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SANTRAUKA

Profesiné sveikata yra visuomenés sveikatos dalis, apimanti darbuotoju socialing, dvasing bei
fizing gerovg. Darbuotoju sveikatos priezitira yra sudétiné profesinés saugos ir sveikatos dalis, uz
kurios igyvendinima Lietuvoje atsako dvi ministerijos ( Socialinés apsaugos ir darbo ministerija,
Sveikatos apsaugos ministerija). Darbdaviy ir profesiniy sajungy organizacijos iskelia vis daugiau
tokios situacijos trikumy, taciau yra mazai atlikta moksliniy tyrimy, kurie atspindéty darbuotoju
saugos ir sveikatos tarnybu veikla, ju prevencini veiksminguma. Tod¢l Siuo tyrimu bus siekiama
vertinti Lietuvos profesinés sveikatos sistemos ir tarnybuy veikla bei Zmogiskuosius iSteklius. Darbo
tikslas — jvertinti Lietuvos imoniy darbuotoju saugos ir sveikatos tarnyby veikla ir Zmogiskuosius
iSteklius.

Uzdaviniai:
1. Istirti Lietuvos imoniy DSS tarnybuy veikla bei atliekamas funkcijas;
2. Ivertinti DSS tarnybuy zmogiskuosius iSteklius profesinés sveikatos priezitiros srityje.

Duomenys buvo surinkti, atliekant anketing apklausa elektroniniu pasStu, panaudojant
Higienos instituto anketa (1 priedas), aprobuota VU magistro darbe ,,Darbuotoju saugos ir sveikatos
tarnybuy veiklos vertinimas Lietuvos energetikos sektoriaus jmonése*. Anketa sudaro 39 klausimai.

Atlikus tyrima galima teigti, kad Lietuvos imoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnybu
veikla tik i§ dalies atitinka Tarptautinés darbo organizacijos (TDO) Konvencijoje Nr. 161
nurodomas funkcijas. Tokios funkcijos kaip sveikos gyvensenos bei sveikatos stiprinimo programy
rengimas atliko tik maza jmoniy dalis. Profilaktiniai sveikatos tikrinimai buvo atliekami visose
apklaustose imonése, taciau tik maza dalis imoniy nurodé, kad juos atliko darbo medicinos
gydytojai. Daugelyje imoniy $ia funkcija atliko Seimos gydytojai. Profesing rizika vertino visos
apklaustos imonés, taCiau rizikos vertinimas daznai apémeé ne visas darbo vietas.

2. Lietuvos imoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyby zmogiskieji iStekliai néra pakankami. IS
visy 250 apklausty imoniy tik 44 imonés nurodé, kad DSS tarnybose ar imonése dirba profesinés
sveikatos (PS) specialistai. Nors pagal ,Lietuvos imoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyby
pavyzdiniy nuostaty” 1 ir 2 priedus , visose 250 jmonése turéty biti jdarbinti Sie specialistai. Taip
pat daugelyje 1§ Siy imoniy profesinés sveikatos specialistai dirba slaugytojos, nors nuostatuose
nurodomi ir kiti specialistai (darbo medicinos gydytojas, visuomenés sveikatos specialistas).
RaktaZodziai: Darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyba, tarnyby veikla, funkcijos, Zmogiskieji

iStekliai, profesiné sveikata.



SUMMARY

The professional health is a part of public health, and includes social, spiritual and physical
welfare of the employees. The health maintenance of the employees is an integral part of
professional safety and health, and there're two ministries in Lithuania, which are responsible for the
implementation of it (Ministry of Social Safety and Work, Ministry of Health Care). The
organizations of the employers and trade unions raises more and more disadvantages of such system,
but there are not much scientific researches made, which could reflect the work and preventive
activity of the Service of Occupational health and safety (OHS). That's why within the present study
it will be sought to appraise the Professional health system of Lithuania, the activity of Services and
human resources. The intent of this study is to appraise the work of the Services Occupational of
health and safety and human resources in the Lithuanian companies. Targets: To investigate the
activity and functions of the OHS Services in the Lithuanian companies; to appraise the human
resources of the OHS in the sphere of professional health-care.

The statistical data was collected by the method of questionnaire, which was send to the companies
by e-mail (Questionnaire of the Institute of Hygiene (1 appendix), approved by the VU Master
Paper. There're 39 questions in the questionnaire.

After the research was made it could be said that the work of the Services of OHS in the Lithuanian
companies only partly corresponds the functions, specified in the Convention No. 161 of the
International Work Organisation. Such functions as healthy lifestyle and health improving programs
were made only in a few companies. The preventive health checking’s were made in all surveyed
companies, but only few companies indicated that it was made by occupational physicians. In many
companies checking’s were made by the family physicians. The professional risk was measured in
all surveyed companies, but the rating of the risk frequently did not include all work places.

The human resources in the Services of Occupational health and safety in the Lithuanian companies
are not sufficient. From 250 surveyed companies, only 44 indicated that they have a professional
health specialist in the OHS service or company. Though under the “Reference provisions of the
Occupational health and safety services in the Lithuanian companies” 1 and 2 appendix, there
should be a such specialist in all 250 companies. In many companies, instead of professional health
specialist there works nurses as well (though in the provisions it is indicated and other specialists —
occupational physician, public health specialist).

Keywords: Occupational health and safety service, the activity and functions of services, human

resources, professional health.



IVADAS

Profesiné sveikata yra visuomenés sveikatos dalis, apimanti darbuotoju socialing, dvasing bei
fizing geroveg. Darbuotoju sveikatos priezitira yra sudétiné profesinés saugos ir sveikatos dalis, uz
kurios igyvendinima Lietuvoje atsako dvi ministerijos ( Socialinés apsaugos ir darbo ministerija,
Sveikatos apsaugos ministerija) [1]. Autoritetingos organizacijos (TDO, PSO ) pabrézia profesinés
sveikatos tarnybuy svarba, ju paslaugu prieinamumo uztikrinima. Profesinés sveikatos sistemos
funkcionavimas Lietuvoje yra uZtikrinamas Lietuvos Respublikos teisés aktais [3]. Profesinés
sveikatos tarnybos — tarnybos, kurioms patikéta vykdyti i§ esmés prevencines funkcijas ir kurios
atsakingos uz darbdaviy, darbuotojy ir jy atstovy konsultavima imonéje [2].

Lietuvos respublikos vyriausybé dar néra ratifikavusi TDO konvencijos Nr.161 ,,Dél profesinés
sveikatos tarnyby .

Siuo metu Lietuvoje yra jmonés, kuriose pagal galiojan¢ius teisés aktus DSS (Darbuotojy
saugos ir sveikatos) tarnybose turéty dirbti profesinés sveikatos specialistai [4]. Remiantis
reglamentuotais reikalavimais Lietuvoje turétuy biiti uzimti 1065 profesinés sveikatos specialisto
etatai. Profesinés sveikatos specialisty etatai pasiskirstyty taip:

- 895 bendrosios praktikos slaugytojo, turin€io aukstaji slaugos iSsilavinima, arba visuomenés
sveikatos specialisto, turin¢io aukstaji iSsilavinima, etatai,

- 126 darbo medicinos ar darbo higienos gydytojo arba specialisto, turin€io aukstaji
universitetini medicinos iSsilavinima, atitinkancio sveikatos apsaugos ministro nustatytus
kvalifikacinius reikalavimus, etatai ir

- 44 etatai — nuo 2013 mety darbo medicinos gydytojo.

Ankstesni Higienos instituto atlikti skaiiavimai (remtasi 2007 m. Statistikos departamento
duomenimis apie tkio subjektus) rode, kad Lietuvoje pagal minimy nuostaty reikalavimus turéty
biiti idarbinta 1413 profesinés sveikatos specialisty, taigi, Siy specialisty poreikis sumazéjo. Matyt,
tam jtakos tur¢jo ekonominé krizé, dél kurios dalis imoniy buvo restruktiirizuotos, sumazino
darbuotojy skai€iy ar bankrutavo [4].

Imones, kuriose turéty dirbti profesinés sveikatos specialistai, taciau tokiy néra ir imones, kurios
neturi profesinés sveikatos specialisty, taciau vykdo profesinés sveikatos prieziiiros funkcijas.

Lietuvos imonése, kuriuose idiegti standartai (OHSAS 18001, OHSAS 14000, ISO 9000,
LEAN) profesinés sveikatos priezitros funkcijos vykdomos efektyviau. OHSAS- tai darbuotoju
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saugos ir sveikatos valdymo sistema. Siuo metu Lietuvoje OHSAS 18001 profesinés sveikatos ir
saugos vadybos sertifikata turi vir§ 391 imoniy ir organizacijy [6].

Profesinés sveikatos specialistai Siuo metu dirba: DSS tarnybose, asmens sveikatos priezitiros
istaigose (poliklinikos), istaigose teikianciose profesinés sveikatos paslaugas.

Kaip pagrindines problemas galima i$skirti tai, kad Siuo metu néra registro, duomeny bazes,
kur biity kaupiami duomenys apie profesinés sveikatos specialisty skaiciy ir ju atlickamas funkcijas.
Taip pat néra duomeny ar jy teikiamos paslaugos yra efektyvios. 2010 metais liepos ménesi buvo
gautas atsakymas i§ Socialinés apsaugos ir darbo ministerijos, apie profesinés sveikatos specialisty
skaiciy, dirban¢iy DSS paslaugas teikianciose imonése (13 profesinés sveikatos specialisty) [7].
Darbdaviy, darbuotoju ir eksperty nuomone Lietuvoje yra nepakankamas profesinés sveikatos
priezituros specialisty skaicius [4]. Taip pat nepakankamas profesinés sveikatos prieziiiros paslaugu
prieinamumas imonése ar ju padaliniuose, kuriy darbuotojy skaic¢ius nevir§ija 100.

