnosti
in do poroda le nekoliko upade.
Kljub povecanemu delu ledvic di-

Inspiracijska kapaciteta

Dihalni volumen

Inspiracijski rezervni volumen
Funkcijska rezidualna kapaciteta
Ekspiracijski rezervni volumen
Rezidualni volumen

Celokupna plju¢na kapaciteta

Meritev Spremembe
Frekvenca dihanja Nespremenjena
Vitalna kapaciteta Nespremenjena

Povecana do 5 %
Povecan za 30 do 40 %
Nespremenjen
Zmanjsana za 20 %
Zmanjsan za 20 %
Zmanjsan za 20 %
Zmanjsanaza5 %

Fizicno delo v nosec¢nosti spre-
mljata pospeseno dihanje in ve-
¢ja poraba kisika. Med porodom
bole¢i popadki povzrocijo iste
spremembe. Z nosecnostjo pov-
zroCene spremembe se zacnejo
zmanjsevati v prvih 24 do 48 urah
po porodu in popolnoma izzveni-
jo po 7 tednih.

V nosecnosti se povecajo tudi
ledvice, poveca se njihova teza,
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ureza (uriniranje) v nosecnosti ne
naraste. Pogostejse uriniranje je
povezano predvsem s pritiskom
povecane maternice. Koncen-
tracija secnine in kreatinina se
Zmanjsa sorazmerno s povecano
gleomerularno filtracijo. Vredno-
sti kreatinina in se¢nine na zgor-
nji meji normalnega v nosecnosti
lahko Ze pomenijo odpovedova-
nje delovanja ledvic. Pogosto ti-

Zdravo delo

$¢anje na vodo je zato lahko velik
problem nosecnic. Pogoste mik-
cije se pogosto pojavijo v zgodniji
nosecnosti in nato ponovno ob
terminu, ko maternica pritiska na
se¢ni mehur. Delavke imajo lahko
nevsecnosti na delovnem mestu,
ki je oddaljeno od stranisca, ali pri
delu, kjer je tezko pogosto zapu-
$¢anje delovnega mesta.

Jutranje slabosti, ki nato trajajo
ves dan, zaprtje, zgaga in spre-
membe v potrebi po razli¢ni hra-
ni so tipicne nosecnostne tezave.
Slabost in bruhanje doZivi od 50
do 90 % noseclnic. Te teZzave so
pogostejse pri prvi nosecnosti.
Tezave se lahko pojavijo kadarkoli
v dnevu in se poslab3ajo npr. med
kuhanjem (razlicne vonjave) ali ob
utrujenosti. Nekatere nosecnice
raje hodijo v sluzbo, ker jih delo
zamoti, druge pa nikakor ne pre-
nesejo vsakodnevne zgodnje poti
na delo (prepolni avtobusi, razli¢-
ne vonjave ...) ali obremenjenosti
na delu (npr. izpostavljenost smr-
dec¢im snovem, vonjavam pri ku-
hanju, pranju ...). Na splosno psi-
holoski in sociokulturni dejavniki
okolja dolocajo, kako nosecnice
prenasajo slabosti in bruhanje in
kdaj se bo pojavilo ¢ezmerno bru-
hanje. Upocasnjeno praznjenje
Zelodca in upocasnjena peristal-
tika skupaj z relaksacijo spodnje
zazemalke poziralnika povzrocajo
zgago, zaprtje in hemoroide. Se
velje tezave povzrodajo dvojcki
ali velik plod, ki pritisnejo Zelodec
e vidje in pritiskajo na organe v
zgornjem delu trebuha.

Nosecnice v prvih treh mesecih
nosecnosti pogosto spremljajo
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tudi subjektivni problemi, kot so
utrujenost, zaspanost, glavoboli,
zato naj ne bi opravljale nadur in
nocnega dela. Tezava je lahko tudi
povecan obseg telesa (uporaba
osebne varovalne opreme, delo v
utesnjenem delovnem prostoru,
delo z rokami ...) in slab3e ravno-
teZje (drseca, mokra tla).

Druge mozne tezave, ki jih po-
gosto tudi povezujemo z nosec-
nostjo, so lahko tudi konstipacija
(zaprtost), dispeti¢ne (prebavne)
tezave, sindrom karpalnega kana-
la (utesnitev v zapestnem preho-
du) itd.

Celotna telesna masa narasca
povprec¢no 1 kg/mesec v prvih
treh mesecih nose¢nosti in nato
po 5 kg v drugi in zadnji tretjini
nosecnosti in je tako idealen pri-
rastek mase med 12 in 13 kg.

V nosecnosti se zaradi hormon-
skih sprememb poveca pigmen-
tacija koze, tudi obarvanost obra-
za, koza je tudi bolj obcutljiva na
UV-sevanje.

Porast telesne mase in poveca-
na maternica (njena masa nara-
ste s 70 g do povprecno 1.100 g
in njena prostornina z 10 ml do
skupno okrog 5 litrov) spreme-
nita tezisce telesa. Ker prevlada
sprednja polovica telesa, nosec-
nica kompenzira spremembo s
povecano lumbalno lordozo, kar
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lahko vodi v preobremenjenost
lumbodorzalnih misic. Pojavi se
ledvena bolecina, ki jo dodatno
vzdrzujejo vezivne spremembe
na sklepih medeni¢nega obroca.
Nosecnice v poznejsem obdobju
nosecnosti zato pogosto pesti-
jo bolecine v krizu in pelvi¢nih
sklepih. Vzroka za tovrstne tezave
sta predvsem zmehcanje obskle-
pnih ligamentov zaradi retence
tekocine, povzrocene s steroidi,
in povecane vaskularnosti v vseh
mehkih tkivih ter sprememb drze
med nosecnostjo. Pri teh tezavah
so posebno neugodna delovna

¥,
=

mesta, ki zahtevajo veliko stanja,
dvigovanje tezjih bremen in neu-
godne polozaje telesa.

Nosecnice so najbolj ogrozene
v tretjem trimesedju, saj je plod
takrat Ze dosegel dvojno velikost.
Bolecine v krizu so vse vedje, saj
zaradi vec¢jega trebuha noseclnice
dvigujejo stvari, ki so bolj odma-
knjene (daljsa rocica: Zenska, ki
ni noseca in dvigne maso 4,5 kg,
ima silo na kriz 295 N, nosecnica
pa pri dvigovanju enake teze kar
680 N, zato nastajajo bolecine).
Pravilno oziroma ustrezno drzo
najde nosecnica tako, da stopi z
nogami narazen za 3irino svojih
bokov, povlete lopatice skupaj,
potisne medenico rahlo naprej in
napne trebusne misice. Nosecni-
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ca mora sedeti dale¢ nazaj, prav
do naslonjala, tako da bodo hrbet
in noge imeli oporo. Stopala naj
se cela dotikajo tal. Pri pravilnem
stoje¢em polozaju mora nosecni-
ca zadnjico potegniti naprej in hr-
bet vzravnati, ramena pa potisne
nazaj.

Narascajoc¢ pelvi¢ni pritisk zaradi
veCanja maternice postopoma
obstruira venski dotok in lahko
vodi do hemoroidov in krénih Zil
spodnjih ekstremitet. Stanje po-
slabsa delo, kjer je treba veliko
stati ali sedeti.

Telesno pocutje po

trimesedjih

e Prvo trimeselje: utrujenost,
slabost in bruhanje, zaprtje,
pogosto praznjenje mehurja,
pozelenje po nekaterih jedeh,
odpor do drugih, spremembe
dojk, omedlevica in vrtoglavica,
napihnjen trebuh ...

e Drugo trimesecje: vec energije,
manj pogosto praznjenje me-
hurja, zapeka, zgaga, slaba pre-
bava, napenjanje, omedlevica,
vrtoglavica, dojke se 3e pove-
Cujejo, zamasen nos, obcasne
krvavitve iz nosu, povecan tek,
rahlo otekanje stopal, gleznjev,
obraza in rok, lahko se pojavijo
kréne zile in/ali hemoroidi ...

e Tretje tromesedje: zmanjkuje
sape, utrujenost, ¢eprav neka-
tere nosecnice tik pred koncem
nosec¢nosti zajame nov val ener-
gije, tezja gibljivost, pogosto
uriniranje, posebej v primeru,
ko glavica Ze vstopi v porodni
kanal, nespecnost ...

s



Povzetek znacilnosti nosec¢nosti, ki vplivajo na delazmoznost

nosece delavke

Znacilnosti nosecnosti

Negativni vplivi dela

Jutranja slabost .

Bolecine v krizu .

Kréne zile nog .
Pogosto tis¢anje na vodo -«

Povecan obseg telesa .

Utrujenost .

RavnoteZje .
Udobje .

Jutranjaizmena

+ Izpostavljenost smrdecim snovem
Stojece delo

- Dvigovanje bremen

» Neugoden polozaj telesa

Stojece delo

» Stalno sedele delo

Tezave pri zapuscanju del. mesta

« Velika oddaljenost od stranis¢a
Uporaba zascitne obleke

» Delo v utesnjenem prostoru

+ Delo z rokami

Nadurno delo

+ Vecerno in no¢no delo

Drseca ali mokra tla

Delo na utesnjujo¢em delovnem mestu

Za vecino zensk, ki se odlocajo za
materinstvo, nosecnost nikakor ni
neovirain ne bolezen,ampak nor-
malen del Zivljenja. Zato je nada-
ljevanje dela v ¢asu nosecnosti za
mnoge popolnoma sprejemljivo
in mnogokrat tudi neizbezno dej-
stvo zaradi finan¢ne preskrblje-
nosti. Pri tezkem fizicnem delu pa
obstajajo nekatere tezave, ki jih je
treba upostevati:

® nevarnost, nastala zaradi zmanj-
sanega pretoka krvi do mater-
nice (ker je kri preusmerjena v
aktivne misice fizicno aktivne
matere, plod med fizi¢no aktiv-
nostjo ne dobi dovolj kisika);

e moznost hipertermije - pre-
gretje ploda -, ki je povezana
s povecano notranjo telesno
temperaturo matere med daljso
aerobno aktivnostjo ali delom
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pri previsoki temperaturi. Kro-
ni¢no pregrevanje ploda lahko
povzro¢i okvare centralnega
Zivénega sistema;

e zmanjsana koli¢ina ogljikovih
hidratov, kot jih plod potrebuje
- organizem matere uporablja
ve¢ ogljikovih hidratov kot go-
rivo za fizicno aktivnost;

e povecana moznost splava ali
zgodnjega rojstva.

Osnovni epidemiolo3ki

podatki za Slovenijo

Normalen izhod noselnosti po-
meni rojstvo zdravega otroka.
Okrog 15 do 20 % t. i. neproble-
mati¢nih spocetij se konca s spon-
tanim splavom. V 2 do 3 % roje-
nih otrok so zabelezena razli¢ne
okvare. Okrog 20 % teh okvar je
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posledica dednosti, 10 % okvar
novorojenckov botruje okolje, za
70 % okvar pa vzroka Se vedno ne
poznamo. Na vprasanje, koliksen
je pritem delez delovnega okolja,
prav tako nimamo pravega odgo-
vora, kljub temu pa lahko z goto-
vostjo trdimo, da so vzroki delov-
nega okolja zapostavljeni.
Obvladovanje obolevnosti v no-
secnosti ima dolgoro¢no velik
vpliv na zdravje populacije, saj
zdrava nosec¢nost in najzgodnejse
otroStvo zmanjsujeta celo tvega-
nje za bolezni v odrasli dobi, kot
sta zvisan krvni tlak in sladkorna
bolezen. Povprecna starost mate-
re ob rojstvu otroka je v zadnjih
desetih letih zrasla za vec kot dve
leti in je dosegla Ze 30 let. Visja
starost mater pa je povezana z
vedjim Stevilom zapletov v nose¢-
nosti.

Pri normalno potekajodi nosecno-
sti ima nosecnica pravico do dese-
tih preventivnih pregledov in dveh
ultrazvocnih preiskav. Brez pregle-
da je bilo v obdobju 2005/07 manj
kot pol odstotka nosecnic. Delez
nosecnic, ki opravijo presejalni test
za odkrivanje kromosomskih ano-
malij, raste in ga opravi ze vec kot
dve tretjini nosecnic, tistih, starej-
$ih od 35 let (ko je test brezplacen)
pa ze okrog 80 %. Kar 40 % nosec-
nic je v ¢asu nosecnosti pridobilo
vec kot 15 kg telesne mase, naj-
ve¢ mlajse. V nosecnosti je kadila
vsaka deseta porodnica, $e pred
nekaj leti pa je bila pasivnemu ka-
jenju izpostavljena vec kot vsaka
Cetrta nosecnica. PribliZzno 6 % no-
selnic je v zadnjem letu nekajkrat
tedensko ali pogosteje uzivalo al-
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koholne pijace. Stevilo spontanih
splavov ali drugih patoloskih oblik
nosecnosti, ki se koncajo s smrtjo
zarodka, v primerjavi s porodi ra-
ste (v obdobju 2005/07 smo jih za-
beleZili 153/1000 porodov). Skoraj
93 % Zivorojenih otrok v tem ob-
dobju je bilo donosenih in le 0,6 %
rojenih pred 28. tednom nosecno-
sti. S porodno tezo pod 2500 gra-
mov je bilo rojenih 6 % otrok. Sto-
pnja perinatalne umrljivosti je bila
niZja od povprecja EU. Stopnja ma-
ternalne umrljivosti je bila v letih
2003/05 9,4/100.000 Zivorojenih
otrok. Med vzroki prevladujejo du-
Sevne bolezni v povezavi z nosec-
nostjo in poporodnim obdobjem,
porodne in poporodne krvavitve,
kroni¢na in maligna obolenja ter
v zadnjih letih hipertenzivne bole-
zni v noselnosti. Ti podatki kazejo,
da je stopnja maternalne umrljivo-
sti sicer primerljiva z rezultati raz-
vitega sveta, a na tem podrodju 3e
precej zaostajamo za hajuspesnej-
Simi drzavami.

V Sloveniji po najbolj osnovnih
kazalnikih izida nose¢nosti ne od-
stopamo pomembneje od stanjav
razvitih drzavah. Delez Zivorojenih
otrok z nizko porodno tezo (pod
2500 g) je v prvem desetletju tega
tiso¢letja okrog 6 % (med 5,7 in 6,3
%; v ¢lanicah EU je povprecje 7 %).
Mrtvorojenost se je v prvem de-
setletju tega tisocletja v Sloveniji
gibala med 3,6 in 6,1 mrtvorojenih
na 1000 rojstev (povprecje EU je
4,0 do 4,5). Perinatalna umrljivost
otrok, tezjih od 1000 g, je bilav teh
letih v Sloveniji med 3,5 in 5,2 na
1000 rojstev (povpre¢je EU je bilo
5,6 do 6,8 n 1000 rojstev.
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Bolniski stalez v ¢asu nosec¢nosti

/dravo delo

1 Skupina MKB

2 Nosecnost, porod, popor.obd. 13419 737005 0,53

4 Skupaj vse diagnoze (Zenske)

Primeri Dnevi %BS IO IF
1,9 3.5
434598 6667205 4,80 17,5 1143

IT
54,8
15,3

Primeri, izgubljeni koledarski dnevi ter indeksi bolniskega staleza po skupi-
nah bolezni za Zenske leta 2010 (Vir: IVZ)

IF je 3tevilo primerov (oseb) odsotnosti z dela na 100 aktivnih zavarovancev
(v enem letu) (Slovenija 2010 Zenske — 114,3).

IT je povprecno trajanje ene odsotnosti (Slovenija 2010 Zenske - 15,3).

10 je srednje trajanje odsotnosti z dela na enega aktivhega zavarovanca

(Slovenija 2010 Zenske - 17,5).

% BS je dnevni odstotek izostanka z dela (Slovenija 2010 Zenske - 4,80).

Delez primerov bolniskega stale-
Za zaradi nosecnosti (proti vsem
primerom bolniskega staleza zen-
sk) je v obdobju zadnjih 10 let v
rahlem porastu (2,6 % leta 2011 in
3,1 % leta 2010), prav tako pa tudi
delez izgubljenih delovnih dni, ki
je bil leta 2001 10,1 in leta 2010
11,0. Ugotavljamo, da je z leti IF
(Stevilo primerov) narascal (s 3,03
na3,53)inindeks teze (povpre¢no
trajanje) padal (s 63,73 na 54,77).

Stopnja primerov bolniskega sta-
leZza, povezanega z nosecnostjo,
se v zadnjih letih ni bistveno spre-
menila.

