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1. Bevezetés, a munkavédelem szerepe a munka vilagaban

Alaptorvényiink alapvetd emberi jogként deklarélja a testi és lelki egészséghez vald jogot, mely
érvényesiilését az dllam tobbek kozott az egészséges éElelmiszerekhez és ivovizhez vald
hozzaférés biztositdsdval, a munkavédelem és az egészségiigyi ellitds megszervezésével, a
sportolds és a rendszeres testedzés tdmogatdsdval és a kornyezet védelmének biztositdsdval
kivanja elOsegiteni. Az ember egészségére €s biztonsdgdra a munkahelyi kornyezet a
legvesz€lyesebb, itt 1-3 nagysdgrenddel nagyobb egy baleset bekovetkezésének, betegség
kialakuldsdnak valdszinlisége, mint csalddi kornyezetben vagy pl. koziti kozlekedés sordn. A
munkahelyi tevékenységek (pl. veszélyes anyagok haszndlata, munkaeszkozok, gépek
tizemeltetése, anyagmozgatds, stb.) sordn olyan varatlan koriilmények is kialakulhatnak, melyek

a dolgozok egészségére, testi épségére sulyos veszélyt jelenthetnek.

Az elovigydzatossdg elve értelmében minden lehetséges veszélyforrdst a legkedvezotlenebb

kovetkezménnyel vegyenek szdmitdsba és azonositsdk a veszélynek kitett dolgozok koreét.

A veszélyforrdsok mindségi és mennyiségi jellemzdinek meghatdrozasat kovetéen a
veszélymegel6zd intézkedések meghozatalandl torekedjenek arra — a bekovetkezés
val6szinliségének és lehetséges kovetkezményeinek figyelembe vételével — hogy a feltért

kockézatokat a lehet6 legalacsonyabb szinten tartsédk.

A munkavdllalok egészségének és biztonsdgdnak megorzése érdekében a munkavédelmi
tevékenységet 1igy szervezzék meg, hogy az a kdros hatdsok kello idoben torténd felismerésére és

megelozésére, és ne az utolagos kezelésiikre iranyuljon.

Jellemzd, hogy a munkaltatéi intézkedések inkdbb a munkahelyi balesetek és egészségkarositd
hatdsok kozvetlen megeldzésére iranyulnak. Legaldbb annyira fontos pedig az emberi szervezet
szamdara optimdlis munkakornyezet biztositdsa €s fenntartdsa. A j6 munkafeltételek a dolgozdkat
elégedettséggel tolthetik el és motivaltabban végezhetik munkdjukat. A munkavédelmi
eléirasoknak megfeleld személyi, targyi és szervezési feltételek megvaldsitdsaval olyan
komfortérzetet alakithatnak ki, amely hosszd tdvon erdsiti a dolgozok munkahelyhez és a
munkdhoz val6 érzelmi kotodését, javitja a munkaltatdval vald egyiittmiikodési készséget, noveli
az egyéni teljesitményeket és csokkenti a munkahelyi balesetek és foglalkozasi megbetegedések
kockédzatit. Minden munkavdllalénak joga van az egészségét, biztonsagit és méltosagit
tiszteletben tart6 munkafeltételekhez. Ezért az optimalis munkakornyezet nélkiilozhetetlen
részeként kezeljék az emberhez mélté szocidlis koriilmények (pihend, étkezd, tisztilkodd és

0ltozohelyek, illemhelyek) kialakitasat is.



A munkavédelem folyamatos kontrollja csak az ¢érintettek fegyelmezett magatartisa €s
folyamatos egyiittmiikodése mellett lehet eredményes. A korszeri munkavédelem kialakitasa
csapatmunka és a megvaldsitds érdekében alakitsanak ki partneri viszonyt az abban érdekelt
szereplokkel: minden résztvevonek meg kell teremteni a masik fél szamara sziikséges feltételeket
annak érdekében, hogy egyiitt teljesithessék az egyiittmiikodési kotelezettségiiket. Ennek a
partneri viszonynak - a feleldsségek pontos elhatdaroldsa mellett - ki kell terjednie az allami-,
kozigazgatasi szervek, a munkéltatok és a munkavallalok érdekképviseleti szervei, a munkahelyi
biztonsdghoz és egészségvédelemhez kapcsolédd, a munka vildgat érinté rokon teriiletek
(tizvédelem, kornyezetvédelem, miiszaki biztonsdg, kozegészségiigy, tarsadalombiztositas,
szabvanyositds, termékbiztonsdg, fogyasztévédelem stb.) kozotti hatékony és folyamatos

egylittmiikodésre.

A megvaltozott gazdasagi és integracios koriilmények kozott az dllamnak a munkavédelmi
jogrendszert ujra kellett szabdlyoznia. A jogrendszer alapja az, hogy az allam a munkdltatd
felelosségi korébe helyezi az egészséget nem veszélyeztetd és a biztonsdgos munkavégzés
kovetelményei konkrét megvaldsitdsanak feleldsségét. Ugyanakkor, a munkavallalok
munkavédelmi kotelezettségei nem érintik a munkaltatd felelésségét. Jelenleg ez, a
munkavédelmi torvény alapelvét képezd objektiv felelosség a garancidja annak, hogy a
munkdéltatdé megfeleld0 munkakoriilményeket biztositson €s rendszeresen meggy6zddjon arrol,
hogy a munkakoriilmények megfelelnek-e a kovetelményeknek, a munkavéllalok ismerik, illetve

megtartjak a rdjuk vonatkoz6 rendelkezéseket.

Egyes munkavédelmi feladatok elvégzésének szaktevékenységhez, illetve szakképesitéshez
kotése tovabbi garancidja kellene, hogy legyen a munkdt végzOk egészségének, munkavégzo
képességének megovasa érdekében. A piacgazdasag kialakuldsa kedvezotleniil hatott a gazdasag
szerkezetére, mert a kis- és kozépvallalkozasok (a tovdbbiakban KKV) szdma aranytalanul
magas. A KKV-k nem engedhetik meg maguknak, hogy féallasban vagy részmunkaidében
munkavédelmi szakembert foglalkoztassanak, hogy a munkahelyi hierarchia, az ala-
folérendeltségi viszonyok és felelosségi korok révén biztosithatdé modon, a képességeknek
megfeleld, szakszerli és lelkiismeretes feladatellatds torténjen. A KKV-kat kiszolgald
szolgaltat6i rendszer pedig a versenyszféra szigoru szabdlyai szerint miikodik. A munkavédelmi
szakemberek tobbnyire szolgaltatéi szerzOdés alapjan lagjak el a munkdéltatok munkavédelmi
feladatait. A szinvonalas tevékenység igényét azonban hattérbe szoritja a szolgédltatdé mind
nagyobb gazdasdgi eredményre valé torekvése. A szolgaltatdsok iparszerti végzése folytdn a

munkavédelmi szakemberek a sziikségesnél kevesebb idot forditanak a véllalt feladatok ellatdsra.



Munkahelyi jelenlétiik ezért alkalomszerli, és tevékenységiik tobbnyire nem a megeldzésre,
hanem a rendkiviili események kezelésére (pl. lizemzavar, balesetvizsgédlat) iranyul. A
munkavédelmi torvényben deklardlt objektiv munkaltatéi felel0sség leveszi a szolgaltatok
vallarél a nem megfelelé szinvonald munkaért vald kozvetlen feleldsséget. Az altaluk okozott

kar megtéritését a munkaltatd csak polgéri peres tton kovetelheti meg.

Ilyen koriilmények kozott a munkaltatok a problémdikkal sokszor magukra maradnak és azokat
ad hoc médon prébaljak megoldani. Gyakran szakszertitlen, téves vagy koltségkiméld dontéseket
hoznak, melyek miatt a munkavédelmi szabdlytalansdgok ujratermelddnek. A jelenlegi
szabalyrendszer feltételei kozott az dllam szigortibb fellépése sem hoz jelentds eldrelépést. Ezért
a munka vildgaban nagyobb szerepet kell biztositani az érintettek hatdsagi tdjékoztatasanak, a
megeldzés elvére épiil0 munkavédelmi szemlélet és gondolkoddsmoéd kialakitdsdnak és az

onkéntes jogkovetd magatartds erdsitésének.

Az Alaptorvényben megfogalmazott munkavédelmi célok megvaldsuldsanak nehézségeit latva
dontottiink a kézikonyviink megirdsardl. Kiaddsanak fO célja a munka vildgaban érintettek
figyelmének felhivdsa a munkahelyi egészséget és biztonsdgot érintd azon alapvetd
munkavédelmi kotelezettségekre, melyeket be kell épiteni a munkahelyi irdnyitds valamennyi
szintjén végzett tevékenységbe. A kézikonyv haszndlata részben pdétolhatja a munkavédelmi
szakemberek rendszeres munkahelyi jelenlétének hidnyat, és a napi gyakorlatban tdmpontokat
adhat a helyes dontések meghozataldban. Hosszu tdvon a munkavédelmi tevékenység szinvonala
sokat javulhat, ha az EK (Eurdépai Ko6zosség) orszagok tobbségének gyakorlatit atvéve, a
hagyomdanyos hat6sdgi eszkozok alkalmazdsa mellett nagyobb teret adndnk az 4llam
gazdasagszervezOi, szabdlyozéi és kozszolgaltatisi funkcidinak €s a munkéltatok anyagi
érdekeltségének a munkavédelmi tevékenység magasabb szinvonalon vald elldtdsaban.
Anyagilag 0sztonozni, illetve diszkrimindlni lehet a munkavéllalékat is a munkavégzésre
vonatkozé szabdlyok betartdsa és a munkéra orientalt, egészséges életvitel folytatdsdban. Ezekre

épitve a munkavédelem allami feliigyelete korszeriisithetd, megujithato.

2. Munkavédelmi alapismeretek

A bevezetOnkben kitértiink arra, hogy a foglalkoztatok miikodésében és irdnyitdsdban szerepet
jatsz6 vezetOk, a munkaltatéi jogkort gyakorlé személyek nagy feleldsséget viselnek a

munkavallaléik testi épségéért, egészségéért és életéért. Altaldban a hatésagi balesetvizsgélatok



sordn deriil ki az, hogy nincsenek tisztiban a munkavédelmi eldirdsokkal és jogi felelosségiikkel.
Sokszor csak egy silyos munkabaleset, vagy nagy Osszegli hatdsdgi birsdg kézbesitését kovetden
esetleg biintetdeljaras induldsakor dobbennek ra a felelosségiik mértékére. Ezért a munkavédelmi
alapismeretek rovid ismertetésével szeretnénk segitséget nytjtani és ravilagitani az eléirdsokbol

adodo szakmai kovetelményekre €s a végrehajtis gyakorlatéra.

A legfontosabb munkavédelmi alapismereteket a munkavédelemrdl szolé 1993. évi XCIIIL

torvény (a tovabbiakban Mvt.) tartalmazza, illetve hatdrozza meg.

2.1. A munkavédelem fogalma, a munkavédelmi torvény hatalya, targya és célja
A munkavédelem fogalmat az Mvt. az aldbbiak szerint hatdrozza meg:

,, A munkavédelem
— a szervezett munkavégzésre vonatkozé munkabiztonsidgi €s munka-egészségiigyi
kovetelmények, tovabba
— az e torvény céljainak megvaldsitdsara szolgdld torvénykezési, szervezési, intézményi

eldirdsok rendszere, valamint mindezek végrehajtasa.”

A fogalom egyuttal a torvény targyi hatalyat is meghatdrozza, mely szerint kizdrélag csak olyan
foglalkoztatokra terjed ki, amelyeknél szervezett munkavégzés keretében végeznek
tevékenységet. Az Mvt. részletesen felsorolja mindazokat a torvényekben meghatarozott
jogviszonyokat, melyeket szervezett munkavégzésnek tekint. Ezek koziil leggyakoribb a munka
torvénykonyvérdl szolé 2012, évi I torvény (a tovdbbiakban Mt.) daltal meghatéarozott
munkajogviszony alapjin torténd foglalkoztatds. Uj eleme, hogy szervezett munkavégzésnek
tekinti a kozfoglalkoztatdsi jogviszonyban végzett munkat, ugyanakkor nem tekinti szervezett
munkavégzésnek a természetes személy, mint munkéltatdé hdztartdsdban egyszerisitett

foglalkoztatas keretében torténd munkavégzést.

Az a munkéltatd, amely nem torekszik rendezett munkaiigyi kapcsolatokra és egy
foglalkoztatdsra irdnyuld jogviszony létrejottét (a dolgozdjat) nem jelenti be az Egységes Magyar
Munkaiigyi Adatbazisba, annak szdmolnia kell azzal, hogy un. fekete foglalkoztatast kovet el. A
munkatiigyi hatdsdg az ellendrzés sordn az ilyen dolgozé tevékenységét — a szankciondlds mellett
— foglalkoztatdsra irdnyulé jogviszonynak (munkaviszonynak) fogja mindsiteni. A
munkavédelmi hatésdg az ellendrzés sordn a foglalkoztatdsra iranyuld jogviszony tartalmi jegyei

alapjan megallapitja hatdskorét, az ellenérzott tevékenységet az Mvt. alapjan szervezett



munkavégzésnek fogja mindsiteni, és alkalmazni fogja a munkavédelem jogi normadit. Szadmolni
kell azzal is, hogy ha a fekete foglalkoztatdst a munkavédelmi hatdsag térja fel, akkor az iigyet

intézkedés céljabol atteszi a munkaiigyi hatésaghoz.

Az Mvt. targyi hatdlya tehat kiterjed minden szervezett munkavégzésre, amely Magyarorszdgon
val6sul meg — beleértve a vdmszabadteriiletet is. Ez aldl kivételt képez, ha nemzetk6zi szerzddés
vagy nemzetk6zi maginjog szabdlya a teriileti hatalyr6l masképp rendelkezik. Ezzel az Mvt.
fenntartja annak lehet0ségét, hogy a teriileti hatdlya Magyarorszag teriiletén kiviilre is bovithetd
legyen. A targyi hatdly tekintetében nem tesz kiilonbséget abban, hogy a szervezett munkavégzés
milyen szervezeti vagy tulajdoni formédban valdsul meg. Az egyéni vallalkozd, az Ostermeld
vagy egy csalddi vallalkozas tevékenysége esetén akkor dllapithaté meg szervezett munkavégzés,

ha a fent leirt foglalkoztatast megvaldsitja.

Az Mvt. eldirdsait 1994. januar 1-jét6l kell kotelezéen alkalmazni. Mddositasai kiilonbozo

1dépontokban, a médositast elrendeld jogszabédlyok eldirdsai szerint 1éptek hatdlyba.

A magyar cégek kiilfoldi munkavégzése (kikiildetés, kiilszolgalat) esetén a munkdjukat az adott
orszagban hatélyos jogszabdlyok keretei kozott kotelesek végezni. Ott nem a magyar, hanem az

adott orszag hataskorrel €s teriileti illetékességgel rendelkezé munkavédelmi hat6saga ellendriz.

Hasonl6képpen, a kiilfoldi (nem Magyarorszagon bejegyzett) munkaltatéra - ha Magyarorszdgon

szervezett munkavégzést valosit meg - az itt hatdlyos jogszabédlyok vonatkoznak.

Az Mvt. a személyi hatdlyét kiillon nem szabédlyozza. A targyi és teriileti hatdlyara vonatkozé
rendelkezéseibdl kovetkezik, hogy a személyi hatdlya a Magyarorszagon szervezett
munkavégzés keretében foglalkoztatéra (jogi személyre, jogi személyiséggel nem rendelkezd
véllalkozdsra €és természetes személyre) és az altaluk foglalkoztatottra (természetes személyre)
terjed ki. A személyi hatdly megdllapitisa szempontjabdl nincs jelentdsége a munkéltatd

(képviseldje) vagy a munkavallal6é dllampolgarsdganak vagy lakhelyének.

A személyi hatdly a szervezett munkavégzés hatokorében tartézkoddé személyek védelmére is
(jardkeld, latogatd, szolgéltatast igénybe vevo, stb.) kiterjed. Ebbdl kovetkezik, hogy a személyi
hatdly az egyébként munkavéllal6t nem foglalkoztaté egyéni vallalkoz6 munkavégzésekor — az
Muvt. dltal felsorolt esetekben — a hatékorében nem munkavégzési céllal tartézkodok védelmére

is vonatkozik.

A munkavédelem szakmai tartalmét tekintve két {6 teriiletre tagozddik: a munkabiztonsédgra és a
munkaegészségiigyre. A munkaegészségiigy szintén két teriiletet olel fel: a munkahigiénét és a

foglalkozas-egészségiigyet.



A munkabiztonsdg elsOsorban a munkavégzés miiszaki-biztonsdgi szabadlyait, targyi feltételeit
hatdrozza meg, illetve ezek betartasét ellendrzi. Feladata a balesetek megel6zése, a bekovetkezett
balesetek kivizsgdldsa €s a hasonl6 balesetek megel6zéséhez sziikséges intézkedések megtétele.
A munkabiztonsdg tehdt a balesetek megel6zésére irdnyulé olyan miszaki-biztonsagi
feltételeket, munkakoriilményeket hatdroz meg, amelyek célja a veszélyforrasok kikiiszobolése,
illetve dolgozok testi épségének megdvéasa. A munkabiztonsdg a létesitmények, munkahelyek,
munkaeszkozok és technoldgidk biztonsdgdval foglalkozik, tirgya az iizemeltetésbol,
haszndlatbél szdrmaz6 veszélyek kockdzatainak meghatdrozdsa és kezelése, célja a

munkabalesetek megeldzése.

A munkaegészségiigy szakteriilete a munkahely higiénés kovetelményeinek meghatirozésa, a
dolgozdk egészségi alkalmassidganak, foglalkoztathatdsdganak, terhelhetdségének, illetve
igénybevételének vizsgdlati véleményezése. A munkaegészségiigy a munkét végzoé emberrel, az
0t ér6 munkakornyezeti hatdsokkal foglalkozik, tirgya a dolgozét érd kiilonféle drtalmak
kockédzatainak meghatdrozdsa, csokkentése vagy megsziintetése, célja a foglalkozasi

megbetegedések és fokozott expozicids esetek megeldzése.

Osszefoglalva, a munkavédelem célja a munkabalesetek és foglalkozdsi drtalmak,
megbetegedések megeldzése és tobbek kozott a megeldzés elvének érvényesitése a

foglalkoztatas soran.

Az egészséges és biztonsidgos munkafeltételek kialakitisanak kovetelményeit, a balesetek,
foglalkozasi drtalmak megel6zésének modszereit és eszkozeit a munkavédelmi jogrendszer

hatdrozza meg.

A munkavédelmi célok megvaldsitasban az dllam torvénykezéssel (a munkavédelmi jogrendszer
strukturdlt kialakitdsaval), a munkavédelem dllami feliigyeletének megszervezésével ¢&s

intézményeinek miikodtetésével veszi ki részét.

2.2. A munkavédelmi jogrendszer felépitése

A magyar jogrendben is - mint az EK-ban - a jogszabalyok egymashoz ala-folérendeltségi
viszonyban alkotnak hierarchidt, amelynek az a 1ényege, hogy egy alacsonyabb rendii jogszabaly
nem lehet ellentétes egy ndla magasabb szintli jogszabdly eldirdsdval. Ennek megfeleléen
legmagasabb szintll a torvény, ezt koveti a kormdnyrendelet, majd a miniszteri rendelet. Hazdnk

legfébb torvénye az Alaptorvény, amellyel egyetlen torvényiink sem lehet ellentétes.



A munkavédelem jogi szabdlyozdsa Magyarorszagon csak a szervezett munkavégzés keretében
foglalkoztatottakra vonatkozik, fiiggetleniil attél, hogy a nem szervezett munkavégzés keretében
dolgozdk (pl. egyéni véllalkozok) munkahelyi egészségének és biztonsdgdnak védelme,

munkavégzo képességének megdrzése ugyanilyen fontos.

A munkavédelmi tartalmi jogszabdlyok egyiittesen alkotjdk a munkavédelem jogrendszerét.
Hierarchidja négy szinten biztositja a munkavédelmi normdk funkcionalis (altalanos) és agazati
(egyedi) szabdlyozasat. Az aldbbi, 1. édbran az Eurépai Kozosség normarendszerével

parhuzamosan mutatjuk be a szabdlyozds jogi szintjeit.

1. dbra: A munkavédelmi jogrendszer felépitésének szemléltetése

Romai Szerzodes, :
118/A cikkely s i
torveny
89/301/EGK Torvények L szint
keretiranyelv OGY hatarozat
Egvedi iranyelvek, / Kormanyrendeletek \ 1L, szimt
rendeletek Miniszteri rendeletek \
i
£ A\
Ajanlasok, helyi .
szabalyozasok Szabvﬁnyuk L s

Munkaltatoi szabalyozasok

Forras: sajat szerkesztés

2.2.1. I. szint: az Alaptorvény

Az Alaptorvény rendelkezik mindazokrdl az alapvetd jogokrol, melyeket minden munkavédelmi
jogi és munkajogi norménak tiszteletben kell tartania, igy kiillonOsen a testi és lelki egészséghez,
az egészséget, biztonsagot és méltdsagot tiszteletben tarté munkafeltételekhez, a napi és heti
pihendidohoz, a fizetett szabadsaghoz, a részrehajlds nélkiili tisztességes iigyintézéshez, a
kartéritéshez, a j6 hirnévhez és a személyes adatok védelméhez vald jogot. Az Alaptorvény

deklarélja a fiatalok és a sziillok munkahelyi védelmét, a gyermekek foglalkoztatdsi tilalmat,



valamint az érintett felek egyiittmiikodési kotelezettségét, a kollektiv szerzddés kotéséhez, az

egylittes érdekvédelem végzéséhez és a munkabesziintetés tartdsahoz vald jogot.

2.2.2. 1. szint: a torvények és orszaggyiilési hatarozatok

Legfontosabb jogszabédlya a munkavédelemrdl sz6l6 1993. évi XCIIL. torvény (Mvt.). Az Mvt. a
89/391/EGK keretirdnyelvhez hasonléan hatdrozza meg a szervezett munkavégzésre vonatkozo
feltételeket, az abban érintettek (munkdltatok, munkavéllalok és érdekképviseleteik) jogait €s
kotelességeit, az dllam alkotmanyos jogérvényesitésének €s irdnyité tevékenységének feladatait,
€s szabdlyozza egyiittmiikodési kotelezettségiiket. Az Mvt.-ben foglaltak alig tartalmaznak olyan
konkrét technikai eldirdsokat, amelyek viszonylag gyakori moédositast igényelnének. Keret
jelleggel olyan éltalanos kovetelményeket hataroznak meg, melyekkel hosszi tdvon
érvényesithetd jogbiztonsdgot nydjtva teremthetd meg a munkavallalok egészséget nem
veszélyeztetd €s biztonsdgos munkavégzéséhez valé alanyi jogosultsag, és a jogérvényesitési
lehetdség. Ugyanakkor a raépiild0 normarendszer konkrét eldirdsai biztositjdk a munkahelyi

gyakorlatban a testi és lelki egészséghez valé emberi jog érvényesiilését.

Ezen a szinten kell kiemelni még a kémiai biztonsdgrdl szolé 2000. évi XXV. torvényt, a
nemzeti szabvanyositasrol sz6l6 1995. évi XXVIIL. torvényt és a banydszatrdl szol6 1993. évi
XVVIIL torvényt, melyekhez szintén normarendszert rendeltek, és az Mvt.-vel valamint annak

normarendszerével egyiitt kell alkalmazni dket.

A Munkavédelem Orszagos Programjardl szo6lé 20/2001. (I1.30.) OGY hatarozatban (a
tovabbiakban: MOP) hatdrozza meg a jogalkoté az dllami munkavédelemhez kotddo stratégiai
alapelveit, céljait és a megval0sitdst szolgdld feladatait. Egyes kitlizott célok, mint példaul az
elkiilonitett biztositdsi g kialakitdsa €s milkodésének meginditidsa tovdbb virat magara. Egyes
esetekben, mint példdul a munkabiztonsdgi és munkaegészségiigyi kutatdsok intézményi
kapacitdsdnak megerdsitése, az dllam a Munkavédelmi Kutatdsi Kozalapitvany megsziintetésével
szembe ment a MOP-ban kitlizott céllal. Az Mvt. az dllam feladataként, az Eurépai Ko6zosség uj
elvardsdnak megfeleléen méar az egészségre, a munkavégzd képesség megdvdsara, a
munkabiztonsigra és a munkakornyezetre vonatkoz6 nemzeti munkavédelmi politika kialakitasat

hatdrozza meg, melynek kidolgozdsa Magyarorszdgon még folyamatban van.

2.2.3. I1I. szint: miniszteri rendeletek

A miniszterek rendeletek - az Eurdpai Kozosség egyedi irdnyelveihez hasonléan -, vagy

masképp végrehajtasi rendeletek a munkavédelem egészére, vagy dgazati rendeletként egyes



részteriiletekre vonatkozéan hatdrozzak meg a minimdlis biztonsagi és egészségvédelmi
eldirdsokat. Az altalanos rendeletek hatdlya tehat minden szervezett munkavégzésre kiterjednek,
mig a funkciondlis rendeletek csak a nemzetgazdasdgnak egy meghatdrozott teriiletén

alkalmazandodak. Ezek tobbsége biztonsagi szabélyzatként keriil kihirdetésre.

Alkotnak olyan rendeleteket is, amelyek nem tartoznak a munkavédelmi jogrendszerhez, de
egyes munkavédelmi kérdéseket a sajat jogrendszeriikon beliil szabalyozhatnak. Ilyen példdul az
épitett kornyezet jogi szabdlyozdsdnak részét képezo, az orszdgos telepiilésrendezési és épitési
kovetelményekrol szolé 253/1997. (XII. 20.) Kormédnyrendelet, amely a munkahelyi kornyezetet

biztosito épiiletek kialakitasi eldirdsait hatdrozza meg.

Az EK eddig 20 egyedi iranyelvet bocséatott ki (ténylegesen 19-et, mert a 18. egyedi irdnyelvet a
20. egyedi irdnyelvvel hatdlyon kiviil helyezte), melyeket - az utolsé kivételével - miniszteri

rendeletek megalkotdsaval mar a munkavédelmi jogrendszerbe illesztettek.

2.2.4.1V. szint: a szabvanyi ajanlasok és a munkaltatéo munkahelyi szabalyozasanak szintje
Szabvdnyi ajdnldsok

A szabvany elismert szervezet altal alkotott vagy jovdhagyott, kozmegegyezéssel elfogadott
olyan miuszaki (technikai) dokumentum, amely tevékenységre vagy azok eredményére
vonatkozik, és olyan dltaldnos és ismételten alkalmazhaté szabdlyokat, tdjékoztatdkat vagy
jellemzoket tartalmaz, amelyek alkalmazdsdval a rendezd hatds (elért eredmény) az adott

feltételek kozott a legkedvezobb.

A szabvanyok szerzdi jogi védelem alatt dllnak. Szovegének felhatalmazds nélkiil masoldsa,
sokszorositasa, illetve a szerzdi jogok barmilyen médon valé megsértésének kdvetkezményét a

jogsértést elkovetonek kell viselnie.

A nemzetkozi és az eurdpai szabvanyokat szabvanyként kozzé tenni Magyarorszdgon csak

nemzeti szabvanyként lehet.

Atvéve az Eurépai Koz6sség gyakorlatit, a nemzeti szabvanyaink alkalmazdsa 2002. janudr 01-
t6l mar nem kotelezd. Ezek a mindenkori tudomdnyos, technikai szinvonal mellett elvarhat6
miuszaki-biztonsdgi ajdnldsokat tartalmazzak. Nem mindsiilnek tehdt jogszabdlynak, nem
tartoznak a jogalkotdsrol szold 2010. évi CXXX. torvény hatdlya ald, azonban a nemzeti

szabvanyok nem lehetnek jogszabdllyal ellentétes tartalmuak.

Az Mvt. értelmezésében ,,Munkavédelemre vonatkozd szabdlynak mindsill a nemzeti

szabvanyositasrol sz6l6 jogszabdly figyelembevételével a munkavédelmi tartalmd nemzeti
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szabvany annyiban, hogy a magyar nyelvli nemzeti szabvanytdl kiilonb6z6 megoldds
alkalmazdsa esetén a munkaltaté koteles - vitds esetben - annak bizonyitdsdra, hogy az altala
alkalmazott megoldds munkavédelmi szempontbdl legaldbb egyenértékii a vonatkozd

szabvanyban foglalt kovetelménnyel, megoldéssal.”

