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Sihtkontroll 2013. aastal 85 ettevottes

« Eesmargiks oli saada llevaade:
« kas ja kuidas korraldavad t66andjad toGtajate tervisekontrolli
majanduslanguse mdjutustel.

* kas todandjad ja ka tootajad mdistavad tervisekontrolli vajadust té6ga seotud
haigestumiste digeaegsel avastamisel.

* Kas tervisekontrolli otsustelt saadakse vajalik informatsioon, et sddsta
tootajate tervist ning sdilitada nende t66vaime.

+ millised on té6andja probleemid, aga ka suurimad tegematajatmised, et
nduet tdita nii nagu seaduseandja ette ndeb.

* Kokku hinnati 900 tervisekontrolli otsust.

Ettevotete valik

* Tooinspektoritel oli vaja kiilastada ettevétteid, kus
« viimase 7 aasta jooksul on diagnoositud t66st pdhjustatud haigestumisi;
* toGinspektor on saanud ettevdtte kohta kaebuse vdi vihje, et ettevdttes ei ole
korraldatud to6tajate tervisekontrolli v&i on rikutud tervisekontrolli korda.
« ettevotte tegevusvaldkonnas esineb niisuguseid ohutegureid (fusioloogiline
ohutegur), mis on viimaste aastate to6ga seotud haigestumiste
(ulekoormushaigus) pdhjustest esikohal Eesti statistikas.

Ettevotete valik - tulemus

ettevBites on fisiclocgiline ohutegur vihjz vdl kaebus
diagnoositud TPH

Hinnanguleht

Sihtkontrolli labiviimiseks to6tati valja hinnanguleht, mis oli jaotatud nelja
ossa:

1. Uldised kiisimused: teenusepakkuja valik, eeltéd tervisekontrolli
suunamiseks;

2. Tobandja tegevus: kuidas ettevdttes tervisekontrolli korraldatakse,
kas tervisekontrolli aluseks olevad ohutegurid on objektiivselt
hinnatud, millised on v@dimalikud rikkumised selles valdkonnas.

3. Too6tajate endi vastutust oma tervise eest

4. Todtervishoiuteenuse osutamise kvaliteeti kdige ldisemas mdttes:
kas tootervishoiuarst tutvus enne tervisekontrolli alustamist to6tajate
tookeskkonnaga, kas arsti otsus on selge ja arusaadav ning tehtud
ettepanekud aitavad muuta to6keskkonda paremaks, sdilitada t6otajate
t06vOimet, tervist.

Tulemused (1)

* 27% tooandjatest ei ole mdistnud riskianallusi eesmarki.

* 92% tooandjatest on llevaade, millised to6tajad peavad
tervisekontrolli 1dbima. To6andja ndeb rdnka vaeva tervisekontrolli
korraldamisel, kuid suurimad térked tulevad tootajatelt.

* 43% to6andjatest suunab uue té6taja 1. kuu jooksul tervisekontrolli.
* 29% to6andjatest ei jargi taasldbivaatuse tahtaegu.
* 25% tooandjatest esitab to6tervishoiuarstile VAID riskianaltusi.

 Varasemate tervisekontrollide otsuseid ei esitata — liks ei paku, teine
ei ksi.
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Tulemused (2)

* 72% t66andjatest jargib otsusesse margitud piiranguid.

* 67% to6andjatest jargib otsustesse margitud soovitusi.

* 78% ettevotetes on tootajaid, kes keelduvad tervisekontrollist.
* 35% tootajatest ei jargi ohutu tédtamise juhiseid.

* 45% toOtajatest ei ndua arsti otsuse alusel té6tingimuste
muutmist/kergendamist.

Tulemused (3)

* 45% juhtudest ei tutvu tootervishoiuarst tookeskkonnaga.

* 82% juhtudest on otsus sGnastatud arusaadavalt ja selgelt (inspektori
hinnang).

* 65% juhtudest on soovitused arusaadavad ja selged (t66andja
hinnang)

* 50% juhtudest ei toimi téo6andja ja to6tervishoiuarsti vahelist dialoogi
(nt taaslabivaatuste ajad; rutiinsed uuringud: kas perearsti roll?)

Jareldused: tédandja — kompab teadmatuses

» To6andja on tervisekontrollist tulenevate probleemide lahendamisega
Gksi.