V raziskavi v slovenskem prostoru
leta 2003 je bilo ugotovljeno, daje
dnevni odstotek izostanka z dela
zaradi bolniskega staleza narascal
ves €as od prvega tedna nosecno-
sti, ko je znadal v povprecju 3,4 %,
do 30.tedna noselnosti, ko je bilo
vpovpre¢juodsotnihzdela49,6 %
vseh zaposlenih nosecnic. Najvisja
dosezZena vrednost je bila na 207.
dan nosecnosti, in sicer 49,8 %.
Od tega dne dalje je dnevni izo-
stanek z dela zaradi bolniskega
staleza do konca opazovanega
obdobja upadal in je znasal v 36.
tednu nosecnosti v povprecju le
Se 27,5 %.

Povprecno je vsaka Zenska v Casu
nosecnosti  zaradi  bolniskega
staleza odsotna 79,4 dneva, mi-
nimum je ni¢ dni in maksimum
252 dni, mediana pa 56 dni. Med
12.935 nosecnicami leta 2003 jih
3116 ali 24,1 % v nosecnosti nikoli
ni bilo v bolniskem stalezu, 9819
ali 75,9 % pa jih je bilo v stalezu
vsaj en dan. Vec kot 30 dni jih je
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bilo v stalezu 7463 ali 57,7 % za-
poslenih noseénic, ve¢ kot 90 dni
pa 5300 oziroma 41 %. Ce uposte-
vamo samo tiste, ki so bile v ¢asu
nosecnosti v bolniskem stalezu, je
bila njihova povpre¢na odsotnost
zdela 104,7 dneva.

Zaposlene nosecnice glede na
skupno stevilo dni odsotnosti z
dela zaradi bolniskega staleza v
nosecnosti

Odsotnost zdela DeleZ (%)
0 dni 241

Od 1do 7 dni 54

0Od 8 do 30 dni 11,6

0Od 31do 90 dni 16,2

Vet kot 90 dni 40,6
Skupaj 100,0

Med vzroki za bolnisko odsotnost
je v povprecju med celotno no-
secnostjo izrazito prevladoval
bolniski stalez zaradi bolezni in
stanj, povezanih z nosecnostjo,
ki je predstavljal 87,1 % vseh pri-
merov. Najpogosteje zabeleZena
diagnoza razloga za stalez je bila
»grozec splav« (7,8 %), sledijo dru-
ge okuzbe v nosecnosti (6,3 %),
grozec prezgodnji porod (5,2 %),
edemi brez hipertenzije in prote-
inurije (4,9 %) in anemija zaradi
pomanjkanja zeleza (4,4 %). Po-
gosto je bilo »stanje, povezano z
nosecnostjo, in druga stanja, po-
vezana z nosecnostjo«. V okviru
takih neopredeljenih diagnoz so
potencialno lahko tudi primeri,
ko ne gre za neko ugotovljeno
bolezensko stanje, pa¢ pa le za
pritozbo oziroma oceno same
nosecnice, da ne zmore opravljati
svojega dela, ali za druge vzroke,
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povezane z delom oziroma raz-
merami na delovnem mestu, ki
bi se praviloma morali redevati
na drugacen nacin, preko uresni-
Cevanja dolocil ustrezne delovne
zakonodaje. V nosecnosti je po-
rastel tudi bolniski staleZ zaradi
bolezni, ki niso neposredno pove-
zane z nosecnostjo. Po eni strani
gre za vedjo biolosko dojemljivost
nosecnic za nekatera obolenja, po
drugi strani pa tudi, da gredo Zen-
ske, ko so nosece, pogosteje in
prej v bolniski stalez zaradi stanj,
zaradi katerih sicer ne bi vedno
Sle. Tako se npr. ob okuZzbi zgor-
njih dihal v nosecnosti odlocijo
za bolnisko, medtem ko bi, ¢e ne
bi bile nosece, ob podobnih teza-
vah hodile na delo. K temu lahko
pripomore tudi bolj zascitniska
vloga zdravnikov v teh situacijah,
ko noseci zenski prej priporoca-
jo in odobrijo bolniski stalez kot
nenoseci. Glede na to, da je po
podatkih iz literature priblizno 15
% nosecnosti visoko tveganih, bi
lahko sklepali, da je bolniski stalez
v nosecnosti v Sloveniji razmero-
ma pogost tudi pri manj resnih
bolezenskih stanjih. Seveda je pri
Stevilnih stanjih, ki so v nose¢no-
sti pogosta in nekatera posledica
celo samih fizioloskih sprememb
v nosecnosti in neposredno sicer
ne ogrozajo izida nosec¢nosti, bol-
niski stalez lahko povsem upra-
vicen. Marsikatero od teh stanj
pomembno vpliva na pocutje in
delazmoznost nosecnice, kot npr.
bruhanje ali bolegine v krizu in
medenici. Pri Stevilnih boleznih
oziroma stanjih, ki se pojavijo v
nosecnosti, imajo verjetno po-

Zdravo delo

membno vlogo pri odlocitvi za
bolniski stalez tudi drugi dejav-
niki, kot so osebne znacilnosti
nosecnice in njena reproduktivna
anamneza ter delovne razmere.

Zakonodaja
Noselnica potrebuje vec pocitka
in razbremenitev od tezjih delov-
nih obveznosti, Se posebno proti
koncu nosecnosti. Z namenom,
da se prepreci poslabsanje zdrav-
ja nosecih Zensk, so Stevilne raz-
vite drzave uvedle razlicne vrste
socialnih pravic, povezanih z no-
se¢nostjo.

Zakon o delovnih razmerjih v 187.

¢lenu predpisuje, da imajo nosec-

nice zaradi nosecnosti in starse-
vstva pravico do posebnega var-
stva v delovnem okolju.V primeru
sporazuveljavljanjem posebnega
varstva zaradi nose¢nosti in star-

Sevstva po tem zakonu je dokazno

breme na strani delodajalca. De-

lodajalec mora delavcem omogo-

Citi lazje usklajevanje druzinskih

in poklicnih obveznosti. 188. ¢len

govori o varstvu podatkov v zve-

Zi z nosec¢nostjo in pripisuje, da v

casu trajanja delovnega razmer-

ja delodajalec ne sme zahtevati

ali iskati kakrsnihkoli podatkov o

nosecnosti delavke, razen ce to

sama dovoli zaradi uveljavljanja
pravic v Casu nose¢nosti.

V 189. ¢lenu prepoveduje opra-

vljanje del v ¢asu nosecnostiin v

casu dojenja:

e ne sme opravljati del, ki bi lahko
ogrozila njeno zdravje ali zdrav-
je otroka zaradi izpostavljenosti
dejavnikom tveganja ali delov-
nim razmeram, ki se dolocijo z
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izvrsnim predpisom;

e Ce opravlja delo, pri katerem je
izpostavljena dejavnikom tve-
ganja, postopkom in delovnim
razmeram, ki se podrobneje
dolocijo z izvr3nim predpisom,
mora delodajalec sprejeti ustre-
zne ukrepe z zacasno prilago-
ditvijo delovnih razmer ali pri-
lagoditvijo delovnega casa, ¢e
iz ocene tveganja izhaja nevar-
nost za njeno zdravje in zdravje
otroka;

e Ce opravlja delo po prvem ali
drugem odstavku tega clena,
pa se z zacasno prilagoditvijo
delovnih razmer ali prilagodi-
tvijo delovnega ¢asa ni mogoce
izogniti nevarnosti za zdravje
delavke ali zdravje otroka, mora
delodajalec zagotoviti delavki
opravljanje drugega ustrezne-
ga dela in placo, kot bi opra-
vljala svoje delo, ce je to zanjo
ugodneje;

o e delodajalec delavki ne zago-
tovi drugega ustreznega dela
po prejsnjem odstavku, ji mora
v asu, ko je delavka iz tega ra-
Zloga odsotna z dela, zagotoviti
nadomestilo place v skladu s 1.,
2.,7.in 9. odstavkom 137. ¢lena
tega zakona;

e izvrini predpis, v katerem se
podrobneje dolocijo dejavniki
tveganja in delovne razmere iz
prvega odstavka tega ¢lena, ter
dejavniki tveganja, postopki in
delovne razmere iz drugega od-
stavka tega Clena, izda minister,
pristojen za delo, v soglasju zmi-
nistrom, pristojnim za zdravje.

190. ¢len predpisuje, da delavka v

¢asu nosecnosti in Se eno leto po
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porodu oziroma ves ¢as, ko doji
otroka, ne sme opravljati nadur-
nega ali no¢nega dela, ¢e iz ocene
tveganja zaradi takega dela izha-
ja nevarnost za njeno zdravje ali
zdravje otroka.

Pravilnik o varovanju zdravja pri
delu nosecih delavk, delavk, ki so
pred kratkim rodile, in dojecih de-
lavk natan¢neje opredeljuje varo-
vanje nosecih delavk. Za namen
tega pravilnika je noseca delavka
vsaka noseca delavka, ki o svojem
stanju z zdravniskim potrdilom
obvesti delodajalca; nosecnost
se Steje od casa seznanitve de-
lodajalca z nosecnostjo do po-
roda. Delavka, ki je pred kratkim
rodila, ki je rodila manj kot pred
12 meseci in ki o svojem stanju
z zdravniskim potrdilom obvesti
delodajalca, in dojeca delavka, ki
0 svojem stanju z zdravniskim po-
trdilom obvesti delodajalca.
Odlocitev o tem, ali bo deloda-
jalcu povedala o svoji nosecnosti
ali ne, je odvisna od nosecnice.
Vedeti pa moramo, da nosecnico
le tako lahko delodajalec zasciti

/dravo delo

pred Skodljivimi vplivi delovnega
okolja oziroma ji zagotovi ustre-
znejso delo. Svetujemo, da nosec-
nica to stori ¢&im prej, saj je plod
v zgodnjem obdobju nose¢nosti
najbolj obcutljiv na $kodljive de-
javnike okolja. Ce tega podatka
delodajalec nima, ne more vpliva-
ti na ustrezno ureditev delovnega
okolja. Bojazen, da bi zaradi te in-
formacije izgubila delo, mora biti
odve¢, kajti zakonodaja prepove-
duje odpuscanje nosecih delavk.
Pravno varstvo pred odpovedijo
velja tudi, e delodajalec ob izreku
odpovedi ne ve za delavkino no-
secnost, a ga ta takoj po tem ob-
vesti 0 nose¢nosti in to dokaze z
ustreznim potrdilom ginekologa.
Ce bo delodajalec ob predlozZitvi
potrdila o nosecnosti ugotovil,
da v oceni tveganja ni dejavni-
kov, ki bi lahko Skodljivo vplivali
na zdravje nosecnice in zdravje
njenega ploda, mora pripraviti
in podpisati izjavo, v kateri bo to
zapisano. Ce pa take nevarnosti
izhajajo iz ocene tveganja, mora
delodajalec takoj ukrepati in no-
se¢nico o tem nemudoma ob-
vestiti. Posebne ukrepe, kot npr.
prilagoditev delovnih razmer, de-
lovnega casa izvede delodajalec
s sodelovanjem pooblascenega
zdravnika. Ce se ogrozajo¢im de-
javnikom in tveganjem za zdravje
nosecnice ali zdravje ploda ni mo-
goce izogniti, mora delodajalec
zagotoviti drugo ustrezno delo
in Sele v primeru, da tudi to ni
mogoce, lahko ostane nosecnica
doma (na ¢akanju).

Delodajalec mora za vse te de-
lavke v okviru ocene tveganja
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oceniti vrsto, stopnjo in trajanje
izpostavljenosti, oceniti vrsto in
stopnjo tveganja za poskodbe in
zdravstvene okvare in doloditi ter
izvesti ustrezne varnostne ukrepe.
V oceni tveganja se posebej pre-
veri vpliv no¢nega in nadurnega
dela za zdravje delavke in otroka
v Casu, ko je delavka noseca in Se
eno leto po porodu oziroma ves
Cas, ko doji otroka. Oceno tvega-
nja mora delodajalec obnavljatiin
dopolnjevati (ter o tem obvescati
delavke) pri vsaki spremembi de-
javnikov, ki $kodljivo vplivajo na
zdravje delavke in otroka.

Delodajalec mora (v sodelovanju s

pooblas¢enim zdravnikom) ukre-

pe izvesti z dnem, ko ga delavka

z zdravniskim obvestilom gineko-

loga obvesti. Na zahtevo delavke

presoja ustreznost ukrepov po-
sebna zdravniska komisija, dolo-
¢ena v pravilniku o preventivnih
zdravstvenih pregledih delavcey,
in o tem obvesti tudi in3pekcijo za
delo. Dokler pa zenska z zdravni-
skim potrdilom ne seznani deloda-
jalca s svojo nosecnostjo, ta ni dol-

Zan storiti za njeno zdravje nicesar

drugega kot za druge zaposlene.

Noseca delavka ne sme biti izpo-

stavljena:

a) fizikalnim dejavnikom - hiper-
bari¢ni atmosferi (potapljanje,
zaprti prostori pod pritiskom)
in ionizirajoim sevanjem,

b) bioloskim dejavnikom: tokso-
plazmozi in virusu rdeck (razen
Ce je bila cepljena proti rdec¢-
kam),

¢) kemi¢nim dejavnikom - sno-
vem, ki so oznacene z nasle-
dnjimi standardnimi opozoril-
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nimi oznakami: R 61(snovi, ki
lahko S3kodujejo nerojenemu
otroku), R 63 (moZna nevarnost
nerojenemu otroku), svincu
in njegovim spojinam, ki se
lahko absorbirajo v telesu. (V
preteklosti je nenadzorovana
izpostavljenost svincu pogosto
povzrocala nezazelene prekini-
tve nosecnosti, mrtvorojenost
in neplodnost; dokazane so
mozZne povezave izpostavlje-
nosti nizkim vrednostim svinca
v okolju in nekoliko zmanjsa-
no intelektualno zmogljivostjo
otroka. Svinec prehaja tudi v
materino mleko. Svetuje se, da
zenske, izpostavljene svincu,
ne bi smele imeti v krvi ve¢ kot
25 mikrogramov svinca na 100
mililitra krvi. S tem naj bi pre-
precili okvaro ploda v tednih,
ko delavka 3e ne ve, da je no-
seca. Ko pa je nosecnost ugo-
tovljena, naj delavka ne bi bila
vec izpostavljena svincu.)

Zdrovo delo

d) delovnim razmeram - rudar-
skim delom pod zemljo.

Dojeca delavka in delavka, ki je

pred kratkim rodila, ne sme biti

izpostavljena:

a) fizikalnim dejavnikom - odpr-
tim virom ionizirajocih sevanj,

b) kemi¢nim dejavnikom - sno-
vem, ki so oznacene z naslednji-
mi opozorilnimi oznakami: R 64
(lahko 3koduje zdravju dojenc-
ka preko materinega mleka),
svincu in njegovim spojinam,
ki se lahko absorbirajo v telo,

c) delovnim razmeram - rudar-
skim delom pod zemljo.

Prepoved izpostavljenosti glede

na oceno tveganja:

Nosec¢a delavka, delavka, ki je

pred kratkim rodila, in dojeca

delavka ne sme biti izpostavlje-

na naslednjim dejavnikom, ¢e iz

ocene tveganja izhaja tveganje

za zdravje delavke in otroka.

A)Fizikalni dejavniki:

+ hrup nad 80 dBA,

+ neionizirno sevanje, ki lahko
povzroci skodo na plodu,

+ splosne vibracije nizkih fre-
kvenc,

- vibracije, ki se prenasajo direk-
tno na trebubh,

« udarci, nenadni premiki,

+ ekstremni mraz ali vrocina.

B) Bioloski dejavniki:

Virusom:

+ herpesvirusi - CMV, HSV, VZV,

+ parvovirus B19,

+ virus o3pic,

+ enterovirusi: virus Coxackie B,
echovirus, poliovirus,

« virusHIV 1, HIV 2,

+ virus limfocitnega horiomenin-
gitisa,
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« virus hepatitisa B in hepatitisa C,

+ virus vakcinacije,

« virus ¢rnih koz,

+ adenovirus,

+ virus zahodnega konjskega en-
cefalomielitisa,

+ virus venezuelskega encefalo-
mielitisa.

Bakterijam:

+ Treponema pallidum,

+ Mycobacteryum tuberculosis,

+ Lysteria monocytogenes,

» Campylobacter fetus,

+ Salmonela thyphosa.

Protozojem:

+ Plasmodium spp.,

+ Tripanosoma curzi

in vsem ostalim bioloskim dejav-

nikom, ki so v 2., 3. in 4. skupini

Pravilnika o varovanju delavcev

pred tveganji zaradi izpostavlje-

nosti bioloskim dejavnikom pri

delu {priloga IlI), Ur. I. RS, 3t. 4/02,

ki lahko 3kodujejo noseci delavki

in nerojenemu otroku.