Daznai profesinés sveikatos tarnybos be valstybés paramos néra pajégios spresti iSkilusiy
problemy, todél ekonomiskai stiprios Salys igyvendina nacionalines profesinés sveikatos tarnybu
stiprinimo programas, kuriy metu ivertinamas funkcionuojanc¢ios DSS sistemos efektyvumas, ir
profesinés sveikatos tarnyby prevencinis veiksmingumas [17].

Lietuvoje uz darbuotoju sveikatos priezitira yra atsakingos dvi ministerijos ir jy pavaldume
esancios tarnybos. Darbdaviy ir profesiniy sajungu organizacijos iSkelia vis daugiau tokios situacijos
trilkumy, ta¢iau yra mazai atlikta moksliniy tyrimuy, kurie atspindéty darbuotojy saugos ir sveikatos
tarnybuy veikla, ju prevencini veiksminguma. Todél Siuo tyrimu bus siekiama jvertinti Lietuvos

profesinés sveikatos sistemos ir tarnybu veikla bei zmogiskuosius isteklius.

Darbo tikslas — jvertinti Lietuvos imoniy darbuotoju saugos ir sveikatos tarnyby veikla ir
zmogiSkuosius iSteklius.
UZdaviniai:

3. [Istirti Lietuvos imoniy DSS tarnyby veikla bei atlickamas funkcijas;

4. Ivertinti DSS tarnyby Zmogiskuosius iSteklius profesinés sveikatos priezitiros srityje.
SavarankiSkai atlikti darbai:

e Dalyvavau tobulinant tyrime naudota anketa

e dalyvavau perkant Lietuvos imoniy duomeny bazg, kuri buvo panaudota sudarant

respondenty sarasa

e atliktas tyrimas



e sukauptas duomeny bankas (duomeny bazé SPSS programoje)

e atlikta duomeny analizé



LITERATUROS APZVALGA

Remiantis Lietuvos Respublikos konstitucija, kiekvienas Zzmogus turi teis¢ turéti tinkamas,
saugias ir sveikas darbo salygas [2,13]. Pagal Lietuvoje galiojancius teisés aktus, darbdavys privalo
sudaryti darbuotojams saugias ir sveikatai nekenksmingas darbo salygas [3].

Dirbantieji Zzmonés sudaro pusg visy pasaulio gyventoju ir ju inasas i ekonoming bei
socialing raida yra labai zymus. Profesinés sveikatos tarnybos turi biiti gerinamos, itraukiant ju
veiklos vystyma i sveikatos strategijas ir sveikatos sektoriaus reformas bei planus [17]. Lietuvos
DSS 2009 — 2012 mety strategijoje yra numatytas darbo medicinos tarnybuy kiirimas [14].

Dauguma Profesinés sveikatos tarnybu veiklos tyrimy buvo daugiau apraSomojo negu
vertinamojo pobiidzio. Sunku parodyti priezastis ir pasekmes tarp proceso ir rezultato ypac jei
rezultatai neigiami. Kruopstus, efektyvus vertinimas gali suteikti informacijos apie priezastis — dél
ko atsirado neigiamas rezultatas. Mokslinis sveikatos priezitiros jvertinimas sudaro dalj sveikatos
paslaugu tyrimy. Sveikatos paslaugy tyrimo pagrindas — tai sveikatos funkciju ir paslaugy analize.
Sveikatos prieziliros analizg galima apibrézti kaip efektyvumo ir priimtinumo jvertinimg o taip pat
prieziliros sistemos ar programos pri€mima nustatytiems tikslams pasiekti. Remiantis Siuo teiginiu
teigin] vertinamasis tyrimas yra artimas intervenciniam tyrimui. Sveikatos priezitiros efektyvumas
yra techniniy sveikatos rezultaty matas. Mokslin¢je literatiiroje néra aiskaus skirtumo tarp
vertinimo apibrézimo, tipu ar modeliy [25]. Profesinés sveikatos paslaugos yra prieinamos tik 10 —
15 proc. dirbaniyjy. ISsivys€iusiose Salyse 15 — 90 % darbuotojy gauna profesinés sveikatos
paslaugas, o besivystan€iose nuo 5 iki 20 %. Net ir tose Salyse, kur PS paslaugos yra prieinamos, jos
yra menkos kokybés ir mazai zinomos [17]. Tam, kad biity apibrézti prioritetai profesinés sveikatos
paslaugu gerinimui, buvo atlikta anketiné apklausa pastu. Anketoje buvo minimi tokie aspektai kaip:
personalo sveikatos edukacija, profesinés sveikatos paslaugy kokybe ir PSP teikimas 6 ménesiy
laikotarpiu [25]. Gydytojui ar slaugytojai pleciant profesinés sveikatos paslaugas, didéja ir Siy
paslauguy kokybe [26,27,28]. Klinikinis auditas, tai procesas skirtas pacienty priezilirai gerinti.
Audito metu privalu tikrinti ar yra laikomasi geriausios praktikos [37, 38, 39, 40]. Daugelis veiksniy
lemia profesinés sveikatos paslaugy teikima: resursai, politika, padidéje sveikatos prieziiiros kastai,
organizacijos tiekian¢ios PSP paslaugas.

Autoritetingos organizacijos (TDO, PSO ) pabrézia profesinés sveikatos tarnyby svarba, ju
paslaugy prieinamumo uZtikrinima. TDO konvencija Nr.161 ,,.Darbo medicinos tarnyby paslaugos‘

nurodo didziulg darbdavio atsakomybe, atlieckant kenksmingy rizikos veiksniy identifikavima ir ju
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nustatyma, profilaktinius darbuotojy sveikatos tikrinimus, profesiniy ligy registravima ir ekspertizg,

saugios darbo aplinkos, tame tarpe ir sanitarijos bei higienos reikalavimy, uZtikrinima. Sios

konvencijos aktualumas buvo pabréztas ir Tarptautinéje darbo konferencijoje ,,Globali darbuotoju

saugos ir sveikatos strategija“, (TDO,2003m.).  Tarptautinés darbo organizacijos (TDO)

konvencijoje Nr. 161 yra nurodomos profesinés sveikatos (darbo medicinos) tarnyby funkcijos:

1.
2.

A S

rizikos, kuri kyla dél pavoju sveikatai darbo vietoje, identifikavimas ir jvertinimas;

darbo aplinkos veiksniy ir darbo praktikos, kurie gali turéti poveiki darbuotoju sveikatai,
iskaitant sanitarinius jrenginius, valgyklas ir biista, kai darbdavys juos suteikia, priezitira;
konsultavimas darbo planavimo ir organizavimo klausimais, iskaitant darbo viety
projektavima, taip pat konsultavimas renkantis darbe naudojamus mechanizmus, kitus
Irenginius ir medziagas, taip pat juos eksploatuojant ir prizitirint;

dalyvavimas kuriant darbo praktikos tobulinimo programas, taip pat testuojant ir vertinant
naujos jrangos sveikatos aspektus;

konsultacijos profesinés sveikatos, saugos ir higienos, taip pat ergonomikos ir asmeniniy bei
kolektyviniy apsaugos priemoniy klausimais;

su darbu susijusios darbuotoju sveikatos prieziiira;

darbo pritaikymo darbuotojams skatinimas

dalyvavimas igyvendinant profesinés reabilitacijos priemones;

bendradarbiavimas teikiant informacija, mokyma ir Svietima profesinés sveikatos, higienos ir

ergonomikos srityse;

10. pirmosios pagalbos ir skubios medicinos pagalbos organizavimas;

11. dalyvavimas analizuojant nelaimingus atsitikimus darbe ir profesines ligas [2].

Lietuvos Respublikos Vyriausybé dar néra ratifikavusi TDO konvencijos Nr.161 ,,Dé¢l profesinés

sveikatos tarnyby ‘.
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IV pakopa
Visapusis aptarnavimas

((47

* [monei priklausantis

I paknpa . paslaugy teikejas ar
Tarp. standartus specializuotas PSP
atitinkancios . padalinys
paslaugos » \iisapusis turinys:
prevencings,
Tikslas - visiems! sveikatinimo bei plétros
laugos
Il pakopa pes
Pgr. paslaugos
* PSP infrastruktira
= TDO Nr. 161,155
» Pirmingés 5P » Daugiadisciplininis
| pakopa infrastruktira turinys o
Pradinis lygis * Pagrindinis PP © HE=En =T
turinys gydomosios paslaugos

* Konsultavimas dél PS

» Nelaimingi atsitikimai ir
profesingés ligos

» Umus sveikatos

= Priemones

pablogejimas
* Pirming SP
Slaugytoja Spec. parengtas .Zpec: p;.rer\gl_ta. . Daugiadisciplining
Saugos darbuotojas gydytojas irslaugos augladisciplinin specialisty komanda
darbuotojas komanda
MV, M|, 5DD, NFS MV], M|, 5DD, NFS |ieities taskas didelems Didelés pramonés
’ ’ pramaonés jmonéms be imonés, dideli PSP
organizuctoms MV] centrai

Paveikslas 1. Pagrindiniy profesinés sveikatos tarnyby sistemos organizavimas

IS 1 pav. matyti, kad plétojant PS tarnybu paslaugas nuo pirmos iki ketvirtos pakopos reikia
kelti skirtingus uzdavinius. Nesukiirus salygu, kad visiems darbuotojams biity pricinamos bazinés
profesinés sveikatos paslaugos, sunku tikétis teigiamy darbo aplinkos ir darbuotojy sveikatos buklés
pokyciy [15].