Azok a gyartmanyok, termékek, melyek a vonatkoz6 munkavédelmi tartalmi szabvanyi
ajanldsnak nem felelnek meg, szervezett munkavégzés keretében munkahely 1étesitéséhez, vagy

munkaeszkozként, egyéni védOeszkozként nem hasznélhatok fel.

Ha egy miiszaki tartalmd jogszabdly, pl. az Erdészeti Biztonsagi Szabdlyzat, MezOgazdasagi
Biztonsagi Szabdlyzat, stb. nemzeti szabvéanyra hivatkozik, akkor az egész szabvanynak, vagy a

meghivatkozott szabvéanyi résznek a betartdsa ugyanigy kotelezd, mintha az jogszabdly lenne.

Az angol nyelven kozzétett magyar szabvanyi ajanldst a munkaltaté nem koteles figyelembe
venni. Ebben az esetben az adott teriilet utols6 — mar nem hatdlyos — magyar nyelvili szabvanyi
ajanldsat, mint korabban kialakult és alkalmazott miiszaki-biztonsdgi gyakorlatot kell alkalmazni

mindaddig, amig az angol nyelvili ajdnlast magyar nyelven is kozzé nem teszik.

Ha egy szabvany célja valamilyen gyarthaté produktum kialakitdsanak, miiszaki-biztonsagi
kovetelményeinek, jellemzé vizsgdlati modszereinek, stb. a meghatdrozdsa, akkor
termékszabvanyrdl beszéliink. Minden gép, berendezés, munkaeszkoz, egyéni véddeszkoz a
gyarté terméke, mely kereskedelmi forgalomba csak a gyarté EK-megfelel6ségi nyilatkozata €s
esetleg a rd meghatdrozott vizsgdlati feltételeknek valé tovabbi megfeleldség(ek) (pl.

kornyezetvédelmi, tlizvédelmi, érintésvédelmi, munkavédelmi, stb.) esetén hozhato.

Az EK-megfelel6ségi nyilatkozat a gyartonak a termékére vonatkozd olyan fogyasztévédelmi
tartalmu nyilatkozata, amely az 4ltala meghatdrozott kezelési, karbantartdsi utasitdsban,
gépkonyvben leirtaknak megfeleld, rendeltetésszerli haszndlat esetén garantélja, hogy a termék a
fogyaszté szdmdra biztonsdgosan haszndlhaté, azaz megfelel a rd vonatkozé jogszabdlyi és
szabvanyi el6irdsoknak. A fogyasztok védelmét szolgédlja az a szabdly, amely szerint, ha a
termék haszndlata sordn baleset (pl. dramiités) tortént, akkor a gyartonak kartéritési felelossége
all fenn mindaddig, amig be nem bizonyitja, hogy a baleseti esemény kizardlag a rendeltetéstol

eltérd hasznalatbdl eredden torténhetett.

A jogszabadly éltal veszélyesnek mindsiilo gépek, berendezések (pl. faipari megmunkald gépek,
emeldgépek, stb.), mint termékek a munka vildgdba munkaeszkozként torténd bevitelének
feltétele az, hogy a gyart6 EK-megfeleloségi nyilatkozata mellett rendelkeznie kell egy a

gyartotol fiiggetlen vizsgdldintézet, un. akkreditdlt labor 4ltal kibocsatott munkavédelmi
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megfeleloségi tandsitvdnnyal is. Az Mvt. ezt a kovetkezOképpen fogalmazza meg:
,Munkaeszkozt iizembe helyezni, valamint hasznédlatba venni csak abban az esetben szabad, ha
az az egészséget nem veszélyeztetd és biztonsdgos munkavégzés kovetelményeit kielégiti, €s
rendelkezik az adott munkaeszkozre, mint termékre, kiilon jogszabdalyban meghatarozott EK-
megfeleldségi nyilatkozattal, illetve a megfeleldséget tanusitdé egyéb dokumentummal (pl.

tandsitvany).”

Hasonl6 szabdly érvényesiil az egyéni (személyi) véddeszkozok esetében is. Egyéni véddeszkozt
forgalomba hozni, haszndlatba venni akkor szabad, ha az rendelkezik EK-megfeleldségi
nyilatkozattal, illetve EK-tipustanusitvdnnyal. A gyartonak a kereskedelmi forgalomba
hozatalhoz a II. és III. egyéni védOeszkoz kategoridba sorolandd termékébdl a vizsgalatokhoz
sziikséges szamu mintadarabot a vizsgéldintézetnek, az tn. notifikélt labornak at kell adnia, ahol
meghatdrozzak a véddeszkoz védelmi (alkalmazhatésagi) szintjét, azaz védelmi osztilyba és
fokozatba val6 besoroldsat. Ezek az egyéni véddeszkozok csak a vizsgaldintézet altal kiallitott és
érvényes EK-tipustanusitvany megléte esetén hozhatok kereskedelmi forgalomba és vihetok be a

vasarlast kovetden haszndlatra a munka vildgaba.
A gépek szabvdnyrendszere

Az MSZ EN ISO 12100:2011 Gépek biztonsaga. A kialakitas dltaldnos elvei. Kockazatértékelés
€s kockazatcsokkentés szabvany ,Bevezetés” részében a gépekre vonatkozé szabvanyok
rendszerét a kovetkezOk szerint hatdrozza meg
- A7 tipusu szabvdnyok (a biztonsdgi alapszabvianyok) azokat az alapfogalmakat,
kialakitasi elveket és daltalanos szempontokat tartalmazzdk, amelyek minden gépre
alkalmazhatok.
— ,,B” tipusi szabvdnyok egy biztonsdgi szempontot vagy egy olyan tipusud biztonsagi
berendezést targyalnak, amely a gépek egy nagyobb csoportjdhoz hasznalhatok. Ezen

belil a:

e _B1” tipusu szabvanyok meghatéarozott biztonsagi szempontokra (példaul a biztonsagi
tdvolsagokra, a feliileti hdmérsékletre, a zajra, stb.) vonatkoznak;

e _B2” tipusi szabvidnyok a biztonsagi berendezésekre (pl. kétkezes vezérld
berendezés, véddburkolatokkal Osszekapcsolt reteszeld berendezések, stb.)
vonatkoznak.

- ,,C” tipusu szabvdnyok egy meghatirozott gépre vagy a gépek egy meghatarozott
csoportjara vonatkozdan tartalmaznak részletes biztonsigi kovetelményeket (pl. MSZ-

05-96.0829:1987 Asztalos szalagfiirészgép biztonsagtechnikai kovetelményei.).
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Az egyéni (személyi) védoeszkozok szabvdnyrendszere

Valamely véddeszkoz fajtdra, pl. védOkesztylire, mint termékcsalddra vonatkozodan,
alapszabvany tartalmazza a véddeszkoz dltalanos kovetelményeit, a megjelolésének eldirdsait, a
veszélyeknek val6 megfeleldség jelképeinek jelentését. A veszély jellegétdl fiiggden tovabbi
kiegészitd szabvanyok hatdrozzdk meg, hogyan kell a védoeszkozt, mint terméket az adott
veszélyek (pl. sztras, vagas, vegyszerekkel, bioldgiai tényezOkkel szembeni ellendllds, stb.)

elleni védelem céljabol megtervezni és gyartani, valamint a megfeleldségét vizsgalni.

A leirtakbdl adédik, hogy a véddeszkoz alapszabvanyok altaldban onmagukban nem, hanem

tovéabbi kiegészitd szabvannyal egyiitt alkalmazhatok.
Munkdltaté munkavédelmi szabdlyozdsai

Az Mvt. a munkaltaté munkavédelmi tartalmu el6irdsat, belsé szabdlyozdsat munkavédelemre

vonatkozé szabdlynak mindsiti, melyek betartdsa ugyanigy kotelez0, mint a jogszabalyoké.

Az eloirdsok egy részének irdsban torténd elkészitését eleve jogszabdly irja eld, mint pl. az

egyéni védOeszkoz juttatds belso rendje, vagy az orvosi alkalmassdgi vizsgalatok rendje.

A munkaltaté a belso rendelkezéseit a munkavégzés koriilményeihez adaptélja, figyelembe véve
a rendelkezésére all6 1étesitményeket, eszkozparkjat és személyi dllomanyanak Osszetételét. A
munkaltatéi szabdlyozdsok elkészitésének célja mindig valamilyen konkrét tevékenység
végzésének, technoldgia lizemeltetésének meghatdrozdsa a helyben megvaldsithatéd
munkavédelmi kovetelmények figyelembevételével, melyet a rd vonatkozé jogszabalyok és

szabvanyok alapjan stirit egységbe.

A belsd utasitdsok nem dallhatnak ellentétben jogszabadlyi, illetve szabvédnyi el6irdsokkal. Csak
akkor vdlnak érvényessé, €s kovetelheti betartdsukat a munkdltatd, ha azokat munkavédelmi
oktatds keretében, vagy mas szokdsos médon a dolgozdk szamara oktatjak, illetve tudomadsukra
hozzdk, kihirdetik. A belsé utasitdsok megszegése a munkdltatora nézve ugyanolyan

jogkovetkezményekkel jarhat, mintha jogszabdalyt (torvényt, rendeletet) szegett volna meg.

A munkavédelemre vonatkoz6 szabdlyok részét képezik a gépek, berendezések, egyéni
védOeszkozok  tartozékat képezd  iizemeltetési, haszndlati  utasitisok, technoldgiai
dokumentécidk, a veszélyes anyagokra és keverékekre vonatkozé biztonsagi adatlapok, melyek
munkavédelmi tartalmat az érintett dolgozok részére nemcsak oktatni kell, hanem azokhoz

hozzaférést is biztositani kell.
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Javasoljuk, hogy minden rendszeresen végzett tevékenységhez, munkafolyamathoz, technolégia
tizemeltetéséhez Onkéntesen is készitsenek belsd szabdlyozdst, annak munkavédelmi tartalmét
hirdessék ki és tegyenek garancidlis intézkedéseket a betartdsara, pl. hatdrozzdk meg az
ellendrzést végzd vezetOket €s feladataikat, mellékletként csatoljadk a dolgozék munkakori

lefrdsdhoz és megsértése esetére hatdrozzanak meg munkajogi kovetkezményeket.

2.3. A munkavédelem alapelvei

A munkavédelem céljai a gyakorlatban akkor valosulnak meg, ha az érintett felek az Mvt. éltal
meghatarozott alapelveket magukra nézve elfogadjdk. A munkavédelem folyamatos
miukodtetését a munkaltatd, a munkavallalé és az dllam kozott 1étrejott ardnyos un. tripartit
munkamegosztason alapulé kotelezettségek végrehajtasa biztositja. A legfontosabb alapelvek az
allam vagy a munkéltatd kotelezettségeként vannak meghatirozva, de egyes alapelvek

mindhdrom félre egyarant vonatkoznak.

2.3.1. A munkavédelem résztvevoire egyarant kitelezé alapelvek
A tripartit egyiittmitkodési kotelezettség elve

A munkaltatoknak, a munkavallaléknak és az allami szerveknek a munkavédelmi
kotelezettségeik végrehajtidsa és jogaik érvényesitése érdekében egyiitt kell mikodniiik. Ez a
mindhdrom fél szdmdra Alaptorvényben 1is meghatdrozott kolcsonds egyiittmilkddési
kotelezettsége kiterjed:

— a munkavallal6kra és képviselOikre;

— mds munkdltatokra (pl. tervezd, gyartd, forgalmazd, importald, kivitelezd, fovallalkozo,

alvallalkozd, stb.) és mas munkaltatok munkavallaldira;
— minden munkavallal6i és munkaltatéi érdekképviseletre;
— amunkavédelmi hatésdgokra, mas hatésagokra és szakhatésagokra, onkormédnyzatokra;

— amunkavédelmi szolgéltatokra, a vizsgdlo intézetekre, laboratériumokra, stb.

Az egyiittmikodési kotelezettségbdl johiszeml feladatelldtds és joggyakorlds kovetkezik,

melynek kereteit a munkavédelmi el6irdsok megvaldsitasi teriiletei hatarozzadk meg.
Az adatvédelem elve

A munkavédelmi kovetelmények megvaldsitdsa sordn olyan adatok keriilhetnek felszinre,

amelyek illetéktelen személy tudomdsara jutdsdaval jogos érdekeket sérthetnek. Ezért az Mvt. az
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informécids Onrendelkezési jogrél és az informdacidszabadsagrol szolé 2011. évi CXIL
torvénnyel 0sszhangban rendelkezik arrél, hogy a munkavédelmi eljarasok sordn a személyes,
kiilonleges és kozérdekii adatoknak, az dllami, szolgdlati és {iizleti titkoknak a védelmét

biztositani kell.

A munkdltatok adatszolgéltatasi kotelezettségébdl szdrmaz6 adatokat a munkavédelmi hatdsag
bizalmasan kezeli, és azokat statisztikai célra kizdr6lag azonositdsra alkalmatlan mddon
haszndlhatja fel. Az adatokat - ha jogszabdly masképp nem rendelkezik - mds szerveknek
hasonléképpen adhatja 4t, illetve hozhatja azokat nyilvdnossdgra. E rendelkezés a

munkavallal6kra, munkaltatokra és a munkavédelmi érdekképviseletekre egyarant érvényes.
Az érdekegyeztetés és érdekvédelem biztositdsdanak elve

A Mvt. azzal biztositja a munkavédelemmel kapcsolatos érdekegyeztetést, valamint a dolgozdk
munkahelyi érdekvédelmét, hogy meghatarozza a foglalkoztatdk és a foglalkoztatottak, valamint

a Munkavédelmi Bizottsdg jogait és kotelezettségeit.

A munkavallaléi érdekképviselet egyiittmiikodésre nem kotelezhetd, mert az dllam azzal
korlatoznd oOnéllésagukat. Sajat elhatarozasuk alapjan joguk van az egyiittmiikodés
kezdeményezésére. Ezzel szemben az dllami szervekre, a munkéltatéra és a munkavallalokra

nézve kotelezOvé teszi az érdekképviseleti szervekkel valo egyiittmiikodést.

2.3.2. Az allamot kotelezo alapelvek

Az allam alapelvekbdl szarmazo feladatai fontossagi sorrendbe nem allithatok, mert a kitlizott

célok valamennyi kotelezettség egyiittes és folyamatos ellatdsaval valdsithatok meg.

Az egészséget nem veszélyezteto és biztonsdgos munkavégzés kovetelményei meghatdrozdsdanak

elve

Ez a feleldsségi kor nemcsak jogalkotdsi kotelezettséget jelent — melyet a Parlament és a
Korméany (minisztériumok) folyamatosan végeznek —, hanem azt is, hogy az éllamnak az
érdekképviseletekkel val6 egyiittmiikodési kotelezettsége révén a jogalkotds folyamatdba be kell
vonnia a szervezett munkavégzés alanyainak (a munkdltatéi €és munkavallal6i

érdekképviseletnek) képviseldit is.

A kotelezettség 1) jogszabdlyok készitését és hatdlyba 1éptetését, valamint a mar hatdlyos

joganyag aktudlis megujitasat, modositasat foglalja magédban.
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A Nemzeti Munkavédelmi Politika kialakitdsdnak elve

Az 4llam feladata a nemzeti munkavédelmi stratégia alapelveinek, {6 irdnyainak a kidolgozasa €s
a célok megval6sitdsanak feliilvizsgélata. Célja a jelen munkavédelmi problémadinak feltardsa,

szambavétele és javaslattétel azok litemezett megoldasara.
A munkavédelmi ellenorzési-, feliigyeleti rendszer kialakitasdnak és mitkodtetésének elve

A jogalkotds mellett az dllam fenntartja maganak a megalkotott jogi normdk érvényesiilésének
hat6sdgi ellen6rzését is. Az eldirdsok végrehajtdsdnak tdmogatasdra tdjékoztatdssal,

tandcsadassal is segiti a nemzetgazdasag munkavédelmi szinvonaldnak javitasat.

E feladatok ellatasara épitette ki és mitkodteti az dllam a kozponti irdnyité és teriileti feliigyeleti

szerveit.

Az Mvt. megnevezi azokat a hatésdgokat, amelyek a nemzetgazdasigban daltaldnos jelleggel

latjak el a munkavédelmi hat6sagi feladatokat.

Kozponti irdnyito szervek:
— Nemzeti Munkaiigyi Hivatal Munkavédelmi és Munkaiigyi Igazgatésiga (a
tovabbiakban: NMH MMI),
—  Allami Népegészségiigyi és Tisztiorvosi Szolgélat,

— Magyar Béanyaszati és Foldtani Hivatal.

Teriileti feliigyeleti szervek:
— foévarosi és megyei kormdényhivatalok munkavédelmi és munkaiigyi szakigazgatdsi
szervel,
—  fovarosi és megyei kormanyhivatalok népegészségiigyi szakigazgatasi szervei,

— teriileti bAnyakapitdnysdgok (Budapest, Veszprém, Szolnok, Miskolc, Pécs).
Az éllam mindazokkal szemben fellép, akik nem tanusitanak jogkOvetd magatartdst. A
feliigyeleti rendszer miikodtetésén keresztiil kényszeriti ki a munkavédelmi kotelezettségek
teljesitését.
2.3.3. A munkaltatokat kotelezo alapelvek

Az egészséget nem veszélyezteto és biztonsdgos munkavégzés kovetelményei megvalositasanak

elve

Az egészséget nem veszélyeztetd €s biztonsagos munkavégzés kdvetelményei megvaldsitasdnak

modjét - a jogszabalyok és a szabvanyok keretein beliil - a munkaltaté hatarozza meg.
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Az alapelv értelmében a munkdltatd felel a személyi, targyi és szervezési feltételek
biztositasaért. A teljesitéssel keletkezd koltségek és egyéb terhek a munkavallalokra nem
harithatok &at. Ez objektiv feleldsséget is jelent, mivel a munkavallald6 mulasztidsa, vagy

szabdlyszegd magatartdsa sem mentesiti a feleldsségvéllalas alol.

A rendezett munkaiigyi kapcsolatok fenntartasat er0siti az, ha a megvalositas kovetelményeit a
munkdltaté a mar lefrtaknak megfelelden irasban szabalyozza. A munkavédelemre vonatkozo
belsé szabdlyokkal meghatirozzdk a munkavégzés kereteit és feltételeit, betartdsuk
kikényszeritése hosszi tdvon erdsiti a munkafegyelmet és munkavédelmi szemponti

munkavégzésre 0sztonoz.
A munkavégzés szabdlyainak a munkavdllalo dltal értett nyelven torténo oktatdsdanak elve

A munkaltat6 felelds azért, hogy minden munkavéllalé az altala értett nyelven ismerhesse meg

az egészséget nem veszélyeztetd €s biztonsdgos munkavégzés red vonatkozo szabdlyait.

Hazankban is novekszik a nem magyar anyanyelvli munkavallalok szdma. Az alapelv résziikre
nydjt garanciat arra, hogy a munkavédelmi eldirdsokat az altaluk értett nyelven ismerhessék
meg. Biztositja és érvényesiti azt a jogot, hogy minden munkavéllalé az anyanyelvén vagy az
altala értett mas nyelven ne csak munkavédelmi oktatdst, hanem irdsban olyan dokumentumokat
(pl. izemeltetési dokumentaciot, technoldgiai, miiveleti utasitdst) is kaphasson, amelyekkel teljes

korlien megismerheti a betartand6 munkavédelmi kdvetelményeket.

Egyes munkdltatoi feladatok munkabiztonsdgi és foglalkozds-egészségiigyi szaktevékenységgé

nyilvdnitdsdnak elve

A gyakorlati tapasztalatok igazoltdk, hogy egyes munkavédelmi tevékenységek az &tlagost
meghaladé munkavédelmi felkésziiltséget igényelnek. Ezért az Mvt. és mds jogszabalyok egyes
feladatokat munkabiztonsagi szaktevékenységnek, illetve munka-egészségiigyi
szaktevékenységnek mindsitenek. A munkaltatok ezeket a feladatokat csak kiilon jogszabalyban
meghatdrozott munkavédelmi — pl. a banyaszat teriiletén banydszati —, a munka-egészségiigyi
szaktevékenységnek mindsitett feladatokat pedig munkaegészségiigyi [foglalkozas-orvostan,
(izemorvostan)  kozegészségtan-jarvdnytan, megeldz6 orvostan és  népegészségtan]
szakképesitéssel rendelkezd személlyel végeztethetik el. A munkaltato e feladatok elvégzéséhez
koteles a szakemberek részére a sziikséges informécidkat megadni és a targyi feltételeket

rendelkezésiikre bocsatani.
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A védelem kiterjesztésének elve

Vannak olyan el nem keriilhetd esetek (pl. egy hivatalnak a bels¢ feldjitdsa alatt is miikddnie
kell), amikor a munkéltatbhoz nem tartozé személyek (jarokelOk, kozintézmény iigyfelei,
kulturélis intézmény latogatdi, stb.) a munkavégzés hatékorébe keriilhetnek, €s egészségiik, testi

épségiik veszélyhelyzetnek lehet kitéve.

Ezekben az esetekben a munkavégzésre vonatkoz6 szabdlyokat a hatékdrben nem munkavégzés
céljabol tartéozkodokra is ki kell terjeszteni. A Kkiterjesztés célja a munkavégzés sordn keletkezett
veszélyforrdsoknak kitett személy(ek) egészségének ¢€s biztonsdgdnak megdvasa a

munkakdrnyezet kdros hatdsaitdl. Az alapelv az 6nfoglalkoztatdkra is kiterjed.

2.4. A munkahelyi veszélyforrasok csoportositasa és a veszélymegelozés altalanos

elvei

Veszélyesnek azt a 1étesitményt, munkaeszkozt, anyagot/keveréket, munkafolyamatot,
technoldgiat (beleértve a fizikai, bioldgiai, kémiai koroki tényezdk expozicidjaval jard
tevékenységeket is) tekintjiilk, amelynél a munkavallalok egészsége, testi épsége, biztonsdga

megfeleld védelem hidnydban karosité hatdsnak lehet kitéve.

2.4.1. A munkahelyi veszélyforrasok csoportositasa

Veszélyforrasként kell kezelni minden olyan dolgot, amely a szervezett munkavégzés soran
(vagy azzal Osszefiiggésben) a munkat végzd vagy a munkavégzés hatokorében (kornyezetében)

tartdzkodo személyre veszélyt vagy artalmat jelenthet.

A foglalkoztatds gyakorlatdban:
— fizikai veszélyforrdsokat,
— veszélyes anyagokat/keverékeket,
— bioldgiai veszélyforrasokat és

—  fizioldgiai, idegrendszeri €s pszichés igénybevételbdl szarmazé veszélyeket
kiilonboztetiink meg.

A leggyakoribb fizikai veszélyforrdsok:
— mechanikai hatdsok: ziz6d4s, nyirédas, vagas, elkapas, behtizds, befogas, 10kés, atszuras,
besziras, surlédas, dorzsolés, kirepiilés, dllékonysdg csokkenés, elcstiszds, megbotlas,

el-, le-, beesés veszély, dllat timadésa, gépek miikodési zavarai, stb;
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a munkaeszkozok (pl. szerszamok), a szdllitd-, anyagmozgatd eszkozok (pl. targonca,
daru) mozgasa, illetve a termékek €s az anyagok mozgatasa (pl. darurdl leszakadoé teher);
a szerkezetek egyensulydnak megbomldsa (pl. anyag, termék lerakdsa, leemelése miatt
megbillend tartd, rosszul tdmasztott 1étra);

csuszos feliiletek, kozlekedési ttvonalak (pl. olajos, lisztes padld);

anyagok €s eszkozok éles, sorjds, egyenetlen feliiletei, szélek és sarkok;

a targyak alacsony vagy magas homérséklete (pl. izz6 kovacsdarab, edzéshez hasznalatos
széarazjég);

magassag, mélység, szintkiilonbség (pl. leeshetiink, vagy a fejlinkre hullhat valami);

a munkahelynek a fold (padld) szintjéhez viszonyitott elhelyezése;

a levegd nyomdsdnak (pl. keszonban, buiviarmunkdk), homérsékletének,
nedvességtartalmanak, aramlasanak (pl. huzatos munkahely) véltozésa, ionizécidja;

a zaj és a rezgés, infra- és ultrahang;

nem megfeleld vilagitas;

elektromégneses tér vagy sugarzas;

elektromos dramkori vagy sztatikus fesziiltség;

az dramiités veszélye;

a poros, szennyezett (pl. veszélyes gézok, gazok) levego.

A veszélyes anyagok a tulajdonsdgaik alapjan lehetnek:

robbandk vagy robbané keveréket alkotok (explozivak);
gyulékonyak;

sugarzok;

ingerlOk, szenzibilizalok;

mérgezok (toxikusak);

marok (pl. sav, lug);

fert6zok (infektivek);

rékkeltok (karcinogének);

genetikai kdrosodéds okozok (mutagének);

fejlodési rendellenességet okozok (teratogének);
utédkarosité hatdsuak, beleértve a spontdn vetélést, korasziilést és a magzat retardalt
fejlodését is;

egyéb, egészségre karos anyagok.
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A bioldégiai veszélyforrdsok koziil a legfontosabbak:

mikroorganizmusok és anyagcsere termékiik (pl. virusok, baktériumok, gombak),

makro organizmusok (névények, allatok).

Az ismert bioldgiai koéroki tényezOk felsoroldasdt a biologiai tényezOk hatasdnak Kkitett

munkavallalok egészségének védelmérdl szolé 61/1999. (XII.1.) EiiM rendelet 3. sz. melléklete

sorolja fel.

Fiziologiai, idegrendszeri és pszichés igénybevételek

Munkafeladathoz kiotheto stresszorok:

tdl sok vagy tul kevés munka,

monotonia vagy kotott iitemii munkavégzés,
alkalmatlan munkaeszk6zok,

szigord munkarend és szoros hatdridok,

felkésziiltségbeli deficit, stb.

A fizikai munkakornyezethez kotheto stresszorok:

7aj,

klima,

vilagitas,

levegd mindség,

munkavégzés helyigénye, stb.

A szervezeti hierarchia stresszorai:

Munkatdrsak szintjén:

a feladat, feleldsség és hataskor inkonzisztencidja;

szerepkonfliktus: bizonyos feladatok kovetelményei ellene hatnak mdés feladatokra
vonatkozé kovetelményeknek valé megfelelésnek;

felelosség értékekért, emberekért: nagy felelosség, dontések mds emberekre
vonatkozdan, amelyek befolyédsoljak egzisztencidjukat, felelosség hidnya, mert minden
dontést mds hoz meg, stb.;

az egyéni karrier kilatdsai (kiszdmithatatlan, tdl lassi vagy tdl gyors eldrelépési

kilatasok), stb.
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Szervezeti egységek, embercsoportok szintjén:
— kohézi6 hidnya, egymds tdmogatdsa helyett egymads ellen hangoltsag;
— munkatarsi kapcsolatok nem-megfeleldsége: kikozosités, megbélyegzés, stb.;

—  csoporton beliili (fonok-beosztott viszony, pszichoterror (mobbing), munkahelyi erészak.

Szervezeti szinten:

—  kapcsolati konfliktusok;

—  értékkonfliktusok (eltérd értékek €s érdekek, kiillonbozo életfelfogds);

— informécids konfliktusok (hidnyos vagy téves informdciok, eltérd elemzés és vélemény);

—  strukturdlis konfliktusok (egyenldtlen forrdselosztas, kontroll €s ért€kelés, egyenldtlen
hatalmi viszonyok);

— érdekkonfliktusok (ellentétes szervezeti érdekek);

—  szervezeti 1égkor, vezetési stilusok;

— foglalkoztatasi feltételek kiillonbozdségei.

A munkavégzéssel 0ssze nem fiiggo, szervezeten kiviilrol hato stresszorok:

— csaladi hattér (egzisztencidlis helyzet, a csalddi munkamegosztds ardnytalansdgai, a
csalad és kornyezet kapcsolatdnak zavarai);

— csalddi és munkahelyi feladatok Osszeegyeztetésének zavarai (beteg csalddtag, a
gyerekek programjai);

— az egyéni értékek és a szervezeti értékek kozotti inkonzisztencia (pl. ligyfélszolgalati
munkaban);

— a munkahely megkozelitésének problémai;

— alakdhely vagy a munkavégzés helyszinének gyakori véltozasa, stb.