C) Kemi¢nim dejavnikom:

Delo in varnost - LVII/2012/5t. 5

a) Snovem, ki so oznacene z na-
slednjimi standardnimi opozo-
rilnimi oznakami:

+ R40 - moZen rakotvorni uci-
nek,

« R 45 -lahko povzroci raka,

+ R 46 - lahko povzroci dedne
genetske okvare,

+ R 48 - nevarnost hudih okvar
zdravja pri dolgotrajnejsi izpo-
stavljenosti,

+ R 49 - pri vdihavanju lahko
povzrodi raka.

b) Proizvodnim procesom:

+ proizvodnja auramina,

« ki vkljuCujejo izpostavljenost
aromatskim policikli¢nim oglji-
kovodikom, prisotnim v pre-
mogovih sajah, katranu, smoli
dimu ali prahu,

+ ki vkljucujejo izpostavljenost
prahu, dimu in aerosolom, ki
nastajajo pri prazenju in ele-
ktrolitskem precis¢evanju ba-
ker-nikljevih talin,

« mocno Kislinskim postopkom

/dravo delo

pridobivanja izopropilalkoho-
la.

¢) Zivemu srebru in Zivosrebrnim
spojinam: organske Zivosre-
brne spojine imajo lahko sko-
dljive u¢inke na plod - intrau-
terina retardacija rasti, motnje
V razvoju Zziv€evja; povzrodajo
lahko tudi zastrupitev matere.
Za anorganske spojine Zivega
srebra niso dokazali u¢inkov na
plod.

d) Zdravilom proti mitozi - v telo
lahko pridejo preko dihal ali
koze in delujejo mutageno. Po-
sebej je treba oceniti tveganje
v fazah priprave zdravila (far-
macevti in medicinske sestre),
dajanje zdravila in odstranitev
odpadkov (kemijskih in ¢love-
skih).

e) Ogljikovemu monoksidu - pre-
haja skozi posteljico, povzroci
pri plodu pomanjkanje kisika
in s tem okvaro ploda.

f) Kemi¢nim dejavnikom z znano
in nevarno absorpcijo preko
koze.

D)Delovnim razmeram:

+ premescanju bremen, tezjih od
5kg,

+ delom, ki se opravljajo v izrazi-
to nefizioloskem poloZaju tele-
sa,

+ sluzbenim potovanjem,

« delom z velikimi psihi¢nimi
obremenitvami, ki lahko 3ko-
dujejo plodu.

E) Organizaciji dela:

+ nocno delo,

+ nadurno delo.

Noseca delavka, delavka, kije pred

kratkim rodila, in dojeca delavka

ne sme opravljati tudi drugih del,
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dr@vo delo

Specifi¢ni u€inki delovnega okolja, ki lahko prizadenejo reprodukcijo

Vplivna |naspermije|na spermijemenstrualni | plod- izhod izhod izhod

Dejavnik 1* 2% ciklus nost [nosecnosti 3*  nosecnosti 4* nosecnosti 5*

|O-sevanje + + 1 ot +

Mikrovalovno sevanje + + + +

Vibracije +

Etilen oksid +

Formaldehid + +

Org. topila + + +

PCB + +

Vinil klorid + +

Kadmij + + +

Mangan +

Svinec + + +

Zivo srebro + + + +
1* - koncentracija; 2* - morfologija; 3*- spontani splav; 4* - nizka porodna teza; 5* - malformacije

Ce iz ocene tveganja izhaja tvega-
nje za zdravje delavke in otroka.
Delavka ima pravico do placane
odsotnosti z dela za ¢as tistih pre-
ventivnih pregledov v zvezi z no-
secnostjo, porodom in dojenjem,
ki jih ni mogoce opraviti zunaj re-
dnega delovnega casa.

Takoj ko delavka delodajalcu
sporoci, da je noseca, mora delo-
dajalec preveriti oceno tveganja
njenega konkretnega delovne-
ga okolja in ugotoviti, ali obsta-
ja kakr3nokoli tveganje okvare
zdravja delavke ali ploda. Ugo-
toviti mora, ali je noseca delavka
izpostavljena ter pogostost in
trajanje izpostavitve in na podla-
gi tega pripraviti in podpisati iz-
javo, da na tem delovnem mesu
ni znanih skodljivosti za delavko
in plod. Ce pa ugotovi, da obsta-
ja kakrsnokoli tveganje za nose-
¢o delavko ali plod, jo mora takoj
obvestiti in ji sporociti namera-
vane aktivnosti za odpravo ugo-
tovljenih tveganj - skodljivosti in
obremenitev.
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Odpravljanje tveganj izvaja v

treh korakih:

e 1. korak - prilagoditev delovnih
razmer in/ali urnika dela; ¢e to
ni uspesno, sledi

e 2. korak - zagotovitev drugega
ustreznega dela - delovnega
okolja; e to ni uspesno, sledi

e 3. korak - predlog, da ostane
delavka doma.

Pooblad¢eni zdravnik medicine
dela delodajalcu svetuje izvaja-
nje ustrezne politike za zdravje,
varnost in dobro pocutje za no-
secnice in Zenske v poporodnem
obdobju:

e opredeliti tveganje in ga zmanj-
$ati do najvecje mozne mere,

e opredeliti ogrozZene skupine,

® zagotoviti informacije,

e individualno spremljanje zdrav-
ja (preventivno svetovanje).

Pooblad¢eni zdravnik medicine

dela svetuje za odpravo z delom

povezanih tveganj in nevarnosti

(ocena tveganja, svetovanje gle-

de potrebnih ukrepov ...)in za or-

ganizacijo dela na primeren in ne

tvegan nacin (uporaba ustreznih
strategij za odpravo tveganj, za-
¢asna sprememba ureditve dela,
delovnega Casa, za¢asna preme-
stitev na drugo delo ...).

Prav tako lahko poklice noseco de-
lavko na preventivno svetovanje
(ugotavljanje individualnih obre-
menitev in sposobnosti za delo ter
pripravaindividualnega nacrta dela
in zaposlitve). Posebno pozornost
posvetimo nosecnici, kjer ugota-
vljamo vecje tveganje ali rizi¢no
(zaradi kateregakoli vzroka) nosec-
nost (odsotnost z dela in vracanje).

Seznam splosnih obremenitev

in skodljivosti:

e fizitni udarci (vklju¢ujo¢ di-
rekten udarec v trebuh) — npr.
varuhinje v vrtcu (tveganje
prezgodnjega poroda ali nizke
porodne teZe otroka);

e vibracije - za celo telo, npr. po-
klicne voznje terenskih vozil
(vibracije nizkih frekvenc - tve-
ganje prezgodnjega poroda ali
nizke porodne teze otroka);
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e dvigovanje bremen - npr. delo
medicinske sestre ali prodajal-
ke v Zivilski trgovini (posebej
po 28. tednu nosecnosti, ko se
zaradi hormonskih sprememb
zmehcajo vezi in ko je ravnotez-
je nose¢nic moteno ali po roj-
stvu npr. s carskim rezom ali ¢e
so rodile pred kratkim); nosec-
nica lahko dviguje bremena do
5 kg (reorganizacija dela, Sola
pravilnega dvigovanja);

e hrup - npr. delo v proizvodnji
tekstilij ali delo v prometu (hrup
preko 80 dBA lahko povzrodi
zvisanje krvnega tlaka, vaso-
konstrikcijo (tudi a. uterine) in
povecuje utrujenost, kar ogroza
nosecnico in njen plod);

e prevelika toplota ali mraz - npr.
delo likarice ali delo ob indu-
strijskih peceh (nosecnice slab-
e prenasajo toplotne obreme-
nitve — v vrocini lahko omedlijo
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ali doZivijo toplotni udar; v vro-
¢ini je lahko moteno dojenje za-
radi pomanjkanja tekocine);

e gibi in polozaji, ki nastopajo
nenadno ali so posebno utruja-
joci - npr. delo v kmetijstvu; te-
Zave z delom na visini, v tesnih
delovnih prostorih; priro¢nost,
gib¢nost, koordinacija, hitrost
gibanja, doseg in ravnotezje so
omejeni in nevarnost nezgod
se poveca; treba je prilagoditi
delovna mesta in naloge nosec-
nici, da bi zmanjsali neugodne
poloZaje in moznosti okvar;

e ionizirno sevanje - npr. delo
stevardes na letalih, zdravnic in
RTG-tehnic (Skodljivost za plod;
¢e dela z radioaktivnimi teko-
¢inami ali odpadki, lahko pride
do izpostavljenosti ploda preko
prebavil ali koze matere in nato
preko posteljice v plod oziroma
zmlekom v otroka);

® neionizirno sevanje - velika iz-
postavljenost radijskim EM-va-
lovom lahko povzroci okvare z
visanjem telesne temperature;
delo z zaslonsko opremo se ne
Steje kot nevarno za zdravje;

e prevelike psihi¢ne ali fizicne
obremenitve: policistka, zdrav-
nica, medicinska sestra (organi-
zacija dela - podaljsan delovnik,
prevelike zahteve v delovhnem
okolju — stres, delo na visini,
lestvi, tempo in ritem dela, mo-
Znost pocitka med delom); Ce je
mozno, naj delavka sama orga-
nizira svoje delo, zagotoviti je
treba dodatne odmore;

e bioloski agensi (virusi, bakteri-
je...)—npr.delo zljudmi (zdrav-
nice, medicinske sestre, delo z
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zemljo), bioloski dejavniki lahko
prizadenejo nerojenega otroka,
ce se mati okuzi med nosec-
nostjo, infekt se lahko prenese
preko posteljice, otrok se lah-
ko okuZi med porodom ali po
njem preko mleka ali v tesnem
kontaktu z materjo; cistost de-
lovnega okolja, preveriti cepilni
status;

e kemikalije (kancerogene snovi,
Zivo srebro, citostatiki, ogljikov
monoksid ...) - npr. delo vlabo-
ratoriju.

Razprava

Raziskovalci ugotavljajo, da bol-
nidki stalez v nosec¢nosti ni na
preprost nacin odvisen samo od
bolezni v nosecnosti. Kot enega
od pomembnih dejavnikov vidi-
jo tudi spremenjen odnos Zensk,
posebno mlajsih, do noselnosti
in njenih naravnih posledic. Ugo-
tavljajo, da na bolniski stalez vpli-
va tudi prilagajanje nosecnic ob-
stoje¢im moZnostim in pravicam,
pa tudi delovno mesto in najsirse
delovno okolje. K visokemu bol-
niskemu stalezu prav gotovo pri-
speva visoka stopnja zaposlenosti
slovenskih Zensk, pa tudi Zelja, da
ostanejo tudi po rojstvu zaposle-
ne oziroma da se vrnejo na delo
¢im prej po kon¢anem porodni-
$kem dopustu, majhna moznost
fleksibilnejsih  oblik zaposlitve
in dejstvo, ki ni zanemarljivo,
da marsikdaj delodajalec celo
spodbuja nosecdnico, naj ostane
doma (bolniski stalez na breme
Z77S, nepripravljenost prilago-
ditve delovnega okolja oziroma
oblikovanja ustreznega dela ...).
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Poleg tega zagotovo prispeva
k visokemu bolniskemu stalezu
tudi vedno vecja povprecna sta-
rost porodnic in tudi dejstvo, da
so obremenitve Zensk marsikdaj,
tudi v ¢asu nosecnosti, poleg
sluzbe tudi doma nespremenjene
(gospodinjstvo, otroci).

Studija o nosec¢nicah na delov-
nih mestih, opravljena leta 2011
na Irskem, ugotavlja, da sta dve
tretjine nosecnic zaposleni, med
tistimi, ki so nosece prvi¢, pa je
zaposlenih celo 80 %. Med njimi
je 21 % Zensk navajalo neposten
odnos na delovnem mestu. Naj-
pogosteje so navajale neustrezno
obliko in koli¢ino dela (12 %), iz-
gubo dodatkov k placi in mozno-
sti napredovanja (10 %), neustre-
zne verbalne opazke sodelavcev
in nadrejenih (8 %), neustrezne
kritike na racun izpolnjevanja
nalog (4 %) in groznje o izgubi
zaposlitve (1 %). 32 odstotkov jih
je navajalo probleme, povezane s
porodniskim dopustom.Vec neza-
dovoljstva so navajale nosecnice,
zaposlene kot trgovke in »rocne«
delavke, predvsem mlajse in tiste,
ki so ze bile nose¢e. Manj nezado-
voljstva je bilo med nosecnicami,
zaposlenimi v manjsih podjetjih
(do 10 zaposlenih). Le 13 % no-
secnic je navajalo slabse zdravje
zaradi obremenitev na delovnem
mestu. Med njimi so kot najpogo-
steje navajale stres in Zivénost na
delovnem mestu (skoraj polovi-
ca), druge psihi¢ne tezave v 26 %,
utrujenost oziroma iz¢rpanost v
24 % in neprimeren obseg delov-
nih nalog (dolgotrajno stanje na
nogah, dolgotrajna potovanja,

32

premalo odmorov, no¢ne izme-

ne) v 12 odstotkih. Vec pritozb je

prihajajo od nosecnic z manjso
fleksibilnostjo delovnega casa.

Glede nato so priporocali doloce-

ne ukrepe:

e bolj fleksibilen delovni ¢as;

e izobrazevanje predvsem mlajsih
nosecnic o njihovih pravicah;

e sektorsko specificno izobraze-
vanje;

e kot dejavnik tveganja uposte-
vati tudi povsem splosne pro-
bleme, kot so utrujenost, dol-
gotrajno sedenje ali stanje ...

Med delovnimi obremenitvami
in patolosko nosecnostjo ugo-
tavljajo nekatere pomembne
povezave:

® 20 % prezgodnjih porodov je
povzrocenih zaradi obremeni-
tev na delovnem mestu, ki vodi-
jo kiiz&rpanosti,

e prezgodnji porod je bolj verje-
ten pri nosecnicah, ki so delale
vec kot 42 ur na teden, pri delu
stale veC kot 6 ur na daninimele
nizko raven zadovoljstva v zvezi
z zaposlitvijo,

¢ fizicno naporno delo in visoka
raven stresa na delovhem me-
stu sta povezana s prezgodniji-
mi porodi.

Zal takih podatkov za Slovenijo

nimamo, lahko pa se od njih mar-

sikaj nauc¢imo.

Zaradi specificne fiziologije no-
se¢nosti moramo biti pri analizi
delovnega mesta Se posebej po-
zorni na omenjene dejavnike tve-
ganja. Poleg kvantitativno mer-
ljivih parametrov je za nosecnico
pomembno tudi razumevajoce in
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spodbudno okolje. Kot delodaja-

lec se je smiselno vprasati:

e ali mora nosecnica dolgo casa
nepremicno sedeti ali stati brez
premora;

e ali mora noselnica plezati, se
vzpenjati po lestvi, hoditi po
stopnicah, dvigovati bremena,
aliopravlja ponavljajocese gibe,
jeizpostavljena sunkom, treslja-
jem, pospeskom ali pojemkom;

e ali se lahko delovno mesto in
opremo prilagodi vecjemu ob-
segu pasu;

e e mora nosecnica uporabljati
osebno varovalno opremo, ali
je na voljo v zadostnih velikosti;

e ali ima fleksibilni delovni ¢as z
dovolj odmori za pocitek, more-
bitno dojenje in ali je za slednje
na voljo ustrezen prostor;

e aliimajo sodelavci pozitiven od-
nos do njene nosecnosti in ali
nosecnica ve, na koga se lahko
obrne ob morebitnem psihic-
nem nasilju;

e ali je nosecnica zascitena pred
pasivnim kajenjem;

e ali so stranisc¢a lahko dostopna
in ustrezno vzdrzevana ...

Rojstvo Zivega, zdravega otroka
je pomemben cilj bodocih star-
Sev, ginekologov in vseh zdrav-
nikov, ki spremljajo zdravstveno
stanje nosecnosti in bodocega
novorojencka. V tem obdobju se
v organizmu nosecnice dogajajo
Stevilne spremembe: fiziolo3ke,
lahko pa tudi patoloske (od bru-
hanja, slabosti, bole¢in v krizu,
sprememb psihi¢nega razpoloze-
nja pa do slabokrvnosti, kréev, kr-
vavitev). Pri obravnavi bolniskega
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staleZza imenovani zdravnik s po-
modjo izvidov specialistov (gine-
kologa ali drugih ...) ocenjuje, ali
so spremembe fiziolodke ali tako
patoloske, da zahtevajo umik iz
delovnega okolja in mirovanje ter
ustrezen terapevtski rezim. Med
izbranimi osebnimi zdravniki ob-
stajajo velike razlike pri odrejanju
bolniskega staleza. Tudi ocena
bolniskega staleza pri izbranih
ginekologih nosec¢nic ima enako
pomanjkljivost.