Apibendrinant PS tarnyby vaidmeni uztikrinant darbuotojy sveikatos priezitira Lietuvoje ES
Saliy kontekste, butina atkreipti démesi i Siuos pagrindinius dalykus: PS tarnyby veikla turi buti
orientuota efektyviam tradiciniy DSS problemy sprendimui, tuo pat metu biiti pasirengusi naujiems
darbinio gyvenimo i$Stkiams, kylantiems dél imoniy restruktiirizavimo ir naujy darbo technologiju
kiirimo; PS tarnybos turi nuolat stiprinti savo gebéjimus vykdyti profesinés rizikos veiksniy
poveikio prevencija. Siekiant prevencinés veiklos efektyvumo biitina stiprinti darbinius rySius su
darbdavio, darbuotojy atstovais ir mokslo institucijomis; PS tarnybos turi riipintis ne tik
profesinémis ligomis, bet ir visomis darbuotojy sveikatos problemomis, ypa¢ didesnés rizikos ir

labiau pazeidziamose grupeése, todél svarbu glaudZiai bendradarbiauti su PSP ir nemedicininémis
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DSS tarnybomis; PS tarnyby prevencinio veiksmingumo pagrindas — veiklos daugiaprofilisSkumas,
formuojant jvairiy sriiy specialisty komanda. PS tarnybos turi biti atviros bendradarbiavimui su
mokslo ir mokymo institucijomis, kad praktika remtysi moksliSkai pagristomis ziniomis ir
stimuliuoty mokymo programy atnaujinima [20-24].

Europos Sajungos S$alys, reaguodamos 1 greitus ekonomikos struktiiros, gamybos
technologiju, darbo organizavimo ir darbo jégos demografinius pokycius, nuolat perziiiri ir atnaujina
darbuotojy saugos ir sveikatos (DSS) programas. [gyvendinant DSS programas ypatingas vaidmuo
tenka profesinés sveikatos (PS) tarnyboms, todé¢l Tarptautiné darbo organizacija (TDO) kartu su
Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) yra nustaiusi tarptautinius PS tarnybu veiklos standartus.
Remiantis jais rengiamos ilgalaikés TDO ir PSO strategijos, kuriy nuostatos pritaikomos Europai ar
atskiriems jos regionams, tada seékmingai perkeliamos 1 ES ,,senbuviy® Saliy nacionaling praktika.
Daugelis ES ,naujyju* Saliy, tarp juy ir Lietuva, neturi gerai iSplétotos PS tarnyby infrastruktiiros,
tod¢l profesinés sveikatos paslaugu prieinamumo ir ju kokybés skirtumai tarp ES Saliy vis didé¢ja.
Staigiis darbinio gyvenimo pokyc¢iai, kuriuos lémé spartus imoniy restruktirizavimas prasidéjus
Siuo metu padioms tarnyboms, darbdaviams ir darbuotojams, sveikatos politikams svarbu gauti
argumentuotus atsakymus 1 Siuos klausimus: (a) kokia PS tarnyby veiklos itaka profesinio
sergamumo ir bendros darbuotoju sveikatos biiklés pokyciams? (b) kokie gali biiti PS tarnybu
organizavimo modeliai? (c) koks yra PS tarnyby teikiamu paslaugy poreikis? (d) kaip turi biti
plétojami PS tarnyby zmogiskieji iStekliai? (e) kokie moksliniai tyrimai reikalingi? (f) kokie turétu
biti PS tarnyby veiklos prioritetai? Siame straipsnyje pateiksime apibendrintus atsakymus i §iuos
klausimus, remdamiesi tarptautiniais DSS standartais ir pazangia ES Saliy praktika. Taip pat
remiantis tarptautiniy palyginamuyju studiju rezultatais bus apzvelgtos Lietuvos PS tarnybu

galimybeés Europos Sajungos Saliy kontekste [29-37].
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1. TYRIMO METODAI IR APIMTIS

Tyrimo populiacija yra Lietuvos imongs, atitinkancios viena i§ iSvardinty kriteriju:
¢ Darbuotojy skai¢ius imonéje ne mazesnis kaip 100 asm. (ekonominés veiklos riiSys A, B, C, D, E,

F, G).
¢ Darbuotojy skai¢ius imonéje ne mazesnis kaip 200 asm. (ekonominés veiklos riasys C, G, H, M, Q,

S, T).

Tiriamojo darbo imtis

Remiantis UAB Creditreform duomenimis (2011 m.) Lietuvoje veikia 539 tyrimo kriterijus
atitinkan¢ios imonés (3 priedas). Taikant iStisinio tyrimo metoda, kuomet yra tiriama generaliné
aibé, 1 tyrima bus jtrauktos visos tyrimo kriterijus atitinkan¢ios 539 imonés. Tenkinantis atsako
daznumas yra 41 %. Jeigu nebus pasiektas norimas atsako daznumas, tyrimo rezultatus bus galima
taikyti tik sutikusioms dalyvauti tyrime jmonéms.

Jeigu nebus uzZpildytas anketos E dalies E.2. klausimas ir A dalies A.3. ir A.5. klausimai (1 priedas)
duomenys bus tikslinami susisiekiant tiesiogiai su imonémis. Galutinai negavus patikslinty
duomeny, anketos bus atmetamos.

Duomenys buvo surinkti, atlieckant anketing apklausa elektroniniu pasStu, panaudojant
Higienos instituto anketa (1 priedas), aprobuota VU magistro darbe ,,Darbuotoju saugos ir sveikatos
tarnyby veiklos vertinimas Lietuvos energetikos sektoriaus imonése*. Anketa sudaro 39 klausimai.
Tiriamieji, atsakydami { klausimus, turés rinktis viena arba kelis i§ pateikty atsakymo varianty.
Anketa jmonéms bus siun¢iama su LR SAM Visuomenés sveikatos departamento lydrasciu. Ja bus
praSoma uzpildyti imonés DSS tarnybos vadovo arba asmens, atsakingo uz DSS imonéje
(darbdaviui atstovaujantis asmuo arba darbdavio jgaliotas asmuo darbuotojy saugai ir sveikatai).

Bus i8tirta Lietuvos imoniy DSS tarnyby reali situacija pagal 1 lent. nurodytas kintamasias.

1 lentelé. Duomenys apie anketos struktiira ir kintamyjy sarasas, nurodant ju atitinkamus klausimus

anketoje, matavimo skalg bei kintamyjy tipa.

Anketos skyriai: Kintamieji (dydziai): Matavimo Kintamojo
skalé tipas
Bendra informacija imonés teritorine padétis (A.2.) nominalioji kokybinis
apie imong (A.1.-A.7.
klausimai anketoje) imonés ekonominés veiklos rOSis | ranginé kokybinis
(A3)
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imonés kapitalo rusis (A.4.) nominalioji kokybinis
darbuotojy skai¢ius imongje (A.5.) intervaly kiekybinis
idiegti (Siuo metu diegiami) standartai | nominalioji kokybinis
(sistemos): LST 1977:2008 (BS
OHSAS 18001:2007), ISO 14000, LST
EN ISO 9000, LEAN. (A.6.)
standarty/sistemy (LST 1977:2008 (BS | santykiy kiekybinis
OHSAS 18001:2007), ISO 14000, LST
EN ISO 9000, LEAN) idiegimo laikas
(A.6.)
sveikatos priezitros paslaugy teikimo | dichotominé kokybinis
licencijavimas (A.7.)
DSS tarnybos ar imone¢je isteigta DSS tarnyba (B.1.) | dichotominé kokybinis
zmogiSkieji 1Stekliai
(B.1-B.4. klausimai specialistai, vykde DSS funkcijas (B.2) | nominalioji kokybinis
anketoje)
kiek ir kokie specialistai dirbo jmonés | santykiy kiekybinis
DSS tarnyboje (B.3.)
kiek ir kokiy specialisty triikksta (B.3.) | santykiy kiekybinis
specialisty tobulinimo kursai (B.4.) nominalioji kokybinis
specialisty tobulinimo kursy trikmé | santykiy kiekybinis
(B.4.)
DSS tarnybos ar jvertinta profesiné rizika (C.1.) dichotominé kokybinis
vykdomos funkcijos
(C.1.-C.22. klausimai
anketoje) profesinés rizikos apimtis darbo viety | ranginé kokybinis
atzvilgiu (C.1.)
rizikos veiksniy identifikavimas (C.2.) | nominalioji kokybinis
rizikos  veiksniy ribiniy  dydziy | dichotoming kokybinis
matavimas (C.2.)
prevencinis planas rizikos veiksniy | dichotominé kokybinis
mazinimui (C.3.)
vykdoma prevencinio plano kontrolé¢ | dichotominé kokybinis
(C3)
darbuotoju supazindinimas su | nominalioji kokybinis

profesinés rizikos vertinimo rezultatais
(C4)
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darbdaviy  konsultavimas  tokiais
klausimais: ~ darbuotoju  sveikatos
apsaugos; darbo salygu
tobulinimo/gerinimo; asmens apsaugos
priemoniy panaudojimo, darbo vietos
pritaikymo  darbuotojy  poreikiams
(C.5))

dichotominé

kokybinis

kiek konsultacijy per 2011 metus buvo
suteikta (C.5.)