Specidlis csoportokra hato stresszorok:

—  szexudlis zaklatds (foképp nok);

— munka és csaldd (a férfi és a n6 csalddon betoltott szerepének zavarai);

— csaladtél tavoli munkahely: nem megfeleld csalddi kapcsolatok (pl. kiilfoldon végzett
munka);

—  kirekesztés (etnikai kisebbség, a tobbségtdl eltérd szexudlis identitds), stb.

2.4.2. A veszélymegel6zés altalanos elvei

A munkahelyeken jelen 1év0 vagy keletkezd veszélyforrdsok hatdsainak kikiiszobolése a

munkaltatoknak és a munkavallaléknak egyarant érdeke. A gyakorlatban nem elég tudatos ez a
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kozos érdekfelismerés, illetve a véllalkozdsok tobbsége a likviditds fenntartdsdra dsszpontositva

a sziikségesnél kevesebbet dldoz a munkavédelemre.

Az Mvt.-ben meghatdrozott aldbbi keretszabdlyok egyszeriiek, kozérthetéek és a végrehajtasi

rendeletek nagyfoku 6nallésiagot biztositanak a veszélymegel6zési modok kivalasztdsaban:

Torekedni kell minden felismert veszély kialakuldsanak elkeriilésére, illetve az el nem
keriilhetd veszélyek mindségi és mennyiségi értékelésére és a keletkezési helyilikon
torténo ,,lekiizdésére”.

A munkahelyek kialakitdsanél, a munkaeszk6zok, munkafolyamatok megvalasztdsanal
vegyék figyelembe az ember élettani adottsdgait, antropometriai tulajdonsdgait,
kiillonosen az egyhangu vagy kotott iitemi munkavégzés idotartamdnak mérséklése, a
megfelel6 munkaidd beosztdsa a kdros hatdsok csokkentése érdekében.

Torekedjenek a miiszaki fejlodés eredményeinek alkalmazdséara, a veszélyes anyagok,
technolégidk, munkafolyamatok, munkaeszkozok veszélytelennel vagy kevésbé
veszélyessel valo helyettesitésére. Ennek érdekében mindig olyan egységes és atfogd
megeldzési stratégia kialakitdsdban gondolkodjanak, amely kiterjed a munkaszervezésre,
a munkafeltételekre, a szocidlis kapcsolatokra és a munkakornyezeti tényezok hatdsara is.
Mindig részesitsék eldnyben a kollektiv miliszaki védelmet az egyéni védelemhez képest.
Egyéni véddeszkoz haszndlatot csak alapos mérlegelést kovetden és akkor rendeljék el,
ha az értékelt veszély mértékét mas mdédon nem tudjak a még eltlirhetd szinten tartani.
Lassdk el a munkavéllalokat megfeleld utasitasokkal, csak a biztonsdgos munkavégzésre
alkalmas allapotban, a munkavédelemre vonatkoz6 szabalyok, utasitdsok megtartdsaval,
a munkavédelmi oktatdsnak megfelelden engedélyezzék a munkavégzést. A
készségszintli  tdjékoztatdsuk, gyakoroltatidsuk legyen mindig naprakész. A
munkavégzéshez sziikséges informécidkat iddben, legkésdbb a munkavégzés

megkezdéséig kozoljék.

A felsorolt veszélymegeldzési elvek alapjdn a dolgozokat lehetdleg zart technoldgia

alkalmazasaval védjék a veszélyforrasok hatdsatol. Ha ez nem oldhaté6 meg, akkor biztonsagi

berendezés, egyéni véddeszkozok, és szervezési intézkedések sziikség szerinti egyiittes

(kombindlt) alkalmazasaval kell kielégité védelmet biztositani.
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3. A munkahelyi kockazatértékelés és kockazatbecslés gyakorlata

A kockéazatértékelés a munkabalesetek €s a foglalkozdsi megbetegedések/fokozott expozicids
esetek megeldzésére alkalmazott munkavédelmi eljards, amellyel megbecsiiljiik egy adott
munkahelyen a munkavégzés soran fenndllé veszélyeztetésekbdl adodo, a munkavallalok (és a
munkavégzés kornyezetében tartozkodok) egészségére és biztonsdgira potencidlisan hat6
kockézatokat. Gondos elemzése annak, hogy a dolgozdkat mi veszélyeztetheti vagy karosithatja,
a feltart veszélyek kikiiszobolhetOk-e vagy sem, illetve milyen személyi, targyi, szervezési
intézkedések sziikségesek annak érdekében, hogy a munkabalesetek és az egészségkarosodasok

elkeriilhetOk legyenek.

A kockdzatot valamely veszélybdl addédoé sériilés vagy egészségkarosodds bekovetkezési

valészintiségének és sulyossdganak egyiittes hatdsaként értelmezziik.

A kockdzatot
— maga a kéaros esemény,
— akaros esemény bekovetkezésének valoszinlisége és

— annak lehetséges kovetkezménye jellemzi.

Kockadzat forrdsa lehet valamely
— fizikai, kémiai, bioldgiai vagy pszichés tényez0, kozeg,

— folyamat, tevékenység, eljards vagy helyszin,
amely rendelkezik azzal a képességgel, hogy kéaros hatast valtson ki.

A kockdzatértékelés folyamatinak ot szakasza, a veszélyforrdsok felmérése és a veszélyek

azonositdsa

Helyszini szemle tutjan kell vizsgdlni minden munkafolyamatot, technol6giat, munkaeszkoz és
anyag haszndlatot (kiilonos tekintettel a veszélyes anyagokra és keverékekre), munkamoédszert.
Ez a ,leltar” terjedjen ki a nem mindennapos tevékenységekre is, mint példaul a karbantartds, a
beszéllassal végzett munkak, stb. Legyiink figyelemmel egyes kiegészitd feladatok iddszakos
jellegére, mint példdul a takaritds, rakodds vagy szemétszallitds. Jarjuk be a munkateriileteket,
munkahelyenként és munkakoronként nevesitsiik az adott munkakornyezet veszélyforrasait €s
annak lehetséges veszélyeit (pl. ivhegesztés: dramiités, UV, VIS és IR sugarzds, forrd
fémomledék froccsenése, fekete meleg munkadarab, oxigénhidny, szilik, zart tér, magas

kornyezeti hdmérséklet, por, fiist, fémgdzok, stb.).
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Vegyiink fel jegyzokonyvet, készitsiink fénykép- és/vagy videofelvételeket minden lehetséges

veszélyforrasrol.

A veszélyek azonositdasandl figyelembe veheto informdcioforrdsok:

a munkavégzés folyamatainak (technoldgiai  folyamatok, —munkamddszerek),
munkaeszkozoknek, véddeszkozoknek, munkakornyezetnek a kozvetlen megfigyelése
(rogzitése);

a munkaeszk6zok elhelyezésének (helyigény, kiszolgdlhatésag, karbantarthatésag, stb.)
és éllapotanak (biztonsigi berendezések, segédszerkezetek, jelzo- és kezeldelemek, stb.)
vizsgdlata;

a felhaszndlt anyagok (alapanyag, segédanyag) tulajdonsdgainak vizsgalata;

a munkakornyezet légallapotanak (hémérséklet, pdratartalom, huzathatds, stb.) és
szennyezettségének  (porok, gdzok, g6zok), zaj- €és rezgésszint, vilagitas
megfeleloségének vizsgilata;

a munkavéllalok javaslatainak, tapasztalatainak figyelembe vétele;

a vonatkoz6 jogszabdlyi, szabvanyi eldirdsok ismerete;

gyartok, szallitok hasznélati utasitasai, adatlapjai, gépkonyvei, stb.;

munkahelyi belsé szabélyzatok, tizemeltetési dokumentaciok;

munkabalesetek, foglalkozdsi megbetegedések, rendkiviili események (expozicid)
korédbbi adatai, tapasztalatai;

mas munkahelyek kozzétett adatai, tapasztalatai, bevezetett szakmai szokasok;
tudoményos és miiszaki irodalom;

munkavédelmi adatbazisok;

helyszini vizsgélatok, munkahelyi mérések eredményei;

szaktanacsadok, munkavédelmi szolgaltatok megoldési javaslatai.

Mindig az adott munkahely konkrét viszonyai kozott kell szamba venni a munkavallalok

egészségét és biztonsdgat veszElyeztetd tényezdket.

A kockazatértékelés készitésének fontos feltétele a helyi viszonyok ismerete.

3.1. A veszélyeztetettek korének azonositasa

A legteljesebb korben mindenkit szamba kell venni, akit veszély fenyegethet. Meg kell éllapitani,

hogy minden egyes veszély hany fot, illetve kit fenyegethet.
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A munkavdllalokat célszeriien csoportositsuk munkahelyenként, tevékenységenként vagy
munkakoronként. Vegyiik figyelembe az adott tevékenység hatokorébe nem munkavégzés céljabol
keriilo személyeket (alvallalkozok, takaritok, kiilsd vagy bels6 karbantartok, szallitok, latogatok,
tanuldk, gyakornokok, jarokeldk, iigyfelek, fogyasztok, vasarlok, szolgdltatast igénybe vevok,
stb.) is. Ez a csoportositds azért is praktikus, mert a késobb elkészitendd intézkedési terv,

valamint az egyéni véddeszkdzok juttatdsi rendjének alapja is lehet.

3.2. A veszélyek mindségi és mennyiségi értékelése, és kockazatuk megbecslése (a

veszély mértékének és bekovetkezési valoszintliségének jellemzése)

A veszélyértékelést a fenndlld tényleges helyzet jogszabdlyi, szabvanyi eldirdsokkal vald
osszevetésével végezzék el. Azt kell megallapitaniuk, hogy a munkakoriilmények megtelelnek-e
a munkavédelemre vonatkoz szabdlyoknak, illetve a kockdzatok alacsony szinten vannak-e. Az
értékeléshez egészségvédelmi hatarértékekkel szabdlyozott koroki tényezo eldforduldsa esetén
munkahigiénés vizsgdlatokkal gondoskodjanak az expozicié meghatdrozasar6l. Mennyiségi
adatok nélkiil nem lehet megbecsiilni a lehetséges egészségkarosodasok bekovetkezésének
valoszinliségét. A baleset, vagy egészségkarosodds kockazatdval jar6 veszélyeket tehat a

jellemzdik alapjan kell értékelni.

A kockéazatot barmely, biztonsdgot veszélyeztetd baleseti tényezd vagy egészségkarosodast
okoz6 artalom jelenthet. A kockdzat mindségi (kvalitativ) értékelése a veszélyforrasok jellegébdl
(pl. munkaeszk6zok mozgdsabdl, csuszos jardfeliiletekbdl, biolégiai vagy veszélyes anyaggal
val6 érintkezésbdl, stb.) vezethetd le. Tobb kockdzati tényezd egyidejii fenndlldsa esetén
egylittes és egymdsra hatds vizsgalattal kell megdllapitani a balesetek, az egészségkarosodasok

bekovetkezésének valdszintiségét.

Mennyiségi (kvantitativ) meghatdrozasra olyan veszélyforrdsok esetén van sziikség, ahol a még
elviselhet6 kockazatot hatarérték hatarozza meg (pl. vegyi anyag expozicidjdban végzett munka).
Az expozicié mennyiségi értékelésének az a feltétele, hogy objektiv mérési mddszerek adatai
(munkahelyi monitoring rendszer mérési jegyzokonyvei, vizsgdlati eredményei) dalljanak
rendelkezésre. A mennyiségi jellemzOk expozicidbecsléssel, pl. a veszély matematikai
Osszefiiggéseinek leirasaval és jellemzdinek kiszamitdsaval, a gyakorlatban bevalt nomogramok,
tapasztalati adatok alapjan késziilt fiiggvények, Osszefiiggések alkalmazdsdval is

meghatdrozhatok.
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Példa: eredo zajszint kvantitativ meghatdrozdsa

A nomogram haszndlata tobb zajforrds eredd zajanak gyors és egyszerli meghatdrozdsat teszi
lehetévé. Az egyik zajforrds legyen egy faipari gyalugép, a masik egy faipari korflirészgép 92
dB(A) és 98 dB(A) zajszinttel. A nomogram segitségével a két gép eredd zajszintje hatarozhat6
meg. Ha a két zajszint kiillonbségét vessziik (6 dB(A), és ezt az értéket a vizszintes skdldn a
jelleggorbéig felvetitjiilk, majd onnan a fiiggéleges skdlara 4tvetitve leolvashatjuk, hogy az
egyliittes lizemeltetésiik mekkora zajszint novekedést eredményez a nagyobb zajosabb gép

zajszintjéhez képest (1 dB(A)).

2. dbra: A zajszint ndvekedési nomogram

N
N O w

.

ZAJSZINT NéVEKEQES A KI'E1: HANGSZINT
KOZOTTI KULONBSEGHEZ KEPEST dB(A)
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1 \
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KET HANGSZINT KOZOTTI KULONBSEG dB(A)

Forrés: sajat szerkesztés

A nomogrambdl leolvashatd, hogy két azonos zajszinti gép esetén az eredd zajszint 3 dB(A)-val
novekszik. A gyakorlatban a legerdsebb zajforrdshoz képest a kb. 9-10 dB-lel kisebb zajforras(ok)

zajnoveld hatdsa elhanyagolhato.

Egy milhely vagy tizemcsarnok dolgozdinak zajterhelése matematikai uton is megbecsiilhetd, ha a
gépkonyvek, technoldgiai lefrdsok alapjdn pontosan ismerjilk minden telepitett gép zajszintjét és egy
miszakon beliil az iizemeltetési ciklusaikat €s azok idOtartamat. A sziikséges szamitdsi egyenleteket a
munkavéllaldkat érd zajexpozicidra vonatkoz6 minimalis egészségi és biztonsdgi kdvetelményekrdl sz616
66/2005. (XIL.22.) EiiM rendelet melléklete tartalmazza, de ezek alkalmazdsa legaldbb kozépfoku

matematikai ismereteket igényel.
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A kockdzatok meghatdrozdsakor silyosbité tényezdként figyelembe kell venni a sériilékeny
csoportba tartozé munkavéllalok,

— amegvaltozott munkaképességliek,

— atesti vagy szellemi fogyatékosok,

— afiatal és 1d0s6d6 munkavallalok,

— aterhes nok és szoptatds anydk,

— abetanitatlan vagy gyakorlatlan (4j) dolgozdk,

— azid6szakosan vagy ideiglenesen foglalkoztatottak,

— acsokkent immunitdsu vagy egészségkdarosodott, pl . kronikus beteg munkavallaldk,

— agydgyszeres vagy mds terapids kezelés alatt allok,

— szenvedélybetegek, dohdnyosok
esetleges jelenlétét is.

Tobb kockézat egyidejli fenndllasa esetén vegyék figyelembe azok lehetséges egyiittes hatésat,
melyek
— additiv (6sszegzd) hatdsok (a hatasok 6sszeadddva nagyobb karos hatést fejtenek ki);
— interaktiv (rdsegitd) hatdsok (az expozicids hatds (kovetkezmény) nagyobb lesz a hatdsok
0sszegénél);
— potencirozé (fokozottan rdsegitd) hatdsok (egyik alig érezhetd hatdsit a masik
sokszorosara noveli);
— antagonista (ellentétes) hatdsok (egyik csokkenti a mésik hatédsat);
— generativ (4 tulajdonsdgokat kivaltd) hatdsok (egyik tényezO hatdsat a masik uj
tulajdonsagokkal ruhdzza fel) és

— vegyes jellegli hatdsok, pl. fizikai-kémiai expoziciok egyiittes hatdsai lehetnek.

A kockézatjellemzés a kéaros hatds eléforduldsanak és silyossdganak valdszintiségét adja meg az
adott munkahelyi kornyezetben a mért (becsiilt) expozicio és a veszélyjellemzés

osszehasonlitasaval.

A kockdzat egy kdros hatds/esemény bekovetkezési valosziniiségének és a sériilés silyossdgdnak
egyiittese, amely meghatdrozott feltételek mellett az embert vagy a kornyezetet érinti a kockdzati

forrds(ok) okozta expoziciot kovetden.

A kockazat jellemzéséhez a gyakorlatban hasznalhat6 kategéridkat kell feléllitani, erre

vonatkozdan nincsenek kotelezoen alkalmazandé szabélyok.
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Igy példdul a kovetkezmény stlyossdga szerint egy veszély

—  veszélytelen;

—  kisebb személyi karosodast (felszines horzsolast, zizodast, muilo rosszullétet) okozo;

— jelentdsebb személyi karosodast (nyilt sebet, torést, csonkuldst, kronikus megbetegedést)

0koz6 és

— sulyos személyi karosodast (silyos munkabalesetet, maradandé egészségkarosodast vagy

halalt) okoz6 lehet.

A karos esemény pedig a bekovetkezésének valdszinlisége szerint

—  valdszinttlen,
— lehetséges,

—  valdszind,

— szinte elkeriilhetetlen, rendszeres bekovetkezés (csak id6 kérdése) lehet.

Kockadzatjellemzés (-értékelés, -becslés)

A feldllitott kategéridk alapjan készithetd el a kockazatértékeld matrix (lasd 3. édbra). A

karesemény gyakorisdganak, illetve a kovetkezmény sulyossdgdnak mértéke a hozzarendelt

szamértékkel ardnyosan no.

3. abra: A kockazati matrix

Sériilés sulyossdga

Kisebb személyi

Jelentésebb személyi

Stlyos személyi

magas Azonnali kockazatcsokkentés sziikséges!

sziikséges

Forras: sajat szerkesztés

Bekovetkezés valosziniisége karosodas karosodas karosodas
Valészintitlen 1 2 3
Lehetséges 2 4 6
Valészinti 3
Elkeriilhetetlen 4
A kockazat szamitott értéke Kockézati szint Esemény/teendd
1-2 alacsony Elfogadhat6 kockazat/intézkedés nem sziikséges
Kockazatcsokkentés sziikséges/intézkedés
3-6 kozepes
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A varhat6 kockdzati esemény gyakorisagdnak €s silyossdgdnak megitélését kovetden a kockazati

matrixban megadott mérdszam a gyakorisdg és a silyossdg mértékének a szorzata.

A kockézati mérdszdm nem a bekovetkezési valdszinlis€ég matematikai megadasat jelenti, de
nagysiga — megfeleld0 védelmi intézkedés hidnydban — ardnyos lesz a bekovetkezési

val6szinliséggel.

3.3. Kockazatkezelés (intézkedési terv meghatarozasa és az intézkedések

végrehajtasa)

A veszély (veszélyeztetés) kockdzatdnak jellemzése (becslése) a hatdsmadtrix alapjdn

1. tabla: A vesz€ly (veszélyeztetés) kockdzatanak hatdsmatrixa

1-2 Nincs kockazat vagy alacsony kockdazati szint Intézkedés nem sziikséges
3-6 Kozepes kockdzati szint Intézkedés sziikséges
9-12 Magas kockdzati szint Azonnali intézkedés sziikséges

Forras: sajat szerkesztés

A kockdzatkezelés a kockdzatbecslés alapjan meghozott megelozo intézkedések fontossdgi

sorrendben torténo megtételét jelenti a hatdrido és a felelosok megjelolésével.

Az intézkedéseket az altaldnos veszEély megeldzési elvek figyelembevételével kell meghozni, €s

ezeket intézkedési tervben rogziteni.

Az intézkedések meghozatalakor torekedjenek a szakmédban mar ismert kockazatok
kikiiszobolésére a  létesitmények, munkahelyek, technoldgidk megtervezésekor, a
munkaeszkozok telepitésekor, a felhaszndlt anyagok kivdlasztisakor. A felismert és
elkeriilhetetlen kockdzatot a forrdsandl, elsOsorban miiszaki technoldgiai eszkozokkel (pl.
automatizalds, tavirdnyitds, zart technoldgia, gépesités, tanudsitott munkaeszkozok haszndlata),
masodsorban kollektiv miiszaki védelemmel (biztonsdgi berendezések, helyi elszivas, klima,
stb.), harmadsorban egyéni védoeszkozok biztositdsaval - ha kollektiv miiszaki védelem nem
biztosithatd, vagy nem nyujt a veszélyforrds ellen kielégité védelmet - sziintessék meg, vagy

csokkentsék a még eltlirhetd szintre.

A veszélyes anyagokat, munkaeszkozoket, technologidkat helyettesitsék kevésbé veszélyessel,

pl.: szerves és aromds olddszerek kivéltasa vizbazisu festékek, lakkok haszndlataval, rakkeltd
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anyag helyettesitése nem rakkeltdvel, miiszaki fejlesztéssel (gépek, technoldgiai sor feldjitasa,

cseréje), stb.

Végezzenek a nehéz fizikai munkat végzok korében megterhelés-igénybevétel hatasvizsgalatot,

illetve korlatozzak a munkaidot.

Hozzanak szervezési intézkedéseket is a kockazatok minimalizélaséra, igy pl. a telephelyen beliil
gondoskodjanak a veszélyes tevékenységek, munkahelyek elhatdrolasarol, kotott ititemi
munkavégzés, monotonia (szalagmunka) esetén iktassanak be munkakozi sziineteket, illetve
vezessenek be tobbmiiszakos munkarendet. Tartsdk be a foglalkoztatds korlatait a sériilékeny
csoportba tartozok alkalmazdsakor. Csokkentsék a szocidlis kapcsolatok kockazatait humén

munkaszervezéssel.

Az intézkedések meghozatalakor vizsgdlni kell, hogy egy kockédzat ténylegesen héany {6
munkavallalét veszélyeztet. Nagyobb Iétszam esetén javasoljuk a minimélis kovetelményeket

meghalad¢ intézkedések bevezetését.

A kovetkezmény lehetséges sulyossagatdl fiiggden hozzak meg az azonnali (soron kiviili) és az
indokolt intézkedéseiket. Egy sulyos és kozvetlen veszélyhelyzet felismerésekor azonnal
tegyenek intézkedést annak megsziintetésére (pl. tovdbbi munkavégzés tiltdsa, veszélyes gép,
nem megfeleld egyéni védOeszkoz tovédbbi iizemeltetésének, hasznalatanak felfliggesztése a
sziikkséges megel6z0 intézkedés végrehajtdsdig). Ugyanakkor célszeri minél hamarabb
végrehajtani azokat a gyorsan megtehetd intézkedéseket is, amelyek kevésbé stlyos kockézatot

sziintetnek meg.

Osszegezve: a kockdzatbecslés és -kezelés célja a megteendd megel6z6 intézkedések
meghatdrozdsa és fontossdgi szempontbdl torténd rangsoroldsa, tovabbd az intézkedések
végrehajtdsdval a kockdzatok elhdritdsa, illetve azoknak a még elfogadhaté mértékii szintre

csokkentése.

3.4. Kockazatkommunikacid, a fennmaradt kockazatok ellendrzése

A kockazat kontroll program annak ellenérzése, hogy a megtett intézkedések eredményre

vezettek-e, azaz a feltart kockdzatokat képesek vagyunk-e alacsony szinten tartani.

A megmaradt kockézatok ellendrzése akkor a leghatékonyabb, ha a munkavédelem irdnyitasi €s
végrehajtas feladatai pontosan meg vannak hatdrozva a munkavédelmi tigyrendben és a

munkakori leirdsokban, tovdbba az lizemviteli szabdlyzatokban és a technoldgiai utasitdsokban.
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A kockézati kontroll program kidolgozdsandl €s alanyainak kivalasztdsdnal figyelembe kell
venni a munkaltaté hierarchizdltsdgat. Az ellendrzések rendszerbe emelésekor a nagyobb

kockézatok vizsgédlata mindig élvezzen elsdébbséget.

Ha a kordbban tett intézkedéseket nem taldljuk elégségesnek, akkor tovabbi kockéazatcsokkentd
(megel6z0) intézkedéseket kell tenniink, pl. hatékonyabb helyi elszivast, jobb mindségli egyéni

védoeszkozt kell biztositanunk.

Eléfordulhat, hogy az intézkedéseink hidnyossagait csak idészakos vizsgalat eredménye tarja fel,
pl. biol6giai monitorozds a dolgozdk szervezetében veszélyes anyag hatarértéket meghaladd
jelenlétét allapitja meg. Az érintett dolgozdkat azonnal ki kell emelni a fokozott expoziciot
okoz6 munkakdrnyezetbdl és annak kockdazatait soron kiviil értékelve tj, hatékonyabb miiszaki,
illetve egyéni védelmi modokat kell bevezetniink, illetve tovabbi szervezési intézkedéseket kell

tenniink.
A kockdzatértékelés idoszakos végzésére vonatkozo eloirdsok

Az Mvt. arra kotelezi a munkadltatot, hogy a kockazatértékelését és a megel6z0 intézkedéseket a
tevékenysége megkezdése eldtt, majd azt kovetden indokolt esetben, de legalabb hdromévente
végezze el. Indokolt esetnek kell tekinteni kiilondsen az alkalmazott tevékenység, technoldgia,
munkaeszk6z, munkavégzés modjdnak megvaltozdsit, illetve minden olyan, az eredeti
tevékenységgel Osszefiiggd valtoztatdst, amelynek eredményeképpen a munkavallalok
egészségét, biztonsdgat meghataroz6 munkakoriilményi tényezOk megvaltozhattak — ideértve a
munkaklima-, zaj-, rezgésterhelés, a Ilégéllapotok (gazallapotd por, rost légszennyezok)

mindségi, illetve mennyiségi véltozasat.

Soron kiviil kell kockdizatértékelést végezni, ha az alkalmazott tevékenység, technoldgia,
munkaeszkoz, munkavégzés modjanak hidnyossdgaval Osszefiiggésben munkabaleset, fokozott
expozicid, illetve foglalkozdsi megbetegedés fordult eld, vagy a kockdzatértékelés kiilon

jogszabalyban meghatarozott szempontokra nem terjedt ki.

Figyelemmel kell lenniiik arra, hogy kiilon jogszabaly tartalmaz-e a haroméves hataridonél
szigoribb eld6irdst, mivel adott esetben annak megfeleld i1dokozonként kell ujboli
kockézatértékelést végezni az adott tényez0 vonatkozasdban. A szigoribb szabdlyok bevezetését
indokolja a veszélyek, a veszélyeztetés varhatd6 bekovetkezési valdsziniliségének és a

kovetkezmények (egészségkdrosoddsok, illetve megbetegedések) stlyossagdnak magas szintje.
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A 61/1999. (XII. 1.) EiM rendelet alapjan a bioldgiai kockazatbecslést évente, tovabbd minden
olyan esetben meg kell ismételni, amikor a koriilmények megvaltozasa a munkavallalo biologiai

tényezokkel torténd expozicidjat befolyasolhatja.

A foglalkozdsi eredetli rdkkeltd6 anyagok elleni védekezésrél és az dltaluk okozott
egészségkarosoddsok megeldzésérdl 26/2000. (IX. 30.) EiM rendelet a munkaltaté szdmara -
amennyiben a fovarosi €s megyei kormédnyhivatal munkavédelmi feliigyel0sége indokolt esetben

nem ir eld nagyobb gyakorisdgot - a kockazatbecslés kétévenként torténd elvégzését irja elo.

Az azbeszttel kapcsolatos kockdzatoknak kitett munkavéllalék védelmérdl szolo 12/2006. (II1.
23.) EiM rendelet eldirdsa alapjan az elsé kockazatértékelés eredményétdl fiiggden, a 0,1
rost/cm’ hatérérték betartdsa érdekében a munkahelyi levegd azbesztkoncentracidjdnak mérését
rendszeresen, de legalabb hdromhavonta, a technoldgia megvaltoztatdsa esetén pedig soron kiviil

el kell végezni.

A 66/2005. (XIL.22.) EiM rendelet eldirja, hogy a zajos munkahelyen a zajterhelésre vonatkozé
kockazatértékelést évente feliil kell vizsgdlni. Hasonloképpen, a 22/2005. (VI.24.) EiiM rendelet
a rezgésexpozicidonak kitett munkavéllalok esetén a kockazatértékelést évenként aktualizalni kell,
soron kiviil akkor kell feliilvizsgdlni, ha olyan valtozds kovetkezett be, amely azt sziikségessé

teszi, vagy ha az egészségiigyi vizsgalat eredménye azt indokolja.