Pri oceni zmoznosti za delo no-
secnice moramo upostevati zdra-
vstveno stanje noselnice, stanje
in potek nosecnosti ter delo ozi-
roma delovno mesto (delovno
okolje), ki ga nosec¢nica opravlja.
Da bi zadostili tem zahtevam, mo-
ramo opredeliti normalno, visoko
tvegano in patolosko nosecnost.
Normalna nosecnost je tista, kjer
nose¢nica nima nobene obre-
menilne osebne ginekolosko-po-
rodniske druZinske anamneze.
Tak3ne nosecnice potrebujejo le
upostevanje vseh predpisov o
delu nosecnice. V zacetku nosec-
nosti je relativho pogosta jutranja
slabost, odpor proti nekaterim
jedem ipd. Te spremembe zahte-
vajo obicajno samo higiensko-di-
etetske aktivnosti in ne omejujejo
delazmoznosti. Ce pa so te spre-
membe izrazitejse, Se posebej Ce
se pojavlja pogostejse in mocnej-
e bruhanje, je takim nose¢nicam
delo otezeno ali celo onemogo-
¢eno. Kratkotrajna delanezmo-
znost, dieta in izogibanje draze-
¢im (smrdecim) snovem lahko
stanje zadovoljivo umiri. Ce gre za
dolgotrajno bruhanje, izgubljanje
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telesne mase, znake izsusitve in
acidoze, pa je potrebno celo bol-
nisko zdravljenje.

Visoko tvegana nosecnost je tista,
kjer je nosecnica zdrava, plod se
razvija pravilno, iz anamnesti¢nih
podatkov pa lahko sklepamo, da
je mozen slab izhod nosecnosti
(slab izhod prejSnjih nosecnosti)
oziroma da bo nosecnost postala
patoloska. Posebno so ogrozene
premlade in starejSe zenske, ki ro-
jevajo prvi, tiste, ki so bile pred-
hodno neplodne, kadilke, tiste, ki
so Ze imele operacije na maternici
in tudi tiste, ki so rodile Ze vec kot
Stirikrat. Sem lahko pristevamo
tudi slab socialnoekonomski po-
lozaj. Pri tem moramo razlikovati
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tveganje za slab izhod poroda
(npr. pri zelo ozki medenici) ali
pa tveganje nevarnosti za razvoj
komplikacij v nose¢nosti. Bolniski
stalez je pogosteje potreben, ni
pa pravilo. V tej skupini nosecnic
je pogosto treba uveljaviti pra-
vico do spremembe delovnega
mesta (Se posebej pri nosecnicah
po splavu ob neugodnih delovnih
razmerah) in skrajsanja delovne-
ga Casa.

Patoloska nosecnost je tista, kjer
je nosec¢nost zdruzena z bolezni-
jo nosecnice in/ali nepravilnim
razvojem ploda. Vecina teh zah-
teva zdravljenje, hospitalizacijo
in krajsi ali daljsi bolniski stalez.
Zapleti pri porodu in otrokovem
rojstvu, porod ter zapleti, pove-
zani s poporodnim obdobjem,
niso natan¢neje analizirani, ker so
Zenske na porodniskem dopustu
in v primeru bolezni ne nastaja
vprasanje bolniskega staleza. V
primeru smrti otroka pa pripada
Zenski le 6 tednov bolniskega sta-
leZa. Podaljanje nezmoznosti za
delo v teh primerih pride v postev
pri carskem rezu, tezkih vaginal-
nih operacijah za 14 dni, pri tezjih
oblikah hipertenzivne bolezni v
nosecnosti in eklampsiji podaljsa-
nje do prenehanja simptomov, pri
psihi¢nih tezavah po smrti otroka
je podaljsanje za 2 do 4 tedne in
pri drugih komplikacijah (puerpe-
ralni infekti, urinarni infekt, Zilne
vnetne bolezni) - kar vse zahteva
individualno oceno zmoznosti za
delo.

Najvel nosecnic v bolniSkem sta-
lezu je bilo starih od 30 do 33 let.
Najdalj3ega trajanja nimajo naj-
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starejSe nosecnice, paC pa tiste
stare okrog 36 let. Verjetno so te
prvi¢ nosece in zaradi strahu pred
moznimi zapleti tako nosecni-
ca kot ginekolog prej odredita
bolnidki stalez. Najve¢ primerov
bolniskega staleza je bilo zaradi
diagnoz pod 3iframi od O 20 do
020.0 (kr¢iin grozecsplav). Po pri-
porodilih ZZZS za ocenjevanje za-
Casne delanezmoznosti (poglavje
15) izhaja, da se zaradi krvavitev
in kréev do 22. tedna nosecnosti
svetuje vsaj teden dni staleza dlje,
kot trajajo klini¢ni znaki, ali vso
nosecnost glede na slabo poro-
dnisko-ginekolosko diagnozo. Ta
diagnoza je verjetno dostikrat le
zapisana in ne zrcali tako resnega
stanja (brez navodil npr. o stro-
gem mirovanju, tudi hospitaliza-
cij ni veliko, niti serklaz). Sledijo
diagnoze pod siframi od O 26 do
0O 26.9 (premajhna ali ¢ezmerna
pridobitev telesne mase med no-
secnostjo, ponavljajoci se splavi,
neodstranjeno intrauterni kontra-
cepcijsko sredstvo med nosecno-
stjo, herpes, hipotenzija, motnje
v delovanju jeter ...) so stanja,
zaradi katerih se po priporocilu
Z77S svetuje stalez od ugotovitve
do poroda oziroma tudi v odvi-
snosti od tezavnosti delovnega
okolja. S temi diagnozami gine-
kologi obi¢ajno premostijo daljsa
obdobja do poroda. Te diagnoze
same po sebi ne morejo biti ra-
zlog za daljso odsotnost z dela.
Sledijo diagnoze pod Siframi od
021do021,9,kiopisujejo slabost
in bruhanje v nosecnosti. Pri bru-
hanju v zgodnji nosec¢nosti se po
priporocilih ZZZS svetuje bolni3ki
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stalez 14 dni dlje kot trajajo simp-
tomi, pri bruhanju v poznejsem
obdobju nosecnosti pa do kon-
ca nosecnosti. Skupina diagnoz
pod 3ifro Z 35 zajema teZave Ze v
prejsnjih nosecnostih ali pa so po-
sledica teZav z zanositvijo. Zaradi
ostalih diagnoz so bile nosecnice
zaradi kroni¢nih bolezni ze pred
nosecnostjo v bolniskem stalezu
(sladkorna bolezen, avtoimune
bolezni, ledvi¢ne bolezni, Zivéno-
misi¢ne bolezni) in se je bolniski
stalez zaradi tega dejavnika v no-
secnosti le $e nadaljeval. Diagno-
za Z 34.9 opredeljuje zdrav potek
nose¢nosti, zavarovankam pa je
odprt bolniski stalez zato, ker delo
naj ne bi bilo ustrezno za nosecni-
ce (tezja bremena, RTG-sevanje,
noc¢no delo). To zagotovo ne bi
smel biti razlog in utemeljitev za
bolnidki stalez, saj je zakonodaja
jasna - tveganje mora delodaja-
lec izloditi in nosecnici omogociti
primerno delo.

Zakljucek

Strah pred slabim izidom nosec-
nosti in vsaj po izvidih sodec ne
najbolj pregledno vodenje nosec-
nosti zahteva vec¢ odlo¢nosti in
jasnih opredelitev pri izbranih gi-
nekologih. Ti bi morali vedeti, da
veljavna zakonodaja Ze izkljucuje
tveganje dejavnosti iz delovne

obveznosti v Casu nosecnosti. Od-
prto ostaja vprasanje, ali se pozi-
tivno naravnana veljavna delovna
zakonodaja pri nas uposteva. Is-
kanje povezave med morebitnim
tveganjem na delovnem mestuin
posledicno patologijo v nose¢no-
stije lahko velik izziv za specialiste
medicine dela, ki opravljajo viogo
pooblas¢enega zdravnika - izva-
jalca medicine dela pri vseh nasih
delodajalcih. Slabo pojasnjena
patoloska stanja v nosecnosti
morajo ginekologi dobro obde-
lati in jasno povedati, ali je po-
treben strog pocitek, morda celo
hospitalizacija ali pa normalno Zi-
vljenje, veselje do prihoda nove-
gadruzinskega ¢lanain tudi opra-
vljanje delovnih obveznosti do
nastopa porodniskega dopusta
28 dni pred predvidenim rokom
poroda. Fizioloske spremembe in
simptomi v nosecnosti ne morejo
biti razlog za bolniski stalez. Meja
med nosecnostjo in patologijo v
nosecnosti je jasna. Mozno je, da
se tudi normalna nose¢nost lahko
konca predcasno, kar pa ne sme
povzrocati strahu in odsotnosti z
dela. Nosec¢nost je del normalne-
ga Zivljenja, zato je pomembno,
da to sprejme tudi nosecnica in
normalno udejanja svojo druZin-
sko, delovno in socialno vlogo.

Kljub zgornjim dejstvom iz izku-
$enj vemo, da lahko nosecnica na
svojem delovnem mestu $e vedno
naleti na Stevilne tezave v zvezi s
svojo nosecnostjo. Vsi poznamo
primere nepravilnih ali celo ne-
legalnih ravnanj in ukrepov na
delovnih mestih — podpisovanje
predzaposlitvenih pogodb v zvezi
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znadrtovanjem nosecnosti, diskri-
minacija pri zaposlovanju mladih
Zensk, premescanje delavke na
¢akanje po objavljeni nosec¢nosti,
prekinitev delovnega razmerja po
koncanem porodniskem dopustu
in podobno. Kljub temu da pred-
stavljajo zgoraj navedeni ukrepi
grobe krsitve zakonskih dolodil,
se v mnogih primerih oskodo-
vanke »vdajo v svojo usodox in se
ne odlocajo za uveljavitev svojih
pravic pri pristojnih organih. Zato
je 3e toliko bolj pomembno, da
tako delavke kot delodajalci in 3e
posebej predstavniki delavcev in
pooblasceni zdravniki - izvajalci
medicine dela poznamo zakono-
dajo, omejitve, prepovedi in kora-
ke ukrepanja ter da jih dosledno
invvsakem primeru ustrezno, pra-
vocasno in v celoti izvajamo, kajti
le tako lahko zagotavljamo, da se
bodo nosecnosti in materinstvo
zakljucili v najbolj Zelenem izho-
du - z zdravimi potomci in zdravo
materjo, ki bo v najkrajsem casu
ponovno delazmozna.
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Zdrovo delo

Varnost za vse

Predstavljamo sistem varnosti in zdravja pri delu v podjetju Otis (sistem ravnanja,
standardne prakse), vloga vodstva pri zagotavljanju varnosti in zdravja pri delu (primeri
dobrih praks) ter koncept varnostna dilema, ki pripomore k zmanjsevanju nesrec in

poskodb pri delu.

4 | |
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Avtor:

mag. Matej Drascek,

direktor za kadre in varnost pri
delu

Otis lift,d. 0. 0.

Motnica 5
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Uvod

Podjetje Otis lift, d. 0. 0., je leta 2011
prejelo evropsko priznanje za pra-
kso na podro¢ju varnosti pri delu
po zmagi na slovenskem natecaju
za dobro prakso s podrocja varnosti
pri delu, ki ga je organiziralo mini-
strstvo za delo, druzino in socialne
zadeve. Nekdanji minister za delo
dr. lvan Svetlik je o praksi podjetja
Otis lift povedal: »Uspeh podjetja
OTIS lift, d. 0. 0., je v teh razmerah
toliko vecji. Majhnemu podjetju, ki
ima samo 27 zaposlenih, je uspelo
uvesti inovativne resitve na podro-
¢ju organizacije dela in usposablja-
nja, ki dajejo odli¢ne rezultate. (...)
Potrebna pa je moc¢na zavezanost
menedZmenta varnosti in zdravja
pri delu ter dobro sodelovanje z
zaposlenimi, da bi uvajanje spre-
memb v organizacijo dela steklo
brez vedjih tezav.« In prav mocna
zavezanost vodstva in sodelovanje
z zaposlenimi je tema tega ¢lanka.

Otis podjetje

Otis lift, d. o. 0., je del multinacio-
nalke Otis, ki je del holdinga UTC
(United Technologies Company).
Ta po vsem svetu zaposluje okoli
250 tiso¢ ljudi. V Sloveniji je trenu-
tno zaposlenih 22 ljudi, od tega 12
terenskih zaposlenih.

V Otisu predstavljajo klju¢ za
uspesno delovanje trije t. i. abso-
luti, ki so:

e varnost pri delu,

e etika,

e notranje kontrole.

Absoluti so klju¢ne vrednote, pri
katerih se ne uporablja bliznjic.
Absolutov se ne sme kriiti, Cetudi
bi lahko prinesli kratkorocni po-
slovni uspeh.

Sistem varnosti pri delu
podjetja Otis lift
Sistem varnosti pri delu temeljina
dveh klju¢nih sistemih:
® sistem ravnanja z varnostjo pri
delu,
e sistem standardnih praks s po-
dro¢ja varnosti pri delu.
Sistem ravnanja z varnostjo pri
delu je imenovan tudi prva stan-
dardna praksa in je obenem naj-
pomembnejsa. V tem sistemu
ravnanja se opredelijo nacini iz-
polnjevanja nacel v okviru zascite
okolja, zdravja in varnosti pri delu.
Z uporabo sistema ravnanja se
Zagotovijo vse zahteve po zas(iti
okolja, zdravja in varnosti pri delu.
V sistemu so ugotovljeni elemen-
ti odgovornosti vsakega posame-
znika kot tudi sistem komunikaci-
je in medsebojnih odnosov.

Sistem ravnanja vkljucuje 12 ele-
mentov, ki so:

— element|.: politika podjetja

— elementll.: organizacija

— element lll.: nacrtovanje

— element IV.: odgovornost
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— elementV.: analiza, preventiva
in kontrola ogrozenosti

— elementVI.: izobrazevanje in
usposabljanje

— elementVIl.: komunikacija

— elementVIIl.: pravila in navodi-
la

— element IX.: preverjanjein
nadzor

— element X.: analiza nesrec

— element XI.: dokumentacija in
evidenca

— element Xll.:ocenjevanje

Pri tem se vsak element nato do-

datno opredeli, npr. tako mora

politika podjetja vkljucevati:

— Pisno politiko, ki jo podpise
vodstvo. Politika je pregledana,
po potrebni ponovno izdana in
sporocena na vse ravni podjetja.
Politika je na voljo tudi javnosti.

— Vodstvo mora politiko vkljuce-
vati v svoje odloditve.

— Vodstvo mora sodelovati pri ak-
tivnosti iz varnosti pri delu (tudi z
vklju¢evanjem svojih podrejenih).

- Vodstvo mora ucinkovito komuni-
cirati s sodelavci, predvsem kaj so
njihove odgovornosti pri ocenje-
vanju in zmanj3evanju tveganj.

— Vodstvo mora zagotavljati tako
kulturo, kjer zaposleni mislijo in
upostevajo varnostna navodila
tako v sluzbi kot doma.

— Vzpostaviti se mora ucinkovit
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proces, ki spodbuja vodstvo, da
sodelujejo v zunanji aktivnosti
podjetja, ki lahko koristijo podje-
tju na podrocju varnosti pri delu.

— Obstajati mora pisni dokument, ki
opredeli, kako se bodo zahteve sis-
tema ravnanja vpeljale v prakso.

— Obstajati mora dokumentacija, ki
dokazuje, da vsa potrebna doku-
mentacija, postopki, nacrti, poro-
¢ila in druga dokazala obstajajo
in so se ucinkovito vpeljali.

Poleg glavnega sistema ravnanja
obstaja tudi sistem standardnih
praks, ki bolj natan¢no opredeli-
jo zahteve s podrocij varnosti pri
delu in okolja, ki so za podjetje po-
membni. Znotraj vsake standardne
prakse se opredelijo odgovornosti,
cilji, dolocila, dokumentacije itd.

Tako imamo 18 standardnih praks

(prva je sistem ravnanja, opis zgoraj):

— SP 002: prevzemi in zdruzitve

— SP 003: organizacija nadomestil
za primere poskodb in bolniske
oziroma odsotnosti z dela

— SP 004: organizacija industrij-
ske higiene

— SP 005: ravnanja z zakonskim
in regulativnim skladjem

— SP 006: pregled in nadzor
onesnazenosti zraka

— SP007: organizacija ergonomije

— SP008: zaicita strojev in opreme

— SP 009: preventiva in kontrola
onesnazenosti voda

— SP010: program ugovorov s
podrodja varnosti pri delu

— SP011: ravnanje z odpadki

— SP012: varnostni program za
motorna vozila

— SP013: nadzor nevarnih energij

— SP 014: elektri¢na varnost

— SP 015: delo na visini

— SP 016: zaprti prostori

— SP017: zmanjsevanje energije
in toplogrednih plinov

— SP 018: varnostni program
dela z industrijskimi vozili

Vodstvo je tesno vpeto v

varnost pri delu

Ceprav so vsi zaposleni zavezani

k uresnicevanju strategije na po-

dro¢ju varnosti pri delu, vodstvo

pri tem igra klju¢no vlogo.