santykiy

kiekybinis

darbuotojy  sveikatos  patikrinimai
(C.6.)

dichotominé

kokybinis

sveikatos tikrinimy atlikimo vieta
(C.7.)

nominalioji

kokybinis

sveikatos tikrinimus atliekanc¢iy
gydytojy kvalifikacija (C.8.)

nominalioji

kokybinis

lesos  skirtos  vieno  darbuotojo
sveikatos patikrinimui (C.9.)

santykiy

kiekybinis

18aiskinti darbuotojai, kurie dirbti gali,
bet ribotai; dirbti negali; reikalingas
neeilinis sveikatos patikrinimas; jtarta
profesine liga (C.10.)

santykiy

kiekybinis

darbuotojy sveikatos steb¢jimas: ar
analizuojami  darbuotojy  bendros
sveikatos buiklés duomenys; profesinés
rizikos veiksniy matavimy ir vertinimo
duomenys; profesiniy ligy ir traumy
duomenys/priezastys; profilaktiniy

sveikatos  patikrinimy  duomenys
(C.11.)

dichotominé

kokybinis

konfidencialumo uztikrinimas (C.12.)

dichotominé

kokybinis

specialistai dalyvaujantys profesiniy
ligu tyrime (DSS specialistai, PS
specialistai) (C.13)

dichotominé

kokybinis

ar nustacius profesines ir su darbu
susijusias ligas: identifikuojami
profesinés rizikos veiksniai;
analizuojami nesusij¢ su profesija,
rizikos veiksniai; rengiami sitilymai
dél prevencijos veiksmy; parengti
siilymai darbdaviui dél saugiy darbo
salygu (C.14.)

dichotominé

kokybinis

darbuotojy  siuntimas reabilitacijai
(C.15.)

dichotominé

kokybinis

skai¢ius darbuotojy su sumazéjusiomis
darbingumo galimybémis (C.15.)

santykiy

kiekybinis
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siunCiamy reabilitacijai
skai¢ius 2011 m. (C.15.)

darbuotoju

santykiy

kiekybinis

ar imongje organizuojamas PMP

teikimas (C.16.)

dichotominé

kokybinis

kiek karty 2011 m. teikta PMP (C.16.)

santykiy

kiekybinis

ar imonés darbuotojai teiké PMP iki
atvykstant greitajai pagalbai (C.16.)

dichotominé

kokybinis

ar imonés darbuotojai buvo apmokyti
suteikti PMP (C.16.)

dichotominé

kokybinis

specialisto nuomoné: ar PMP buvo
savalaike ir kvalifikuota (C.16.)

dichotominé

kokybinis

ar mongje registruoti incidentai,
nelamingi atsitikimai,  jtartos
profesinés ligos, patvirtintos profesinés
ligos diagnozés, su darbu susijusios
ligos (C.17.)

dichotominé

kokybinis

imonéje registruoty incidenty,
nelamingy atsitikimy, itarty profesiniy
ligu, patvirtintu profesiniy  ligy
diagnoziy, su darbu susijusiu ligy
skaicius (C.17.)

santykiy

kiekybinis

ar vykdomos sveikatos stiprinimo ir
ligu prevencijos programos (C.18.)

dichotominé

kokybinis

ar vykdomos sekanCios programos:
fizinio aktyvumo, sveikos mitybos,
streso kontrolés, nutukimo prevencijos,
alkoholio ir narkotiky vartojimo
prevencijos, rukymo  prevencijos,
psichikos ligu prevencijos, profesiniy
ligu prevencijos, v€zio prevencijos,
Sirdies ir kraujagysliuy ligu prevencijos,
diabeto prevencijos, alergiju
prevencijos, kitos (C.19.)

dichotominé

kokybinis

programoje dalyvavusiy darbuotojy
skai€ius (C.19.)

santykiy

kiekybinis

kokie = mokymai organizuojami
imong¢je ir kas juos organizuoja (DSS,
PS) (C.20.)

nominalioji

kokybinis

kiek mokymuy organizuota 2011 m.
(C.20.)

santykiy

kiekybinis

vykdomas vidaus auditas (C.21.)

dichotominé

kokybinis

ar vykdant vidaus audita, buvo
tvertintos: teikiamos DSS paslaugos,
DSS veikla nukreipta prioritetinéms
problemoms, ar laikomasi geros DSS
praktikos principy, ar pakankami
zmogiskieji ir techniniai resursas, ka

dichotominé

kokybinis
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reikéty tobulinti (C.22.)
DSS tarnybos kaip yra finansuojamos profesinés | nominalioji kokybinis
finansavimas (D.1-D.3. | sveikatos paslaugos (D.1.)
klausimai anketoje) profesinés sveikatos tarnyby | santykiy kiekybinis
finansavimo  struktiira  procentais.
(D.1.)
ar  skaiCiuojami  nuostoliai  dél | dichotominé kokybinis
darbuotojy sveikatos (D.2.)
kodél neskaiCiuojami nuostuoliai dél | nominalioji kokybinis
darbuotojy sveikatos (D.2.)
ar 2011 m. buvo gautos léSos 1§ | dichotominé kokybinis
Valstybinio socialinio draudimo fondo
(D.3))
Anketa uzpildZiusio anketa uzpildZiusio asmens specialybé | nominalioji kokybinis
asmens duomenys - (E.1.)
uzpqdz1us'1 O asmens anketa uzpildZiusio asmens uZimamos | nominalioji kokybinis
kvalifikacija, darbo . E.2)
stazas (E.1.-E.3. pareigos (E.2.
klausimai anketoje)

Sisteminiy klaidy kontrolé

Anketa gali uzpildyti ne imonés DSS tarnybos vadovas ar asmuo, atsakingas uz DSS
imongje. Tokios anketos bus tikslinamos susisiekiant tiesiogiai su jmone.
I apskritojo stalo diskusija gali atvykti ne darbdaviy, profesiniy sajungy atstovai ar DSS specialistai.
I ju poziiiri nebus atsizvelgta.
Statistiniai metodai
Duomenys bus analizuojami aprasomosios statistikos metodais, pasitelkiant statistini SPSS 15.0
programy paketa. Profesinés sveikatos specialisty skaicius, vykdomos funkcijos bei finansavimo

Saltiniai bus pateikti absoliuciais skaiCiais ir procentais.

Darbo organizavimas

Imoniy, atitinkanciy tyrimo kriterijus, sarasas buvo gautas i§ UAB Creditreform Lietuva imoniy
duomeny bazés www.cr.lt ir Lietuvos standartizacijos departamento (imoniy, kuriose idiegtas
sertifikuotas DSS kokybés vadybos standartas LST 1977:2008 (BS OHSAS 18001:2007),
http://www.lsd.It/typo_new/fileadmin/Failai/2011 _10_OHSAS.pdf).



http://www.cr.lt/
http://www.lsd.lt/typo_new/fileadmin/Failai/2011_10_OHSAS.pdf
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Po anketos iSsiuntimo respondentui buvo suteiktas 10 dieny laikotarpis uzpildyti anketa. Jei po 10
dieny atsakymas nebus gautas, buvo siunciama pakartotina uzklausa arba skambinama telefonu. Po
pakartotinos uzklausos buvo duotas papildomas 5 dieny terminas. Nesulaukus atsakymo — laikoma,
kad respondentas atsisako/negali dalyvauti tyrime.

Ruosiantis projekto vykdymui pagal pasirinkta tyrimo metodika, 2011 mety gruodzio 8 diena buvo
nupirkta Lietuvos imoniy duomeny bazé (toliau imoniy saraSas) i§ UAB Creditreform Lietuva.
Duomeny bazéje yra nurodyti imoniy elektroniniy pasty adresai, kuriais bus siun¢iama tyrimo
anketa.

Atlikus atranka buvo gautas 539 tyrimo kriterijus atitinkan¢iy imoniy saraSas. 59 imonés
esanCios saraSe yra idiegusios darbuotoju saugos ir sveikatos vadybos sistema LST 1977:2008 (BS
OHSAS 18001:2007). Lyginant su Statistikos departamento 2009 m. duomenimis (1235 imonés)
imoniy skai¢ius sumazejo beveik dvigubai. Taip atsitiko tod¢l, nes dalis imoniu
bankrutavo/reorganizavosi ir buvo likviduotos. Prie§ gaunant Lietuvos jmoniy duomeny bazeg buvo
planuota atrinkti respondentus atsitiktiniu biidu skai¢iuojant tiriamosios populiacijos imti. Taciau dél
tikétinai mazo apklausiamyjy atsako daZznumo ir maZo tiriamosios populiacijos dydzZio (539 imoniy)
atsisakyta imties skaiciavimo. Tyrimas bus vykdomas pagal iStisinio tyrimo metoda, apklausiant
visas 539 imones, esancias gautoje Lietuvos imoniy duomeny bazeéje.