Az Mvt. elbirdsa alapjan a kockdzatértékelés végzésekor legaldbb a kovetkezoket kell
dokumentélniuk:

a.) kockazatértékelés idopontjat, helyét és targyat;

b.) az értékelést végzd személyek azonositd adatait;

c.) aveszélyek azonositdsat;

d.) aveszélyeztetettek korének azonositasat, az érintettek szamat;

e.) akockazatot silyosbitd tényezoket;

f.) akockazatok mindségi és mennyiségi értékelését, a fenndllé helyzettel osszevetés alapjan
annak megallapitasat, hogy a koriilmények megfelelnek-e a munkavédelemre vonatkozo
szabalyoknak, valamint biztositott-e a kockdzatok megfeleld alacsony szinten tartésa;

g.) asziikséges megeldz6 intézkedéseket, hataridok €s felelosok megjelolésével,

h.) akockazatértékelés elkészitésének tervezett kovetkez6 idOpontjat;

1.) az elsd kockdazatértékelés idopontjat.

A kockazatértékelés elkészitése munkabiztonsdgi €s munkaegészségiigyl szaktevékenységnek

mindsiil. Fontos hangstilyozni, hogy a munkaegészségiigyi szaktevékenységet ellaté személynek
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€s a munkabiztonsigi szaktevékenységet végzd személynek nem csak ald kell irnia a kész
kockézatértékelési dokumentumot, hanem tevékenyen részt kell venniiik annak elkészitésében, a
munkakoriilmények €s a munkavégzés veszélyt jelentd és egészségkarositd hatdsainak irdsban

dokumentélt vizsgélataban. A kapcsolddé dokumentumokat legaldbb 5 évig Orizzék meg.

Biztositani kell, hogy a kockazatértékelés aktudlis dokumenticidjat az érintettek (igy a
munkavallalok, de kiilonosen azok, akikre nézve feladatot is tartalmaz) megismerjék, és
nyomtatott vagy elektronikus formdban béarmikor hozzéaférhessenek. Javasoljuk, hogy a
munkdltatok a gyakorlati munkavédelmi oktatds sordn a kockdzatértékelés részletes

bemutatasaval képezzék ki a munkavdllalokat.

A szakemberek mér sokféle kockazatértékelési modszert kidolgoztak, a témdaban jelentds szamu
szakirodalom 4ll az alkalmazdék rendelkezésére. Tobb &dgazati tevékenységre elektronikus
formaban kidolgozott eljardsok is kaphatok. Feltétel nélkiili alkalmazdsukat azonban nem
javasoljuk, mert nem hagyhat6 figyelmen kiviil az, hogy a munkahelyek mindig rendelkeznek

egyedi vizsgalatot igényld sajatossagokkal is.

2006-ban a munkavédelmi feliigyeletek a munkdltatok munkahelyi kockdzatértékelése
végrehajtdsdnak tdmogatdsdra egyiittes vtmutatot adtak ki, mely a Munkaiigyi Kozlony 4.
szdmdban jelent meg. A munkavédelmet érint6 jogszabdlyvaltozasok, valamint az eltelt iddszak
sordn szerzett Uj hat6sagi tapasztalatok alapjan az NMH MMI 2014. jdlius 4-én 4j mddszertani
utmutatét adott ki. Javasoljuk mindkét udtmutaté alapos tanulmdnyozdsat és gyakorlati

alkalmazasat.

33



4. dbra: A munkahelyi kockdzatértékelés folyamatédbrija

A VESZELYEK _ INDOKOLT-E A

! MENNYISEGI ES MINOSEGI KOCKAZATER-

| ERTEKELESE, TEKELES
KOCKAZATBECSLES ETLE

IGEN | AMUNKAFOLYAMATOK
: MEGFIGYELESE ES
ELLENORZESE

ELFOGADHATO
MERTEKU-E

-

Forras: sajat szerkesztés

3.5. A munkabalesetek nyilvantartasba vétele, kivizsgalasa és bejelentése

A Mvt. - segitve a munkaltatét - pontosan definidlja a baleset és a munkabaleset fogalmit,

melyek alapjat képezik a baleseti események mindsitésének.
Az Mvt. értelmezésében:

Baleset: Az emberi szervezetet ért egyszeri kiils@ hatds, amely a sériilt akaratatdl fliggetlentil,
hirtelen vagy ardnylag rovid id6 alatt kovetkezik be €s sériilést, mérgezést vagy mds (testi, lelki)

egészségkarosodast, illetéleg halélt okoz.

Munkabaleset: Az a baleset, mely a munkavallalét a szervezett munkavégzés sordn vagy azzal
Osszefiiggésben éri annak helyétdl, idopontjatdl és a munkavallalé (sériilt) kozrehatdsdnak

mértékétol fliggetleniil.
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A meghatdrozasokbdl kovetkezik, hogy a baleseti esemény mindsitésekor nincs jelentdsége a
baleset helyének, idOpontjdnak vagy a sériilt kozrehatdsdnak. Utobbi azt jelenti, hogy a
munkabaleset tényét nem befolydsolja az, hogy az kinek a mulasztdsa vagy szabdlytalansaga

miatt kovetkezett be.

A munkabaleset ismérvei:

—  Szervezett munkavégzési koriilményeknek kell fennéllnia. A munkavégzés hatékorében a
jelen 1évo latogato, ellendr, szolgaltatdst igénybe vevd, stb. balesete nem munkabaleset,
de ha bekovetkezése ok-okozati 0Osszefliggésben van a vonatkozd jogszabalyok
megsértésével, akkor a foglalkoztatonak a kartéritési és biintetéjogi felelOsséget is
véllalnia kell.

— A balesetnek konkrét munkavégzés alatt vagy a foglalkozas korében végzett munkahoz
kapcsolodé (pl. anyagvételezés, anyagmozgatds, tisztdlkodds, szervezett iizemi
étkeztetés, foglalkozds-egészségiigyi szolgiltatds igénybevétele, szerszamvételezés, a

munkaltaté altal nyudjtott egyéb szolgaltatds, stb.) tevékenység kdzben kell torténnie.

Nem munkavégzéssel osszefiiggésben bekovetkezd balesetnek, hanem tti balesetnek mindsiil az
a baleset, amely a sériiltet a lakdsardl (szdllasar6l) a munkahelyére, illetve a munkahelyérdl a
lakdsdra (szélldsara) menet kozben éri, kivéve, ha a baleset a munkéltaté sajat vagy bérelt

jarmuvével tortént. Utdbbi esetben a baleseti esemény munkabalesetnek mindsiil.

Az Mvt. és a kotelezd egészségbiztositds ellatasairdl szold 1997. évi LXXIIL torvény (a
tovabbiakban: Ebtv.) a munkavégzés sordn vagy azzal Osszefliggésben bekovetkezd balesetet

eltéréen definidlja.

5. dbra: A munkavégzéshez kapcsolddo balesetek fogalmi Osszefiiggései

Uzemi baleset, de
nem munkabaleset
(uti baleset)

Munkabalesetek, melyek tizemi
balesetnek 1s minosiilnek

Uzemi balesetek

Munkabalesetek, melyek nem
minosiilnek tizemi balesetnek

Munkabalesetek

Forrés: sajat szerkesztés
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Az Ebtv. a munkabalesetet alapvetden a biztositott személy baleseteként, un. iizemi balesetként
értelmezi. Meghatarozdsa szerint lizemi baleset az a baleset, amely a biztositottat a foglalkozasa
korében végzett munka kozben vagy azzal Osszefiiggésben, illetéleg munkdba vagy onnan
lakdsdra (szallasdra) menet kozben éri. Ez utébbit az Mvt. tti balesetnek nevezi. Uzemi baleset
az is, amely a biztositottat kozcéli munka végzése vagy egyes tarsadalom-biztositasi elldtasok

igénybe vétele sordn éri.

Az Mvt. a munkabaleset fogalomkorébe vonja azokat a baleseteket is, amelyek a sériilt
fegyelmezetlensége, pl. jaték, verekedés, kizardlagos ittassdg, fusizds, engedély nélkiili
jarmuivezetés miatt kovetkeznek be. Ezek munkéltatéi intézkedést igényld esetek, és a
munkahelyi rend, a fegyelem fokozottabb ellendrzésével megel6zhetok. A fent felsorolt eseteket

az Ebtv. nem ismeri el iizemi balesetnek €s ezekre nem biztosit iizemi baleseti ellatast.

Tehat megallapithatjuk, hogy nem minden iizemi baleset mindsiil munkabalesetnek, és nem
minden munkabaleset iizemi baleset, de a munkabalesetek dontd tobbsége iizemi balesetnek is
mindsiil.

Az Ebtv. értelmében keresoképtelen az a biztositott, aki az ilizemi balesettel Osszefiiggd és
gyogykezelést igényld egészségi allapota miatt vagy gydgydszati segédeszkoz hidanydban munkat
végezni nem tud, mig az Mvt. értelmében munkaképtelen az a munkavallald, aki a balesettel
vagy egészségkdrosoddssal 0sszefiiggd és gyogykezelést igényld dllapota miatt munkdt nem tud

végezni, fiiggetleniil attdl, hogy erre az idétartamra tappénzben részesiil vagy sem.

Amig az Ebtv a 8 napon til keresdképtelenséget okozé iizemi balesetet stlyos kimeneteliinek
mindsiti, addig az Mvt. a munkabalesetet - fiiggetleniil a munkaképtelen napok szdmétdl - csak

az aldbbiakban meghatarozott kovetkezmények esetén tekinti silyos kimeneteliinek:

Stilyos az a munkabaleset, amely

— a sériilt halélét (ha a bekdvetkezéstol szamitott 1 éven beliil a sériilt orvosi szakvélemény
szerint a balesettel 0sszefiiggésben életét vesztette);

— magzata vagy Ujsziilottje halalat;

—  0ndllo életvezetését gatld maradandé karosodasit;

— valamely érzékszerv, érzékeld képesség, illetve a reprodukcids képesség elvesztését,
illetve jelent0s mértékii karosodasit okozta;

— orvosi vélemény szerint életveszélyes sériilést, egészségkdrosodast;

— sulyos csonkulést, hiivelykujj vagy kéz, 1ab két vagy tobb ujja nagyobb részének

elvesztését (tovabbd ennél sulyosabb esetek);
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—  beszéloképesség elvesztését vagy
—  feltlind torzuldst, bénulést, illetdleg

— elmezavart okozott.

A munkaltatonak elészor azt kell eldontenie, hogy a tudomdsdra jutott baleseti eseményt

munkabalesetnek tekinti-e €s a fentiek szerint a kovetkezmény silyosnak mindsiil-e.

Ha a baleseti eseményt nem tekinti munkabalesetnek, akkor arrdl irdsban tdjékoztatnia kell a
sériiltet (halala esetén a hozzatartoz6jat). Dontését részletesen indokolnia kell, hogy mely
megallapitdsok, koriilmények, bizonyitékok miatt nem tudja a baleseti eseményt
munkabalesetnek elismerni. Koteles tdjékoztatdst adni arrdl is, hogy amennyiben a sériilt
(hozzatartoz6) a dontéssel nem ért egyet, ugy jogorvoslati kérelemmel fordulhat a baleset
helyszine szerint teriiletileg illetékes kormdnyhivatal munkavédelmi €és munkaiigyi
szakigazgatasi szervének munkavédelmi feliigyeloségéhez. A feliigyeloségnek a baleset
kivizsgadlasara a bekovetkezés idOpontjatél szamitott 3 éven beliill van lehetdsége eljarast
inditani, elvileg a sériilt is 3 éven beliil kezdeményezheti balesetének hatdsdgi kivizsgéldsat, azt
kovetden ez a jogosultsdga eléviil. 3 év eltelte utan a munkaltaté nem koteles a munkabalesetet

bejelenteni, kivizsgélni €s nyilvantartdsba venni.

A munkaltaté csak az dltala munkabalesetnek elismert balesetet koteles nyilvantartdsba venni, €s
kivizsgélni. A vizsgalati kotelezettség azt a munkaltatot terheli, amely (aki) a sériiltet szervezett
munkavégzés keretében, tovabbd kirendeléssel vagy munkaerd kolcsonzéssel foglalkoztatta. A

kirendelt munkavallal6t foglalkoztat6 a baleseti eseményrol koteles értesiteni a kirendel6t.

Szervezett munkavégzésnek mindsiill a tanuldi, hallgatéi jogviszonyban folytatott szakmai
gyakorlati képzés. A tanuld, hallgat6 balesetét is nyilvantartasba kell venni €s ki kell vizsgdlni. A
baleset bekovetkeztérdl az iskoldt értesiteni kell. Az iskola és a gyakorlati oktatast végzo
gazdasagi tarsasdg megéllapodhat abban is, hogy az iskola legyen a munkabaleset kivizsgéldja és
nyilvantart6ja. Természetesen a gyakorlati oktatdst végzd munkavédelmi és a kartéritési

felel0ssége megmarad.

Az Mvt. értelmében a kozérdekii onkéntes tevékenységrdl szolo torvény szerinti kozérdekll
onkéntes tevékenység, és a munkaltaté 4altal szervezett (kezdeményezett, irdnyitott vagy

jovahagyott) tarsadalmi munka végzése soran bekovetkezett baleset is munkabalesetnek mindsiil.

A nyilvantartasba vétel és a kivizsgdlds az Onkéntest foglalkoztatd gazdasdgi tarsasidg vagy

szervezet, illetve a tarsadalmi munkét szervezd (irdnyito) feladata lesz.
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A munkabaleseti nyilvantartdst telephelyenként kell vezetni, melynek legalabb az aldbbi adatokat
kell tartalmaznia:

— amunkabaleset sorszdmat (minden évben 1-gyel kezdddik),

— asériilt személyi adatait (név, sziiletési hely, idOpont, anyja neve),

—  a sériilt munkakorét,

—  sériilés id6pontjat, helyszinét, jellegét,

—  sériilt ellatasara tett intézkedéseket,

— annak tényét, hogy a sériilt folytatta-e a munkat.

A munkdltatd a telephelyein bekovetkezett munkabalesetekrél a székhelyén kozponti
nyilvantartast is koteles vezetni. Annak érdekében, hogy a nyilvantartdsi rendszer attekinthetd
legyen, célszerli a székhelyen vezetett kozponti nyilvantartishoz igazodva meghatdrozni a

telephelyi nyilvantartasok sorszamat.

Az egységesitett kozponti munkabaleseti nyilvantartds elsdsorban a tdrsadalombiztositasi

ellendrzések, illetve kifizetések megkonnyitését szolgdlja.

A munkaképtelenséggel nem jaré munkabaleset is nyilvantartdsba kell venni és ki kell vizsgalni.
Ha a sériilt munkaképtelenné valt, akkor a balesetet a baleseti elldtds megéllapitasa végett be kell
jelenteni a teriiletileg illetékes egészségbiztositdsi pénztar felé. A 3 naptari napndl hosszabb
munkaképtelenséget okozéd munkabalesetet az illetékes kormanyhivatal munkavédelmi és
munkaiigyi feliigyeloségéhez (silyos bdnyabaleset esetén az illetékes banyakapitanysdghoz) is
be kell jelenteni. Ez tanul6 vagy hallgat6 balesete esetén 3 gyakorlati képzési napot meghalad6
munkaképtelenséget jelent. A munkéltaté bejelentési kotelezettsége az 5/1993. (XI1.26.) MiiM
rendelet (Vhr.) 4/a. sz. mellékletében meghatdrozott munkabaleseti jegyzokonyv kitoltésével €s
megkiildésével teljesiil. A bejelentést a baleset kivizsgéldsat kdvetden azonnal, de legkésobb a
baleset targyhavat kovetd honap 8-aig kell teljesiteni. A jegyzOkonyvet altalaban 4 példanyban
kell kitolteni. Gondoskodjanak arrél, hogy 1 példanyt a sériilt is kapjon, és 1 példanyt pedig
irattarba kell helyezni és legaldbb 5 évig meg kell Orizni. A jegyzékonyv kitoltéséhez a Vhr. 5.

------

Ha a munkabaleset kovetkezménye silyosnak mindsiil, akkor azt barmilyen uton (pl. telefonon,
faxon, e-mailben) haladéktalanul be kell jelenteni a teriiletileg illetékes munkavédelmi
feliigyeloség felé. Az azonnali bejelentést — minden rendelkezésre all6 informécié megadasaval
— {rasban is meg kell erdsiteni. Az azonnali bejelentési kotelezettség Osszefiigg azzal, hogy a

munkavédelmi feliigyelok hivatali kotelessége minden tudomdsukra jutott silyos munkabaleset
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munkdltatotol fliggetlen hatdsdgi kivizsgdlasa. Ha a munkdltatd az azonnali bejelentés
elmulasztisaval vagy a baleset helyszinének megvaltoztatdsaval hatréltatja a helyszini vizsgalat
lefolytatasat, akkor eljarasi birsdg kiszabdsaval kell szdmolnia. A helyszini koriilmények
valtozatlanul hagydsa esetén — a feliigyeld €s a munkaltatd objektivitasat feltételezve — jo esély

van arra, hogy azonos tényekbdl azonos kdvetkeztetésre jusson a hatdésag és a munkaltato.

Az Mvt. munkabiztonsagi szaktevékenységhez koti a stlyos kimenetelli munkabaleset, valamint
az olyan munkaeszkoz, illetve technoldgia dltal okozott baleset kivizsgdldsat, amely soran
kettdnél tobb személy egyszerre (egy idoben), azonos munkahelyen sériil meg, vagy okoz mas
egészségkarosodast. A nem sdlyos munkabalesetek kivizsgdlaséhoz nem sziikséges

munkavédelmi szakképesités.

A munkéltatonak lehetové kell tennie, hogy a vdlasztott munkavédelmi képvisel is részt
vehessen a munkabaleset kivizsgilasdban, és hogy gyakorolhassa az Mvt. éltal biztositott

jogositvanyait.

Munkabaleset bekovetkezése esetén a legfontosabb munkdltatoi kotelezettségek:

a sériilt mentése, elsOsegélynyujtas biztositisa;

— orvos, mento értesitése;

— ahelyszin biztosit4sa, 6rzése, a munkaltat6 képviseldjének értesitése;

— sulyosnak mindsiil6 baleset esetén a teriiletileg illetékes feliigyeldség azonnali értesitése
(sziikség esetén mas hatdsag, pl. renddrség is.);

— abaleset haladéktalan nyilvantartasba vétele és a vizsgalat megkezdése.

A vizsgalat megallapitdsait olyan részletességgel kell rogziteni, hogy azok alkalmasak legyenek
a baleset okainak felderitésére és vita esetén a ténydllds tisztizdsidra, a munkabaleset

rekonstrualasara.

A balesetvizsgdlatnak alaposnak és minden koriilményre kiterjedonek kell lennie, igy kiilonosen
ki kell térni:

— a helyszin vizsgdlatdra: rogziteni kell a helyszint (fénykép, vazlat, videofelvétel), a sériilt
helyzetét, mozgasi lehetOségeket, kornyezeti tényezOk adatait (megvildgitds, zaj,
homérséklet, csapadék, jég) stb.;

— a tdrgyi feltételek elemzésére: munkaeszkoz, gé€p, berendezés miuszaki 4llapota,
biztonsdgi berendezések, védoberendezések megléte, milkodoképességének ellendrzése,
a kiilonboz6 gépvizsgalati  jegyzOkonyvek, pl. iizembe helyezés, iddszakos

gépvizsgalatok adatai, stb.;
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— a személyi tényezokre: a sérillt egészségiligyi alkalmassaga, szakmai képzettsége,
gyakorlottsdga, munkavédelmi ismeretei, pszichikai allapota, befolydsoltsaga (gydgyszer,
alkohol stb.), a baleset eldtti tevékenysége, magatartdsa, stb.;

— a sériilt meghallgatdsdra: a kérdéseket célirinyosan kell feltenni, pl. mit végzett
masképpen, mint ahogyan éltaldban szokott, mi volt az eltérés oka, mit tekint a balesete
okdnak, stb. A sériilt meghallgatdsat minden esetben rogzitsék jegyzokonyvbe.

— a tanitk meghallgatdsdra: mieldbb le kell folytatni, hogy a tanik els6 benyomaésai ne
valtozhassanak. Csak érdemi informdciéval rendelkezd tantt van értelme meghallgatni:
szemtanut, a sérilt munkatidrsit vagy utasitist add kozvetlen vezetdjét. A
tanimeghallgatasokrdl is vegyenek fel jegyzOkonyvet. A kérdéseket tigy tegyék fel, hogy
azok ne legyenek alkalmasak a befolydsoldsra. A tanut ugy kell a kérdésekkel iranyitant,

hogy a targyhoz tartozé informacidkat mind pontosabban elmondhassa.

A balesetvizsgélat célja a baleset oklancolatdnak (ok-okozati Osszefiiggésének) feltardsa, annak
megéllapitdsa, hogy milyen munkaltatéi intézkedésekre van sziikség a hasonld balesetek
jovobeni megeldzése érdekében. A munkdltatd kotelessége a sziikséges intézkedések

meghozatala, és a végrehajtas kitlizott hataridore valo teljesitésének belso ellendrzése.

A kiilfoldon tortént munkabalesetet a munkaltaté a székhelye szerint teriiletileg illetékes

feliigyeldséghez, illetve banyabaleset esetén banyakapitidnysdghoz koteles bejelenteni.

6. dbra: A balesetekkel kapcsolatos munkaltatoi eljaras rendje (Az Mvt. és a Vhr. alapjdn)

Munkakép- .
.| telenséggel (kvazibaleset)
nem jar
Munka-
baleset » Nem sulyos
4 TR s
Munkakép- Kivizsgilas
telenséggel Nyilvantartas R EEn L
jar
Azonnali E
Baleseti Munkaltatoi 5 E T '
esemény déntés Siilyos bejelentési i
kotelezettség : Hatosagi
i kivizsgalas
Nem A sériilt kérelem benyijtisa
munkabaleset jogorvoslati
értesitése

Forrés: sajat szerkesztés
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Torténhet kvéazibaleset is, ami olyan miiszaki vagy cselekvési hiba folytan kialakult kbzvetlen
veszélyhelyzet, amely kovetkeztében ellendrizhetetlen folyamatok indulnak el, vagy zajlanak
le. A hatékorén belill tart6zkodé munkavallalé(k) nem sériil(nek) meg, de dologi kér

keletkezik.

Az Mvt. értelmében, ha munkahely, munkaeszkoz, egyéni védoeszkoz, technoldgia
rendeltetésszerli haszndlata sordn kozvetleniil veszélyezteti a munkavallalo(k) egészségét,
biztonsdgat vagy ezzel Osszefiiggésben munkabaleset kovetkezett be, akkor a munkabaleset
kivizsgdlasan tdl a rendeltetésszerlien alkalmazott eszkoz, technolégia, munkahely
megfeleldségét az iizemeltetd munkaltaténak soron kiviil vizsgédlnia kell. Akkor kovetkezik be
kvazibaleset, ha a kozvetlen veszélyhelyzet fenndll és ezt még a baleset bekdvetkezése elott
felismerjiik (pl. a munkavallal6 megfigyelése alapjan), vagy a veszélyeztetés kovetkeztében
bekovetkezett baleset nem okozott személyi sériilést. A kvézibaleset kivizsgdldsa is — a
veszélyeztetés jellegétdl fliggben — munkabiztonsdagi, illetve munkaegészségiigyi

szaktevékenységnek mindsiil.

3.6. A foglalkozasi megbetegedések bejelentése, hatosagi kivizsgalasa és

nyilvantartasa

Foglalkozdsi megbetegedés az, ami a munkavégzés, a foglalkozds gyakorldsa kozben
bekovetkezett olyan heveny és idiilt, valamint a foglalkozas gyakorldsat kovetéen megjelend,
vagy kialakul6 egészségkarosodds, amely a munkavégzéssel, a foglalkozassal kapcsolatos, a
munkavégzés, a munkafolyamat sordn el6fordulé fizikai, kémiai, bioldgiai, pszichoszocidlis
és ergondmiai koroki tényezokre vezethetd vissza, illetve amely a munkavdllalénak az

optimalisnal nagyobb vagy kisebb igénybevételének kovetkezménye.

Fokozott expozicio a munkavégzés soran vagy azzal Osszefiiggésben az ember szervezetében a
rendelet mellékletében meghatdrozott hatdsok bioldgiai hatarértéket meghalad6
koncentracidja vagy mértéke, illetve zaj esetében 4000 Hz-en bekovetkezett legaldbb 30 dB

hallascsokkenés barmely fiilon.

Bioldgiai expoziciés (hatds) mutaté (BEM): azok a paraméterek, amelyekkel a vegyi anyagok

és a szervezet kozotti kolcsonhatdsok mennyiségileg jellemezhetok.

Az Mvt. eldirja, hogy a foglalkozdsi megbetegedést €s a fokozott expozicids eseteteket — a

munkabalesethez hasonléan — be kell jelenteni, ki kell vizsgdlni és nyilvan kell tartani.
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Balesetkivizsgalastol eltérden altalanos szabdly az, hogy a bejelentési kotelezettség orvosi
kompetencia, a kivizsgdlast mindig a teriiletileg illetékes munkavédelmi feliigyeldség végzi és
a munkéltatonak csak a hat6sdg daltal elfogadott foglalkozdsi megbetegedésrdl, fokozott

expozicids esetrdl kell nyilvantartdst vezetni.

Ha orvos a tevékenysége korében foglalkozasi eredeti megbetegedést, heveny vagy idiilt
mérgezést, vegyi anyagok vagy zaj okozta fokozott expozicids esetet észlel, akkor azt koteles
a munkadltato telephelye szerint illetékes fovarosi és megyei kormanyhivatal munkavédelmi és

munkaiigyi szakigazgatasi szervének munkavédelmi feliigyeldségéhez bejelenteni.

Bejelentési kotelezettsége van
— a foglalkozdsi megbetegedés kérisméjét vagy annak gyandjat megdllapité orvosnak a
diagnozis feléllitasat kovetd 24 6ran beliil (haziorvos, szakorvos, klinikai orvos és
foglalkozas-egészségiigyi szolgdlat szakorvosa);
— a halélos kimenetel, illetéleg ugyanazon a munkahelyen 5 vagy tobb munkavéllal6t
érintd azonos, egy idoben kialakult heveny (tomeges) foglalkozdsi megbetegedés
esetén az els6ként €szleld orvosnak széban azonnal, és irdsban legkésobb 24 o6ran

beliil.

Fokokozott expozicié esetén a bejelentést az érintett személyt vizsgélatra bekiildo
foglalkozas-egészségiigyi szolgélat orvosdnak a lelet kézhezvételétdl szamitott 24 6ran beliil

kell megtennie.

A tiid6fibrozist okozo porok esetében a diagndzist feldllitd egészségiigyi szolgéltatod, illetve a
munkavédelmi és munkaiigyi igazgatésdg végzi a bejelentést. (Silicosis szakrendelés csak
Pécsen és a Nemzeti Munkaiigyi Hivatal (NMH) munkahigiénés és foglalkozas-egészségiigyi

szervénél miikodik.)

Magyar dllampolgarsdgd munkavallalé kiilfoldi munkavégzése soran elszenvedett
foglalkozdsi megbetegedésérél a munkaltatdé koteles a telephelye szerint illetékes

munkavédelmi feliigyel0ségnek értesitést kiildeni.

Ha a munkahelyen haldlos kimenetelii, vagy tomeges foglalkozdsi megbetegedés fordult eld, a
munkaltaté - az észleld orvos bejelentési kotelezettségétol fiiggetleniil - azonnal értesiti a
munkavédelmi feliigyeldséget, amely azonnal tovdbb értesiti az NMH Munkavédelmi és

Munkaiigyi [gazgatdsagat.

A munkavédelmi feliigyeloség koteles a bejelentett foglalkozasi megbetegedést és a fokozott

expozicids esetet kivizsgélni. A kivizsgédlds nem érinti a munkaltatd ez irdnyu feleldsségét, a

42



munkavallal6 foglalkozdsi megbetegedés kialakuldsdban jatszott szerepét. A bejelentés és
kivizsgélds részletes szabalyait a 27/1996. (VIIL.28.) NM rendelet (a tovabbiakban: Rendelet)

hatdrozza meg.

A Rendelet hatdlya a szervezett munkavégzésre, illetve barmely munkavégzésre irdnyuld
egyéb jogviszonyra (egyéni vallalkozokra is) és Magyarorszag teriiletén székhellyel

rendelkez6 munkdltaté munkavdllaldja kiilfoldon végzett tevékenységére terjed ki.