Tako ima vodstvo naslednje od-

govornosti oziroma izvaja nasle-

dnje aktivnosti:

— Vodstvo vsako leto podpise politi-
ko podjetja na podrocju varnosti
pri delu, ki je nato javno objavlje-
na v poslovnih prostorih podjetja.

-V podjetju se vsako cetrtletje iz-
vajajo obsezni sestanki na temo
varnosti pri delu, pri cemer so-
deluje celo vodstvo in tudi pred-
stavniki delavcev.

— Vodstvo mora vsaj dvakrat letno
opraviti obisk na terenu, kjer
preverjajo uspednost izvajanja
strategije varnosti pri delu. Pri
tem morajo imeti popolno var-
nostno opremo. S tem doka-
zujejo, da ni pomembno samo
govorjenje, ampak tudi dejanja.

— Vodstvo ima vezano nagraje-
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vanje na rezultate iz kontrole
korporacije na podrocju varno-
sti pri delu. V primeru slabega
rezultata na podrocju varnosti
pri delu (Cetudi poslovni rezul-
tati presegajo plane) vodstvo
ne dobi nagrade za uspesnost.

— Generalni direktor dvakrat letno
poslje vsem zaposlenim pismo o
pomembnosti varnosti pri delu. V
primeru »posebnega jubileja« (ni¢
nesrecv 5, 10 letih) poslje tudi oseb-
no pismo in zahvalo zaposlenemu.

— Vsako usposabljanje zaposlenih
s podrogja varnosti pri delu (3ti-
rikrat letno) se za¢ne z govorom
generalnega direktorja o po-
membnosti varnosti pri delu.

— Vodstvo na Cetrtletni ravni poda
posebne denarne nagrade za-
poslenim, ki izkazujejo preda-
nost varnosti pri delu.

— Vodstvo posilja redna SMS-ob-
vestila o temah varnosti pri delu
vsem zaposlenim na terenu.

— Vodstvo se tudi usposablja na po-
dro¢juvarnosti pri delu, predvsem
s podrocja vodenja sodelavcev.

— Vodstvo aktivno podpira kor-
porativna eticna programa Om-
budsman/Dialog za preprece-
vanje mobinga. Vodstvo posilja
redna obvestila o pomembnosti
teh programov in pomembno-
sti prijav vsake vrste mobinga.

— Pri letni anketi zadovoljstva za-
poslenih je pomembna tocka
tudi, ali vodstvo skrbi za varnost
pri delu. Otis Slovenija je v tej
kategoriji v celi korporaciji do-
segel najboljsi rezultat.

— Pri anketi zadovoljstva na po-
drocju varnosti pri delu zaposle-
ni ocenjujejo med drugim tudi
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vlogo vodstva pri zagotavljanju
varnega okolja in ali je ta vloga
zadostna/primerna.

— Vodstvo na podlagi internih iz-
racunov napravi tudi posamicne
ocene tveganja za posamezne
zaposlene. Pri tem se uporablja-
jorazli¢ni kriteriji (delovnadoba,
osebno prepricanje, rezultati te-
stov itd.), ki opredelijo, katere
zaposlene mora vodstvo bolj
spodbuijati k varnosti pri delu.

— Vse globalne nesrece v Otisu se
sporocijo vodstvu, ti se nato po-
govorijo s svojimi zaposlenimi o
nesreci in potrebnih ukrepih na
njihovem delovnem mestu.

—V primeru nesre¢ vodstvo so-
deluje pri raziskavi. Pri tem je
vpeto v vse postopke preiska-
ve (pogovori s ponesre¢encem,
raziskave, obisk kraja itd.).

— Vodstvo kljub slabim poslovnim
rezultatom ne sme zmanjsati
sredstev za varstvo pri delu (v
obliki izobrazevanj in pri naku-
pu dodatne varnostne opreme).

Zadnje leto se je vodstvo inten-

zivno vkljucilo tudi v projekt var-

nostna dilema.

Varnostna dilema

Velikokrat se zgodi, da vodstvo
pritiska na zaposlene, ki so »prisi-
ljeni« ubrati bliznjice pri varnosti
pri delu. Pri tem se velikokrat ne
zgodi ni¢, vendar se pa tudi mno-
gokrat zgodi tudi prevec. Glavno

Zdr@vo delo

sporocilo varnostne dileme je: za-
posleni naj kljub pritiskom razli¢-
nih udeleZzencev nikoli ne uberejo
bliznjic pri varnosti pri delu.
Vodstvo podjetjazaposlene spodbu-
ja (in tudi denarno nagrajuje), da naj
v primeru, ko se ne cutijo sposobne
oziroma usposobljene za delovno
aktivnost, slednjo prekinejo. Pri tem
naj vedno poklicejo svojega vodjo
ali direktorja za varnost pri delu in
se o dilemi pogovorijo. Dilema lah-
ko vkljucuje: neznanje glede varne-
ga postopka dela, novo tveganje,
neprimerna oprema, pritisk kupcev,
psihi¢na nepripravljenost itd.
Zvarnostno dilemo hoce vodstvo za-
gotoviti, da so zaposleni (predvsem
na terenu) vedno ne samo fizicno,
ampak tudi psihi¢no pripravljeni na
delo. Interne raziskave so namre¢
pokazale, da prav psihi¢na pripra-
vljenost na delo velikokrat vpliva na
nesrece.Vodstvo mora program tudi
vidno podpirati, in sicer s spraseva-
njem zaposlenih na terenu o varno-
sti pri delu in tudi s spodbujanjem
zaposlenih, da porocajo in se pogo-
varjajo o varnosti pri delu.

Rezultati na globalni ravni so odli¢-
ni, saj smo kljub ekonomskim priti-
skom od uvedbe varnostne dileme
zmanj3ali tevilo nesrec in poskodb.

Zaklju¢ek

Varnost pri delu v podjetju Otis je in
bo ostalaenaizmed najpomembnej-
$ih vrednot. Iskanje bliznjic pri var-
nosti pri delu v Otisu ne sme biti, ce-
sar se zaveda tudi vodstvo. Vodstvo
mora ne samo z besedami, ampak z
dejanji pokazati pomembnost var-
nosti pri delu. Pri tem je varnostna
dilema eno izmed boljsih orodij.
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Zdrava prehrana pri delu

/dravo delo

Uzivanje hrane je osnovna in vsakodnevna potreba ¢loveka. Nacin prehranjevanja
in izbor zivil pomembno prispeva k telesnemu in duSevnemu zdravju. Zdrave
prehranjevalne navade tako doma kot na delovhem mestu bodo pozitivho vplivale na
celostno zdravje, pocutje, sposobnost spopadanja s stresom in produktivnost.

Il

Avtorica:

Brigita Zinko, univ. dipl. mikrobiol.,
instruktorica fitnesa in pilatesa z
licenco FZS, prehranska svetovalka
Vadbeni studio OZ

Pri malem kamnu 11

1000 Ljubljana
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Pogosto so na delovnem mestu
tezava nezdravi prigrizki. Name-
sto sladkih, mastnih ali zelo slanih
prigrizkov raje izberite na primer
orescke. Ti so bogati z vitaminom
E in antioksidanti, ki ohranjajo
kognitivne sposobnosti ¢loveka.
Ribe so bogate z omega-3 ma-
$¢obnimi kislinami, ki so zelo po-
membne za razvoj in normalno
delovanje mozganov. Polnozrnata
Zivila dajejo telesu energijo po-
stopoma, dalj ¢asa in so bogata
z vlakninami. Avokado niza slab
holesterol in zmanjsuje verjetnost
razvoja sréno-Zilnih bolezni. Bru-
snice so bogate z antioksidanti,
ki 3Citijo moZganske celice pred
poskodbami prostih radikalov in
sCitijo pred pojavom demence in
alzheimerjeve bolezni. Poleg tega

izboljSujejo sposobnost ucenja in
delovanje misic. Osnovni vir ener-
gije za nase moZgane je glukoza,
ki je je veliko tudi v surovem kore-
nju. Sem in tja si privoscite koscek
temne Cokolade, ki ima veliko an-
tioksidantov, poleg tega pavas bo
malo pozivila, ker vsebuje nekaj
kofeina.

Osnovni principi zdrave prehrane
naj bodo vodilo za zdravo prehra-
njevanje doma in pri delu.

1 Osem principov zdravega

prehranjevanja

Zivimo v &asu poplave informacij
o dietah, nacinih prehranjevanja,
biti vegetarijanec ali veganec, lo-
Cevati Zivila ali jesti le ribe in zele-
njavo ter ni¢ ogljikovih hidratov.
Vsak od teh nacinov je lahko kori-
sten. Se bolje pa je, da uposteva-
mo vsakega po malo in se drzimo
zdrave sredine. Vendar ne smemo
pozabiti, da smo si ljudje razli¢ni,
se razlicno pogosto gibamo in
imamo razli¢ne potrebe po hrani-
lih. Vsak ekstremen nacin prehra-
njevanja, ki popolnoma izkljucuje
dolocen sklop zivil in ga izvajamo
dalj Casa, je lahko Skodljiv.
Cloveske celice, tkiva in organi
lahko svoje naloge nemoteno
opravljajo le, e prejmejo vse hra-
nilne snovi v primernih koli¢inah.
Takrat je telo v ravnovesju, deluje
normalno in tudi dusevno se po-
¢utimo dobro.
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1.1 Koliko obrokov in kdaj

Telo bo najbolje nahranjeno ta-
krat, ko imamo dnevno od 3 do 5
obrokov. Ti obroki naj bodo ravno
prav veliki in sestavljeni iz pravih
sestavin. Priporodljivi so trije glav-
ni obroki: zajtrk, kosilo in vecerja
ter manjsa obroka (malici) vmes.
Ce se vam to zdi preve¢ hrane,
zmanjsajte obroke ali preskotite
malici.

Najbolj koristno bo, da imate
obroke vsak dan ob priblizno istih
urah. Predlagam, da glavne obro-
ke planirate ob 6., 12., 18. ali npr.
7..13.,19. uri. Ure prilagodite svo-
jemu Zivljenjskemu ritmu.To seve-
da zahteva nekaj nacrtovanja tudi
na delovnem mestu, a je vredno.
Z ustaljenim urnikom prehranje-
vanja se boste izognili nezdravim
prigrizkom, napadom vol¢je lako-
te, nezdravim prigrizkom in brez-
kompromisnemu napadu hladil-
nika, ko pridete domov.

1.2 Koliko hrane je dovolj

Ce vas 3tetje kalorij in gramov
obremenjuje ali nimate casa, ne
skrbite. Raje poslu3ajte svoje telo.
Pojejte toliko, da se ne najeste do
sitega. Meni najljubse vodilo je
pravilo tretjin. Ce boste upostevali
to pravilo, bo vas obrok ravno prav
velik in ne boste kopicili odvecne
mascobe.

Prostornina Zelodca pri odraslem
Cloveku znasa od 1,5 do 2,5 litra.
Pravilo tretjin pomeni, da tretjino
Zelodca napolnimo s hrano (to
je toliko, kot sta veliki dve pesti,
stisnjeni skupaj). Drugo tretjino
napolnimo z mla¢no tekocino,
najbolje vodo, ¢ajem ali naravno
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zelenjavno juho, tretja tretjina pa
ostane prazna.

Ali ste vedeli, da imajo Japonci
najdaljSo pri¢akovano Zivljenj-
sko dobo? Tam Zivi veliko vitalnih
starckov, ki so starejsi od 100 let.
Vse to zahvaljujo¢ kulturi in na-
¢inu prehranjevanja po nacelu
»hara hachi bug, kar pomeni »jej,
dokler ne obcuti$, da si 80-odsto-
tno sit«.

1.3 Kako sestaviti uravnotezen in
zdrav obrok

Najlaze zdrav obrok, pa naj bo
doma ali v sluzbi, sestavite tako,
da po sredini kroznika narisete na-
misljeno Crto, ki deli kroznik na dve
enaki polovici. Na eno nalozite zele-
njavo in/ali sadje, drugo pa razdelite
na pol in dobite dve cetrtini. Ena je
namenjena sestavljenim ogljikovim
hidratom (npr. riz, pira, ajda, proso,
kvinoja, kamut), druga pa beljako-
vinam (npr. jajca, pusto meso, ribe,
skuta, grah, fizol, Cicerika, leca). Se-
veda ne pozabite na zdrave masco-
be, ki jih najdete v kakovostnih oljih,
oresckih, avokadu, ribah. Povpre¢no
¢lovek potrebuje pribliznood 2do 3
velike Zlice olja dnevno.
UravnoteZen in ravno prav velik
obrok vam bo dal dovolj energije
za naslednjih nekaj ur. Ce ste po
obroku utrujeni ali zaspani, je bil
najverjetneje prevelik, nepravilno
sestavljen ali paje vseboval prevec
ogljikovih hidratov in mascob.

1.4 Voda, voda, voda. Ne pozabi-
te na dovolj tekocine

Voda je najpomembneja snov v
telesu in je medij, v katerem pote-
kajo vsi procesi.Vsak dan moramo
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zauziti od 2 do 3 litre vode. Iz te-
lesa vodo izgubljamo z urinom in
iztrebki, znojenjem in izdihanim
zrakom. Potreba po tekodini se
lahko precej poveca v vrocini in
ob intenzivhem telesnem ali du-
$evnem naporu. Ce vam primanj-
kuje vode v telesu, ste dehidrirani.
Prvi znaki dehidracije se pojavijo
Ze pri izgubi 2 odstotkov vode, to
so Zeja, glavobol, utrujenost, nela-
godje, izsudenost in razdraZljivost.
Diuretiki so snovi, ki pospesujejo
tvorbo urina. Med te 3tejemo npr.
kofein, teofilin iz kave, kakava, Caja
in etanol iz alkoholnih pijac. S taki-
mi pijatami ne pogasimo Zeje in ne
nadomestimo izgubljene vode, tem-
vel povecamo dehidracijo telesa.

Pono¢i z dihanjem in znojenjem
izgubimo tudi 0,5 litra vode ali vec.
Zato je zelo koristno, da zjutraj re-
hidrirate telo. Takoj zjutraj, ko se
zbudite, pocasi in po pozirkih po-
pijte vsaj 2 decilitra mla¢ne vode, 3e
bolje 5 decilitrov. Zajtrkujte cez pol
ure. Telo bo laZe izlocilo odpadne
snovi, pridobilo nove hranilne snovi
in lahkotneje zazivelo v nov dan.

1.5 UzZivajte ¢im bolj ¢isto hrano
Vecina vasih obrokov naj bo pri-
pravljenih iz ¢istih sestavin - sveZa
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ali na pari kuhana zelenjava, sveze
sadje, sestavljeni ogljikovi hidrati,
beljakovine in zdrave mascobe.
Uporabljajte ¢im manj omak, me-
sanic za izboljsanje okusa, bele
moke, sladkorja in drugih dodat-
kov. Izogibajte se Ze pripravljeni
in zamrznjeni hrani ter hrani iz
menz. Industrijsko pridelana hra-
na vsebuje veliko soli, konzervan-
sov in drugih dodatkov, ki lahko
obremenijujejo telo. Tudi v sluzbe-
nem casu, Ce je le mogoce, izbiraj-
te take obroke ali pa si jih pripra-

vite doma in prinesite s seboj. Za
kosilo ali vecerjo si na primer pri-
pravite ajdovo kaso s skuto. Malo
shranite za naslednji dan, dodajte
jabolko in Ze imate pripravljen
zdrav obrok za sluzbo.

1.6 Uzivajte lokalno in sezonsko
hrano

Za svoje obroke izbirajte sezon-
sko in lokalno pridelano zelenjavo,
sadje, stroCnice, Zitarice, meso in
jajca. Po navadi so v Casu sezone
pridelki, ki rastejo v tem Casu, ce-
nejsi in veliko bolj hranljivi od uvo-
Zenih. UvoZeni pridelki so pogosto
pobrani nezreli in umetno zoreni
med transportom. Ta proces lahko
zmanjsa vsebnost vitaminov, mi-
neralov in drugih koristnih snovi v
Zivilu. Poleg tega pa z nakupova-
njem lokalnih Zivil podpiramo tudi
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manjse druZinske kmetije in krepi-
mo lokalno gospodarstvo.

1.7 Uzivajte pestro hrano
Izbirajte polnovredna in raznovr-
stna zivila. Delez Zivil rastlinskega
izvora naj bo vedji od Zivalskega.
Priizboru ali sestavi obrokov bodi-
te kreativni in uZivajte v naravnih
okusih.