Buvo parengtas informacinis rastas imonéms apie vykdoma projekta ir Sveikatos apsaugos
ministerijos Visuomenés sveikatos departamento (VSD) lydrastis, kuris bus siunciamas kartu su
anketa tyrime sutinkanc¢ioms dalyvauti jmonéms. Tikétina, kad tokiu budu padidinsime pateikty

ankety atsako daznuma.
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2. TYRIMO REZULTATAI IR JY APTARIMAS

2.1 Lietuvos jmoniy bendra charakteristika

107 (42,8 proc.) imonése tyrimo anketas uzpildé DSS tarnybos vadovai, 71 (28,4 proc.)
imonése DSS jgaliotieji asmenys, 17 (6,8 proc.) imoniy anketas pildé DSS specialistai.
Lentelé 2.1.1 Anketa uzpilde specialistai

Jmonés Procentai
DSS tarnybos vadovas 107 42,8
DSS jgaliotas 71 28,4
Buhalteré 2(,8
DSS specialistas 17 6,8
Darbo saugos inzinieré 5 2,0
DSS vadovas ir jgaliotas 11,4
Saugos darbe vadovas 2],8
Saugos ir sveikatos tarnybos specialistas 11,4
Medicinos punkto slaugytoja 11,4
Technologe vadove 11,4
Direktoriaus pavaduotojas 11,4
Medicinos punkto specialiste 1,4
Darbu saugos ir eismo saugumo skyriaus virSininkas 1],4
Technikos skyriaus virSininké 11,4
Vadovas ir jgaliotas 4 1,6
Personalo direktores asistente 11,4
Personalo vadovas 11,4
Samdomos jmoneés specialistas 2/,8
DSS inZinierius 11,4
Vadybininkas 11,4
Techninis direktorius 11,4
Direktoré 2/,8
DSS organizatorius 11,4
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Lésos skirtos vieno darbuotojo sveikatos tikrinimams gali nurodyti kaip kokybiskai atlieckami

Paveikslas 2.1.1 Anketa uzpildg specialistai

darbuotojy sveikatos patikrinimai.



20

Vidutinés 1€Sos skirtos vieno darbuotojo sveikatos tikrinimui 2011 m. buvo 33.64 Lt.

Lentel¢ 2.1.2 Vidutings 1¢Sos skirtos vieno darbuotojo sveikatos tikrinimams

N Minimum Maximum Vidurkis

C9Lesosskirtossp 204 ,00 180,00 33,6446
Atsakiusieji 204

Buvo i8siystos 539 anketos. Atsako daznumas 46,3 % - gautos 250 tyrimo kriterijus
atitinkancios anketos. Toks atsakomumas tenkina darbe iSkeltus reikalavimus (41 %). Dvi anketos
buvo atmestos, nes neatitiko tyrimo kriterijy. Tam, kad padidinti atsako daznuma, buvo susisiekta su
11 imoniy — visos imonés sutiko dalyvauti tyrime. Duomenuy banko formavimas vyksta pagal
grafika. Yra pilnai ivesti 3 kintamieji: imoniy pasiskirstymas pagal teritorija, imoniy kapitalo rasis ir
darbuotojy skaiGius jmonése. Siuo metu vyksta standarto OHSAS 18001 ir kintamojo jvedimas. Kai
kurios imonés nepilnai uZpildé anketas. Tokiy klaidy iSvengimui atsakymai buvo tikslinami.

Atliekant preliminaria analiz¢ buvo nustatyta, kad daugiausia tyrime dalyvavusiy imoniy
buvo registruota Vilniaus miesto savivaldybéje 19 % ir Kauno miesto savivaldybéje 13,6 % (1
lentelé). Taip pat tyrime dalyvavo jmonés i§ Klaipedos , Panevézio, Marijampolés, Siauliy ir kit
miesty bei Rajony.

2011 m. Lietuvoje buvo 1 370 900 dirban¢iyjy. Tyrimas apémé 6,2 % visy dirbanciyjy. Pagal tesés
akty reikalavimus, profesinés sveikatos paslaugos apima tik 12,1 % visy dirbanc¢iyjy ( 166 487
darbuotoju).

Lentelé 2.1.3 Lietuvos |moniy teritorinis pasiskirstymas

Miestai ir rajonai, kuriuose jmonés registravo savo veiklg Jmoniy skaiCius Procentai
Ukmergés 7 2.8
Kauno m. 34 13,6
Marijampolés 10 4,0
Vilniaus m. 48 19,2
Kauno raj. 6 2.4
KaiSiadoriy raj. 2 .8
Sakiu 2 8
Klaipédos 18 7,2
Vilniaus raj. 5 2.0
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Daugiausia apklausiamy imoniy buvo Lietuvos kapitalo 155 (62 proc.) ir uzsienio kapitalo 48 (19,2

proc.).

Lentelé 2.1.4 Imoniy pasiskirstymas pagal kapitalo raisi

Jmonés

Procentai

Lietuvos kapitalas
UzZsienio kapitalas
Misrus kapitalas
Biudzetine jstaiga
Kita

IS viso

155
48
24

18
250

62,0
19,2
9,6
2,0
7,2

)

100,0
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Kapitalo risis

Paveikslas 2.1.2 Imoniy pasiskirstymas pagal kapitalo risg

Daugiausia apklausty imoniy buvo apdirbamojoje gamyboje 154 (61,6 proc.) ir statyboje 34 (13,6

proc.).

Lentele 2.1.5 Imoniy pasiskirstymas pagal ekonoming veikla.

Jmoniy skaiCius

Daznis procentais

C Apdirbamoji gamyba 10-33

D Elektros, dujy, garo tiekimas ir oro
kondicionavimas 35

F Statyba 41-43

G Didmeniné ir mazmeniné prekyba, varikliniy
transporto priemoniy, ir motocikly remontas 45-47

154

12

34

11

61,6

4,8

13,6

4.4
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6.0
1,2
7,6

100,0

15
19
250

I Apgyvendinimo ir maiti
paslaugu veikla 55-56

E Vandens tiekim, nuotek
I~ valymas, atlieku tvark i
regeneravimas 36-39

=]

L]

.M Profesine, moksline ir
technine veikla 69-75

_ N Administracine ir
aptarnavimo veikla 77-82

l.H Transportas ir saugoji
49-53

G Didmenine ir mazmenine
I prekyba, varikl transp p
ir motoc remon45-47

I F Statyba 41-43

D Elektros, duju,
I tiekimas ir oro
kondicionavimas 35

garo

—C Apdirbamoji gamyba 10-

M Profesiné, moksliné ir techniné veikla 69-75

N Administracine ir aptarnavimo veikla 77-82
E Vandens tiekim, nuoteky valymas, atlieky

H Transportas ir saugojimas 49-53
tvarkymas ir regeneravimas 36-39

IS viso

| B Kasyba ie karjeru
eksploatavimas 05-09

|l _A Zemes ukis,
01-03

zuvininkys

200 7]

150 7
100 7

snToTEeys hTtuowil

507

Paveikslas 2.1.3 [moniy pasiskirstymas pagal ekonoming veikla.



Imoniy, kuriy darbuotojy skai¢ius buvo 100 — 199 ir 200 — 499 pasiskirsté mazdaug po
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lygiai, 99 (39,2 proc.) ir 102 (38,4 proc.). Sios jmonés sudaré¢ didZiausia apklausiamy jmoniy dalj.

Imoniy, kuriose buvo vir§ 1000 darbuotoju buvo 13 (5,2 proc.) (3 lentele).

Lentelé 2.1.6 Darbuotojy skai¢ius jmonése

Paveikslas 2.1.4 Darbuotoju skaicius imonése

Darbuotojy skaiéius

Jmonés Procentai
iki 100 13 5,2
100-199 99 39,6
200-499 102 40,8
500-999 23 9,2
vir§ 1000 13 5,2
IS visol 250 100,0
120
1004
w
3 a0
L1 ]
N
-
w
=
2 G0
S
- bd
]
O
407
20—
0 T T T T T
iki 100 100-199 200-494 S00-999 virs 1000
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I klausima ar buvo idiegtas Darbuotojuy saugos ir sveikatos kokybés vadybos standartas LST

1977:2008 (BS OHSAS 18001:2007) atsaké 249 imonés. 52 imonése standartas buvo idiegtas
(Lentel¢),
Lentelé 2.1.7 Idiegtas BS OHSAS 18001:2007

Jmonés

Procentai

Idiegtas
Neidiegtas
Diegiamas
IS viso

52
191

249

20,8
76,4

24
99,6

I klausima ar buvo isteigta profesinés sveikatos tarnyba i§ viso atsaké 246 imonés.

tarnybos.

Lentelé 2.1.8 DSS tarnybos jdiegimas

Darbuotoju saugos ir sveikatos tarnyba buvo isteigta 213 imonése, 33 imonés neturéjo isteigtos DSS

Jmonés Procentai
neisteigta 33 13,2
isteigta 213 85,2
15 viso 246 98,4
21 imoné¢ 1§ 237 atsakiusyjy turéjo SAM isduotq licencija sveikatos prieziiiros paslaugy teikimui.
Lentele 2.1.9 Licencija skirta sveikatos prieziliros paslaugy teikimui
Imonés Procentai
néra 216 86,4
yra 21 8,4
Total 237 94,8
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2.2 Darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyby funkcijos

I klausima ar imonés vertino profesing rizika, atsaké 248 imonés. Profesinés rizikos vertinima vykdé

241 (96,4 proc.) imonés DSS tarnyby (Lentelé 2.1.1)

Lentelé 2.2.1 Profesinés rizikos vertinimas

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid nevertinta 7 2,8 2,8 2,8
ivertinta 241 96,4 97,2 100,0
Total 248 99,2 100,0
Missing System 2 ,8
Total 250 100,0

193 (77,2 proc.) imonése buvo patvirtintas planas iSaiSkinty rizikos veiksniy mazinimui ir vykdoma

jo kontrolé. 49 (19,6 proc.) imonése tokio plano nebuvo.