A munkavédelmi feliigyel0ség a hozza érkezett foglalkozasi betegség gyanujdval kapcsolatos
bejelentéseket egy munkanapon beliill tovabbitja a Nemzeti Munkaiigyi Hivatal

Munkavédelmi és Munkaiigyi Igazgatosaga részére.

A munkavédelmi feliigyeloség a bejelentés megtorténtét €s keltét - a kdrisme feltiintetésével -
a munkavallalordl vezetett egészségligyi nyilvantartdsban rogziti, melyrol a bejelentét harom
napon beliil értesiti. A vizsgdlati lapokat, jegyzokonyveket munkaltatok szerint, tovabbd a
Rendelet mellékleteiben foglalt jegyzékek szerint kiilon-kiilon az aldbbi csoportositdsban

tartja nyilvan:

a bejelentés datuma,

—  diagndzis,

— halélos vagy tomeges foglalkozasi betegség,

—  keresOképtelenséggel jar6 foglalkozési betegség,

—  keresOképtelenséggel nem jaré foglalkozasi betegség,
— fokozott expozicié (anyagonként),

—  kivalté ok, munkakoriilmény, rendelkezésre all6 higiénés adat.

A foglalkozdsi megbetegedés, illetve fokozott expozicios eset koriilményeinek kivizsgdldsdt
népegészségiigyi ellenor szakképesitéssel is rendelkezo munkavédelmi feliigyelo végzi. A
kivizsgdldsba bevonja

— afoglalkozds-egészségiigyi szolgélat orvosit,

— a munkaéltatét vagy annak képviseldjét,

— amunkavdllalok érdekképviseletét (munkavédelmi képviselot).

A feliigyelo
— a megbetegedés és az expozicid okainak feltdrdsa érdekében mds hatdsdgot, illetve

intézményt is megkereshet;

43



— a foglalkozasi megbetegedés kortilményeinek kivizsgalasaba minden esetben koteles
bevonni a munkavédelmi és munkaiigyi igazgatésdg orvos végzettségi

kormdnytisztviseldjét.

A haldlos kimenetelti vagy tomeges foglalkozdsi megbetegedés kivizsgdldsaba a
munkavédelmi feliigyeloség bevonja
— novényvédo szer vagy termésndveld anyag okozta megbetegedés esetén a novény- €s

talajvédelmi igazgatdsagot;

a bioldgiai koéroki tényezd okozta megbetegedés esetén az illetékes jarasi
népegészségiigyi intézetet;

— dllatr6l emberre terjedd fert6zés okozta megbetegedés esetén az élelmiszerldnc-
biztonsagi és dllategészségiigyi igazgatdsagot;

— abdanydészatban észlelt megbetegedés esetén a banyakapitdnysagot.

A kivizsgdlasban az érdekképviseletek (szakszervezet, munkavédelmi képviseld)
tevékenysége csak a hatdsdggal vald egyiittmiikodési kotelezettség teljesitésére és
munkdjidnak eldsegitésére (adatszolgdltatisra, informdaciok nyujtdsara vagy azok
megerdsitésére) korlatozédik, a megbetegedett egészségiigyi dokumentacidjaba betekintési

jogosultsaguk nincs.

A munkdltato koteles

— a munkavéllald6 megbetegedésével, fokozott expoziciés esetével 0Osszefiiggd
munkahelyre, munkakoriilményekre vonatkozé informdacidkat, adatokat a vizsgalat
vezetdjének a rendelkezésére bocsdtani;

— a kivizsgdlast elOsegiteni, a korisme feldllitasdhoz sziikséges orvosi €s higiénés
vizsgalatok elvégeztetésérol és a munkaegészségiligyi megsziintetéséhez sziikséges
intézkedések végrehajtasardl gondoskodni;

— haldlos, tomeges foglalkozasi betegség, tomeges fokozott expozicid, illetve ugyanazon
kéroki tényezOre visszavezethetd, ugyanazon tevékenységgel kapcsolatosan
ismételten eléfordulé fokozott expozicié miatt soron kiviili ellenérzést végezni, és

kockazatértékelést késziteni.

A hat6sdgi vizsgélatot a koriilmények altal lehetové tett legrovidebb idOn beliil meg kell
kezdeni, valamint a bejelentés napjatdl szamitott legkésébb 30 napon - kiillonosen bonyolult
esetekben 60 napon - beliil intézkedni kell a tovdbbi foglalkozasi megbetegedések megeldzése

érdekében. A kivizsgédlds sordn a munkdltatdé koteles a foglalkozdsi betegséggel
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(megbetegedéssel), fokozott expozicios esettel Osszefiiggd munkahelyre,
munkakoriilményekre vonatkozé informécidkat a munkavédelmi hatdsdg rendelkezésére
bocsatani, a kivizsgdlast elOsegiteni, a sziikséges higiénés vizsgdlatok elvégeztetésérol és a

megel6zo intézkedésekrdl gondoskodni.

A munkaegészségiigyi szabdlytalansdgok megsziintetésére, a hasonl6 esetek eléforduldsanak
megeldzésére a munkavédelmi feliigyeloség sziikség esetén intézkedik, kozegészségiigyi-

jarvanyligyi szabdlytalansdg észlelése esetén pedig €rtesiti a jardsi népegészségiigyi intézetet.

A kivizsgdlds vezetdje un. vizsgdlati lapot allit ki hat példanyban. A vizsgélati lap egy
példianyat a munkavédelmi feliigyelés€g megorzi, egyet a bejelentdlappal egyiitt a

munkavédelmi és munkaiigyi igazgatsag részére tovabbit.

A bejelentés teljeskoriiségét €s szakmai megalapozottsagdt az NMH Munkavédelmi és

Munkaiigyi Igazgatésag Munkahigiénés és Foglalkozas-egészségiigyi Szerve birdlja el.

Ennek sordn jogosult
— sajat hatdskorben - betegség esetén - tovdbbi vizsgdlatokat végezni, egyes
vizsgalatokat megismételni;
— sziikség esetén a munkavallalét més intézménybe vald vizsgdlatra beutalni, illetve
vizsgalatit kezdeményezni;
— kiegészitd adatokat, informdcidkat kérni, tovdbbi munkahigiénés vizsgalatokat
kezdeményeztetni a munkavédelmi feliigyeldség utjan;

—  kiils6 szakértot igénybe venni.

A munkavédelmi és munkaiigyi igazgatésig a bejelentett betegség foglalkozasi
megbetegedésként torténd elfogaddsar6l 30 napon beliil tdjékoztatja a munkavédelmi
feliigyelOséget, amely a tdjékoztatét tovabbkiildi a tarsadalom-biztositdsi kifizetohelynek,
ennek hidnydban a fovarosi és megyei kormanyhivatal egészségbiztositasi pénztari feladatokat

ellaté szakigazgatasi szervének.

A kifogésolt eseteket a munkavédelmi és munkaiigyi igazgatdsdg ismételt vizsgélatra, adat-

kiegészitésre, illetve torlésre kiildi vissza.
A feliigyeloség a tdjékoztatds kézhezvétele utdn a vizsgdlati lap egy-egy példdnydt elkiildi
— a munkaltatonak,

— a munkavéllalénak (halalt okozé foglalkozdsi megbetegedés esetén a

hozzatartozénak),
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— afoglalkozds-egészségiigyi szolgdlat orvosdnak, tovabba

— az OEP-nek (a taj-szam, a bejelentdlap és az NMH MMI tdjékoztatds csatoldsaval).

Amennyiben a bejelentés nem a foglalkozds-egészségiigyi szolgdlat orvosatol érkezett, a

vizsgalat vezetdje koteles értesiteni a bejelentd orvost a kivizsgalds eredményérol.

A munkaéltatd koteles nyilvantartist vezetni a tevékenysége sordn a bejelentett és elfogadott
foglalkozasi megbetegedésekrdl, és meg kell Oriznie a foglalkozdsi megbetegedés, illetve
fokozott expozicid koriilményeinek vizsgalatarol késziilt, a vizsgalo szerv éltal rendelkezésére

bocsatott vizsgalati jegyzokonyvet és az ahhoz kapcsolddd egyéb dokumentumokat.

3.7. A munkaltato kartéritési felelossége

A munkaltaténak felelosséget kell véllalnia a munkavéllaléval szemben okozott karért.
Koteles egyiittmiikodni, ha a munkavéllal6ja a munkavédelmi kovetelmények megszegése

miatt keletkezett kar megtéritését kezdeményezi.

Altalanos szabaly, hogy a munkiltaté felel a munkavallalé munkahelyre bevitt tirgyaiban,
dolgaiban bekovetkezett karokért, valamint meg kell téritenie a munkaviszonnyal
Osszefiiggésben okozott kart is. A karigény érvényesitéséhez a dolgozdénak kell bizonyitania

azt, hogy az a munkaviszonyaval Osszefiiggésben kovetkezett be.

A munkaltaté eldirhatja a munkahelyre bevitt dolgok megdrzdben val6 elhelyezését, vagy a
bevitel bejelentését. A munkédba jardshoz vagy a munkavégzéshez nem sziikséges dolgok a
munkahelyre csak engedéllyel viheték be. E szabdlyok megsértése esetén a munkdltaté a

bekovetkezett karért csak szandékos karokozasa esetén felel.

A munkavdllal6 munkaszerzodéstdl eltér6 munkakorben, munkahelyen vagy maés
munkaltaténdl torténd atmeneti foglalkoztatdsa esetén is fenndll a munkaltato(k) egyetemleges

kartéritési felelossége.

A munkaltatd a munkavallalo teljes karat koteles megtériteni, de nem kell megtéritenie azt a
kart, amellyel kapcsolatban bizonyitja, hogy bekovetkezése a karokozas idején nem volt eldre
lathat6. Nem kell megtériteni a kdrnak azt a részét sem, amelyet a munkavéllalé vétkes
magatartdsa okozott, vagy amely abbol szdrmazott, hogy a munkavéllal6 kéarenyhitési
kotelezettségének nem tett eleget. Az Mvt. vonatkozdsiaban ez a feleldsség a munkabalesetbol,
foglalkozasi megbetegedésbdl vagy més rendkiviili eseménybdl eredd kérokra terjed ki. A

munkaltaté a kartéritési felelosség alol akkor mentesiil, ha bizonyitani tudja, hogy:
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— a kart az ellendrzési korén kiviil es6 olyan koriilmény okozta, amellyel nem kellett
szamolnia és nem volt elvarhat6, hogy a karokoz6 koriilmény bekovetkezését
elkeriilje, vagy a kart elhdritsa, vagy

— akart kizéré6lag a karosult elhdrithatatlan magatartdsa okozta.

A birésdg a munkaltat6t rendkiviili méltanylast érdemld koriilmények alapjan a kértérités aldl
részben mentesitheti. Ennek sordn kiillonosen a felek vagyoni helyzetét, a jogsértés sulyat, a

kartérités teljesitésének kovetkezményeit kell értékelnie.

A munkaltaté a kartéritési felelossége alapjan a munkavéllalé elmaradt jovedelmét, dologi
karat, a sérelemmel, illetve azzal Osszefiiggésben felmeriilt indokolt koltségeit (utazasi,
gyogykezelési, stb.) koteles megtériteni. Az Mt. 169-176. §-ai nevesitik a vagyoni karként
érvényesithetd fontosabb koveteléseket. Az elmaradt jovedelem megallapitdsanal figyelembe
kell venni a jovObeni valtozast is, amely bekovetkezésével elére szamolni lehet. Az elmaradt
jovedelem szdrmazhat magdbdl a munkaviszonybdl (elmaradt munkabér, jutalom vagy
rendszeres szolgéltatdsok pénzbeli értéke, amelyekre a munkaviszonydbol adéddan jogosult
volt, a tdppénz és a kereset kozotti kiillonbségbdl, stb.), de lehet munkaviszonyon kiviil
szerzett kordbbi rendszeres jovedelem (mdsodéllds) elmaraddsa is. Maradand6
fogyatékossdgot, munkaképesség csokkenést okozd munkabaleset, az egészség romldsat
eredményezd foglalkozdsi megbetegedés - mint sérelem - miatt az elmaradd jovedelem
megallapitdsdnak azért van kiemelt jelentésége, mert ha a munkavallalé a kordbbi munkakére
ellatasdra mar nem alkalmas, akkor ez meghatarozhaté jovedelemcsokkenést jelenthet a
jovore nézve. A dologi kar els6sorban a munkavdllalé személyes targyaiban, ruhdzatidban

keletkezett karokat jelenti.

A testi, a lelki sériilés az élet szdmos teriiletén befolydsolhatja, megnehezitheti a karosult
(balesetet szenvedett) életvitelét. A nem vagyoni kir cimén el6terjeszthetd igényeket a Mt.
nem nevesiti, az igény elfogaddsiara és mértékének meghatarozdsara a felek megegyezése,

illetve a birdsagok itélkezési gyakorlata alapjan keriilhet sor.

Ha a karokozassal (pl. munkabaleset, foglalkozdsi megbetegedés) Osszefiiggésben a
munkavallal6 meghal, akkor a kozvetlen hozzatartozéi olyan Osszegl tartast potld kartéritést
igényelhetnek, amely a sziikségletiik a sérelem elotti szinvonalon valé kielégitését biztositja.
A hozzatartozéval szembeni feleldsség megdllapitdsanak feltétele, hogy a feleldsség a

munkavallal6 irdnyéban is fennalljon.
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A munkavéllal6 (hozzéatartoz6) munkaviszonybdl szarmazéd kartéritési igénye 4ltaldnos
esetben 3 év alatt, mig a munkdltatd blincselekménybdl szarmazé karokozasért fenndlld

felel0ssége 5 év alatt éviil el.

A kiilonb6zé munkabalesetekre €s ezek megel0zésére azért fontos nagy sulyt fektetni, mivel
azok gyakran bekovetkezhetnek az egyes munkahelyeken. Ezek egy része haldlos kimenetelii.
A kovetkezd tabldk az egyes munkabalesetek el6forduldsi szdmat, valamint a haléllal
végzOodott balesetek szdmat mutatjdk be 2004-t61 2013-ig. Az adatok a Nemzeti Munkaiigyi
Hivatal Munkavédelmi és Munkaiigyi Igazgatésdganak kiadvanyaibdl szdrmaznak, melyek a

feldolgozott munkabaleseti jegyzOkonyvek alapjan késziiltek el.

2. tdbla: A 2004. és 2013. kozott bekovetkezett munkabalesetek szama Magyarorszdgon

Ev Balesetek szama
2004 23872
2005 23971
2006 22685
2007 20922
2008 22217
2009 18454
2010 19948
2011 17295
2012 17025
2013 11567

Forras: Nemzeti Munkatiigyi Hivatal Munkavédelmi és Munkaiigyi Igazgatésdganak kiadvanyai

3. tabla: A 2004. és 2013. kozott bekovetkezett haldlos munkabalesetek szdma Magyarorszdgon

Ev Halalozasok szama
2004 170
2005 125
2006 123
2007 118
2008 116
2009 99
2010 95
2011 80
2012 62
2013 53

Forras: Nemzeti Munkaiigyi Hivatal Munkavédelmi és Munkaliigyi Igazgatésdgdnak kiadvanyai
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4. Balesetmegel6zés és munkavédelem

4.1. A munkakornyezet hatasai

A kovetkezezd fejezetben a munkakornyezet dolgozdkra (és egyéb jelenlévd személyekre)
kifejtett lehetséges egészséget karosito hatdsait fogjuk bemutatni. Az egyes hatdsokat két nagy
csoportra bontjuk:

—  gyorsan kifejléd6 hatasok,

— lassan kifejlod6 hatasok.

A gyorsan kifejlodé hatdsok alatt fOként azokat a munkabaleseteket értjiik, amelyek
kovetkeztében azonnal kialakulnak az egészségkarosité tényezOk. Ezek lesznek azok az

esetek, amelyek azonnali elsOsegélynytijtéi beavatkozast igényelnek.

A lassan kifejlodo hatdsok alatt azokat a karosito tényezoket értjiik, amelyek fOként abban az
esetben fejtik ki negativ hatdsukat a dolgozdra, ha az egyén hosszu iddt tolt el adott
munkakornyezetben. Tehdt ezeknek nem azonnal kialakulé egészségkarosodds lesz az
eredményiik, hanem csak hosszabb id6 utan lesznek megfigyelhetdek az egészségi allapotban

bekovetkezo valtozasok.

Mindkét csoport esetében nagyon nagy jelentdsége van a megel6zésnek. A lassan kifejlodo
hatdsokat foként a munkakornyezet véltoztatasaval, fejlesztésével lehet elérni, mig a gyorsan
kifejlodok esetében a balesetvédelmi szabdlyok betartdsdval lehet a leginkdbb védekezni az
egészségkarositd hatdsok kialakuldsa ellen. Amennyiben a baleset mégis bekovetkezik, akkor
van sziikség a képzett elsOsegélynyujtokra, akik szakszerlien meg tudjdk kezdeni a bajba jutott

elsddleges ellitasat.

4.1.1. A munkakornyezet gyorsan kifejlodé hatasai

Ebben a részben azokat a lehetségesen bekovetkezd baleseteket fogjuk bemutatni, amelyek
esetében azonnal kialakul az egészségkarositdé hatds. Megallapithatd, hogy minden
munkakornyezetnek és munkahelynek vannak specifikusan, arra a teriiletre jellemzo
balesettipusai, amelyek ott gyakrabban kovetkeznek be, mint mds munkahelyeken. Ettdl
fliggetleniil a gyorsan kifejlodd hatdsokkal kapcsolatban tudni kell, hogy az egyes tipusai
szinte bdrhol, barkivel, barmikor el6fordulhatnak, legfeljebb bizonyos tipusok egyes
munkakornyezetben gyakoribbak. Az egyes balesettipusok kozott van kozvetlen életet

veszélyeztetd, de kevésbé stlyos kovetkezményekkel jaro is.
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A Dbalesetek kezelésével kapcsolatban a legjobb moddszer azok megeldzése. Ez a
munkabiztonsagi feltételek biztositdsdaval és a baleset megeléz€és szabdlyainak betartdsdval
érhet0 el, ugyanis ezekkel a balesetek szamdnak visszaszoritdsa megvaldsithat. Amennyiben
mégis bekdvetkezne a baleset, akkor azonnali beavatkozdsra lehet sziikség. Eppen ezért
fontos, hogy a munkahelyeken legyen olyan képzett elsOsegélynyujté személy, aki adott
esetben képes megfeleléen beavatkozni, a sériilt/beteg személy elsOdleges ellatdsat

megkezdeni.

A kovetkezOkben gyakori balesettipusokat, egészséget veszélyeztetd allapotokat mutatunk be,
amelyek els6segélynyujtast igényelnek. Segitségképpen ezekre is hozunk kiilonb6z6 példédkat,
hogy milyen kornyezetben gyakoribbak, hogyan védhetdk ki. Ezeken kiviil ismertetésre

keriilnek az egyes esetekben alkalmazand6 teendok.

Eldfordulhatnak olyan esetek, amikor az elsdsegélynyujtéd tevékenységén kiviil mentdellatasra
is sziikség van. Emiatt els6ként a mentéhivds helyes menetét és — bar trividlisnak tlinhet — a
mentOk hivoszamat mutatjuk be. A mentok hivoszdma Magyarorszdgon a 104. Ezen kiviil
kozponti hivoszdmként miikodik a 112, amelyen keresztiil ugyancsak lehetdség van a mentdk
értesitésére. Mentohivas sordn a kovetkezo tényezOk/kérdések tisztazasa fontos:

— bemutatkozas, a telefonszam ismertetése, amirdl a hivast inditottuk (annak ellenére,

hogy a fogad¢ telefon valdszintileg ki is jelzi ezt a szamot);

—  mi tortént;

—  hol tortént;

—  hény beteg/sériilt van, sériilt(ek) neme, kora;

— milyen a bajba jutott dllapota, tortént-e valamilyen beavatkozas eddig;

— fontos, hogy ne mi tegyiik le a telefont, hanem ezt a mentésiranyité tegye meg,

amennyiben mds informdaciora mdr nincs sziiksége €s elkdszon.

A kovetkezOkben pedig az A4ltalunk legjelentdsebbnek vélt balesettipusokat, egészséget
veszélyeztetd tényezoket fogjuk ismertetni, hozzdrendelve az adott esetben sziikséges

teendoket is.

Az egyes korképek tételes ismertetése elott szeretnénk kiemelni egy fontos tényezot, amellyel
minden egyes alkalommal foglalkoznunk kell, miel6tt megkezdenénk a segitségnyujtist. Ez
nem mas, mint a biztonsadg kérdése. Ez alatt egyrészt a helyszin biztonsagat értjiik, méasrészt
pedig az egész kornyezet biztonsagat, beleértve példaul az ott 1év6 személyeket is. Ez azért

nagyon fontos, mert olyan kornyezetben/helyszinen nem kezdhetjilk meg az ellatast, amelyet
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nem tekintiink biztonsdgosnak, hiszen a sajat testi épségiinket is szem eldtt kell tartani. A
munkahelyeket fokuszpontba helyezve felsorolunk néhany tényezot, amely fennélldsa esetén
a helyszin nem tekinthetd biztonsdgosnak: tiz van az adott helyiségben (az égés veszélye és a
fiist miatt veszélyes), valakit dramiités ért és még mindig az &ramkorben van, valamilyen gép
altal okozott sériilés 4ll fenn és a gép még mindig mikodik. A kornyezetben 1€vo személyek
miatt is lehet veszélyes bizonyos esetekben a helyszin, példdul ha valaki agresszivva valik.
Ezen veszélyeztetd tényezok kozott vannak olyanok, amelyeket biztosan nem tudunk
elharitani (pl. ég6 hdz, omladoz6 épiilet), de vannak olyanok is, amelyek megoldhatok.
Utdbbira lehet példa a hdlézati dram okozta aramiités (és hangsilyozandd, hogy csak ez, mert
a magasfesziiltség ellen csak miiszaki mentéssel tehetiink). Ebben az esetben kapcsoljuk le a
helyiségben a fokapcsolét, de ezutdn is lehetfleg valamilyen dramot nem vezetd alkalmi
eszkozzel (pl. fanyell seprli) tavolitsuk el az dramiitést okoz6 eszkozt a sériilttdl, ezutdn mar
biztonsdgosnak tekinthetd a helyszin. A kovetkezdkben ismertetett korképek (és a valosdgban
barmilyen elsOsegélynytjtast igényld szituicid) esetén, de az ellditds minden esetében a
biztonsdgrél valé meggydzodéssel kell, hogy kezdddjon. A betegségek/sériilések esetén
foként csak utalni fogunk erre, néhany specidlisabb esetben viszont bovebben is kifejtjiikk ezen

bevezeto ellenére.
Keringésledllds

Tekinthetjiik a legsulyosabb kimenetelli egészséget kdrosité tényezOnek, hiszen ebben az
esetben az illetdnek nincs keringése és 1égzése. Nem lehet specifikusan egy teriilethez sem
kotni munkahelyek tekintetében, barhol bekovetkezhet. Okai kozott szerepelhet sziv- és
érrendszeri eredetli probléma (felndtt korban az egyik leggyakoribb), de akar valamilyen
baleset elszenvedése esetén is felléphet. Azért is van nagy jelentOsége az elsOsegély
szempontjabol, mert amennyiben nem torténik meg az elsé beavatkozds azonnal az észlelés
utdn, akkor a kiérkez0 mentéegységnek mar nagyon kevés esélye marad a sikeres
segitségnyujtasra. Ennek a hatterében az all, hogy klinikai halalrél akkor beszéliink, amikor
még van arra esély, hogy megfeleld beavatkozdssal az illett djra lehessen éleszteni. Ez kb. a
keringésledllast kovetd 3-5 percet jelenti. Ha az illetd kozvetlen kornyezetében vagyunk,
akkor mar lehetnek olyan jelek, amelyek a rosszullétre utalnak (sdpadtsag, mellkasi fdjdalom,
verejtékezés, haldlfélelem). Amikor az illetd Osszeesik (ezt lathatjuk is, de lehet, hogy kés6bb
taldlunk rd), bizonyosodjunk meg a biztonsdgrél. Ezutdn az illet6t szdlitsuk meg, valamint
vallat razzuk meg Gvatosan. Amennyiben nem reagél (marpedig ebben az esetben nem fog),

kidltsunk segitségért. Erre azért van sziikség, hogy legyen segitonk. Természetesen abban az
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esetben, ha amugy is allnak koriilottiink, akkor nem kell kiabdlni, elég, ha valakit megkériink
azzal, hogy a segitségére lesz sziikségiink. Ezt kovetden a 1égz€s vizsgélata kovetkezik. Ez 10
masodpercig tart, a hdrmas észleléssel végezziik (latom, hallom, érzem). Ehhez hajtsuk hétra a
beteg fejét, hogy felszabaditsuk a légutakat, majd fejiinket helyezziik a beteg feje folé és
kozben nézziik a mellkasiat. Amennyiben az illetének van légzése, akkor halljuk és az
arcunkon érezziikk a levegd dramldsat, valamint latjuk a mellkas kitéréseit (emelkedés és
stillyedés). A keringés vizsgélata laikus elsdsegélynyudjtoknak a gyakorlat hidnya miatt nem
javasolt. Ezen kiviil pedig ezt az is magyardzza, hogy amennyiben az illetének van 1égzése,
akkor van keringése is, ha pedig nincs 1égzése, akkor keringése sincs, vagy legaldbbis
fenyegetd a keringésledllds. A 1égzést akkor tekinthetjiik kielégitonek, ha a 10 médsodperces
vizsgalat alatt az illetd legaldbb kétszer vesz levegdt. Ilyen esetben eszméletlenségrol
beszéliink, ezt a kovetkez0 részben targyaljuk. Ha a beteg nem vett levegdt vagy csak egyszer,
akkor ujraélesztést kell kezdeniink. Miel6tt ez megtorténne, hivjunk mentét (104, 112). Ha
van segitonk, akkor rogton kezdjiink ujraélesztést, a segitonk pedig hivja a mentoket
(gjraélesztéshez). A keringés és 1égzés potldsa céljabdl kezdjiink mellkaskompressziot és
lélegeztetést, 30:2 ardnyban. El6szor a 30 mellkaskompressziét végezziik el, majd
kovetkezhet a 2 1élegeztetés. A mellkaskompressziok végzése esetén a kovetkezd
kritériumoknak kell megfelelnie:

—  5-6 cm mélység,

—  100-120/perc frekvencia,

— lenyoméds és felengedés ardnya 1:1,

— lenyomads utdn engedjiik fel a mellkast teljesen.