Za tisto Cetrtino kroznika, ki je na-
menjena sestavljenim ogljikovim
hidratom, lahko izbirate Zivila:
neolus¢en riz, polnozrnat kruh,

kosmici, ajdova ali prosena kasa,
koruzni ali pseni¢ni zdrob, krom-
pir, polnozrnate testenine.

Za cetrtino, namenjeno beljako-
vinam, lahko izbirate med nasle-
dnjimi zivili: jajca, pusta govedi-
na, teletina, svinjina, divjacina,
perutninsko meso, kakovostne
hrenovke, priut, tofu, osli¢, sardi-
ne, sardele, lignji, orada, brancin,
losos, tuna, postrv, suha salama,
fizol, soja, leca, grah, Cicerika.
Namesto zgoraj nastetih beljako-
vinskih zZivil lahko izberete mle¢ne
izdelke (redkeje, Ce jih slab3e pre-
bavljate): skuta, jogurt, kislo mle-
ko, kefir, siri, sirni namazi, mleko.
Za zelenjavni del kombinirajte med
temi zivili: korenje, pesa, repa, belo
alirdece zelje, por, koleraba, ohrovt,
$pinaca, blitva, brokoli, paprika, pa-
radiznik, ¢ebula, solate idr.

/dravo delo

1.8 Umirite se, jejte pocasiin pre-
zvedite vsaj dvajsetkrat

Uzivajte v hrani. Tudi pri delu si za
obrok vzemite vsaj 20 minut Casa,
umirite misli in se posvetite oku-
som. Custveno stanje, v katerem
ste, medtem ko jeste, zelo vpliva
na prebavo in presnovo. Ce boste
mirni in zadovoljni, bo vase telo
optimalno presnovilo hranilne
snovi in manj kopicilo v odvec¢no
mascobo. Preden zacnete z uZziva-
njem obroka, naredite 10 globo-
kih vdihov in izdihov ter se pomi-

rite. Telo vam bo hvaleZno.

Preden hrano pogoltnete, zalogaj
prezvecite vsaj dvajsetkrat. Hrana
je takrat Ze skoraj tekoca in preba-
vila jo bodo laZe predelala. Poleg
tega boste hitreje zacutili, koliko
hrane je dovolj in ne bo nevarno-
sti, da bi se prevec najedli.

POVZETEK OSMIH PRINCIPOV

ZDRAVEGA PREHRANJEVANJA:

1. Dnevno zauZijte od 3 do 5
obrokov, 3 vecje (zajtrk, kosilo,
vecerja) in dve malici vmes.

2. Koliko hrane je dovolj? Pravilo
tretjin.

3. Uravnotezen obrok sestavite z
namisljeno ¢rto po sredini kro-
Znika, na eno stran naloZite ze-
lenjavo in/ali sadje, na drugo pa
sestavljene ogljikove hidrate in
beljakovine.
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4. Voda. Na dan zauzijte vsaj 2 do
3 litre tekocine, vecina od tega
naj bo voda.

5. UZivajte ¢im bolj ¢isto hrano s
¢im manj dodatki.

6. UZivajte lokalno in sezonsko
hrano.

7. Uzivajte pestro hrano, pri sesta-
vljanju obrokov bodite kreativni.

8. Umirite se, jejte pocasi in prez-
vecite vsaj dvajsetkrat.

Ko ste v sluzbi ali na poti, naj to ne
bo izgovor, da se ne da zdravo jesti.
Kjerkoli ste in ne glede na to, koliko
¢asa imate na voljo, lahko izberete
zdrav obrok. Ne pozabite: polovica
kroZnika zelenjava in/ali sadje, na
drugo polovico pa zdrave beljakovi-
ne in sestavljene ogljikove hidrate.

2 Kaj lahko podijetje stori za

svoje zaposlene

Zakon o varnostiin zdravju pri delu
(ZVZD-1) pravi, da mora delodaja-
lec nalrtovati, izvajatiin spremljati
promocijo zdravja na delovnem
mestu. Podjetju, ki poskrbi za zdra-
vo prehrano svojih zaposlenih, se
investicija kmalu povrne v obliki
manjsih stroskov zaradi odsotno-
sti, ve¢je produktivnosti in moti-
vacije zaposlenih, ki Cutijo vecjo
pripadnost podjetju.

Leta 2005 je ILO (mednarodna
delovna organizacija) izvedla raz-
iskavo, ki pravi, da prehrana na
delovnem mestu mocno vpliva
na zdravje in produktivnost za-
poslenih (ILO report, 2005). WHO
(Svetovna zdravstvena organiza-
cija) pravi, da zadostna preskrba
s hranili za 20 odstotkov poveca
produktivnost.
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KORISTI ZA ZAPOSLENEGA

KORISTI ZA DELODAJALCA

+ Boljse telesno in dusevno zdravje
+ Razvoj osebnih potencialov

»Vecja produktivnost in

vecje zadovoljstvno pri delu

+ LaZje spopadanje z
obremenitvami, stresom

+ Prenasanje pozitivne energije
na druzino in okolico

Manj stroskov zaradi
odsotnosti zdela

Vedja pripadnost zaposlenih
podjetju

Vecja motivacija, kreativnost
in produktivnost zaposlenih
Manjsa fluktuacija

Vedji ugled podjetja

Tabela 1

Izhodisca za izvajanje promocije

zdravja v podjetjih:

1. vrednotenje zacetnega stanja z
izbranimi parametri (bolniske,
produktivnost, motivacija, te-
Zave z zdravjem idr.) in identifi-
kacija izzivov podjetja,

2. oblikovanje ustreznega progra-
ma in aktivnosti, ki resujejo te
izzive,

3. spremljanje napredka.

Primeri programov promocije zdra-

vega prehranjevanja v podjetjih:

— predavanja  Osnovni  princi-
pi zdrave prehrane pri delu in
doma,

— kuharska delavnica ali teambu-
ilding Enostavno, zdravo in za-
bavno,

— nudenje zaposlenim uravnote-
zene obroke, ki so prilagojeni
njihovim potrebam (delovnemu
mestu),

— dnevi zdravja, dan za sadje, dan
brez mesa,

— dan moje zdravje - obisk zdrav-
nice v podjetju in merjenje hole-
sterola, krvnega sladkorja idr.

Pomembno je, da podjetje sode-
luje z zunanjimi strokovnjaki, ki
jim svetujejo pri izbiri obrokov
za zaposlene. Jedilniki naj bodo
pravilno nacrtovani in prilagojeni
potrebam zaposlenih. Pomembna
je sestava obroka, kakovost Zivil in
primerna koli¢ina.

3 Literatura

Devetak, D., Devetak, B., Tome, D., Vrezec,
A.l.,Belusi¢, G., Zinko, B.2011.Biologijav
gimnaziji, izbirni del. Ljubljana: DZS.

ILO report, 2005. http://www.ilo.org/
global/about-the-ilo/newsroom/
news/WCMS_005175/lang--en/index.
htm

OSHA, Workplace Health Promotion
for Employees, 2010. http://osha.euro-

pa.eu/en/publications/factsheets/94

Delo in varnost - LVII/2012/8t. 5


http://www.ilo.org/

s O
.:‘
Feorr®
:
-
~

i

= : o, -8 pas

Ergonomija dela: vsak ukrep Steje

Ergonomija je veda, ki se ukvarja z razumevanjem interakcije med ljudmi in drugimi
elementi sistema, in poklic, ki temelji na teoriji, nacelih, podatkih in metodah oblikovanja

za ¢im boljse pocutje ljudi in splo3no sistemsko ucinkovitost.

Namen ergonomije je izpolnitev dveh ciljev: zagotavljanje zdravja ljudi in povecanje

produktivnosti.1

”»” ™

Avtor:

Gordan Skerlec, varn. inz.,
strokovni delavec za varnost in
zdravje pri delu

Paloma, d. d.

Sladki Vrh 1

2215 Sladki Vrh

Foto:

Arhiv sluZbe za varnost in zdravje
pridelu

1 http://sl.wikipedia.org/wiki/Ergonomija

Delo in varnost - LVII/2012/5t. 5

1 Zakonodajne zahteve

Z uveljavitvijo predhodnega za-
kona o varnosti in zdravju pri
delu leta 1999 in pravilnika o na-
¢inu izdelave izjave o varnosti z
oceno tveganja aprila 2000 smo
strokovni delavci dobili osnove
za ocenjevanje tveganja. V druz-
bi Paloma smo uporabili metodo
ocene tveganja, ki jo je pripravil
Zavod za varstvo pri delu v knjizi-
cist. 119.

1.1 Postopki ocenjevanja tveganja
Vprasalnik zaposlenim

Prejeli so ga zaposleni z name-
nom, da odgovorijo na vprasanja,
povezana v zvezi z njihovim de-
lom in tveganiji, ki jih sami prepo-
Znavajo.

Prepoznavanje nevarnosti na
delovhem mestu

Tabela, kjer so opisno navedena
tveganja. Naloga ocenjevalca je,
da ob ogledu delovnega mesta
¢im bolj natan¢no oznadi in opise
tveganije, ki ga predstavlja delovno
mesto oziroma opravilo delavcev.

Doloditev stopnje tveganja
Postopek poteka po opisni meto-
di iz tabel omenjene knjizice ZVD.
Iz tabele se razbere temeljno tve-
ganje stopnje od 0 do 5, in sicer
tista stopnja tveganja, ki tveganje
oziroma predhodno prepoznano
tezavo najbolje opise.

Odlocitev o potrebnih ukrepih

V druzbi smo dolocili, da je vsaka
stopnja posameznega tveganja
nad 3 pomembno tveganje, kjer
se dolodi ustrezen ukrep.

Glede na to, da je bila odlocitev
takratnega vodstva druzbe leta
2002, da se pristopi k vzposta-
vitvi sistema varnosti in zdravja
pri delu po zahtevah standarda
OHSAS 18001, lahko re¢em, da
je bila takrat zahtevana ocena
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tveganja zakonodajalca kot na-
ro¢ena in pravilna. Prepoznana
tveganja so bila namre¢ osnova
za vzpostavitev ciljev in ukrepov
za izbolj3anje razmer na delov-
nem mestu. Ena izmed ocenjeva-
nih tock se nanasa na tocko raz-
merje delavec-delovno mesto.
V nadaljevanju bomo predstavili
postopek ocenjevanja tveganja
omenjene tocke, podtocke fizicne
obremenitve - dviganje in prena-
3anje bremen na delovnem mestu
strojevodje ter 1.in 2. pomo¢nika
papirnega stroja 3.

2 Postopek ocenjevanja tveganja
1. korak: vpra3alnik zaposlenim

3. Ali imate oz menite, da boste imeli zaradi vplivov delovnega mestn kakine dravstvens
tefave? Ce da, kakine in zaradi 2e30?
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V prikazanem primeru je delavec na vprasanje v primeru odgovoril,
da dviganje tezkih bremen vpliva na mozne zdravstvene teZave na
prikazanem primeru. Za ocenjevalca je to podatek, ki ga je pri nasle-
dnjem koraku uposteval in oznacil v tabeli Prepoznavanje nevarnosti
na delovnem mestu.

2. korak: prepoznavanje nevarnosti na delovhem mestu
Pod tocko razmerje delavec-delovno mesto smo si odgovorili na naslednje:

8 Razmerje delavec-delovno mesto

Fizicne obremenitve DA NE Opombe
8.1 Nacin dela ter dviganje in prenasanje bremen: ' ' Ni, ne pride v postev
e ni bremen, ni vsiljene drze, monotonega,
nerazgibanega, staticnega dela X Bremena so, postopki dela
Z bremeni so neprimerni
ni pogoste nenaravne vsiljene drze X Je, pogosto (20- do 24-krat po 8h)
obremenjenosti so prilagojene zmoznosti
posameznika (spol, fizicna kondicija ipd.) X
bremena so v skladu s priporocili X Niso, drog teze 120 kg
na voljo so ustrezni pripomocki za prenasanje
bremen X Niso
e delavci poznajo pravila pravilnega/varnega
dviganja in prenasanja bremen X Ni navodil pravilnega, varnega
dviganja bremen
e drugo: J
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3. korak: dolocitev stopnje tveganja (temeljno tveganje Ro = tveganje R)

Stanje

RO, tocke
PreteZno sedi; sedi in stoji, nacina ne more dolocati sam.

Bremena so v skladu s predpisi, vendar vecja od priporocenih.

Delavci nimajo vseh moznih pripomockov za olajsanje dela.

Pogosta je utrujenost celega telesa ali nekaterih delov zaradi fizi¢nih obremenitev

(bremen, poloZzaja telesa, enostranskih gibov ipd.) ali nacina dela.

Fizi¢ne lastnosti posameznikov niso optimalno izbrane glede na obremenitve. 3
Niso iz&rpane vse moznosti za zmanjsanje fizicne udelezbe dela delavca pri transportu.

Pravila za varno dviganje in prenasanje upostevajo samo delno.

Otezen dostop do delovnega mesta; moteca utesnjenost prostora.

Predolga pot do delovnega mesta; pogostejsa fizicna utrujenost.

+ Drugo:

4. korak: odlocitev o potrebnih ukrepih

Nevarnost Ogrozeno
tveganja osebje

1.3 Nacin dela Delavci DM,
ter dviganje in Studenti

prenasanje bremen

Ukrepi specialista medicine dela

e Delo ni primerno za delavce,
mlajse od 18 let.

® Delo lahko opravlja le delavec,
ki je zdravstveno sposoben/
zZmozen po zdravniskem sprice-
valu.

o Na delovhem mestu je obvezna
uporaba OVO za sluh.

e Zaradi prekomernih fizi¢nih
obremenitev delavca (dvigo-
vanje navijalnih drogov PS3) je
treba izvesti vse potrebno za
razbremenitev delavca.
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Nabor priporocljivih ukrepov

« Poiskati moznost razbremenitve delavca pri

dviganju tezkih bremen

(strojni izvlek navijalnega droga)

Ucinek

Zakonodaja

+ Dviganje bremen (navijalnega droga)
izvajati vedno s pomocjo drugega delavca
« Zagotavljanje OVO po registru OVO

(zascitna obutev za noge)

« lzvajati obdobne preglede za dvizne naprave
po rokih, navedenih v registru delovne opreme

(mostni zerjavi)

e [zvajanje rednih obdobnih zdra-
vstvenih pregledov po pravilni-
ku.

5. korak: izvedba - pristop k resi-
tvi

Na najvisjem nivoju se letno obli-
kujejo izvedbeni programi s po-
dro¢ja varnosti in zdravja pri delu,
ki so sestavni del poslovnih ciljev,
in sicer pod tocko: stalno izboljse-
vanje humanizacije delovnih raz-
metr, ki jih reSujemo fazno oziroma
postopoma, kot izvedbeni cilj pa:

razbremeniti delavce pri dviganju
in prenasanju bremen - izvlacilna
naprava za navijalni drog PS3 v
proizvodniji papirja.

2.1 Odlocitev o izvedbi

Opis manipuliranja pred izved-
bo ukrepa

Naloga delavcev pri stroju je, da
odlozZijo zvitek papirja na vozicek,
snamejo lezajni Cep, odvijejo ma-
tico navijalnega drogain s pomo-
¢jo pripomocka izvlecejo navijalni
drog in ga odloZijo na vozicek.
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Sname lezaj Odyvije matico

- kotaljenje bremena;

- padec bremena;

- teza bremena (20- do 24-krat
na 8 ur teze cca 120 kg);

- ergonomija dela; sunkovit vlek
S pomocjo sodelavca izvlece navijalni drog. droga dveh oseb.

= - Pristop - iskanje reSitev - zbiranje
FALDMA SLADKOGIRSKA

Sicla _ s ponudb

1. ponudba

SICMA spa-ltalija, 5. junija 2007

Cena: 191.200 EUR Cena

2. ponudba

SVECOME P.E. Italija
95.000 EUR

Flemy foliowing the mais opcratems of the fovesewn working cycle:

Umestitev
Vv prostor —
prostorska stiska

- - : 3. ponudba
- : ' INDUSTRISKI SISTEMI Ljubljana
26. junija 2007
90.000 EUR

Koncna odloditev je, da resitev iS¢emo sami z lastnim kadrom in znanjem.

(patemar [T,
i H H [ PRERAELM § POUNOTS S KAKTFOSTE IBGISAA Y ASINTA N 215 YAx PUl D) e Loas
2.2Vodenjeinizvedba programa oy Tt — —
Prikaz ATV RATRRENESET DELAVOH PRI DVIGIVARIU B PRENASANIL BUERTN PO TOR. STROKOY A, OCLNA
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Idejna skica (pripravil sektor teh-
nologije in razvoj)

Slediizdelava tehni¢ne dokumen-
tacije:

+ izraCuni

« risbe, spisek rezervnih delov ...
+ hidravli¢na shema

+ elektro shema

+ ocena tveganja

» navodila za varno delo
+ navodila za delo

+ pregled in preizkus delovanja
» usposabljanje osebja

Zapre zapiralo na napravi.