Lentel¢ 2.2.2 Prevencinis planas

Imonés Procentai
Valid néra 49 19,6
yra 193 77,2
IS viso 242 96,8
Missing System 8 3,2
Total 250 100,0

DSS funkcijas 118 imonése vykdeé DSS specialistai, 42 jmonése — darbdavio jgaliotieji DSS

asmenys, visose likusiose 1§ 245 atsakiusiy DSS funkcijas vykdeé kiti specialistai.




Lentelé 2.2.3 DSS funkcijas vykdé

Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid DSS spec. 118 47,2 48,2 48,2
Darbdavio igaliot. 42 16,8 171 65,3
Darbdav atstov. 3 1,2 1,2 66,5
Specialistai ir igaliotas 18 7,2 7,3 73,9
Imones ir isorines DSS spec. 23 9,2 9,4 83,3
Specialistia ir darbdav 8 3,2 3,3 86,5
Isoriniai spec 15 6,0 6,1 92,7
Isorines ir igaliotas 11 4.4 4,5 97 1
Imones, isorines ir igaliotas 5 2,0 2,0 99,2
DSS spec, igaliotas, o8 8 100,0
atstovaujantis
IS viso 245 98,0 100,0

28
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DSS funkcijas vykdé
Paveikslas 2.2.1 DSS funkcijas vykdé
Tobulinimo kursuose 162 (64,8 proc.) imonése dalyvavo DSS specialistai.
Lentele 2.2.4 Tobulinimo kursy dalyviai
Jmonés Procentai
Valid DSS specialistas 162 64,8
DSS ir Visuomenes sveikatos 11,4
Nedalyvavo 32 12,8
Slaugytoja ir DSS 14 5,6
Slaugytoja 4 1,6
DSS, DMG, slaugytoja 2/,8




Missing

Total

DSS ir kit

DSS ir medicinos gydytojai

DSS, slaugytoja ir kiti

Kiti

DSS, medicinos gydytojas ir slaugytoja
DSS, visuomenes sveikatos, slaugytoja
DSS, visuomenes sveikatos, kiti

DSS, darbo higienos

DSS ir DMG

IS viso

System

233
17
250

30

2,0

1,2

93,2
6,8
100,0
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FDSS ir DMG
FDSS, darbo higienos

[DS3, visuomenes sveikatos, kiti

| D55 visuomenes sveikatos,
slaugytoja

| OS5 medicinos gydytojas ir
salugytoja

—Hiti

0SS, slaugytoja ir kiti
FDSS ir medicinos gydytojai
OS5 ir kiti

0SS, DMG, salugytoja

—Slaugytoja

W BB B p A B A § fp A f

[—Slaugytoja ir DSS

Fhledalyvavo

0SS ir YVisuomenes sveikatos

0SS specialistas

2007

1304

T
(=]
[=]
=

sniaieys hiuow|
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Tobulinimo kursai

Paveikslas 2.2.2 Tobulinimo kursy dalyviai



Dalyvave specialistai 185 (74 proc.) imonése igijo Lietuvos pazymejima.

Lenteleé 2.2.5 tobulinimo kursy pazyméjimas

Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid Lietuvos pazymejimas 185 74,0 95,4 95,4
Tarptautini pazymejimas 11,4 5 95,9
Abu pazyméjimus 8 3,2 4.1 100,0
194 77,6 100,0
Missing 56 22,4
Total 250 100,0

88 imonése 1§ 194 atsakiusiyju respondenty darbdaviai buvo konsultuojami darbuotojy sveikatos

apsaugos, darbo salygy tobulinimo, asmens apsaugos priemoniy panaudojimo, darbo vietos

pritaikymo klausimais.

Lentel¢ 2.2.6 Darbdavio konsultacija

32

Jmonés Procentai
1 Darbuotojy sveikatos apsaugos 13 5,2
2 Darbo salygy tobulinimo 4 1,6
3 Asmens apsaugos priemoniy panaudojimo 2|,8
4 Darbo vietos pritaikymo 11,4
Visais klausimais 88 35,2
1,2,4 Sveik apsaugos, darbo sglygy tobulinimo, . 28
darbo vietos pritaikymo
1,2,3 Sveikatos apsaugos, darbo salygy tobulinimo, 15 6.0
asmens apsaugos
Nebuvo 48 19,2
2,3 Darbo salygy ir asmens apsaugos priemoniy, 5 2,0
1,2Sveikatos apsaugos ir darbo salygy tobulinimo 14 5,6
2,3,4 Salygy tobulinimo, asmens apsaugos, vietos 9 26
pritaikymo
1,3 Sv apsaugos ir asmens apsaugos 15 6,0




2,4 Darbo salyguy, darbo vietos

1,34
1,4
3.4

Total

231

33

,8
1,2

,8
1,2
92,4

I klausima, kiek triiko tobulinimo kursai atsaké 149 imonés. Vidutiné tobulinimo kursy trukmé buvo

54,46 valandos (lentel¢ ).

Lentelé 2.2.7 Tobulinimo kursy trukmé

N

Minimum

Maximum

Sum

B4Tobkursutrukme

Atsakiusieji

149
149

2 440 8114

100 proc. Darbo viety apimtimi profesiné rizika buvo jvertinta 65 imonése (26 proc.).

Lentel¢ 2.2.8 Profesiné rizika apima

|monés Procentai Valid Percent Cumulative Percent

Valid 100 % 65 26,0 27,8 27,8
80-100 % 107 42,8 45,7 73,5
50-80 % 48 19,2 20,5 94,0
iki 50 % 14 5,6 6,0 100,0
Total 234 93,6 100,0

Missing System 16 6,4

Total 250 100,0
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|moniy skaicius
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407

204

fi4

1 ] I
100 % 80-100 % 50-80 %

Profesiné rizika apima

Paveikslas 2.2.3 Profesinés rizikos apimtis darbo viety atzvilgiu

I
iki 50 %%

VidutiniSkai apklaustose imonése 2011 metais buvo atlieckamos 7 konsultacijos.

Lentel¢ 2.2.9 konsultaciju skai¢ius per metus

N Minimum Maximum Sum Vidurkis

Std. Deviation

C5Darbdaviokonsultacija 231 1 16 1612 6,98

Valid N (listwise) 231

3,142
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I klausima, kokie sveikatos patikrinimai buvo atlieckami, atsaké 249 imonés. Daugelis imoniy atsakeé,

kad buvo atliekami iSankstiniai ir periodiniai sveikatos tirkinimai.

Lentel¢ 2.2.10 Sveikatos patikrinimai

Imonés Procentai Valid Percent Cumulative Percent

Valid 1 Isankstiniai 4 1,6 1,6 1,6
2 Periodiniai 12 4.8 4.8 6,4
1,2,3 Isankstiniai, periodiniai,
cartofiniai 82 32,8 32,9 39,4
1,2 Isankstiniai, periodiniai 147 58,8 59,0 98,4
2,3 Periodiniai, kartotini 3 1,2 1,2 99,6
Visi atvejai 11, 100,0
Total 249 99,6 100,0

Missing System 11,

Total 250 100,0
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Paveikslas 2.2.4 Sveikatos tikrinimai

Sveikatos patikrinimai

36
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ASPlir DSS

savarankizkai savarankigkai padalinyje
pasirenka

gydytojus

Sveikatos tikrinimy vieta

Paveikslas 2.2.5 Sveikatos tikrinimy vieta

I 1
2,3* 1,23

I klausima kur buvo atliekami sveikatos tikrinimai 109 imonés i§ 245 atsakiusiyju nurodé, kad

Asmens sveikatos priezitros jstaigose (ASP]) pagal sutarti

Lentel¢ 2.2.11 Sveikatos patikrinimy vieta

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid 1 ASPI pagal sutartj 109 43,6 445 445
2 Imonés DSS padalinyje 13 52 53 49,8
3 Darbuot savarankiskai
56 22,4 22,9 72,7
pasirenka gydytojg
1,3 ASPI ir savarankiskai 53 21,2 21,6 94,3

37



1,2 ASPI ir DSS padalinyje
2,3
1,2,3
Total
Missing  System

Total

245

250

3,6

1,2

98,0
2,0
100,0

3,7

1,2

100,0

98,0
99,2

100,0
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87 imonése periodinius sveikatos patikrinimus atliko Seimos gydytojai ir kiti specialistai, 12 imoniy

— darbo medicinos gydytojai.

Lentele 2.2.12 Sveikatos patikrinimus atlikg¢ specialistai

Jmonés Procentai

1 Seimos 53 21,2
3.4 1,4

2,3 1],4

2 DMG 12 4.8
3 Info nera 13 5,2
4 Dalyvauja kiti gydyt 5 2,0
2,4 DMG ir kiti 26 10,4
1,2,4 DMG, seimos ir kiti 34 13,6
1,4 Seimos ir kiti 87 34,8
1,2 Seimos ir DMG 13 5,2
1,34 5 2,0
I$ viso 250 100,0

Darbuotojy sveikatos analizg 100 proc. buvo atlikta 84 imonése i§ 244 atsakiusiyjy.