* Nouded-kontroll toimib, kuid teave ja tulu on segadust tekitav.

« Ei osata seostada to6keskkonda-riskianaltitsi-tervisekontrolli.

* Levinud vaararusaam: kiill té6tervishoiuarst ise teab mida ja kuidas
on vaja too6taja tervise puhul kontrollida.

* To6andjad soovivad arstilt nduandeid ja juhiseid.

Jareldused: tootaja — kahe tule vahel

* Tervisekontrolli ei taheta minna.
* Esmalt kaotatakse raha pérast tervis, hiljem tervise péarast raha.

« Tootajad ei teadvusta mida tdhendavad arsti piirangud ja soovitused
pikemas perspektiivis.

* Neile pole selgitatud tervisekontrolli eesmarki.
« Levinud vaararusaam, et tooandjal on jarjekord ukse taga.

* Tootaja tunneb ja on hirmul, et todandja hakkab talle perearstiks ja ta
on tédandja ees justkui alasti.

Jareldused: tootervishoiuarst — erapooletu
otsustaja!

* Ei saa olla leebe: té6andjale otsus, et tootaja sobib t06d tegema, aga
igaks juhuks ei kiida ka heaks to6taja praegust t66d ja lisaks veel
mdned piirangud.

* Puudub julgus keelata otsusega to6taja edasine té6tamine?

« \V3ib ajada tootaja ja tobandja segadusse.

* Otsustusklisimus: kas aidata kaasa sellele, et Eesti tootajaskond
to6tab ennast kangelaslikult invaliidiks v6i anda té6andjale tGepoolest
otsus, mis peatab t66ga seotud tervisehdire slivenemise.

Ettepanekud: tddandja

* Teha selgeks riskianalliusi ja tervisekontrolli seos. Kiisida ndu ja abi!

« Selgitada to6tajatele tervisekontrolli ndude diguslikku tausta ja
eesmarki.

* Rakendada julgemalt meetmeid terviseriskide maandamiseks.
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Ettepanekud: to6taja

* Peab varakult andma teada tervisehairest, mis takistab ohutut
to6tamist. Ei tohi ennast haigemaks té6tada!

« Tuleb jargida to6andja kehtestatud reegleid, nt: t66-ja puhkeaja
korraldus; abivahendite kasutamine, ohutusjuhendite jargimine.

* ToOtaja peab olema julgem ja keelduma t66st, mis seab ohtu tema ja
kolleegide tervise.

* ToOtaja peab tundma vastutust oma tervise ja toovdime sailimise
o0sas.

* Arsti soovituste jargimine tervisliku elustiili osas (liikumine, toit,
suitsetamine jms).

Ettepanekud: tootervishoiuarst

* Tihedam koost66 té6andjatega, selgitamaks to6andja ootusi
tervisekontrollile.

« Kas viljaantav otsus tdidab oma eesmarki: annab objektiivse
hinnangu to6taja téole sobivuse kohta? Kas otsuses toodud
ettepanekud/soovitused muudavad téckeskkonna tervislikumaks ja
aitavad reaalselt kaasa to6taja toovoime sailimisele?

* Tuleks loobuda , paketipdhistest” tervisekontrollidest ja rakendada
vajaduspdhist tervisekontrolli, mille aluseks on riskianallits.

« Teha koost66d ergonoomidega, kes aitaksid té6andjatel
tédkeskkonnas muudatusi teha vastavalt arsti otsustele.

Ettepanekud: tddinspektsioon

« Oigusaktide nduete selgitamine (tervisekontroll, riskianaliiiis).

» Tooandjate julgustamine laiemale diskussioonile
tootervishoiuarstidega.

« Selgitada to6andjatele v&imalusi, kuidas lahendada olukordi kui
tootaja keeldub tervisekontrollist (seda juhul, kui té6inspektori poole
poordutakse).

« Teha to6tervishoiuarstidega koost6os teabepaevi, mis on suunatud
tervisekontrolli korraldamisele ja labiviimisele.

« Teha ettepanekuid seadusloomesse, et tileminek paketip&hiselt
tervisekontrollilt vajadusp&hisele tervisekontrollile oleks sujuv
(kirjeldada Gigusaktis ohuteguritest lahtuvad terviseuuringud).

Tédga seotud haiguste statistika
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