V nasem naslovu je doloceno, da
vsak ukrep Steje, zato bomo za za-
klju¢ek poudarili le eno: ninujno, da
vsak ukrep stane. V druzbi Paloma
izhajamo iz nacela zakonodajalca,
kjer je v 11. ¢lenu zapisano, da ima
delavec pravico do dela in delovne-
ga okolja, ki mu zagotavlja varnost
in zdravje pri delu, zal pa velikokrat
ugotavljamo, da se sami ne znamo
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Po izvedbi oziroma izdelavi naprave za drzanje in izvlek navijalnega
droga

Najbolj zanimiv je podatek, da je
po obracunu porabljenega mate-
riala in upostevanju dela v vzdrze-
vanju naprava stala 5400 evrov.

Faze dela po namestitvi naprave

Sprozi delovanje hidravlicnega bata, ki potisne
vozicek z zvitkom z navijalnega droga.

ali no¢emo tako obnasati. V veliki
meri se dogaja, da delavci dobrona-
merne ukrepe tudina tem podrocju
jemljemo kot nepotrebne.

3 Literatura

Zakon o varnosti in zdravju pri delu
(ZVZD, ZVZD-1), Uradni list RS, 3t.
43/2011.

Interni predpisi: SP 5.2 - Planiranje

Sname lezaj

Odvije matico

Navijalni drog v napravi

na podrocju okolja in varnosti in
zdravja pri delu.

Programi na podro¢ju kakovosti,
okolja, varnosti in zdravja pri delu.
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SISTEMSKI POGLED NA ERGONOMIJO

POVZETEK

Clovek je Ze v prazgodovini oblikoval in prilagajal delovna sredstva, da je delo opra-
vil hitreje, ucinkoviteje in z manjsim telesnim naporom. V tem zgodnjem obdobju
so se verjetno pojavili prvi zametki ergonomije.

Sama definicija ergonomije se je mnogokrat dopolnjevala in aktualizirala. Kljucni
del razumevanja ergonomije se naslanja na interdisciplinarno proucevanje delov-
nih obremenitev z iskanjem razbremenitey, ko obremenitev povzro¢a neudobje ali
celo prekoracuje toleranc¢no mejo.

Kibernetski sistem ¢lovek-stroj oziroma delovno okolje proucuje odnos med uprav-
nim sistemom (¢lovek) in objektom upravljanja (stroj) z vkljucevanjem receptorjev
in efektorjev.

Sistemski pogled na ergonomijo nam omogoca kibernetika, ki v proucevanje vklju-
cuje mikro in makro ergonomijo. Neposredno mikro delovno okolje vpliva na ¢love-
ka in njegovo sposobnost opravljanja dela, sistemsko problematiko pa reSujemo na
makro podrogju.

Klju¢ne besede: ergonomija, mikroergonomija, makroergonomija, fizikalna ergo-
nomija, kognitivha ergonomija, organizacijska ergonomija

SYSTEMIC OVERVIEW OF ERGONOMICS

ABSTRACT

Already in prehistoric time man adjusted its working tools to complete work faster,
efficiently and with less body effort. During that time first beginnings of ergonom-
ics evolved.

The definition of ergonomics was often supplemented and discussed. Key under-
standing of ergonomics is based on interdisciplinary study of work load and search
for disburdening if work load results in discomfort or exceeds man tolerance.
Cybernetic system man — machine (working environment) studies relation between
operator system (man) and object which is operated (machine) by implementation
of receptors and effectors.

Systematic overview of ergonomics is enabled by cybernetics which includes
micro- and macro-ergonomics. Micro-environment influences man and his working
performance however systemic challenges can be overcome by macro-ergonom-
ics.

Keywords: ergonomics, microergonomics, macroergonomics, physical ergonomics,
cognitive ergonomics, organizational ergonomics
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Sistemski pogled na ergonomijo

Ergonomija skozi cas

Ergonomija povezuje udobje in ugodje, zdravje in pro-
duktivnost, kar pomeni, da prepleta medicinsko, biolo-
ko in inZenirsko znanost.

Interdisciplinarnost se razvija med posameznimi znan-
stvenimi disciplinami, kot so medicina, biomehanika,
antropologija, kineziologija, fiziologija, psihologija, socio-
logija, ekologija, ekonomija, organizacija dela, teorija sis-
temov, mehanskl in industrijski inzeniring in industrijsko
obllkovanje Vsem nastetim pogledom je skupno obrav-
navanje fiziolodkih in kognitivnih (spoznavnih) lastnosti
¢loveka in njegovega delovnega okolja. Pri tem okolje ne
pomeni samo delovnega ambienta, temve¢ tudi delovne
naprave in material, metode ¢lovekovega dela in organi-
zacijo slednjega. Ergonomija se ukvarja z vzajemnimi
odnosi in povezavami ¢loveka z njegovim delovnim oko-
liem v vsej njegovi raznovrstnosti, dinamiki in strukturi. V
skladu z danadnjimi trendi v znanosti, zmoZnostmi in
potrebami v sodobnem svetu se pozornost ergonomije
koncentrira na sistem ¢lovek-stroj (pri tem je treba pojem
stroj razumeti v najsirem smislu) oziroma na komunikaci-
je in procese predelovanja informacij in spreminjanja
energije ter na faktorje, ki vplivajo na vse te procese.
Izraz ergonomija izhaja iz grs¢ine. Beseda »ergon« pome-
ni delo, »nomos« pa naravni zakon. Skovanka besed torej
govori o naravnih zakonitostih, ki nastopijo pri delu.
Nekateri arheoloski dokazi dokazujejo, da so Grki v 5.
stoletju pr. n. $t. pri nacrtovanju orodu, dela in delovnih
mest uporabljali ergonomska nacela.3 Podobno arheolo-
ki dokazi kazejo tudi, da so zgodnje egipanske dinastije
med drugim izdelovale orodje in gospodinjsko opremo v
skladu z ergonomskimi naceli# Ne glede na dokazovanja
in prepri¢evanja o tem, kdo je prvi v zgodovini obravna-

val delo v duhu ergonomije, lahko zelo jasno zaklju¢imo
s tem, da je Ze praclovek klesal in oblikoval enostavna
orodja po svoji meri. Pomislimo na nesteto najdb kamni-
tih nozevy, sekir in tudi palic, ki so pomagale ustvariti tre-
nje za vzig ognja. Clovek si je Ze od nekdaj pomagal z
oblikovanjem orodij oziroma danasnjih delovnih sred-
stev, da si je s tem olaj3al delo.

Prvi, ki je v moderno okolje znanosti vnesel ime ergono-
mija, je bil Wojciech Jastrzebowski. Znanstvenik, ki se je
ukvarjal z raziskovanjem interaktivnih odnosov med ¢lo-
vekom in delovnim okoljem, je leta 1857 pojem ergono-
mije uporabil v svojem ¢lanku Rys ergonomiji czyli nauki
o pracy, opartej na prawdach poczerpnigtych z Nauki
Przyrody (Pregled ergonomije, tj. vede o delu na podlagi
ugotovitey, ki izhajajo iz naravoslovnih ved).>

Na drugi strani Atlantika je ¢lovek sinonim za »human
factor engineering«, ki poskusa prilagoditi delo ¢love-
$kim fizicnim in psihi¢nim zmoZnostim in omejitvam.
Tudi v Sloveniji se z ergonomijo ukvarja kar nekaj stro-
kovnjakov, ki s svojim razmisljanjem bogatijo pestrost te
znanstvene vede ® 7,8, 9,10, 11, 12

Vrednost ergonomije je zlahka razumljiva vsakomur, ki je kdaj-
koli poskusal opraviti delo z napacnim orodjem. Delo tako
lahko traja dlje, kar povzroca nezadovoljstvo in upad motiva-
cije. To pa vodi k pretirani uporabi sile in povecuje tveganje in
poskodbe. Tezave, ki izhajajo iz slabega nacrtovanja delovnih
mest, lahko privedejo do neucinkovitosti, izpostavljenosti
tveganjem, povecanja tevila nesrec in absentizma.

Kibernetski sistem ¢lovek-stroj
Clovek in delo sta Ze vseskozi nerazdruZljiva ¢lena v
kibernetskem sistemu, imenovanem regulacijski krog. V

1 Balantlc,Z Clovek, delo, u¢inek. Kranj: Moderna organizacija, 2000.
2 Balanti¢, Z. Vklju¢evanje ergonomije v poslovne sisteme, Clovek in organizacija. 29. mednarodna konferenca o razvoju organi-

zacusklh znanosti. Kranj: Moderna organizacija, 1-11, 2010.

3 Marmaras, N., Poulakakis, G., in Papakostopoulos, V. Ergonomic design in ancient Greece. Applied Ergonomics, 30 (4), pp.

361 368, 1999.

Okorjl . G. http://www.saylor.org/site/wp-content/uploads/2011/07/psych304-8.3.5.pdf (dostopno okt. 2012).
Wlklpedua Ergonomija. http://sl.wikipedia.org/wiki/Ergonomija (dostopno okt. 2012).

SusnlkJ Ergonomska fiziologija. Radovljica: Didakta, 1992.

PoIaJnar,A Verhovnik, V., Sabadin, A., Hrasovec, B. Ergonomija. Maribor: Fakulteta za strojnistvo, Tiskarna tehniskih fakultet, 2003.
PoIaJnar, A., Verhovnik, V. Oblikovanje dela in delovnih mest. Maribor: Fakulteta za strojnistvo, Tiskarna tehniskih fakultet, 2000.
Verhovnlk V., Polajnar, A. Oblikovanje dela in delovnih mest. Maribor: Fakulteta za strojnistvo, Tiskarna tehniskih fakultet, 1994.

Bllban M. Medicina dela: za Studente tehniske varnosti. Ljubljana: ZVD - Zavod za varstvo pri delu, 2005.

Gspan P, Srna, M., Jurjav¢i¢, M. Ocenjevanje fizikalnih in kemi¢nih dejavnikov na delovnih mestih. Ljubljana: Ministrstvo za
delo. druzino in socialne zadeve, Urad RS za varnost in zdravje pri delu, 2002. (http://www.mddsz.gov.si/fileadmin/mddsz.gov.si/

pageuploads/vzd/Metode ocenjevanja_delovnega_okolja.pdf.)

2 Balanti¢, Z. Ergonomski principi pri vklju¢evanju ¢loveka v delovni proces. Kadri in management. Kranj: Moderna organizacija, 2004.

Delo in varnost - LVII/2012/s8t. 5

49


http://www.saylor.org/site/wp-content/uploads/2011/07/psych304-8.3.5.pdf
http://sl.wikipedia.org/wiki/Ergonomija
http://www.mddsz.gov.si/fileadmin/mddsz.gov.si/

tej sistemski zanki ¢lovek nastopa kot upravni sistem
(US), delo oziroma delovno okolje pa kot objekt upravlja-
nja (OU). Od US pa do OU informacija potuje po osnovni
zvezi (OZ) in se vraca po povratni zvezi (PZ). V sodobni
praksi si Zelimo, da bi delo potekalo povezano in brez
prekinitev, zato je treba poskrbeti za zaklju¢en regulacij-
ski krog (slika 1), ki je razpet med US in OU. Marsikdaj se
dogaja ravno obratno, ko vlogo US prevzame delovno
okolje, ki vpliva na OU oziroma ¢loveka. Seveda taka situ-
acija ergonomsko ni sprejemljiva.

osnovna
zveza
upravni objekt
sistem upravijanja
(CLOVEK) (STROJ...)
povratna
zveza

Slika 1: Temeljni kibernetski sistem ¢lovek-stroj

Osnovno vodilo zagotavljanja dobre ¢lovekove delovne
kondicije pa je mozZno oblikovati le ob ustreznem prilaga-
janju delovnega okolja ¢loveku. Pri tej optimizaciji si poma-
gamo z uporabo znanosti in znanstvenih metod optimira-
nja ¢lovekovega delovnega okolja. Prizadevamo si za
izboljsanje usklajenosti med delovnim mestom in ¢loveko-
vimi fizi¢nimi sposobnostmi, pretokom informacij in delov-
nimi obremenitvami ter zmogljivostmi. Na ta nacin zelo
hitro prispemo do polja znanj, ki jih na tem mestu vkljuci-
mo. Za doseganje najvecjega zadovoljstva za ¢loveka v
delovnem ali poslovnem sistemu, ki hkrati povecuje pro-
duktivnost, uporabimo metodoloske pristope ergonomije.

Ergonomska interakcija

Clovek je obi¢ajno izvajalec delovne operacije ali pa je
operater pri stroju in je s strojem v neposredni interaktiv-
ni povezavi. Vzpostaviti je treba potrebne pogoje, ki
omogocajo delovanje regulacijskega kroga med clove-
kom in delovnim okoljem (slika 2), kamor se vklju¢ujejo
Cloveski receptorji in njegovi efektorji.

Z receptorji ¢lovek od stroja oziroma delovnega okolja
sprejema podatke o karakteristikah procesa. V tej povra-
tni zanki sodelujejo kazalni oziroma kontrolni elementi.
Pri tem je izredno pomembno ergonomsko oblikovanje
in razporejanje teh elementov. Ustrezna postavitev omo-
goca kompleksnejsi nadzor procesa, od koder prihaja
vidna in zvo¢na informacija. Skoraj 80 % informacije ¢lo-
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vek sprejema skozi Cutilo vida - oko, v obliki svetlobnih
signalov. Clovek v obliki zvoka skozi uho sprejme pribli-
Zno 13 % celotne informacije. Ostala informacija se obi-
¢ajno porazdeli na otip, vonj in okus.

Clovek na podlagi zahtevanih karakteristik in signalov iz
receptorjev oblikuje signale, ki jih s pomoc¢jo motori¢nih
reakcij in efektorjev usmerja proti delovhemu okolju.
Signali potujejo preko t. i. osnovne zveze oziroma krmil-
nih elementov. Rocice, gumbi in vzvodi s fizikalnimi
signali vplivajo na stroj oziroma delovno okolje in inte-
raktivno spreminjajo delovni proces.

‘ zabilevane

| karakioristin
| procesa
motentne
(KAZALNI  hontroini feakeile
iefektory)

Slika 2: Ergonomska interakcija v regulacijskem krogu

Pri delovnem procesu obicajno ni vse idealno, saj vanj
posredno ali neposredno vstopajo motnje, ki jih je treba
predvideti in njihov vpliv meriti. Motnje se superponirajo
v tok pretoka snovi, energije in informacije, ki se gibljejo
od vstopa obdelovancev v objekt upravljanja (IN) proti
izstopu obdelancev oziroma izdelkov (OUT).

Mikro in makro ergonomija

Clovek najbolj ob¢uti pozitiven ali negativen vpliv ergo-
nomskih ucinkov, ko ti delujejo v njegovi neposredni
okolici oziroma v neposrednem mikro delovnem okolju.
Ergonomijo, ki jo povezujemo z neposrednim procesom
(proizvodnja, marketing, finance, kadri ...), vplivi na ¢love-
ka iz okolja ter vplivi ¢loveka na okolje, imenujemo
mikroergonomija.13 Mikroergonomija proucuje odnos

13 Balanti¢, Z., Balanti¢, T. Ergonomski koncept strukture
e-komunikacijskih aktivnosti med zdravnikom in pacientom.
Zbornik referatov. Mednarodno posvetovanje Ergonomija
2006, Ljubljana, 21. in 22. septembra 2006. Ljubljana: Visoka
$ola za zdravstvo, 2006.
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med clovekom, opremo in delovnim okoljem, obravnava
individualna delovna mesta, metode dela, skrbi za pravil-
no ravnanje z orodjem in proucuje ter vkljuuje zunanje
faktorje, ki vplivajo na delo. Mikro ergonomija skrbi za
pravilno tehnisko oblikovanje orodij in delovnih okolij.
Ergonomija seveda omogoca tudi 3irsi pogled na delov-
no okolje. V proces vstopajo od $irse okolice odvisne
spremenljivke, kot so kupci, konkurenca, dobavitelji, sin-
dikati, delnicarji, finan¢ne institucije, drZavni organi,
skupnost, v kateri je organizacija ... Vplivi te okolice se na
mikro okolje prenasajo z vodenjem in ostalimi vstopnimi
in izstopnimi povezavami. Makro ergonomija ¢loveka
povezuje s tehnologijo in menedZmentom ter oblikova-
nje obravnava sistemsko. Odnosi med ljudmi vkljucujejo
problematiko povezav med vec¢ delovnimi mesti, zato
stres in motivacijo obravnavamo na nivoju makro ergo-
nomije. Makro ergonomija spostuje zgodovinske znacil-
nosti in kulturne razli¢nosti, ki pogojujejo organizacijske
diferenciacije tudi pri sistemskem oblikovanju organiza-
cije, produkcije in delovnih skupin (slika 3).