Lentelé 2.2.13 Sveikatos analizé

39

Jmonés Procentai

Visi atvejai 84 33,6
3,4 Prof ligos traumos, prof sv tikrinimu duomenys 10 4,0
4 Prof sv patikrinimu duomenys 31 12,4
1,3,4 Darb sv bukl duom, prof ligu traumu, sv 9 36
tikrinimu

1 Darb sv bukles duom 7 2,8
nebuvo 20 8,0
1,2,4 Sv bukles, rv matavimu, sv tikrinimu duom 35 14,0
2,4 RV matavimu ir sv tikrinimu 15 6,0
1,4 Darb sv bukles ir prof patikr duomenys 10 4,0
1,2,3 3 1,2
234 9 3,6
1,2 3 1,2
2 Rv matavimu duomenis 2],8

1,3 11,4

3 prof ligu ir traumu duomenys 3 1,2
2,3 2|,8

Total 244 97,6

[ klausima, ar buvo vieSinama informacija apie atskiry darbuotojy sveikatos buklg, atsake 244

imonés. 227 imonése tokia informacija nebuvo vieSinama.

Lentelé 2.2.14 Informacijos vieSinimas

C12Infoviesinimas




Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Ne 227 90,8 93,0 93,0
Taip 17 6,8 7,0 100,0
Total 244 97,6 100,0
Missing  System 6 2,4
Total 250 100,0

Klausiant imones, kas dalyvavo profesiniy ligy tyrime, atsakeé 231 imonés. 32 imonése profesiniy

ligy tyrime dalyvavo DSS specialistai, 1 imonéje — profesinés sveikatos specialistas ir 9 jmonése

DSS ir PS specialistai.

Lentel¢ 2.2.15 Profesiniy ligy tyrimas

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent

Valid nedalyvavo 189 75,6 81,8 81,8
DSS spec 32 12,8 13,9 95,7
PSP 1],4 4 96,1
DSS ir PSP 9 3,6 3,9 100,0
Total 231 92,4 100,0

Missing  System 19 7,6

Total 250 100,0
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Paveikslas 2.2.6 Profesiniy ligy tyrimas

Lentel¢ 2.2.16 Bendroji statistika

41

Identifikuojami
profesinés rizikos
veiksniai

Analizuojami
nesusijg su
profesija rizikos

veiksniai

Rengiami
sitilymai del

prevencinio plano

Rengiami sitilymai dél
saugiy darbo salygu

N

Atsaké

Triksta

duomenql

175

75

169

81

174

76

169

81




I klausima ar buvo identifikuojami profesinés rizikos veiksniai atsaké 175 imonés. 49 imonése jie

buvo identifikuojami.

Lentel¢ 2.2.17 Identifikuojami profesinés rizikos veiksniai

Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
ne 126 50,4 72,0 72,0
taip 49 19,6 28,0 100,0
I$ viso 175 70,0 100,0

Lentele 2.2.18 Analizuojami nesusij¢ su profesija rizikos veiksniai

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 142 56,8 84,0 84,0
taip 27 10,8 16,0 100,0
Total 169 67,6 100,0
Missing  System 81 32,4
Total 250 100,0
Lentele 2.2.19 Rengiami sitilymai dél prevencinio plano
Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 123 49,2 70,7 70,7
taip 51 20,4 29,3 100,0
Total 174 69,6 100,0
Missing  System 76 30,4
Total 250 100,0
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Lentel¢ 2.2.20 Rengiami sitillymai dél saugiy darbo salygu

Jmonés Procentai
Valid ne 130 52,0
taip 39 15,6
Total 169 67,6
Missing System 81 32,4
Total 250 100,0
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Paveikslas 2.2.7 Darbuotojy sveikatos stebéjimas




I klausima ar buvo darbuotojai siun¢iami reabilitacijai atsaké 219 imoniy. 13 (5,2 proc.) imoniy

darbuotojai buvo siunc¢iami reabilitacijai.

Lentelé 2.2.21 Ar buvo darbuotojai siunciami reabilitacijai

Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 206 82,4 94,1 94,1
taip 13 5,2 5,9 100,0
Total 219 87,6 100,0

Lentel¢ 2.2.22 Imoniy pasiskirstymas pagal siun¢iamy reabilitacijai darbuotojy skaiciy

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent

Valid 1 5 2,0 38,5 38,5
2 3 1,2 231 61,5
4 1|,4 7,7 69,2
13 11,4 7,7 76,9
15 11,4 7,7 84,6
19 11,4 7,7 92,3
29 11,4 7,7 100,0
Total 13 5,2 100,0

Missing  System 237 94,8

Total 250 100,0

IS viso reabilitacijai buvo siunciami 91 darbuotojas.




Lentel¢ 2.2.23 Bendrieji duomenys

45

Minimum

Maximum

Sum

Vidurkis

Std. Deviation

C15Kiekreg

Valid N (listwise)

13
13

29

91 7,00

9,092

Klausiant jmones ar buvo teikta pirmoji medicinos pagalba (PMP), atsaké 238 imonés. 122 jmonése

PMP buvo teikiama. Tac¢iau didelé dalis imoniy netiksliai vartoja PMP apibréZima, nes ne visi

specialistai

Lentelé 2.2.24 PMP teikimas

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 116 46,4 48,7 48,7
taip 122 48,8 51,3 100,0]
Total 238 95,2 100,0
Missing  System 12 4,8
Total 250 100,0

I klausima ar buvo imong¢je registruoti incidentai atsaké 246 ymones. 86 (34,4 proc.) imonése

incidenatai buvo registruoti

Lentel¢ 2.2.25 Incidentai registruoti jimonése

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 160 64,0 65,0 65,0
taip 86 34,4 35,0 100,0
Total 246 98,4 100,0
Missing  System 4 1,6
Total 250 100,0

84 (33,6 proc.) imongs i§ 242 atsakiusiyjy pazymeéjo, kad buvo vykdomos sveikatos stiprinimo ir

ligy prevencijos programos.



Lentel¢ 2.2.26 sveikatos stiprinimo ir ligy prevencijos programos

46

Imonés

Procentai

Valid

Missing

Total

nevykdoma
vykdoma
2

Total

System

157

84

242

250

62,8

33,6

96,8
3,2
100,0

I klausima kokie darbuotojy mokymai buvo vykdomi imong¢je atsaké 243 imonés. Daugiausia

imoniy (36) vykdé¢ Pirmos medicinos pagalbos ir asmens apsaugos priemoniy mokymus.

Lentele 2.2.27 Darbuotojy mokymai

Imonés Procentai Valid Percent Cumulative Percent
1 PMP 19 7,6 7,8 7,8
2 Sveikos gyvensenos 11,4 4 8,2
3 Darbo procesu pritaikymo 6 2,4 2,5 10,7
4 Asmeniniu apsaugos priemoniu 27 10,8 11,1 21,8
1,4 PMP ir asmeniniu apsaugos
] ] 36 14,4 14,8 36,6
priemoniu
nebuvo 51 20,4 21,0 57,6
3,4 Darbo procesu pritaikymo ir
. . . 20 8,0 8,2 65,8
asmeniniu apsaugos priemoniu
1,5 PMP ir kita 7 2,8 2,9 68,7
1,3,4 PMP, darbo procesu
pritaikymo ir asmeniniu apsaugos 17 6,8 7,0 75,7
priemoniu
Visi iskyrus kita 19 7,6 7,8 83,5
1,3 PMP ir darbo procesu
4 1,6 1,6 85,2
pritaikymo




3,5 Darbo proceso pritaikymo ir
kita

1,2,4,5 PMP, sveikos
gyvensnenos, asmeniniu

apsaugos priemoniu, kita

1,4,5 PMP, asmens apsaugos,
kita

5 Kiti

3,4,5 Darbo procesu pritaikymo,
asmeniniu apsaugos priemoniu,
kita

Visi

1,2,4 PMP, darbo procesu
pritaikymo, asmeniniu apsaugos

priemoniu
1,3,5

1,2 PMP, sveikos gyvensenos

IS viso

12

243

1,6

4,8

1,2

97,2

1,6

4,9

1,2

100,0

47

85,6

86,0

87,7

92,6

93,4

94,2

95,9

96,7

97,9
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Paveikslas 2.2.8 Darbuotoju mokymai

69 (27,6 proc.) imonése 1§ 237 atsakiusiy vidaus auditas buvo vykdomas.

Lentel¢ 2.2.28 Darbuotoju mokymai

Cumulative

Percent

70,9

100,0

Valid Percent

70,9

291

100,0

Procentai

67,2

27,6

94,8

52

100,0

|monés

168

69

237

13

250

nevykdomas

Valid

vykdomas

IS viso

System

Missing

Total




I8 69 audita vykdziusiy imoniy 64 imonése buvo nustatyta, kad DSS atitinka darbuotojuy poreikius.