52



7. abra: A mellkaskompresszi6 kivitelezése

Forras: sajat felvétel

Lélegeztetés soran fujhatjuk a levegdt a beteg szdjaba vagy orrdba (ez az ellatdé dontése). A
kivitelezéshez hajtsuk hdtra a beteg fejét (hasonléan, mint amikor a 1égzést vizsgéltuk) és
fdjjunk be kb. annyi levegdt, amennyi egy normdlis kilégzéssel tdvozna a szervezetiinkbdl.
Arra mindenképpen figyeljiink, hogy ha a beteg szdjaba fajunk, akkor kdozben az orrat fogjuk
be, ha pedig az orrdba fujunk, akkor csukjuk be kdzben a szdjat. Amennyiben nem tudunk
(vagy nem akarunk) lélegeztetni, végezziink folyamatos mellkaskompresszidt. Az
Ujraélesztést addig végezziik, amig a kiérkez6 mentdegység at nem veszi tOliink a beteget,
vagy a beteg életjeleket mutat (pl. kohog, nyitja a szemét, mozog), vagy el nem faradunk
annyira, hogy nem tudjuk tovdbb folytatni. Sajat tevékenységiink is mérhetd a ,hatds-
eredmény-siker” mutatok segitségével. A mellkaskompresszié akkor tekintheté hatdsosnak,
ha végzése kozben tapinthat6 a nyaki iitdér pulzdldsa (ez természetesen egy ellité esetén nem
vizsgalhatd). A lélegeztetés akkor hatdsos, ha a beftjds utdn azt latjuk, hogy siillyed a
mellkas. Eredményrdl akkor beszélhetiink példdul, ha az illetd bdrszine az észlelés
id6épontjdban kékes-lilds volt (ami oxigénhidnyra utal), az Gjraélesztés kozben viszont kezd
visszatérni a normdlis bOrszin. Sikerrdl pedig akkor besz€liink, ha visszatér a spontdn keringés

(ehhez jarhat 1égzés is, de elképzelhetd, hogy ez rogton nem tér vissza).
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AED

Az AED késziilék egy automata kiilsé defibrilldtor. Ez egy olyan eszkoz, amely segitségével
laikus elsdsegélynyujtok is végezhetnek defibrilliciot, amennyiben ez sziikségessé valik.
Néhany munkahelyen megtaldlhatd, igy ha tujraélesztésre keriil a sor, akkor mindenképpen
gondoljunk r4, hogy sajat munkahelyiinkon van-e elérhet6 AED, mert ha igen, akkor
mindenképpen hozassuk a beteghez. Ha van segitdnk, akkor ezt a mentOhivas utdn/kdzben
meg tudja tenni. Amig a késziilék nem érkezik meg a helyszinre, végezziink Gjraélesztést 30:2
ardnyban a mar ismertetett médon. Amint rendelkezésiinkre 4ll, csatlakoztassuk az ontapado
elektrodédkat a beteg mellkasara, majd kapcsoljuk be a késziiléket. Ekkor az AED analizdlja a
ritmust, kdzben senki ne érjen a beteghez. Ezt kovetden beazonositja, hogy sokkoland6 vagy
nem sokkoland6 ritmusrdl van sz6. Amennyiben nem sokkolando, akkor felszoélitja az ellatét
az Ujraélesztés folytatdsdra (2 percig, utdna ujra ellendriz). Amennyiben viszont sokk
leaddséra lesz sziikség, a késziilék feltolti magat (jellegzetes hangot ad kozben). Ezutan az
ellato feladata a sokk leaddsa a ,,shock” gomb megnyomadséval. Fontos, hogy ekézben senki
ne érjen a beteghez, mert veszélyes lehet, hiszen a beteg testén dram halad at. Az AED
haszndlata azért jelentés, mert a felnOttkori keringésledlldsok hatterében az esetek nagy
részében sziv eredetli ok dall, amikor sziikség lehet defibrillitorra, amely képes Ilehet

visszaallitani az eredeti szivritmust.
Eszméletlenség

Az eszméletlenségnek rengeteg oka lehet, példdul belgydgydszati megbetegedés
(szivinfarktus, cukorbetegség), valamilyen sériilés, egyszeri 4julds. Szinte barmilyen
munkahelyen bekovetkezhet eszméletvesztés. Néhany lehetséges példa:
—  gyartésoron, monoton munkat végzd dolgozd, a hosszu allas kovetkeztében,;
— meleg kornyezetben dolgozé személy kiszarad a nem megfeleld folyadékpotlas
kovetkeztében;
— stresszes munkdt végzd személy eszméletlenné vélik (sziv- és érrendszeri
alapbetegsége van);

—  épitkezésen dolgoz6 munkds fejére esik egy tégla, emiatt eszméletlenné valik.
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8. dbra. Az eszméletlen dolgozd

Forras: sajat felvétel

Bar a hattérben sokféle ok hizédhat meg, az elsOsegélynydjtonak nem az az elsddleges
feladata, hogy ezt kideritse, hanem az alapvetd életmiikodések fenntartdsa a célja (pl. 1égut
fenntartdsa, vérzés csillapitdsa). Az ellitds azonosan kezdddik, mint ahogy azt a
keringésledllasrol sz6l6 részben ismertettiik. Eldszor bizonyosodjunk meg a biztonsagrol,
majd probaljuk az illet6t kontaktusba vonni (szdlitsuk meg és Gvatosan rdzzuk meg a véllat).
Amennyiben erre nem kapunk reakcidt, kidltsunk segitségért (vagy kérjiink meg valakit a
kornyezetiinkbdl, hogy legyen a segitségiinkre) és vizsgaljuk meg a beteg 1€gzését. Ehhez
hajtsuk hétra a fejét és harmas észleléssel vizsgaljuk 10 masodpercig. Ha ez id6 alatt legalabb
két kielégito 1égvétele volt az illetdnek, akkor eszméletlennek tekintjiik. Ilyen esetben a 1égut
fenntartdsa a legfontosabb feladatunk. Erre azért van sziikség, mert eszméletlen édllapotban a
beteg nyelve ténustalannd valik és hdtracsiszhat a 1égutak bemenetéhez, ezdltal elzarva azt és
megakaddlyozva 1égzést. A 1égit fenntartdsa tobb moddszerrel is torténhet, ezek kozill az
elsddlegesen valasztandé a stabil oldalfekvd helyzet (amennyiben ennek nincs ellenjavallata).
Ennek a kivitelezése a beteg tetotdl talpig torténd atvizsgalasdval kezdddik, amellyel keresiink
kiilonboz6 sériiléseket, koztiik olyanokat is, amelyek fenndlldsa esetén a stabil oldalfektetés
nem kivitelezhetd. A vizsgalat sordn a beteg koponydjatol haladjunk lefele és vizsgaljuk az
Osszes testtdjat, esetleges sériiléseket €s ellenjavallatokat keresve. Ezek az ellenjavallatok a
kovetkezok:

— gerincsériilés vagy annak gyantja: pl. magasbdl esés (épitkezésen dolgozdk),

autdbaleset (szallitmdnyoz4s);
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— nyilt mellkasi sériilés, amikor a bels¢ szervek az oldalra forditas sordn a kiilvilagba
keriilhetnek (olyan gép, amely képes ilyen sériilés kialakitasara);

— nyilt hasi sériilés, amikor a belsé szervek az oldalra forditds sordn a kiilvilagba
keriilhetnek (olyan gép, amely képes ilyen sériilés kialakitasara);

— medencetorés vagy annak gyanuja: pl. magasbol esés, elesés (épitkezésen dolgozdk);

— combcsonttorés vagy annak gyantja: pl. elesés, leesés (épitkezés, szallitmdnyozas).

Amennyiben ezen tényezOk barmelyike fenndll, a stabil oldalfektetés kivitelezése tilos. Ha
viszont kivitelezhetjiik, akkor a kdovetkezOképpen tegyiik:
— térdeljiink a hiton fekvo beteg mellé, majd hozzank kozelebbi felsd végtagjat emeljiik
a feje folé, hogy alkarja és felkarja a konyokénél derékszoget zarjon be (mintha
integetne);
—  huazzuk a mésik felsd végtagjat az ellenoldali vallahoz és tartsuk ott;
— a tdliink tavolabbi alsé végtagot térdben behajlitva hizzuk fel (és tartsuk meg, mivel
az eszméletlenség miatt e nélkiil visszaesne a foldre);
— az illetét a térdénél és a vdllandl fogva hizzuk magunk felé, hogy az oldaldra
forduljon;
— a kezét - amelyiket el0szor a valldhoz huztuk — tegyiik a feje ald, fejét pedig hajtsuk
hatra;
— afeliil 1év0 als6 végtagjat huzzuk a mésik mellé, ezzel is stabilabba téve a poziciot.

Ezt kovetden hivjunk mentdt (ha nem egyediil voltunk, akkor ez kordbban is megtorténhet).
Maradjunk folyamatosan a beteggel, vizsgéljuk a 1égzését percenként. Amennyiben ledllna,

forditsuk a hétara és kezdjlink tjraélesztést.

A stabil oldalfektetés azért j6 az eszméletlen betegnek, mivel szabadon tartja a 1égutakat (pl.
nem csuszik hatra a beteg nyelve), illetve véd attdl is, hogy a kiilonboz6 valadékok (vér, nyal,

hanyadék) a hanyattfekvo testhelyzet miatt a 1égutakba csorogjanak, rontva ezzel a 1égzést.

Amennyiben a stabil oldalfektetés nem kivitelezhetd, mas moddszert kell alkalmaznunk. Ilyen
lehet példdul a fej hitrahajtdsa, az 4ll kiemelése. Még inkabb korldtozottak a lehetdségeink, ha
fenndll a nyaki gerinc sériilésének gyandja, mert ebben az esetben ez nem mozgathatd (tehat
nem hajthatjuk hatra a beteg fejét, viszont az allat kiemelhetjiikk a nyaki gerinc mozgatdsa

nélkiil).
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Ezen kivil még egy fontos szabdlyt szeretnénk ismertetni az eszméletlen személlyel
kapcsolatban: tilos a szdjdba tenni barmit is (folyadék, szilard anyag), mert ezzel a 1égutak

atjarhatosagat és a 1€gzését veszélyeztetjiik.
Légiiti idegentest

Légiti idegentest leggyakrabban gyermekkorban fordul eld, de felndttkorban is
taldlkozhatunk vele. Az egyik leggyakoribb oka az étkezés kozben torténd félrenyelés. Ez
olyan munkahelyeken torténhet meg, ahol nincs megfeleld6 mennyiségli 1d0 az étel
elfogyasztasdra vagy nincs erre kijelolt étkezd (esetleg van, de a dolgozd nem hasznélja),
hiszen ha sietve kell elfogyasztani az ételt - esetleg munkavégzés kozben (pl. gyarban a szalag
mellett) -, akkor sokkal nagyobb az esély a félrenyelésre. Ebben az esetben lesznek olyan
jelek, amelyek erre utalhatnak: példdul kohogés, panik, a bor elszinez6dése (kékes-lilas). A
léguti idegentest okozta elzarddasokat két nagy csoportba sorolhatjuk, lehet enyhe és stlyos
elzarodds. Enyhe elzar6dds esetén a bajba jutott még tud kohogni. Ilyenkor
elsdsegélynyujtéként nincs més teendonk, mint tovabbi kohogésre biztatni, valamint figyelni,
hogy tdvozik-e az idegentest. Amennyiben nem tdvozik és a beteg édllapota romlik, akkor mér
sulyos elzar6dasrél van szé. Itt az illetd6 mar nem tud kohogni (vagy legaldbbis nem
hatdsosan). Ha az eszmélete még megtartott, akkor Otszor iissiink tenyeriinkkel a lapockai
kozé hatdrozottan, kozben figyeljilk, hogy az idegentest tivozik-e. Amennyiben ez nem
torténik meg €s az elzarédds még mindig fenndll, folytassuk 6t hasi 16késsel (Heimlich-féle
miufogds) és ennek hatdsossdgat is vizsgdljuk mindegyik utdn. Ennek a kivitelezése a
kovetkezOképpen torténik: dlljunk a beteg hata mogé, honalja alatt nydljunk elére mindkét
keziinkkel. Az egyik keziinket szoritsuk okolbe €s tegyiik a beteg gyomorszdja kornyékére.
Ezt a keziinket fogjuk at a mésikkal és hatdrozott mozdulattal hizzuk meg egyidejiileg befele
és felfele. Ha ez sem vezetett eredményre, de a beteg eszmélete még mindig megtartott,
ismételjiik az ot hati iitést, majd az ot hasi 1okést. Ezt mindaddig folytassuk, amig az
idegentest nem tdvozik, vagy az illetd dallapota nem romlik. Amennyiben elvesziti az
eszméletét, kezdjiink azonnal mellkaskompressziot. Ennek itt el0szor nem a keringés pétlasa a
célja (mint Ujraélesztésben), hanem a mellkas 0sszenyomdsdval noveljik az ott uralkodd
nyomadst, ezéltal van rd esély, hogy a megnovekedett nyomds kovetkeztében az idegentest
tdvozni fog. Ha ez nem torténik meg, akkor egy id6 utdn a mellkaskompresszié végzésének
mar a keringés potldsa lesz a célja, hiszen az oxigénhidny miatt (ami a léguti elzar6das miatt

1ép fel) a szivizomzat nem tud tovdbb miikddni, igy ledll a beteg keringése.
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A fuldoklé beteg szdjaba (legyen eszméleténél vagy eszméletlen) belenézhetiink, viszont
kizar6lag abban az esetben nyuljunk bele, ha biztosak vagyunk benne, hogy egy hatarozott
mozdulattal el tudjuk tdvolitani az idegentestet. Ez azért fontos, mert a beteg megharaphat
minket, szdjzar alakulhat ki ndla, vagy éppen lejjebb is tolhatjuk a szdjaban 1év0 idegentestet,
ezzel pedig teljes elzar6dast okozhatunk az addigi részleges helyett. Bizonyos esetekben
sziikség lehet mentOhivdsra, valamint, ha a beteg latszélag j6l is van, de eldtte tortént
beavatkozds (hasi 10kés, mellkaskompresszi6), akkor érdemes orvossal konzultilni, az

esetlegesen elszenvedett belso sériilések kizarasa érdekében.
Sériilések

Ebben a részben a munkahelyeken lehetségesen bekdvetkezd balesettipusokat mutatjuk be,
mégpedig a kivaltd ok és a sériilési mechanizmus tiikkrében. Ebben az esetben is
megallapithatd, hogy az egyes munkahelyeken kiilonbozé balesettipusok kovetkezhetnek be,
masokon a specifikus mechanizmusok domindlnak, de érdemes tudni, hogy a felsorolt
sériilések mindegyike bekovetkezhet szinte barhol. Ami még szintén az Osszes tipusra
vonatkozik, hogy ezekben az esetekben nagy lehet a fertdzés veszélye, valamint kapcsolatba
keriilhetiink a beteg vérével, ezért a biztonsdg érdekében lehetdség szerint viseljiink kesztytit

(vagy ezt helyettesitd alkalmi eszkozt) a betegellatas soran.
Az egyes sériiléseket csoportosithatjuk a sériilt testrész jellege szerint (l1agyrész sériilés, csont-
és iziileti sériilés, idegsériilés), a sériilést kivaltd ok szerint (mechanikai, hd, vegyi anyag,

elektromossag, sugdrzas), illetve a sériilés megjelenése szerint (nyilt, zart).
Horzsolds

A kiilonbozo sériilések egyik leggyakoribb formdja. Sidlyossdga a seb feliiletétol és
mélységétdl is fiigg, jelentdségét a fertdzésveszEly adja, igy minél nagyobb a sériilt feliilet,
vagy a mélység, anndl nagyobb a fertdzés veszélye. A fertdzés kialakuldsdnak esélyét a

kornyezet is befolydsolja, ahol az illetd a sériilést elszenvedi.
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9. dbra: Csavarhizé okozta nyilt seb a kézen

Forras: sajat felvétel

Ez a sériiléstipus szinte barmilyen munkahelyen el6fordulhat. Konnyen keletkezhet horzsolas,
ha valaki elesik, beiiti valamelyik testrészét, raesik egy nehezebb targy valamelyik testrészére.
Az igy kialakult sebet a bajbajutott akar sajat maga is el tudja litni, de jelenlévé munkatars
tartalmazza az alapvetd eszkozoket példaul a sebelldtdshoz. Ezek a dobozok tartalmaznak
fertotlenitd oldatot (pl. Betadine), de ezek alkalmazdsdnak pozitiv hatisa nem teljesen
bizonyitott, igy tobb helyen mar nem is javasoljdk haszndlatukat. Amennyiben hideg, foly6
viz rendelkezésiinkre 4ll, tisztitsuk meg ezzel a sebet. Ez akdr torténhet a végtag csap ald
tartdsdval, de akdr iivegbdl (vagy mas edénybdl) is radnthetd a sériilt felszinre. Amennyiben a
sebbe valamilyen szildrd anyag (pl. ko) is kertilt a sériilési mechanizmus sordn, ezt kizardlag a
vizes Oblitéssel probaljuk meg eltdvolitani, azaz semmiképpen ne nyiljunk a sebbe annak
érdekében, hogy ezt onnan kimozditsuk. Ennek az oka az, hogy ezzel tovadbbi sériilést
okozhatnank. A seb megtisztitasat kovetden helyezziink a sériilt felszinre steril fedokotést. Ezt
ugy kivitelezziik, hogy a sebre tesziink egy steril gézlapot, majd ezt egy gézpdlydval
korbetekerjiik. Ekozben figyeljiink rd, hogy a kotés ne legyen tdl szoros, hiszen azzal a
vérkeringés romldsat idézhetjiik eld. Amennyiben megtortént az ellatds, nem feltétleniil lesz
sziikkség minden esetben mentohivasra, az viszont mérlegelendd, hogy az illet6t vizsgaljak

meg valamelyik gyogyintézetben.
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Vérzés
Ugyancsak nagyon gyakori formdja a sériiléseknek. Az esetek nagy részében valamilyen
szurd-vago eszkoz, éles targy vagy gép okozza. Léteznek viszont specidlis teriiletei is, mint
példaul az orrvérzés vagy a fiilbdl torténd vérzés, amelyek valamilyen traumadra utalhatnak. A
vérzésnek kiillonbozd tipusait tudjuk megkiilonboztetni: artérids vérzés, vénds vérzés,
hajszéleres vérzés. Ezeknek a tulajdonsdgai a sériilt ér tipusabdl szdrmaznak. A harom tipus
koziil a legkevésbé silyos a hajszdleres vérzés. llyenkor nem a vérvesztés, inkdbb a
fert6zésveszE€ly lehet jelentds. Az eldzdekben tdargyalt horzsoldsokra gyakran jellemzd,
ellatasa az ott bemutatott médon torténik. Az artérids vérzés sordn a sériiltbol élénkpiros vér
riil, mégpedig pulzalva, a szivmiikddés ritmusdnak megfelelden. A vénds vérzés esetében a
kiilvilagba keriild vér szine sotétebb, €s nem spriccelve iiriil, hanem folyik. Mindkét esetben
jelentds lehet a vérvesztés, természetesen ez attol is fiigg, hogy melyik ér sériilt meg. A gyors
beavatkozds mindenképpen sziikséges, hiszen ennek hidnydban életet kozvetleniil
veszélyeztetd dllapot is kialakulhat. Annak ellenére, hogy az ismertetett jellemzOk alapjan
beazonosithaté az artérids, illetve a vénds vérzés, elofordulhat olyan eset is, amikor mindkét
értipus egyszerre sériil, ez pedig bizonytalansiagot okozhat az elldtéban. Vérzést okozhat
példaul egészségiigyi dolgozoknadl, ha egy tlivel megszirja magat a dolgozd, de éles eszkozzel
dolgoz6 személyek esetén is széles korben eldfordulnak a vagott sebek (pl. favigoé
motorflirésszel az alsé végtagjaba vag). A kiilonbozd vérzések esetén a vérzés csillapitisara
lesz sziikség minél elobb. Artérids vérzés esetén (vagy ha bizonytalanok vagyunk a vérzés
tipusat illetden), alkalmazzuk a kovetkezd teenddket a sériilt ellatasa érdekében:
— a vérzo sériiltet mielobb fektessiink le (de legalédbb iiljon, semmiképpen se dlljon);
— amennyiben képes rd a sériilt, kérjilk meg, hogy nyomja erésen a vérzés helyét, ezzel
is csokkentve a kiilvilagba juté vért;
— lehetOség szerint viseljiink gumikesztylit, vagy legaldbb valamilyen alkalmi eszkozt
(pl. zacsko);
— emeljik vagy emeltessiik meg a sériilt végtagjat (amennyiben végtagsériilésrol van
sz0) a szivének szintje folé, mivel ezaltal is csokkenthetd a vérzés mértéke;
— ha végtagsériilésrdl van sz6 és az illetd visel valamilyen ékszert, 6rat, vagy barmi mast
a végtagon, azt tavolitsuk el;
—  helyezziink fel nyomokotést a sériilt teriiletre: tegyiink a vérzd részre egy steril
gézlapot, majd erre egy gézpdlyat (ez lesz felel6s a nyomads kifejtéséért). Ezt kdvetden

tekerjiik korbe az egészet egy masik polyéval.
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A nyomokotés felhelyezésénél figyeljiink arra, hogy az elég szoros legyen ahhoz, hogy
csillapithassa a vérzést, de ne legyen annyira szoros, hogy teljesen elszoritsa az adott teriiletet,
mert ez is fokozhatja a vérzést. Amennyiben a felhelyezett kotés atvérzik, semmiképpen ne
tavolitsuk el, hanem helyezziink az eredeti kotésre j nyomokotést. A silyosan kivérzett sériilt
bore kimondottan sdpadt, s6t hamusziirke szinli lesz. Ebben az esetben alkalmazzuk az
ugynevezett autotranszfuzids testhelyzetet. Ez azt jelenti, hogy emeljiik meg a beteg alsé
végtagjait. Amennyiben rendelkezésiinkre all példaul egy szék, akkor helyezziik erre az illetd
alsé végtagjait. Ez azért hasznos a betegnek, mert segiti a vénds vér visszadramlasat, ezéltal az
konnyebben a létfontossagi szervekhez jut. A feljebb ismertetett teendokon kiviil az artérids
vérzés esetén segithet a vérzés csokkentésében az artérids nyomoépontok nyomdsa is. Ezt
végezheti az ellatd, de adott esetben maga a sériilt is. Ezen pontok nyomdsakor az adott
artériat kell a csontos felszinhez szoritani, ezdltal csokkenve (vagy teljesen megakadalyozva)

benne a vér aramlasat.

Vénas vérzés esetén is hasonldan kell eljarnunk, azzal az eltéréssel, hogy itt az artérids vérzés
esetén haszndlatos specifikus eljardsok nem alkalmazandéak, mert nem vezethetnek

eredményre (pl. artérids nyomdpontok).

A vérzéssel jar6 sériilések egy specidlis és drasztikus formdja lehet a traumds amputécid

(csonkolas).

10. dbra: Gylirli okozta csonkolds

Forras: sajat felvétel
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Ennek sordn az illetd elvesziti példaul az egyik végtagjit. Ilyen esetben nagyfoku vérzés
alakulhat ki. Ilyenkor megfontolandé lehet a végtag elszoritdsa. Ennek az alkalmazdsanal
viszont figyelniink kell arra, hogy az eszkoz, amivel ezt elvégezziik, minél szélesebb legyen.
Ebbdl kovetkezden tilos alkalmazni példaul vékony damilt. Ami széba johet: kendd vagy més
ruhadarab Osszehajtva. A szoritdst ugy kell felhelyezni, hogy ez barmikor konnyen feloldhaté
legyen, tehét tilos rd csom6t kotni. A hatékonysdgot novelheti, ha a felhelyezett ruhadarab
alatt egy pdalcat dugunk 4t és ezt elkezdjiik forgatni, amig el nem érjik a megfeleld
szorossagot (amikor eldll a vérzés). Olyan munkahelyeken, ahol rendelkezésre all
vérnyomasmérd késziilék, ennek mandzsettija megfeleld valasztds lehet. Ez a szoritds

maximum 90 percen keresztiil lehet a sériilton, utdna kotelezo felengedni.

Orrvérzést okozhat magas vérnyomds vagy példaul valamilyen trauma (az illetdt eltaldlja egy
targy). Ilyen esetben a sériiltet iiltessiik le, kérjiik meg, hogy hajtsa eldre a fejét (és ne hatra,
mert megfulladhat a 1égutakba juté vér miatt!), orrszarnyait pedig szoritsa 6ssze. Maradjon
ebben a testhelyzetben koriilbeliil 10 percig. Ha a vérzés ennyi id0 alatt nem sziint meg,

megfontolandé a mentdhivas.

Ha az illet6 a fiilébdl vérzik, az stlyos sériilésre utalhat, hiszen ez a koponyaalapi torés jele
lehet. Ebben az esetben poziciondljuk ugy az illetét, ahogy egy koponyasériilttel tennénk
(hiszen tulajdonképpen az), tehét fektessiik le és fejét a felsotestével egyiitt emeljiik meg kb.
15-30°-ban. Ez segiti a vénds visszadramlast, ezéltal pedig csokkenti a koponydban uralkodé

nyomast.

A vérzéssel jard sériilések egy madsik specidlis formdja, amikor a sériilést okozé targy a
szervezeten beliil marad, példdul éles tirgy okoz sebzést a testen, de a tirgy ezutidn nem
tdvozik, hanem a sebben marad: livegszilank, fafeldolgozas sordn éles fadarab. Ezekben az
esetekben 4ltaldban nem figyelhetd meg tdlzott vérzés. Eppen emiatt fontos, hogy ebben az
esetben ne tavolitsuk el az idegentestet a sebbdl, hiszen elképzelhetd, hogy ez tampondlja a
vérzést, tehat kihuzasdval azt fokozhatjuk, vagy ezzel Ujabb sériiléseket is okozhatunk.
Ilyenkor a fedokotést tgy kell felhelyezni, hogy gézzel tdmasszuk ki az idegentestet, hogy

minél kevésbé mozogjon, majd ez is keriiljon bele a fedésbe.
Egés, forrdzds

A munkahelyeket tekintve ez olyan helyeken gyakori, ahol forré eszkozokkel dolgoznak.
Ilyen lehet példdul a fémkohdszat, vagy éppen a konyhai munka. Okozhatja kézvetleniil tiiz,

forr6 gdz, de akér az is, ha forré géphez nytl a dolgozé. Specidlis formdja lehet az égési
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sériillésnek, amikor az dramiités kovetkeztében alakul ki. Az égésnek négy fokozatéit
kiillonboztetjiikk meg:
—  Elsofokii égés: ekkor a bor piros/vords szintli és fajdalmas, fesziil (pl. napégés).
—  Madsodfokii égés: a bor alsébb rétegeit is érinti, folyadékkal telt holyagok jelennek
meg a béron (ezeket semmiképpen ne tavolitsuk el!), er6s fajdalommal jar.
—  Harmadfokii égés: az el6zdekben leirt holyagok kifakadnak, ezdltal megné a fertdzés
veszélye. Er6s fajdalommal is jarhat, de lehet akdr f4jdalmatlan is, ha az érzésért
felelds idegek is sériilnek.

—  Negyedfokii égés: teljes elszenesedés, mar fajdalmatlan.

Az égési sériilés elldtdsa sordn sajnos nagyon sok tévesen elterjedt elldtdsi formardl és
modszerrdl lehet hallani (pl. hideg tejfol a sebre, olaj). Ezeket semmiképpen ne alkalmazzuk,
mert nagy résziik inkdbb karos, mint hatékony. A beteget helyezziik nyugalomba, tehat
lehetdleg iiljon vagy fekiidjon. A legnagyobb jelentOsége az égett felszin hiitésének van. Erre
megfeleld mddszer a hideg, foly6 viz alkalmazasa. Ezzel a fajdalmat is csillapithatjuk, illetve
ez képes mérsékelni a szovetkdrosodds mértékét. A hiitésnek kb. 15-20 percig kell tartania.
Mento6hivas égési sériilés esetben nem minden esetben sziikséges. Ez tobb tényezotdl fiigg: pl.
az égés kiterjedése (tehat a testfelszin mekkora hdnyadat érinti), életkor, az égés
elhelyezkedése a testen. Az égés kiterjedését ugy hatdrozhatjuk meg, hogy 1%-nak tekintjiik a
beteg tenyerét ujjak nélkiil. A hiitést kovetden helyezziink steril fedokotést az égett felszinre
(hasonl6 mdédon, mint ahogy a sebelldtds esetében bemutatdsra keriilt). Mieldtt ez
megtorténne, tavolitsunk el minden ékszert és egyéb targyakat a sériilt testfelszinrdl. A sebbe
égett ruhadarab vagy egyéb targy eltdvolitdsa viszont nem javasolt. Az égett személy jelentds
mennyiségl folyadékot veszithet, igy sziikséges lehet ennek pétlasa, példaul viz itatdsaval.
Aramiités

Aramiités szinte bdrmely munkahelyen bekovetkezhet. Okozhatja zérlatos eszkoz,
eldvigyazatlansag és egyéb okok. Azért itt targyaljuk, mivel ezzel az égési sériiléshez hasonld
seb keletkezik. Ezt &ramjegynek hivjuk. Ebbdl kovetkeztetni lehet az dram szervezetben vald
haladdsi irdnydra, hiszen a bejutds és a kijutds helyén is nyomot hagy. Ezt a sériilést sterilen
kell fedni. Viszont ebben az esetben fokozott jelentdsége van a biztonsdg kérdésének. Fontos
megbizonyosodnunk réla, hogy az illetd még az aramkorben van-e (erre utalhat pl. 16g6
vezeték). Amennyiben igen, akkor kapcsoljuk vagy kapcsoltassuk le a fokapcsoldt, majd

ezutan is javasolt alkalmi eszkoz hasznélata, amely nem vezeti az dramot (pl. 1éc, szék, seprii).