Slika 3: Mikro in makro ergo-
nomija v organizaciji

4 posLOVOOJE

Ustrezni ergonomski interakciji na mikro in makro nivoju
omogodata ucinkovito organiziranje delovnih procesov
in izboljdujeta ekonomsko ucinkovitost. Ker je cilj vsakega
poslovnega sistema hitrejsi tehnoloski razvoj, vecja pro-
Znost in odzivnost, inovativnost in sposobnost prilagaja-
nja razmeram na trgu, postaja ergonomija temelj dobre
organizacijske klime in vecje ucinkovitosti ¢loveka.
Ergonomija povezuje produktivnost, ucinkovitost, var-
nost, udobje in ugodje med izvajanjem delovnih dejav-
nosti. Delovno dejavnost je treba prilagoditi ¢loveku in
njegovim sposobnostim in ne obratno.

Budnick 4 definira ergonomijo kot proaktivno misel in
pravi, da ergonomija odpravlja ovire za kakovost, pro-
duktivnost in varno delovanje ¢loveka v sistemu ¢lovek-
stroj s povezavo proizvodov, opreme, orodja, sistemov,
nalog, delovnih mest in okolja do ljudi.

Sodobni pogled na ergonomijo
Ergonomija je tesno povezana z ekonomijo, saj pravilni
pristopi v ergonomiji omogocijo racionalnejse delo in

« pravila za oblikovaunkjg’e '
organ e, prod n
dggvnlh upin

« &lovek-tehnologija

* management-subjekti

« emocije, stres, motivacija
= sistemsko oblikovanje

= organizacijsko okolje,
ey T D cuowe

= zgodovinske znaéilke...

UPRAVIALNI INFORMACLISKI SISTEM

LJUDJE
DENAR
SUROVINE
$TROA
ZEMLIA
ENERGUA
INFORMACLE

« pravila za tehnisko oblikovan
orodi in delovnega okolja Ve

+ Clovek-oprema-okolje

« individuaina delovna mesta
+ metode dela

« rokovanje z orodjem
= zunanji faktorji
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14 Budnick, Peter. Commentary: What
is Ergonomics Really About? Ergo Web
Ergonomics Today™. May 30, 2001.
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funkcioniranje druzbe kot celote. Sodobne definicije
vpletajo tudi trajnostni razvoj, ki naceloma predstavlja
zadovoljevanje potreb aktualnega prebivalstva, ki ne gre
na racun omejevanja potreb prihajajocih rodov. 12
Ergonomsko urejanje delovnih okolij v sedanjem ¢asu
obi¢ajno nima neposrednega vpliva na prihajajoce rodo-
ve, pa vendar se ergonomija ukvarja tudi z bivalnim oko-
ljem, ki ga gradimo danes in v katerem bodo funkcionira-
le tudi naslednje generacije.

Dobra ergonomska nacela krepijo druzbeno odgovor-
nost, ki je temelj trajnostnega razvoja. Ergonomske prin-
cipe je treba vgrajevati v izdelke, storitve in znanje, ki ga
je treba stalno poglabljati. Nove tehnologije zahtevajo
vzporeden razvoj ergonomije in njeno vklju¢evanje na
vseh mozZnih tockah. Ergonomija je za delodajalca sino-
nim za racionalizacijo in humanizacijo dela. Ce pocenimo
produkcijo in pri tem poskrbimo za boljse pocutje delav-
cev, ki so manj obremenjeni, potem smo se uspeino
vkljucili v trajnostni razvoj druzbe. Gospodarski razvoj,
socialni razvoj in varstvo okolja so trije glavni stebri traj-
nostnega razvoja'° in prakticno povsod najdemo ele-
mente ergonomije, ki jih vgrajujemo v vse tri stebre.
Ergonomija proucuje ¢lovekove telesne in dusevne
zmozZnosti v zvezi z delom, delovnim okoljem in
delovnimi obremenitvami. S proucevanjem pri-
lagodljivosti dela (orodja, delovne naloge,
delovni prostor, procesi ...) ¢loveku omogoci-
mo vecjo ucinkovitost pri opravljanju dela. Z
ustreznim oblikovanjem vplivamo na upo-
rabnost in varnost orodij, strojev in naprav
ter delovnih in poslovnih sistemov.

Za ergonomijo je znacilno, da v literaturi naj-
demo ogromno definicij in ogromno pojasnil.
Univerzalno definicijo lahko oblikujemo mate-
mati¢no logi¢no, saj je presek mnoZic skoraj
vseh definicij ergonomije optimizacija/raciona-
lizacija in humanizacija dela. Pa vendar so naste-
te podmnozZice lahko le del organizacijskega
razumevanja ergonomije.

Sodobno razumevanje ergonomije, ki ga najdemo
na Stevilnih univerzah po svetu, je sicer dokaj kom-
pleksno, vendar je v osnovi razdeljeno na podrocje
fizikalne ergonomije, kognitivhe ergonomije in organiza-
cijske ergonomije (slika 4).

uAposati|e s,

inemkeHa
Chovek -
snfem

Fizikalna ergonomija

Fizikalna ergonomija se nanada predvsem na anatomijo
in antropometrijo ¢loveka, na fizioloske in bioloske
lastnosti, povezane s prehrano in fizicno aktivnostjo.
Clovek vsa ta podro¢ja prakti¢no sre¢uje pri stalno pona-
vljajocih se gibih pri delu. Cloveka utrujajo neustrezni
delovni poloZajiin s tem povezana obolenja muskulature
in pojav ortopedskih deviacij. Zaradi neprimernih delov-
nih mest se lahko pojavijo kostno-misi¢na obolenja. V
Cloveskem telesu poteka metabolizem (katabolizem in
anabolizem) in pretvorba energije, potrebna za Zivljenje
in dinami¢no delo. Gibajote se telo zahteva primeren
gibalni prostor, ki je postavljen v okolje fizikalno merljivih
parametrov (svetloba, zvok, koncentracija snovi, mikro-
klimatski parametri ...).
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15 Catherine, M., White, C. P.E., Michigan Gamma 99, Ergonomics:

What is it? Clearing away the confusion 24-27, 2008

16 http://www.un-documents.net/ocf-01.htm (dostopno okt. 2012)
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Slika 4: Sodobno razumevanje ergonomije v treh
podsklopih - fizikalna ergonomija, kognitivna
ergonomija in organizacijska ergonomija

Delo in varnost - LVII/2012/3t. 5
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Kognitivha ergonomija

Kognitivha ergonomija se ukvarja z miselnimi procesi,
kot so zaznavanje, spomin, sklepanje in motorika ter inte-
rakcija med ¢lovekom in sistemom, v katerega je vkljucen
(poslovni ali delovni sistem). Clovek to tematiko sre¢uje
pri vsakokratnem odlocanju in opravilni spretnosti, kjer
je klju¢nega pomena vsaka informacija, ki mora biti seve-
da ustrezno zajeta, obdelana in posredovana. Clovek je
naceloma manj zanesljiv kot stroj, vendar pa je ¢lovek Se
vedno klju¢ni element povratnih zvez. Usposobljenost in
stalna vaja omogocata vedno bolj zanesljivo in verodo-
stojno povratno informacijo. Ob neustrezni uravnoteze-
nosti miselnih transferov lahko prihaja do pojava stresa
in ostalih dusevnih obremenitev. Ko omenjamo miselne
procese, se Ze do neke mere povezujemo z organizacij-
sko ergonomijo. Miselni procesi morajo potekati eno-
znacno in morajo biti izzvani z ustreznim znakovnim in/
ali miselnim sporocilom.

Organizacijska ergonomija

Organizacijska ergonomija se ukvarja z optimizacijo,
humanizacijo in racionalizacijo tehniskih in poslovnih
sistemov, poznavanjem organizacijskih struktur, politik in
postopkov oziroma protokolov. Ergonomska zasnova
organizacije potrebuje zanesljivo komunikacijo v real-
nem in virtualnem delu organizacije in v duhu timskega
dela. Kvantitativho vrednotenje potrebuje zanesljivo
analizo delovnega casa. Okolica sistema potrebuje ele-
mente makroergonomije, ki se interaktivho povezujejo z
mikroergonomijo. Ergonomska kultura v organizaciji se
skozi paradigmo dela (vzorci in metode dela) odraza v
dvigu kakovosti. Cilj je uravnotezen delovni sistem, ki se
izkaZze z zadovoljstvom pri delu in zavezanosti delu.
Osnovno ravnotezje zahteva uravnotezenje elementov
modela ¢lovek, okolje, orodja in tehnologija, organizacija
in dejavnosti. Vsaka sprememba v sistemu medsebojno
vpliva na elemente sistema. Za podjetje pomeni ergo-
nomski proces konkurenéno prednost z vidika sprememb
v organizaciji.

Razprava

Klju¢ni deli ergonomije se odraZzajo v humanizaciji in
racionalizaciji. Ce delovno mesto oblikujemo nacrtno in
ga prilagodimo ¢loveku in njegovim sposobnostim,
potem bomo delovali humano ter povecali uc¢inkovitost
na delovhem mestu. Racionalizacijo lahko opravimo z
dobrim poznavanjem in analizo delovnih procesov.
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Pravilno ¢asovno vrednotenje in analiza dela - s pomocjo
metod $tudija dela - vodita do objektivnih ocen ¢asa in s
tem k bolj objektivnemu ocenjevanju delovnih storilno-
sti na primernem kakovostnem nivoju.

Ergonomija je dokaj tesno povezana tudi z ekonomijo.
Aktualne razprave v Evropi in predvsem v Sloveniji se
vrtijo okrog zvisanja starostne meje za upokojevanje
delavcev. Vsakomur je razumljivo, da se ¢lovekove fiziolo-
ke in biomehanske lastnosti z leti mo¢no spreminjajo. Te
spremembe niso linearno odvisne od staranja, pac pa so
fizikalne in kognitivhe sposobnosti progresivno odvisne
od casa. To pomeni, da ¢lovek, ki se postara za 5 let pri 40,
50 ali 60 letih, ne izgublja svaojih fizioloskih in kognitivnih
sposobnosti za enak delez. Medicinska znanost dokazu-
je, da so omenjene odvisnosti sicer zelo razli¢ne za posa-
mezno vrsto funkcije, vendar je padec sposobnosti v visji
starosti tudi vegji. Ce pogledamo npr. celjenje rane pri
tridesetih letih in pozneje pri petdesetih letih, zaznamo
kar dvakratno podaljsanje tega regeneracijskega obdo-
bja. Se bolj izrazit upad funkcije je mo¢ opaziti pri giblji-
vosti prstov. Podobno se dogaja z ostrino vida, misi¢no
modjo ...

Povsem razumljivo je torej, da bo v aktualnem ¢asu ergo-
nomija postala temeljno podrocje, kier bomo morali
iskati moznosti prilagoditev delovnih okolij starajocemu
se aktivnemu prebivalstvu. Dejstvo je, da se ¢lovek zaradi
administrativnih premikov meje aktivhega vkljucevanja v
delo ne bo staral pocasneje. Zaradi tega bo treba inten-
zivno poiskati ustrezna delovna mesta, ki bodo dovolje-
vala aktivno delo ¢loveku, ki se bo upokojil vsaj nekaj let
pozneje kot danes. Ergonomija nacelne odgovore pozna,
saj pozna odnos ¢loveka do delovnega sistema in obra-
tno, delodajalci pa bodo v svojih okoljih morali poiskati
dejanske resitve. Ergonomska dejstva, ki jih potrebujemo
za nacrtovanje ustreznih delovnih mest, bo treba vkljuci-
ti v strategije podjetij, saj bo le tako mogoce pricakovati,
da bodo delavci v podjetjih uspeli opravljati dela, ki bodo
prilagojena njihovim fizicnim in kognitivnim sposobno-
stim.
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$FLIR

INFRARDECA TERMOGRAFIJA

Bi radi izmerili porazdelitev temperature po opazovani povrSini in na tej osnovi
ocenili verjetnost okvare stroja, kontrolirali kvaliteto proizvodov, izragunali toplotne

izgube, nasli mesta, ki morebiti zmansujejo varnost pri delu?

Infrarde¢a termografija je pravi odgovor za vas. Je nekontaktna in neporusna

metoda merjenja temperature in se uporablja na podrogjih:

-industrija, kontrola kvalitete, kontrola tehnolokih procesov,

raziskave in razvoj,

-preventivno vzdrZzevanje strojev in opreme,
-gradbenistvo, iskanje toplotnih mostov, podrogij slabSe
toplotne izolacije, mest s povecano viaznostjo,

-energetika, proizvodnja in distribucija elektriéne ter toplotne

energije, plinovodi,
- medicina.

S termokamero elegantno, hitro, zanesljivo in nataéno izmerimo ter dokumentiramo

porazdelitev temperature.

Svedsko-amerisko podjetie FLIR Systems AB je najbolj poznan
termokamer. V bogatem naboru vsak uporabnik lahko najde sebi primerno

termokamero, tako po zmogljivostih kot po ceni.

V podjetju ONE d.o.0. Ze 16 let sodelujemo s FLIR in zastopamo ter predstavljamo

njihov celotni program s podro¢ja Termografije.

www.one.si, www.flir.si,
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Kontrola kvalitete hladilnikov

proizvajalec

Termogram rezervoarja s tekocino
ONE d.o.0., Dunajska 22, Ljubljana, T:+386 1 600 3838, F: +386 1 600 3839, M: +386 41 775 788,

E: info@one.si, niko.trsan@one.si
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Center za medicino in Sport

Splosna fizioterapevtska obravnava
¢ [ndividualna obravnava

e Udarni globinski valovi

¢ Kineziotaping

¢ Manualna terapija

¢ Miofascialna obdelava prozilnih tock

¢ Krioterapija

e Termoterapija

o Laser terapija

o Ultrazvocna terapija

e Tens, diadinamic¢ni tokovi, interferenéni tokovi
e Masaza

¢ Aktivno/pasivno razgibavanje

Rehabilitacija Sportnih poskodb
¢ Nadzorovana terapija s pomocjo funkcionalne diagnostike
¢ Individualna obravnava

o Vadba za stabilizacijo sklepov in hrbtenice
¢ Odstranjevanje edema

e Bandaziranje

e Delo na terenu (klubi, reprezentance)

e Sportna masaza

¢ Svetovanje

Kontakt: T: 01 585 51 64, M: 031 637 880, E: cms@zvd.si
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OLIMPLISKI KOMITE ZLATI STROKOVNI PARTNER
SLOVENUE OLIMPIJSKEGA KOMITEJA SLOVENLJE

Z\/D Zavod za varstvo pri delu d.d., Chengdujska cesta 25, 1260 Ljubljana Polje
T:01 5855100, F: 01 685 51 01, W: www.zvd.si, E: info@zvd.si
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Vas in vase sodelavce vabimo na
osrednji strokovni posvet o varnosti in zdravju pri delu

Zdravje in zadovoljstvo je uspesnost!

IZ PROGRAMA STROKOVNO GRADIVO POSVETA

¢ Ekonomska kriza ter zagotavljanje varnosti - gt g : -g‘\g

in zdravja pri delu AR K - %; h ;t

¢ Zakon in zakonski akti v enem letu od uveljavitve “i_i -
e —— =

Zdrava prehrana na delovnem mestu

¢ Dusevno zdravje

Zdravje telesa (rekreacija na delovhem mestu)
Varnost pri delu (delovno okolje, delovna oprema)

na posvetu boste prejeli reviji, s katerima boste
izvedeli vec o varnem in zdravem delu: revijo HRM,
strokovno revijo za ravnanje z ljudmi pri delu s posebno
prilogo Zdravo defo in revijo Delo in varnost.

Z UDELEZBO NA POSVETU PRIDOBITE TUDI KREDITNE TOCKE!

V skladu s Pravilnikom o zdravniskih licencah (Uradni list RS, st. 109/99, 107/2000, 45/2002, 44/2004, 136/2006)
ter s Pravilnikom o stalnem strokovnem izpopolnjevanju in usposabljanju na podrocju varnosti in zdravja
pri delu (Uradni list RS, St. 109/2011) boste udelezenci posveta pridobili kreditne tocke.

INFORMACIJE IN PRIJAVE

Planet GV, d. 0. o. Zavod za varstvo pri delu ZVD d. d.
Zelezna cesta 18, 1000 Ljubljana Chengdujska cesta 25, 1000 Ljubljana
T: 01/30 94 444, F: 01/30 94 445, E-posta: izobrazevanje@planetgv.si Ladi Lebar; T: 01/58 55 122; M: 031/333 610; E-posta: ladilebar@zvd si
Jana Cigula; T: 01/58 55 128; M: 041/616 901; E-posta: jana cigula@zvd si
F: 01/585 51 80

Spletna stran: www.zvd.si

Spletna stran www.planetgv.si

MEDIJSKA PARTNERJA
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