Az ellatas csak akkor kezd6dhet meg, ha megbizonyosodtunk réla, hogy az illetd mar nincs az
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aramkorben (vegyliik figyelembe azt is, hogy pl. a folyadék vezeti az dramot). Ezt kdvetden a
sériiltet az allapotanak megfelelden kell ellatni. Elképzelhetd, hogy csak sebellatisra lesz
sziikség, de ha eszméletlen, akkor a légutak biztositdsa lesz az elsddleges feladatunk.
Amennyiben nem tapasztalunk 1égzést, akkor pedig a BLS algoritmus alapjan jarjunk el.
Aramiités esetben mindenképpen fontos, hogy az illetd keriiljon kérhdzba, hiszen az dramnak

jelentds, életmiikodéseket befolydsold hatdsa van.
Fagyds

Ez a balesettipus is inkdbb bizonyos munkakor betoltését ellaté dolgozok korében fordul eld.
Ide tartoznak példaul a szezondlis munkdkat, télen a szabadban végzok (épitdipar,
széllitmanyozds), vagy tartésan hideg kornyezetben (hiitdkamra) dolgozok. A hideg kdrnyezet
egészséget kirositd tényezdirdl a lassan kialakuld kdrosoddsok esetén is irhatndnk, ebben a
részben viszont a gyorsan kialakulé kdrosoddsokat mutatjuk be, a fagyasi sériilésekrdl fogunk
gondolkodni. Ezek a sériilések elsdsorban a végtagokat és az arcot (tulajdonképpen a ,.kiall6”
részeket) fenyegetik, de silyosabb esetben az egész testre kiterjedd fagyas is felléphet. A
hatterében az all, hogy a hideg hatdsdra az erek Osszeszlkiilnek, igy romlani fog a keringés.
Ezt kovetden viszont értdgulat alakul ki, majd az erek 0Osszehizodd és tagulatot okozd
képessége megsziinik, igy a vénds vér pangdsa lesz megfigyelhetd, amely késobb vizenyd
(6déma) kialakuldsdhoz vezethet. A fagyas esetében — hasonldan az égési sériiléshez — is tobb
fokozatot kiilonboztetiink meg:

—  Elsofoku fagyds: a beteg az adott teriileten tliszdrdsszerli fjdalmat érez, amely a
késObbiekben érzéketlenségbe megy at. Az érintett teriileten a bor sdpadt és duzzadtta
is valhat.

—  Madsodfokii fagyds: a boron véres-savos holyagok jelennek meg, a kordbbindl nagyobb
mértékii duzzanat és fajdalom is jelentkezhet.

—  Harmadfokii fagyds: ez a legsilyosabb eset, ilyenkor a bor minden rétege megfagy. A
kordbban jelzett hélyagok megrepednek, Osszefolynak, a boér pedig barnds-sziirkés

szinl lesz.

A kialakult fagydsi sériilések elldtdsa kozben fontos arra figyelni, hogy semmiképpen ne
hirtelen akarjuk felmelegiteni a sériilt testrészt, mert az tovabbi szovetkarosoddshoz vezethet.
Megfeleld lehet az adott végtag valamilyen ruhadarabbal torténd betakardsa. A dorzsolés nem
javasolt, mivel tovabbi sériilések kialakulasahoz vezethet, hiszen a hdlyagok jelenléte esetén

akdr ezek ki is fakadhatnak. A tovédbbi felmelegités érdekében — ha az illetd eszméleténél van
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— itathatunk a sériilttel meleg teat vagy mas folyadékot. A stilyosabb fagyasi sériilések ellatdsa

altaldban intézeti feladat, igy megfontoland6 a beteg gydgyintézetbe juttatdsa.
Torés, randulds, ficam

Mindhdrom sériiléstipus a csont- és iziileti rendszer karosoddsai kozé tartozik. A
tovabbiakban ezeket vizsgdljuk és mutatjuk be az adott kérdllapotra jellemzd tiineteket és

elvaltozasokat.

Torésrol akkor beszéliink, amikor (altaldban) valamilyen kiils6 behatds kovetkeztében a
csontszovet folytonossdga megszakad. Elkiilonithetiink nyilt és zart torést, amelyek koziil
eldbbi a silyosabb, ilyenkor a bor folytonossdga is megszakad, igy a fertézés veszélye is

fennall.

A rdndulds kifejezés iziileti sériilésre utal. Ebben az esetben egy kiilsd behatéds kovetkeztében
az iziileti fej elhagyja az iziileti vapat (amelyben normadlis koriilmények kozott elhelyezkedik),

viszont a behatds utdn spontdn visszatér oda.

A ficam is iziileti sériilésre utal. Ebben az esetben is az torténik, hogy egy erdbehatds
kovetkeztében az iziileti fej elhagyja az iziileti vipat, viszont itt a rdnduldssal ellentétben nem

tér oda vissza, az adott végtag rugalmasan rogzitett lesz.

A lehetséges sériilésekkel kapcsolatban fontos megjegyezni, hogy ezek kialakulédsa a sériilést
elszenvedd egyéntdl is fiigg. Ez azt jelenti, hogy ugyanolyan erdsségii behatds elképzelhetd,
hogy az egyik embernél randuldst vagy ficamot okoz, mig mas embernél torést. Ha a rautald
jeleket és a beteg kiillemét nézziik, akkor megallapithatd, hogy a harom koérkép nagyon
hasonlit egymadsra, igy az esetek bizonyos részében csak feltételezésiink van arrdl, hogy
melyik 4ll fenn éppen. Vannak a torésnek ugynevezett gyanujelei, amelyek a kodvetkezok
(3F): fajdalom, formavéltozds, funkcidkiesés. Ezek fenndllasa esetén csak feltételezni tudjuk,
hogy torésrol van-e sz6. Emellett viszont vannak biztos jelek is, amelyek a torésre utalnak:
durva alakvaltozds, hallhaté csontrecsegés, kéros mozgathatdsag, nyilt torés. Ezeket a jeleket
a beteg dtvizsgdldsa sordn keresniink kell. Végtagok sériilése esetén, a vizsgélat sordn fontos
szempont az is, hogy tapintsuk a sériilt pulzusat az adott végtagon, mégpedig a sériiléstol
»lejjebb”, tehat a torzstdl tavolabbi részen. Ennek azért van jelentdsége, mert a kialakulo
sériilés kovetkeztében karosodhat az ott futd ér is, aminek kovetkeztében romlik a végtag

vérellatasa.
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Ezek a sériilések a sportolok esetében gyakoriak, de szinte barhol el6fordulhatnak. A
munkahelyeket tekintve kialakulhatnak, ha a dolgozé elesik, leesik valahonnan, vagy akér

valamilyen munkaeszk6z okoz neki sériilést.

11. abra: A hidraulikus emel6 okozta torés

Forras: sajat felvétel

Erre lehet példa, ha egy épitkezésen a dolgozd leesik az &llvanyrdl, vagy egy gydrban
elcsuszik valaki a padléra kifolyt olajfolton. Ahogy azt a kordbbiakban ismertettiik, a hdrom
sériiléstipus elkiilonitése nem minden esetben egyszer(i, ezért vannak dltaldnosan kovetendd
eljarasok, amelyek minden esetben alkalmazhatok. Természetesen itt is a biztonsagrol vald
meggy0zddéssel kezdddik az ellatds. Ezutdn prébaljuk kizarni a gerincsériilés lehetdségét. Ez
azért fontos, mert amennyiben ez fenndll, akkor a beteget az esetek nagy részében tilos
mozgatnunk. Ha nem 4ll fenn, akkor vizsgaljuk at az egész testet, ezdltal olyan sériiléseket is
keresve, amelyekr0l a beteg nem szamolt be, ha fennall, akkor ugyancsak meg kell
vizsgdlnunk a sériiltet, de dvatosan, lehetdleg mozgatds nélkiil. Az ellitdst a sériilt testrész
nyugalomba helyezésével kezdjiik. Kérjik meg a beteget, hogy ne mozgassa azt (bér
valdszinlileg nem is fogja, mivel fajdalommal jirna) és arra is figyeljiink, hogy ezt mi se
tegyiik feleslegesen. A sériilt végtag nyugalomba helyezése mellett annak rogzitésére is
sziikség lehet. Ebben az esetben valamilyen alkalmi eszkozt hasznalhatunk (pl. egy fadarab,
1éc), amely sinként szolgdlhat. Ennél a mddszernél figyelembe kell venniink azt az alapelvet,

hogy a sériilés két szomszédos iziilete is a rogzitésbe keriiljon. Erre egy példa: az alkar
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sériilése esetén a rogzitésbe bele kell keriilnie a konyok- és a csuklodiziiletnek is. A rogzités
kivitelezése elott a végtagon 1év0 ékszerek eltavolitdsa kotelezd, mert ezéltal javithatjuk a

keringést (ezt akkor is meg kell tenniink, ha csak nyugalomba helyezziik a végtagot).

Az alkar, a felkar vagy éppen a kulcscsont torése/sériilése esetén a felsd végtag
felkotése/rogzitése javasolt. Ha rendelkezésiinkre all megfeleldé mennyiségli kotozopdlya,
akkor azzal is lehetséges (a sériilt kart eldszor a torzshoz erositjiik, majd felkotjiik a nyakba
ugy, hogy a kotés az egész kart fedje, tehdat érjen a csukldiziileten tdl). Amennyiben
rendelkezésiinkre &ll haromszogletli kendd, egyszeriibben kivitelezhetjiik a folyamatot.
Ehelyett barmilyen mas kend6 vagy ruhadarab is megfeleld lehet. Ebben az esetben is arra
kell figyelniink a kivitelezés soran, hogy a sériiléssel szomszédos mindkét iziilet benne legyen
a rogzitésben. Eszkoz hidnydban akar a beteg sajat ruhdzata is megfeleld lehet a rogzités

kivitelezésére: hajtsuk fel ugy a polojat (felséruhdzatat), hogy abba belefekiidjon a karja.

Also végtag sériilése esetén javasolt az illetdt és végtagjat a talalt helyzetben rogziteni. Ennek
lehetséges modja kiilonbozd alkalmi eszkdzok hasznalata lehet: kabétok, egyéb ruhadarabok,
taskdk, stb. A combcsont sériilése esetén specifikus jel lehet, hogy az érintett végtag
megrovidiilt és kifele fordult. Ilyenkor azért nem javasolt a mozgatds, mert ez 1étfontossagu

erek sériiléséhez vezethet, amely komoly vérzéshez is vezethet.

Nyilt torés esetén (tehat lathaté a torott csontvég, a bor folytonossdga megszakadt) nagy a
fertozés veszélye, ezért a sebet sterilen kell fedniink. Ezt Gigy kell kivitelezniink, hogy a torott
csontvéget kitdmasztjuk gézpdlydkkal, majd ezutdn tekerjilk korbe egy masik pdlyaval (a

modszer hasonld, mint amikor sebzést okozé idegen testet rogzitiink).

A gerincsériilésrol a fentiekben ugyan mér tobbszor is irtunk, most egy kicsit bdvebben
kifejtjiik, mivel nem megfeleld beavatkozassal nagyon sulyos kovetkezmények alakulhatnak
ki. Kialakuldsdnak gyakori okai kozé tartozik a magasbdl esés (épitkezés, allvanyon, egyéb
magas helyen valé munka) vagy az autdbaleset (szallitmanyozds). Gerincsériilés vagy annak
gyantja esetén lehetdleg ne mozgassuk az illett. Ez aldl kivétel lehet az olyan eset, amikor az
illetd olyan helyszinen van, ahonnan a sajat biztonsdga érdekében ki kell menteni. Ilyenkor
olyan mdédszerre van sziikségiink, amellyel a lehetd legnagyobb biztonsdggal és legkisebb
mértékli mozgatdssal tudjuk az illetdt a helyszinrdl elvinni. Ennek megfelelé mddszere a
tdlcafogds. Ennek viszont a hatrdnyai kozott sorolhaté fel, hogy legaldbb négy emberre
szikkség van a helyes kivitelezéshez. Eppen ezért, amennyiben nem 4ll fenn veszélyeztetd
tényezd, akkor a beteget hagyjuk a talélt helyen és helyzetben, maradjunk vele, biztositsuk

szamdra az alapvetd életmikodések fenntartdsat, igy varjuk a segitséget. Ha mégis a
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mozgatasra keriil sor és rendelkezésre all a megfeleld szamu segitd, akkor a tdlcafogés
kivitelezhetd. Ez a médszer szoros egylittmiikodést és koordinécidt igényel. Egy 6 a beteg
fejénél helyezkedik el, 6 szamol annak érdekében, hogy az emelés egyszerre torténjen meg. A
harom segitd elhelyezkedése pedig a kovetkezd: egy f6 a sériilt mellkasandl, egy fo a
medencéjénél, egy fO pedig az alsé végtagnal helyezkedik el. A harom segité azonos oldalon
helyezkedik el, majd a fejet rogzitd ellatd jelzésére egyszerre emelik meg a sériiltet, aki igy

mar mobilizalhato lesz.
Belgyogydaszati eredetii rosszullétek

Ezek rovid ismertetését azért tartjuk fontosnak, mert annak ellenére, hogy nem tartoznak
szorosan a munkabalesetek kategoridjaba, mégis bekovetkezhetnek a munkahelyeken is, igy
fontos, hogy az ottani elsdsegélynyujtd képes legyen ezek fenndllasa esetén is megfelelden

beavatkozni.
Mellkasi fdajdalom

Szamos korallapot édllhat a mellkasi fajdalom hatterében: mellkast ért sériilés, infarktus,
pszichés jellegli. Ezek kozill a szivinfarktussal foglalkozunk részletesebben, hiszen a mai
felfokozott életvitel kovetkeztében egyes munkakorok betoltése fokozott fesziiltséggel,
stresszel jar, amely eldsegiti a kialakuldsat és bekovetkeztét. A problémat a szivet ellatd erek
vérellatasi zavara okozza, igy a szivizom nem jut megfeleld mennyiségli oxigénhez. A
jelentkezd tiinetek valtozatosak lehetnek: mellkasi fdjdalom (kiilonbozo jellegli, ki is
sugdrozhat més testtdjékba), verejtékezés, nehézlégzés, haldlfélelem, eszméletvesztés, sot akar
haldl is. Az ellatds sordn hozzuk féliilo testhelyzetbe a beteget. Ezt elérhetjiik példaul ugy,
hogy egy széket (ha rendelkezésre all), felforditva a padlora helyeziink és megkérjiik a
beteget, hogy ennek doljon neki. Ez kényelmesebbé tehetd, ha a beteg hata mogé valamilyen
ruhadarabot vagy pokrécot is helyeziink. Lazitsuk meg az esetlegesen szorité ruhdzatat, ha
van rd méd, engedjiink a helyiségbe friss levegdt. A mentOhivds az esetek nagy részében
indokolt, igy ezt mielobb tegyiik meg, mivel sulyos, akdr életet veszélyeztetd allapotrol van

sz0.
Cukorbetegség

Ez sem tekinthetd feltétleniil specifikus munkabalesetnek, viszont azért tartjuk fontosnak,
hogy roviden ismertessiik, mivel napjainkban nagyon gyakori az el6forduldsa, igy a dolgozé
népességet is érinti. A vércukorszint alacsony értékének hitterében sok tényezd édllhat, nem

csak akkor kovetkezhet be rosszullét, ha az illetd cukorbeteg. Utébbira példa lehet a fokozott
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fizikai aktivitast végzd munkdsok rosszulléte, amennyiben nem torténik meg a po6tlas (akar
étel, akar ital formdjaban). Ennek az édllapotnak tiinetei lehetnek tobbek kozott a sdpadtség,
remegés, gyengeségérzés, verejtékezés, agresszivitds, €hségérzet. Amennyiben az illetd
eszmélete még megtartott, itassunk vele cukros folyadékot, illetve etessiink vele cukros ételt,
mert ennek hatdsdra valdsziniileg javulni fog az dllapota. Mar tobbszor jeleztiik, de itt is
fontos kiemelni, hogy amennyiben az illet6 mar eszméletlen, akkor semmiképpen ne tegyiink
a szdjaba semmit, mert az akdr fulladast is okozhat. Ismert cukorbeteg személy esetén
ilyenkor megoldds lehet a birtokdban 1évé Glukagon injekcid, amely alkalmazdsa esetén

képes novelni a vércukorszintet.
Agyi vérellatasi zavarok

A stroke a leggyakoribb haldlokok kozott szerepel a fejlett orszagokban. Koérokként az agyi
vérkeringés zavarat nevesitjiik. Két tipust tudunk elkiiloniteni: a vérzés nélkiilit és a vérzéssel
jarét. A vérzés nélkiili forma az agyi erek elzarddasa kovetkeztében alakul ki, az esetek tobb
mint haromnegyed részében ez fordul el6. Ez sem egy tipikus munkabaleset, viszont
bekovetkezése esetén az életet kozvetleniil veszélyeztetd allapot alakul ki, igy fontos réla
tudni. A tiinetek itt is sokfélék lehetnek, ide tartozik példaul a gyengeség, szédiilés, zavartsag,
latdsromlds. Az éllapot felmérése érdekében egy skalat is megalkottak, amely pontjait
végigvizsgalva, azok pozitivitdsa esetén novelni lehet a stroke diagnozis valdszinliségét
(Cincinatti Prehospital Stroke Scale). Az utdbbi idOben ezzel a médidban is tobb helyen lehet

taldlkozni, ezzel is probaljak felhivni a figyelmet a korai felismerés jelentoségére.

Az elemei a kovetkezok:

arcbénulas,

felso végtag bénulas,

alsé végtagi bénulds,

beszédzavar.

Ezen tiinetek akir rogton szembetlindek is lehetnek, viszont abban az esetben, ha
bizonytalanok vagyunk, kérjiik meg a beteget kiillonbozd cselekvések elvégzésére, amelyek
informdcioval szolgdlhatnak szamunkra, példdul vicsoritson (mutassa a fogait), fijja fel a
pofazacskdjat, csukja be a szemét. Az ellatas soran hivjunk minél el6bb ment6t, mivel sulyos
allapotrdl van sz6. Kézben, amennyiben a beteg eszmélete megtartott, fektessiik le, probéljuk
megnyugtatni, hiszen ijesztd lehet szaméra a hirtelen kialakult bénulds. A szorité ruhédzatot

lazitsuk meg. Ha az illetd6 eszméletlenné vélik id6kozben, biztositsunk szdmdra &atjarhato
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légutakat, alkalmazzuk a stabil oldalfekvd helyzetet. Mindenképpen maradjunk vele a mentd

megérkezéséig.
Epilepszids gorcsroham

Ahogy ezen rész tobbi korképe, igy az epilepszids roham sem a kifejezett munkabalesetek
kozé tartozik, viszont bekovetkezése esetén veszélyeztetheti a munkavégzot és akar kozvetlen
kornyezetét is. Nem véletlen az sem, hogy vannak olyan munkakorok, amelyek betoltése nem
lehetséges ismert epilepszia-betegeknél. Ilyen példaul olyan nagy ipari gépek kezelése,
amelyek folyamatos koncentraciét igényelnek, vagy olyan munkakor, ahol a dolgozé
veszélyes anyaggal dolgozik. A roham kialakuldsdban néhany kornyezeti tényezo is szerepet
jatszhat (pl. vill6dz6 fények, monotonités), igy az ilyen kdrnyezetben torténd munkavégzés is
kizart a beteg személyek szdméra. Az epilepszids nagyroham sordn a test izmai megfesziilnek,
az illetd elddl, majd az egész testre Kkiterjedd gorcsroham alakul ki. A kérallapotot az
eszméletlenségnél is jelezhettiik volna, hiszen a roham zajldsa kozben az illeté nincs
eszméleténél. Az esetek egy részében a székletét, vizeletét maga ald eresztheti, szdja habos
lehet (a felver6dd nyéltol), nyelvét elharaphatja. Sajnos ennek ellatdsdval kapcsolatban is tobb
téves informdcio terjedt el, amelyek inkdbb kérosak, igy ezek alkalmazdsit mindenképpen
keriiljiik el. Az egyik ilyen, hogy a gorcsold beteget le kell fogni. Ez azért nem igaz, mert a
gorcsroham mindenképpen lezajlik, a lefogdssal ezt megakaddlyozni nem tudjuk, viszont
sériilések kialakuldsat okozhatjuk ezzel. A masik tévesen elterjedt modszer, hogy tegyiink a
beteg szdjaba valamit (fakandl, gézlap, zsebkendd) annak érdekében, hogy ne harapja el a
nyelvét. Ez a cselekvés is inkdbb tekinthetd veszélyesnek, hiszen szilard targy esetén
sériilhetnek a fogak, kevésbé szilard esetén pedig fenndll a fulladés veszélye. A helyes eljarés
az, hogy a gorcsroham zajldsa kozben prébaljuk meg a lehetséges sériiléseket kivédeni.
Amennyiben a beteg olyan jeleket produkdl, hogy feltételezziik, hogy ©ssze fog esni,
probaljuk lesegiteni a foldre. A bevezetd tiineteket az ismert epilepszia-betegek megérzik,
ilyenkor 6k lefekszenek a foldre, hogy az elesést elkeriiljék. Ha mar zajlik a roham, kdzben is
probaljunk arra torekedni, hogy minél kevesebb legyen a sériilés. Ennek elérése érdekében, ha
egyediil vagyunk, védjiik a beteg fejét a talajba csapddasoktol tigy, hogy fejét a tenyeriinkbe
fektetjiik. Amennyiben vannak segitdink is, 6k ugyanezzel a médszerrel a végtagokat védjék.
A roham lezajlasat kovetden a beteg lehet eszméletlen is, de mindenképpen zavart lesz a
tudata. Torekedjiink arra, hogy az alapvetd életfunkcidkat fenntartsuk (sziikség esetén

biztositsuk a légutakat), hivjunk mentdt, maradjunk mellette, amig a szaksegitség megérkezik.
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Allergids reakcio

Ennek a kialakuldsa gyakran a szabadban dolgozoékkal fordul eld, példaul valamilyen
rovarcsipés kovetkeztében (dardzs, méh). Ezen kiviil nagyon sok anyag van, amelyek
allergénként (allergids reakciot kivalté anyag) viselkednek (pl. kiillonbozdé vegyi anyagok,
por). Enyhébb esetben viszketés, borkiiitések jelennek meg, sulyosabb esetben az életet is
kozvetlen veszélyeztetd gégeddéma is felléphet, amely a 1égutak elzdrdsdval 1€gzésledllashoz
vezethet. A jelentkezO tiinetek lattdn kérdezziik ki a beteget, hogy tud-e arrél, hogy van
valamilyen allergidja. Amennyiben megnevez valamit €s az adott anyag még mindig a
kornyezetében van, tavolitsuk el onnan. Enyhébb esetben adhatunk a betegnek kélcium
tartalmi készitményt (injekcid, pezsgOtabletta). Ismert allergiabetegség esetén az is lehet,
hogy az illetdnek van az orvosa dltal felirt injekcidja, ilyenkor ezt segitsiink neki beadni.
Sulyos esetben hivjunk mentdt, kozben maradjunk a beteggel és tartsuk szoros megfigyelés

alatt.
Meérgezések

A mérgezésekrdl késobb, a lassan kialakuld egészségkarosité tényezOknél is frunk. Ebben a
részben azokat az eseteket helyezziik kozéppontba, amikor a kiilonb6z6 mérgek hirtelen
kialakul6 hatast fejtenek ki. Megprobaljuk azokat a tényezoket és formakat kiemelni, amelyek

bizonyos munkahelyeken gyakran el6fordulhatnak.

Béar minden koéréllapot esetében hangsulyoztuk, hogy nagyon jelentds a biztonsag kérdése, itt
ez talan még fontosabb, hiszen sok esetben a mérgezd anyag az ellatds megkezdése esetén is
jelen van, igy az ellatét is veszélyeztetheti. Ismét szeretnénk hangsilyozni, hogy a
veszélyesnek itélt helyszinre tilos a belépés, a segitségnyujtds itt arra korldtozddik, hogy
miszaki segitséget (mentést) kérjiink. Ilyen eset dllhat el6 példaul veszélyes anyagot szallitd
jarmi balesete sordn, amennyiben a tartdly megsériil, vagy olyan ipari telepeken, ahol
veszélyes anyagokkal dolgoznak. A kiilonboz6 anyagok nagyon valtozatos tiineteket és
panaszokat okozhatnak. A kornyezet és a beteg beszamoldja informdacidval szolgélhat,
amelyet az ellaté hasznosithat, mégis azt dllithatjuk - hasonl6an az eszméletlen beteg elldtdsa
soran ismertetettekhez -, hogy az ellaitonak nem az az elsddleges feladata, hogy a pontos
kérokot megkeresse, hanem az alapvetd életmitkodéseket kell fenntartania. Ez eszméletlenség
esetén a fentebb ismertetett 1épések kivitelezését jelenti. Ezen kiviil ismertetiink néhdny olyan

eljarasi modot, amelyek éltaldnosan elvégezhetok mérgezés esetén:
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— probdljuk megakadalyozni a méreg tovabbi bejutdsat: pl. szennyezett ruhdzat
eltavolitasa, szell6ztetés, bor lemosasa;

— amennyiben nincs ellenjavallata, megkisérelhetd a bejutott méreganyag eltdvolitdsa:
pl. hanytatas;

— megfontoland6é a méreg megkotése: pl. higitas vizzel, kozombosités tejjel;

— probéljuk segiteni a méreganyag Kkiiiriilését: pl. szén-monoxid mérgezett személy
tiszta levegdre kisérése;

— aféjdalomcsillapitds is fontos szempont lehet bizonyos esetekben: pl. mardszer okozta

karosodas.

Az alkilfoszfat-mérgezés tipikus tiinete lehet a vérnyomds csokkenése, az alacsony
pulzusszdm, a pupilla sziikiilete, a nyélfolyds, izzadés, hasi gorcsok, 1€gzési elégtelenség,
gyengeség, vagy akdar gorcsroham is. A mérgezések ezen formdjaval foként a
mezOgazdasdgban dolgozdk taldlkozhatnak. Az ellatds sordn az elsdsegélynyijtonak figyelnie
kell a sajat biztonsdgira (védoruha, kesztyll) is. Probdljuk meg a tovdbbi méreganyag
bejutdsdt megakadélyozni, tdvolitsuk el a szennyezett ruhdkat, mossuk le a beteg borét.
Mindenképpen hivjunk mentét a bajba jutotthoz. Amit még kiemeliink, hogy a biztonsag
érdekében, amennyiben 1élegeztetésre keriilne a sor, ezt ne tegyiik meg kozvetleniil (szajbol-

szdjba vagy szdjbol-orrba), hanem hasznédljunk valamilyen eszkozt.
Néhadny kiegészités az elsosegélynyiijtdas téemakorhoz

Ebben a részben olyan elldtasi médszereket és eszkozoket mutatunk be, amelyek tobbségérol

fentebb emlitést tettiink, most viszont 0sszefoglalva leirjuk 6ket.
Fektetési modok

A bemutatott kordllapotok egy részénél méar bemutattuk ezeket. A fektetési mdédoknak az a
lényege, hogy bizonyos sériiléstipusok esetén segitik a beteg allapotromldsanak
megakadalyozéasat (vagy legaldbbis lassitasat), csokkentik a fajdalmat és a megnyugtatdsra is
alkalmasak lehetnek. A kovetkezdkben ezeket soroljuk fel, illetve hozzéarendeliink olyan
lehetséges kordllapotokat, amelyek esetén hasznosak lehetnek:

—  Koponyasériilt fektetése: kb. 15-30°-ban megemelt felsdtest (fontos, hogy nem csak a

beteg feje). Példaul: koponyasériilt, stroke.
—  Fektetés mellkasi fdjdalom esetén: félig iil6 testhelyzet. Példdul: fulladdsérzés,

mellkast ért sériil€s, szivinfarktus.
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—  Fektetés hasi panaszok esetén: térdben behajlitott és felhuzott alsé végtag (ki lehet
egésziteni a fej aldpolcoldsaval is). Példaul: hasi sériilés, gorcsos hasi fajdalom.
— Autotranszfiizios-helyzet a beteg alsé végtagjainak megemelése. Példdul: sulyosan

vérzo sérilt.

A fektetési modok koziil ezek a legjelentdsebbek. Ezeken kiviil természetesen vannak

specidlis mddszerek is, ezek ismertetése azonban nem célja jelen jegyzetnek.
A beteg mozgatdsa, szdllitdsa

Eldallhat olyan helyzet, amikor a beteget el kell mozditani a taldlt kornyezetébdl. A
kovetkezOkben ennek lehetséges modjaira szolgaltatunk néhdny példat:

—  Fizikai tamogatds: ebben az esetben hagyjuk, hogy a beteg rank tdmaszkodjon és
segitsiink neki a mozgasban.

— Legaldbb két elldto esetén lehetséges modszer, hogy Osszekulcsoljuk a kezeinket, a
beteg pedig erre iil fel.

—  Rautek-féle-miifogds: a jarmubdl valé mentés egyik mddszere, de természetesen mas
esetben is hasznalhatd. Kivitelezéséhez nyuljunk 4t a beteg honaljai alatt és fogjuk
meg erdsen egyik alkarjat mindkét keziinkkel. Ezutdn a combunkkal is besegitve
(amelyre rahelyezhetjiik a beteg stilydnak egy részét) a beteg mozgathato.

— Tdlcafogds: ennek moddja a gerincsériilt mozgatdsdval foglalkozé részben mar
bemutatdsra keriilt. Fontos, hogy biztonsdgosan csak legaldbb négy ellatd esetén
kivitelezhetd.

—  Eszkozok igénybevétele a beteg mozgatasahoz: haszndlhatunk példaul széket, amin a

beteg iil, de a mozgatashoz legaldbb két elldtéra van sziikség.

4.1.2. A munkakornyezet lassan kifejlodé hatasai

Ahogy azt a fentiekben réviden ismertettiik, ebben a részben azokat a hatdsokat mutatjuk be,
amelyek esetén hosszabb ido elteltével jelentkezik az egészségkarosodas. Ez persze nem azt
jelenti, hogy ezeknek a tényezOknek csak olyan hatdsai vannak, amelyek hosszi idd utdn
fejlodnek ki, néhdny azonnal kialakulé hatdst is bemutatunk, amely az adott behatdssal
kapcsolatba hozhat6, de foként azokra a hatdsokra koncentrdlunk, amelyek kialakuldsdhoz
tobb idére van sziikség. Az éltalunk bemutatott tényezokkel kapcsolatban megéllapithatd,
hogy minden egyes munkakornyezet esetében megvannak az arra jellemz6 egészségkarositd
tényezOk/hatasok. Ebbol kovetkezik, hogy a felsorolt drtalmak nem mindegyike igaz minden

munkahelyre és munkakornyezetre. Az altalunk ismertetésre keriild lassan kifejlodé artalmak
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jelentOségét €s megértését azzal is szeretnénk elOsegiteni, hogy minden esetben hozunk
példakat, hogy adott hatds foként milyen munkahelyen lehet jellemzd, tehdt hol kell ra
fokozottabban figyelni. Ezen kiviil ismertetiink néhany lehetséges megolddsi médot is ezek
kivédésére.

A lassan kifejlodé hatdsok kivédésével ¢€s kezelésével kapcsolatban Osszességében

megallapithatd, hogy fontos:

a dolgozok sziirdvizsgalata (eldzetes, id0szakos, soron kiviili),

— az egyes koroki tényezok feltardsa,

— afokozott expoziciok felderitése,

— abetegek rehabiliticidja,

— amunkahely ellendrzése,

— a kockazati tényezOk ismerete, azok hatdsainak kivédésében valé kozremiikodés

(védofelszerelések, védooltas).

A kovetkezokben az dltalunk leggyakoribbnak vélt lassan kifejlédd hatdsokat, munkahelyhez

kotott egészségkarositod tényezoket mutatjuk be.
Munkakornyezet homérsékletébol adodo drtalmak (hédrtalom)
Meleg klimatikus koriilmények kozott végzett munka

Az ilyen kornyezetben végzett munka tobbek kozott a kiszdradds veszélye miatt lehet
artalmas, bar ez nem tartozik feltétleniil a krénikus artalmak kozé. A hatterében az all, hogy a
meleg kornyezet ellenére a dolgoz6 nem gondoskodik az elveszitett folyadék és dsvanyi
anyag potlasar6l. A koérdllapot szédiiléssel, faradékonysdggal, gyengeséggel, szapora
szivveréssel, izomgorcsokkel vagy akar djuldssal is jarhat. Megkiilonboztethetiink akut és
kronikus format a hdéartalmakkal kapcsolatban. Akut formaban (pl. hdguta, hédjulds) a kiilsé
meleg hdmérséklet nem teszi lehetdvé, hogy a szervezet leadja a felgyiilemlett hot. Kronikus

esetben pedig sziv- és érrendszeri problémak, rheumds panaszok 1éphetnek fel.
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12. dbra: A meleg munkakornyezetben végzett munka

Forras: sajat felvétel

A hoéartalom kialakuldsdnak elkeriilése céljabol végiggondolhatunk olyan megoldédsokat,
amelyek a munkakornyezet infrastrukturdlis fejlesztésével dllnak Osszefiiggésben, illetve
olyanokat, amelyeket maga a dolgozé tehet egészségének megoOrzése érdekében. A
fejlesztésekkel lehet kapcsolatos példaul a megfeleld szelldztetd-rendszer kialakitdsa, amely
biztositja a légcserét, a szigetelés korszerlisitése, pihenésre alkalmas hely kialakitdsa. A
dolgozoénak pedig arra kell figyelnie, hogy megfeleld mennyiségii folyadékot vigyen be a
szervezetébe, illetve jelenjen meg bizonyos idokozonként a sziirdvizsgéalatokon. A kiilonb6zo

egyéni védofelszerelések alkalmazdsa is javasolt.
Hideg koriilmények kozott végzett munka

Munkavégzés szempontjabol lehet szezondlis (pl. €pitdipar, anyagmozgatds) vagy tartosan
hidegben végzett munka (hiitbkamraban valé munka) is. A veszélyét az jelenti, hogy hidegben
a borben 1év0 erek szilikiilnek, ezéltal romlik a vérkeringés, ez pedig a végtagok iigyetlenségét
okozhatja. A hideg kornyezetben végzett tartds munkavégzés 1égzdrendszeri és rheumads
megbetegedésekhez vezethet. A védekezés egyik modja az egyéni védofelszerelés

alkalmazasa lehet (pl. kesztyl, sapka).
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Magas légkori nyomdson végzett munka

A foglakozési artalmaknak ez a forméja viszonylag ritka és foként bizonyos munkakorben
foglalkoztatott dolgozdkat érint. Ilyen lehet példdul a metr6-épités vagy a buvarkodds. A
probléma hatterében az 4ll, hogy a megvaltozott nyomdasviszonyok miatt a vérben gdzok
keletkezhetnek, amelyek elzarhatjdk az ereket, igy stlyos tiineteket okozhatnak, foként akkor,
ha ez a nyomasvaltozas gyorsan torténik meg (pl. a buvdr hirtelen jon a felszinre). A tiinetek
kozott szerepelhet a fejfdjds, szédiilés gyengeség, de stlyos esetben haldlhoz is vezethet.
Eppen emiatt szigord biztonsdgi szabdlyok betartdsdara van sziikség. A munkaerd
kivalasztasandl pedig fontos kritérium, hogy csak teljesen egészséges személyek

alkalmazdasara keriiljon sor.
Mechanikai rezgések okozta kdarosoddsok

Rezgésnek azokat a fizikai jelenségeket tekintjiik, amelyek idészakosan vagy periodikusan

ismétlodnek. A kovetkezOkben ezeknek tobb lehetséges form4jat mutatjuk be.
Vibrdcios drtalmak

A vibréaciés artalmak lehetnek lokdlisak, tehdt egy-egy testrészre kiterjedéek vagy a teljes
testet is érinthetik. Vibraciés artalomnak azok a dolgozék vannak kitéve, akik példaul
furégéppel, légkalapaccsal dolgoznak, vagy éppen mezdgazdasdgi munkdt végeznek
valamilyen gép segitségével. A testet vagy annak részeit ért rezgések csont- €s iziileti
fajdalmakat okozhatnak, valamint a sziv- és érrendszerre is negativ hatdst gyakorolhatnak.
Lehetséges beavatkozasi médszer lehet a munkaidd csokkentése, hogy a dolgozé kevesebb
ideig legyen kitéve az artalomnak. Javasolt a rendszeres orvosi vizsgalaton valé megjelenés,

illetve a tiinetek megjelenése esetén mas munkakdrbe valé athelyezés.
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13. abra: A légkalapéccsal dolgozé munkas

Forras: sajat felvétel

Ultrahang okozta drtalom

Ultrahangnak a 16000 Hz feletti rezgéstartomanyt nevezziik. Ez az emberi fiil szdmédra mér
nem hallhat6, bizonyos dallatokat viszont segit a tdjékozddasban (delfin, denevér). Pozitiv
hatdsat kihaszndljdk az egészségiigyben (ultrahangos-vizsgélat), de a szervezet szdmdra

karosité hatdsai is vannak, ilyenek Ilehetnek a magas frekvencia miatt fellépd

egyenstlyzavarok, halldszavarok.
Zajdrtalom

A hangos kornyezetben dolgoz6 személyek zajartalomnak vannak kitéve. Ilyen lehet példaul
valamilyen zajos gép mellett val6 munka, nagy forgalomban végzett munka. A zajartalom
kdrosité hatdsa a hangossdgtdl és a hangnyomdstdl fiigg. FO rizikéfaktorként a nagy
frekvencidji hangot és a hosszi behatdsi 1d6t emelhetjiik ki. A zajartalomnak vald kitettség
atmeneti halldscsokkenést eredményezhet, de kronikus hosszan tartd kitettség esetén tartds
hallasromlds is kialakulhat. A halldsra kifejtett negativ hatdsokon kiviil ingerlékenységet
okozhat, novelheti a stresszt a dolgozéban, amely akdr sziv- és érrendszeri

megbetegedésekhez is vezethet.

Az egyes megeldz0 és artalomcsokkentd intézkedések kozott szerepel a zaj intenzitdsdanak
csokkentése (pl. az egyes gépek tervezése sordn). Fontos az egyéni véddeszkozok haszndlata

ebben az esetben is (fiilvédd). A munkdltatonak pedig fontos azt tudnia, hogy a dolgozdénak
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nincs-e alapbetegségként halldscsokkenése, vagy emelkedett halldskiiszobe, mert ebben az

esetben nem foglalkoztathaté ebben a munkakorben.

14. abra: A fulvédot visel6 munkdés

Forras: sajat felvétel

lonizdlo sugdrzds

Jelentdsége az egészséget karositd tényezdk kozott megnovekedett, tobb fentebb ismertetett
artalomhoz hasonldan foként bizonyos munkakoroket betoltd dolgozdkra veszélyes. Ilyenek
példaul: nukledris 1étesitmények, radioaktiv hulladék elhelyezésében résztvevok, valamint az
egészségiigy bizonyos teriiletein dolgozdk (rontgen-vizsgdlat). Veszélyét az jelenti, hogy
hatdsdra a szervezetben kiilonbozd ionok jelentkeznek, melynek kovetkeztében szabadgyokok
keletkeznek. A szervezet egyes szOveteinek érzékenysége a sugdrzdsra viszont nem
egyformdn érzékeny. A legnagyobb érzékenységet az o0sztédd sejtek mutatjdk, emiatt
vesz€lyes vdranddéssdg esetén. A felndttek esetében a csontveld, az ivarszervek, a
nyirokcsomdék €és az emésztdrendszer érzékenysége a legmagasabb. A sugdrdrtalmak
sulyossédga tobb tényezotdl is fiigg. Ilyen az elnyelt ddzis, az expozicids ido, vagy az a tény,
hogy héanyszor tortént besugarzds. A behatds alapjan megkiilonboztetiink akut és kronikus
sugdrdrtalmat. Akut esetben tobb 1étfontossagu szervet egyszerre ér nagy ddzisd sugdrzas, ez
kozvetleniil életet veszélyeztetd allapot. Kronikus esetben hosszi idén keresztiil, alacsony
doézisban torténik a taldlkozds a kdérositd sugdrzassal. Ennek kovetkeztében kiillonbdzo
fertdzések, vérszegénység, daganatok alakulhatnak ki. Munkahelyeket tekintve fokozott
veszélynek vannak kitéve az urdnbdnydszok, vagy az egészségiigy teriiletén a rontgen orvosok

és asszisztensek. A megeldzéshez sziikség van az egyes munkahelyek rendszeres
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feliilvizsgdlatara, a dolgozdok rendszeres szlirésére, valamint kiilonb6z6 biztonsdgtechnikai

eszk6zok alkalmazasédra, amelyek a behatést csokkenthetik.
Nem ionizdlo sugdrzds

Ennek is tobb fajtaja létezik, viszont ami 0sszességében jellemzo6 rajuk, hogy az anyagon vald

athaladas kozben nem hoznak 1étre ionokat.
Ultraibolya-sugdrzds

A napozis kovetkeztében gyakran okozhat problémaét. Foként azok a dolgozdok vannak ennek
kitéve, akik napkozben a szabadban dolgoznak (féleg a nyari idészakban, idénymunkaban). A
tilnetek kozott kell kiemelni a borpirt, borgyulladast, de a borrdkot is. Az ezzel foglalkozé
szakemberek véleménye szerint déleldtt 10-11 6ratdl délutan 15 oraig keriilni kellene a napon
val6 tartézkodést. Ez viszont bizonyos munkakorok betoltése esetén lehetetlen, igy amit a
dolgoz6 tenni tud egészsége megdrzése érdekében, az a megfeleld védOruhdzat hasznalata
(hosszu ujju felséruhdzat, sapka), megfelel6 mennyiségii folyadék fogyasztisa, bizonyos

1d6kozonként sziinet tartdsa hiivosebb helyen, arnyékban.
Ldthato fény

Ez az a tényezd, amely valamilyen formdban minden dolgozét érint, legyen az barmilyen
munkahely. Ezzel kapcsolatban a legfontosabb paraméterek, amelyeket figyelembe kell
venniink, az intenzitisa, a fényerOssége €s a spektruma. Leginkdbb megfeleldnek a
természetes napfény daltal kialakitott fényviszonyhoz hasonl6é kdrnyezet a megfeleld. Ennek
szabdlyozdsa inkdbb az épiiletben dolgozdk esetén lehetséges, hiszen a szabadban dolgozdék
szamdra a természetes fény szabdlyozdsa nem, vagy csak sziik keretek kozott lehetséges. A
zéart térben dolgozdk esetén a vildgitistechnika fejlesztésével és tervezésével a probléma
megoldhat6, hiszen ezek segitségével a fényviszonyokat lehet kozeliteni a természetes
fényhez, igy kialakithat6 az optimélis munkakornyezet. Amennyiben az adott munkahely
ennek nem felel meg, akkor a dolgozokndl kifdradds, latdsromlds jelenhet meg, illetve a

balesetek szama is megnovekedhet a nem megfeleld vildgitds miatt.
Infravoros sugdrzds

Infravoros sugarakat minden olyan targy kibocsat, amelynek homérséklete meghaladja az
500°C-ot. Ilyen magas hémérséklet azért nem jellemzd sok helyen, igy ebben a tekintetben
azon dolgozok érintettek, akik olyan anyagok gyartdsdban vesznek részt, amelyek

elkészitéséhez elengedhetetlen a magas homérséklet. Ilyen példaul a fémkohaszat vagy az
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tiveggyartds. Elsddlegesen lokdlis felmelegedést, borpirt és az erek kitdguldsat okozhatja.
Krénikus hatasként pedig bor atréfia, valamint sziirkehdlyog alakulhat ki. A megel6zés
érdekében fontos a véddszemiiveg alkalmazdsa, valamint az ilyen kornyezetben dolgozé

személyek munkaidejének csokkentése.
Mikrohulldm

Mikrohulldmokat példdul nagy teljesitményii lokatorok vagy mikrohulldmu siitk bocsatanak
ki. A veszélyeztetett csoportba tehdt azon dolgozok tartoznak, akik ilyen késziilékek
kozelében dolgoznak. Ilyen munkakore van példaul a légterek dolgozdinak vagy az
élelmezésben dolgozdoknak. Tiinetként a lokélis vagy altalanos hohatds jelentkezhet, valamint
sziirkehdlyog is kialakulhat. A kédrosodas elkeriilése, de legaldbbis csokkentése érdekében
sziikséges védofelszerelés (pl. véddszemiiveg) alkalmazdsa, valamint az ebben a kornyezetben

torténd munkaidd csokkentése.

Rddiohullamok, mdgneses eroterek

Ezek egészségre kifejtett negativ hatdsa egyelOre kevéssé tisztizott.
Pordrtalom

A kaérosité tényezok ezen formdja nagyon gyakori, a munkahelyek nagy részén eléfordulhat.
Vannak természetesen specidlisabb esetek, amikor egy-egy kifejezett anyag jut a dolgozé
1égutjaba, ezaltal karositva azt. A tiidd 1éghdlyagocskdiba az 1-5 mikron nagysagu részecskék
képesek bejutni, az ennél nagyobb részecskék csak a felsObb légutakba képesek bejutni, ott
fennakadnak. A részecske bejutdsakor a 1égaramlds sebessége is befolydsolja a mélységet.
Vannak bizonyos részecskék, amelyek magukra jellemzd specidlis karosodasokat, tiineteket
okoznak. Ezek alapjdn a szabad sziliciumtartalom fibrozist, a szén-, cement-, vastartalom
idegentest reakciot, a kobalt és a nikkel gyulladdsos folyamatot, mig a ndvényi porok
allergidas gyulladdst okoznak. Ezen esetekben fontos az, hogy a szervezet mennyire képes
védekezni az adott anyag ellen, hiszen minél jobban, anndl kisebb a stlyos kérosodds
val6szinlisége. Vannak olyan tényezok, amelyek eldsegitik a porartalmak kialakuldsat: meleg,

széraz leveg0, dohdnyzas, 1éguti betegségek fenndlldsa, bizonyos irritalé gézok.
Azbesztozis

Az azbeszt a magnézium-szilikdtok Osszefoglalé neve. A részecskék, amelyeket
azbeszttitknek is neveznek, kb. 100-200 mikron hosszisaguak és 0,1-0,2 mikron atmérdjtek.

A kis 4tmérd miatt konnyen bejutnak az ember tiidejébe, ahonnan nem is szallitédnak el,
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valamint a makrofagok sem képesek az eltiintetésiikre, emiatt beindul egy idében elérehaladd,
romlasi folyamat. Kezdetben fizikai aktivitisra, munkdra jelentkezd nehézlégzés lesz
jellemzd, majd a folyamat romldsaval ez a nehézlégzés mar nyugalomban is jelentkezhet. A
késObbiekben szivelégtelenség, daganat, sot akar haldl is bekovetkezhet. Az azbesztézis a
tiildészovet hegesedését jelenti. Az Eurdpai Unidban 4ltaldnos tiltds all fenn a haszndlatdval
kapcsolatban 2005 6ta. Az azbesztet foként kiillonbozd szigeteléanyagokndl haszndljak, tehat
az ebben a munkakorben dolgozok taldlkozhatnak vele gyakrabban. Ilyen esetekben nagyon

fontos a személyes védofelszerelés haszndlata (1€gzésvédd eszkoz, maszk).

Szilikozis

A szilikézis szabad szilicium, illetve kvarctartalmd anyagok belégzésével alakulhat ki.
Vannak specidlis teriiletek, ahol a dolgozdék gyakran vannak ennek az artalomnak kitéve:
alagutfuras, fémkohdaszat, téglagyartds, porcelanedények gyartdsa. A behatds kovetkeztében

szilikotuberkulézis alakulhat ki, valamint megndhet a daganat kialakuldsdnak esélye. A

védofelszerelés alkalmazdsa tehat itt is nagyon fontos.
ldegentest tipusii porok

Az egyes esetei kiilonb6zd kornyezetben végzett munkdkra jellemzdek. Ilyenek példaul:
szénpor belégzése banyaszok esetében, vastartalmu por belégzése a vas- €s acélkohdszatban
dolgozok, hegesztok esetében, a cementdzis kialakulds kOmiivesek esetén, valamint a
fafeldolgoz¢6 iparban dolgozok esetén a fapor belégzése. Mindegyik esetben nagy jelentOsége
van a védofelszerelés haszndlatinak (maszk), amely csokkentheti a belélegzett por

mennyiségét, ezaltal a kialakul6 korédllapotok esélyét.
Novényi porok

A kiilonb6z6 ndvényi porok gyakran valtanak ki allergids reakciét az arra hajlamos
személyekben. Ez fOként a szabadban dolgozé munkédsokra jelenthet veszélyt (pl.
mezOgazdasagi dolgozok). A tiinetek kozott torokviszketés, kohogés, silyosabb esetben akér
fulladds is el6fordulhat. Krénikus esetben gennyes horghurut is kialakulhat, amely a
késobbiekben fibrézishoz vezethet. A fentiekben mar tobb esetben is kiemelt véddfelszerelés
haszndlata itt is nagyon fontos. A véddmaszkon kiviil gydgyszeres megeldzo terdpidra is van

lehetOség ismert allergids betegek esetében.
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15. abra: A szabadban vagy mezdgazdasdgban dolgozé munkas

Forras: sajat felvétel

Meérgezések

Mérgezés torténik, amikor a szervezetbe valamilyen mérgezd anyag jut. Ez lehetséges a
boron, nydlkahdrtydn, kotohartyan, 1égzérendszeren keresztiil. A bejutott mérgezd anyag a
szervezet miikodésében zavart okoz, aminek lehet hirtelen kialakul6 és krénikus formdja is.
Ez attdl fiigg, hogy milyen a mérgezd anyag, milyen dézisban kapta a dolgoz6, mennyi volt a
behatdsi id0, milyen a koncentricidja. A mérgez0 anyagok a tdmadaspontjuk alapjan
hathatnak dltaldnosan a szervezetre, vagy csak specifikusan annak egy-egy részére, példdul a
vérre, idegrendszerre, mardszerek esetén a testfelszinre. Egyes mérgezd anyagok rakkeltok,
illetve egyéb kronikus betegségeket is kialakithatnak. Ezek egy részénél az figyelheté meg,
hogy kis mennyiségben nem okoznak panaszokat €s tiineteket, csak egy bizonyos kiiszobszint

elérése utdn.
Fémek és vegyiileteik

A fémmérgezések esetén nagyon ritkdk az akut tiinetek, inkdbb bizonyos kiiszobszint elérése
utan okoznak tiineteket. Ezek kozott szerepelnek neuroldgiai tiinetek, magatartdst befolyasold
tiinetek, reprodukcidés problémdk, valamint védranddssdg esetén erdsen magzatkarositd
hatdstak. A problémdkat okoz6 fémvegyiiletek koziil az egyik az 6lom. Ennek leginkdbb azok
a dolgozok vannak kitéve, akik az akkumuldtorgyartdsban, 6lomkohdszatban, kiilénb6zo

vegyészeti ipardgakban dolgoznak. Az oldott &4llapoti O6lom erds sejtméreg, amelynek
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idegrendszeri kérosité hatdsa van. Okozhat vesekdrosodast is, amely gorcsos hasi
fajdalommal jarhat. Az arzén is veszélyes anyag a szervezetre. Azok a dolgozok keriilnek vele
gyakrabban kontaktusba, akik a papirgydrtdsban, kohdszatban, festékiparban dolgoznak.
Krénikus esetben az orrban, torokban eldsegiti a fekélyképzddést, a boér megvastagodhat,
rékos elvaltozas lehet megfigyelhetd, a korom toredezetté valhat, hajhullds indulhat meg. A
higanynak és vegyiileteinek is karosité hatdsa van a szervezetre. Foként a festékgyartdsban
dolgozdk keriilhetnek vele kontaktusba. Bdrelvaltozdsokat, veseelégtelenséget ¢és
idegrendszeri elvéltozdsokat idézhet el6. A krommal és vegyiileteivel ugyancsak a
festékgyartasban dolgozdok, valamint a nyomdaiparban és gydgyszergyartisban dolgozdk
keriilhetnek  kapcsolatba.  Kiilonbozd  borelvaltozasokat, bdorkeményedést, ekcémat,
kotohartya-gyulladast okozhat. A megel6zés érdekében fontos a biztonsdgi eldirdsok pontos
betartdsa. A technika ma mar lehetové teszi ezen anyagok elszivasat, emellett viszont nagyon

fontosak a sziirévizsgélatok, a rendszeres foglalkozas-egészségiigyi vizsgalatok.
Gdzok

Veszélyiikk abban rejlik, hogy kiszoritjdk az oxigént, ezéltal pedig 1égzési elégtelenséget
alakithatnak ki. A szén-dioxid és a szén-monoxid is nagy veszé€lyt jelenthet a dolgozokra.
Fejfdjast, szEédiilést, gyengeséget, de akar halalt is okozhatnak. A szén-dioxid gyakori az 6szi
idoszakban a borospincékben, igy a bordszokat érintheti foként. A szén-monoxid a tokéletlen
égés sordn keletkezik. A megeldzés érdekében fontos a tokéletes égés elOsegitése. A cidn-
hidrogén a légzést gatolja meg, gorcsokhoz, fulladdshoz vezethet. Az etilén-oxid egy
sterilizal6 szer, amely akutan a 1égzdérendszert és a nyédlkahartydkat ingerli, krénikus esetben
pedig rékkeltd hatdsu. A klorgdz is gyakran okoz problémdt. Specifikus példa lehet, hogy a
takaritast végz0 személy hypot és sésavat ont Ossze a ,,biztosabb” hatds elérése érdekében,
viszont kozben klérgaz fejlédik, amely erdsen irritdlja a 1égzdérendszert, nagyobb dézisban
akar haldlhoz is vezethet. Az ammonidt az iparban hitégazként haszndljak, az
aluminiumiparban €s iiveggyartasban keriil felhaszndldsra. Akutan ez is 1égzdszervi irritaciot
okoz, krénikus esetben vérszegénységet, csont- €s iziileti rendszeri elvéltozdsokat okoz, a
fogakban felhalmozddhat. A gédzok egészséget karositd hatdsainak kivédése érdekében fontos

a muszaki védelem, a rendszeres ellendrzés és az orvosi vizsgalatok.
Oldoszerek

A vizoldékony szerves olddszerek erdsen parolognak, igy a boron, valamint a 1égzérendszeren
keresztiil fejtik ki kdarositd hatdsukat. Ilyen olddszerek példaul: benzol, toluol, xilol,

szénhidrogének, glikolok, alkoholok. A megel6zésben itt is nagy szerepet kapnak a
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biztonsagtechnikai eljarasok, példaul az elszivds vagy a zart gyartdsi eljards, ezeken kiviil

pedig kiemelend6 a rendszeres orvosi vizsgdlat fontossiga.
Peszticidek

Ebbe a csoportba az egyes novényvédo szerek, rovarold szerek tartoznak. Ebbdl kovetkezden
a mezdgazdasdgi munkdsok vannak fokozottan kitéve a hatdsaiknak. M4j- és vesekarosodast
okozhatnak, daganatos megbetegedés alakulhat ki hatdsukra. Megeldzésiik céljabol megfeleld
védOruhdzat 4ll rendelkezésre, melynek hasznalata kotelez6. Az alkalmazas utani megfeleld
tisztalkodds is csokkentheti a behatdst. Az orvosi ellendrzés és sziirdvizsgalatok elvégzése

ebben az esetben is nagyon fontos.
Miianyagok

A gyartasuk sordn alkalmazott anyagok (pl. vinil-klorid) krénikus megbetegedésekhez

vezethetnek, megnd a daganatok kialakuldsanak esélye (foként majrak).
Emberekkel és dllatokkal foglalkozo munkakorok

Azok a személyek, akik éllatokkal foglalkoznak, fokozott veszélynek vannak kitéve abbdl a
szempontbdl, hogy bizonyos koérokozdkat, betegségeket elkaphatnak az éllatoktol. Ennek
tobbféle modja lehet: példaul harapds tutjan, megfert6zés kovetkeztében, izeltldbtiak csipése
altal. Az egészségiigyben dolgozd személyek szamos egészséget karositdé tényezdvel
taldlkozhatnak a mindennapi munkdjuk sordn (hepatitis, HIV-virus, TBC), ezért fokozottan
nagy jelentdsége van a higiénés és egyéb biztonsigot szolgdlé szabdlyok betartdsanak
(gumikesztyli, véddruha, véddszemiiveg). Fontos a szlirdvizsgdlatokon valé rendszeres

részvételiik is.
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16. abra: Védofelszerelés (gumikesztyli, véddszemiiveg, szajmaszk)

Forras: sajat felvétel
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