Lentele 2.2.29 DSS atitinka darbuotoju poreikius

Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 1 1,4 1,5 1,5
taip 64 92,8 98,5 100,0]
Total 65 94,2 100,0
Missing  System 4 5,8
Total 69 100,0

Lentele 2.2.30 DSS tarnybos veikla nukreipta prioritetinéms problemoms

Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 2 2,9 3,2 3,2
taip 61 88,4 96,8 100,0]
Total 63 91,3 100,0
Missing  System 6 8,7
Total 69 100,0

Lentele 2.2.31 Ar laikomasi geros DSS praktikos principy

Cumulative
Jmonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 2 2,9 3,3 3,3
taip 59 85,5 96,7 100,0
Total 61 88,4 100,0
Missing  System 8 11,6
Total 69 100,0




Lentelé 2.2.32 Ar pakankami DSS tarnybos zmogiskieji ir techniniai resursai

Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 5 7,2 8,5 8,5
taip 54 78,3 91,5 100,0]
Total 59 85,5 100,0
Missing  System 10 14,5
Total 69 100,0
Lentel¢ 2.2.33 Ar teikiamo paslaugos buvo efektyvios
Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 3 43 4,8 4,8
taip 59 85,5 95,2 100,0]
Total 62 89,9 100,0
Missing  System 7 10,1
Total 69 100,0
Lentel¢ 2.2.34 Ka reikéty tobulinti DSS tarnybu darbe
Cumulative
|monés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 5 7,2 11,6 11,6
taip 38 55,1 88,4 100,0
Total 43 62,3 100,0
Missing  System 26 37,7

Total 69 100,0
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I klausima apie profesiniy paslaugy finansavima imong¢je atsaké 234 imonés. 190 imonése

profesinés sveikatos paslaugos buvo finansuojamos darbdavio I€Somis.

Lentelé 2.2.35 Profesiniy paslaugy finansavimas
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Jmonés Procentai

Darbdavio IéSomis 190 76,0

Socialinio draudimo lesos 3 1,2

Darbdavio ir darbuotoju lesomis 14 5,6

Darbuotoju lesomis 2|,8

Socialinio ir privataus draudimo lesomis 11,4

Valstybes savivaldybes 3 1,2

Darbdavio ir socialinio draudimo lesomis 10 4,0

Darbdavio, darbuotoju, soc draud, privataus draudim 11,4

Darbuotoju ir privataus draudimo 11,4

Darbdavio, soc draud, profesi sajungu 11,4

Darbdavio, profsajungu 11,4

Nefinansuojamos 5 2,0

Darbd, darbuot, soc draudimas 11,4

Darbdavio, socialinio draudimo, privataus 11,4

Total 234 93,6
Missing System 16 6,4
Total 250 100,0
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| Darbdavio, socialinio draudimao,
privataus

Darbd, darbuct, soc draudimas

Hefinansucjamos

FDarbdavio, profzajungu

| Darbdavio, soc draud, profesi
sajungu

| Darbuctoju ir privataus
draudimao

| Darbdavio, darbuotoju, soc
draud, privataus draudim

| Darbdavio ir socialinio draudimo
lesomis

Halstybes savivaldybes

| Socialinio ir privataus draudima
lesomis

Darbuactojy 1é&omis

rDarkdavio ir darbuctojy l&Somis

FSocialinio draudimo &S0z

a0

FDarbdavio I2Eomis

200

130

T
]
=
=

sniaieys hiuow|
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Paveikslas 2.2.9 Profesiniy paslaugy finansavimas

59 (23,6 proc. ) imonése 1§ 244 atsakiusiyjy nuostoliai dél darbuotoju sveikatos buvo skai¢iuojami.

185 (74 proc. )

Lentele 2.2.36 Skai¢iuojami nuostoliai dél darbuotojy sveikatos

Cumulative

Percent

75,8

100,0)

Valid Percent

75,8

24,2

100,0

Procentai

74,0

23,6

97,6

2,4

|monés

185

59

244

ne

Valid

taip

Total

System

Missing




Cumulative
Imonés Procentai | Valid Percent Percent
Valid ne 185 74,0 75,8 75,8
taip 59 23,6 24,2 100,0]
Total 244 97,6 100,0
Missing  System 6 24
Total 250 100,0
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Tarp 185 imoniy nurodziusiy, kad nuostoliai dél darbuotojy sveikatos néra skai¢iuojami, 113 imoniy

kaip priezast] iSskyré, kad tai néra prioritetas. 11 imoniy nurodé, kad neturi jgudziy skaiCiuoti

nuostoliy.

Lentel¢ 2.2.37 Kodé¢l neskai¢iuojami nuostoliai d¢l darbuotoju sveikatos

Jmonés Procentai
Nera isskirtas prioritetas 113 61,1
Nera igudziu 11 5,9
Nera igudziu, nera prioritetas 6 3,2
Neapmoka, nera igudziu, nera isskirtas prioritetas 2 1,1
Neapmoka darbdav, nera igudziu 2 1,1
Neapmoka darbdavys 3 1,6
Total 137 74,1
Missing System 48 25,9
Total 185 100,0
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Méra igskitas  Méra jgldZiy Méra jgudZiy, Meapmoka MNeapmoka Meapmoka
prioritetas néra prioritetas darbdavys, néradarbdavys, néra  darbdavys
jgudziy, néra jgudziy
prioritetas

Kodél neskaiéiuojami nuostuoliai dél darbuotojy sveikatos
Paveikslas 2.2.10 Kodél neskai¢iuojami nuostoliai d¢l darbuotoju sveikatos

I klausima ar buvo gautos 1éSos i$ socialinio draudimo fondo atsaké 243 jmonés. 2 imong¢s atsake,

kad 1é30s buvo gautos. Sios 1¢Sos yra skirtos nelaimingy atsitikimy prevencijai imonés viduje.

Lentelé 2.2.38 Gautos 1éSos 1§ socialinio draudimo fondo

Jmonés Procentai

negautos 241 96,4
gautos 2/,8

IS viso 243 97,2




2.3 DSS tarnybos Zmogiskieji iStekliai

55

I klausima, ar imonése dirbo profesinés sveikatos specialistai atsaké 247 imonés. Atsakiusiy imoniy

tarpe dirbo 82 profesinés sveikatos specialistai.

Lentelé 2.3.1 PS specialisty skaicius

Minimum Maximum Suma Mean
B3Profspecskc 247 82 ,33
Valid N (listwise) 247
Daugiausia, 31 imon¢ turéjo po vieng profesinés sveikatos specialista.
Lentel¢ 2.3.2 Imoniy pasiskirstymas pagal profesinés sveikatos specialisty skai¢iy
Jmonés Procentai

0 201 80,4

1 31 12,4

2 7 2,8

3 2(,8

4 2(,8

5 3 1,2

8 1,4

Total 247 98,8
Missing System 3 1,2
Total 250 100,0
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ISVADOS IR PASIULYMAI

ISvados:

1. Lietuvos imoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnybuy veikla tik i§ dalies atitinka Tarptautinés
darbo organizacijos (TDO) Konvencijoje Nr. 161 nurodomas funkcijas. Tokios funkcijos kaip
sveikos gyvensenos bei sveikatos stiprinimo programy rengimas atliko tik maza ymoniy dalis.
Profilaktiniai sveikatos tikrinimai buvo atliekami visose apklaustose imonése, taciau tik maza dalis
imoniy nurodé, kad juos atliko darbo medicinos gydytojai. Daugelyje imoniy Sia funkcija atliko
Seimos gydytojai. Profesing rizika vertino visos apklaustos imonés, taciau rizikos vertinimas daznai
apéme ne visas darbo vietas.

2. Lietuvos imoniy darbuotojuy saugos ir sveikatos tarnybu zmogiskieji iStekliai néra pakankami. I$
visy 250 apklausty imoniy tik 44 imonés nurodé, kad DSS tarnybose ar imonése dirba profesinés
sveikatos (PS) specialistai. Nors pagal ,,Lietuvos imoniy darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyby
pavyzdiniy nuostaty“ 1 ir 2 priedus , visose 250 imonése turéty biiti idarbinti Sie specialistai. Taip
pat daugelyje i§ $iy imoniy profesinés sveikatos specialistai dirba slaugytojos, nors nuostatuose

nurodomi ir kiti specialistai (darbo medicinos gydytojas, visuomenés sveikatos specialistas).
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Pasiulymai:

1.

Reikéty tobulinti Lietuvos Respublikos darbuotojy saugos ir sveikatos teising bazg, siekiant,
kad LR vyriausybe¢ ratifikuotu Tarptautinés darbo organizacijos konvencija Nr. 161. Tokiu
biity atvertas kelias s€kmingam pagrindiniy profesinés sveikatos tarnyby idiegimui.

Reikéty sukurti profesinés sveikatos tarnybuy registra/duomeny bazg, kurioje buty kaupiami
duomenys apie tarnyby zmogiskuosius iSteklius, bei juy atlickamas funkcijas.

Plétoti mokslinius tyrimus, padésiancius jvertinti profesinés sveikatos tarnyby (dabartiniy
DSS tarnyby) veiklos efektyvuma.

Lietuvos aukstosios mokyklos turéty rengti pakankamai profesinés sveikatos specialisty, tam

kad atitikty valstybés, bei privataus sektoriaus poreikius.
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PRIEDAI

HIGIENOS INSTITUTAS
PROFESINES SVEIKATOS CENTRAS

DARBUOTOJU SAUGOS IR SVEIKATOS (DSS) TARNYBU VEIKLOS [VERTINIMO
ANKETA

Gerb. [monés vadove,

Siuo metu Lietuvoje atliekamas jmoniy DSS tarnyby tyrimas, kurivo siekiama issiaiskinti
imoniy profesinés sveikatos prieziiiros veiklq ir turimus resursus. Prasome Jisy jmonés DSS
tarnybos vadovo arba asmens, atsakingo uz DSS jmonéje, uzpildyti Siq anketq. UZtikriname anketoje
pateikty duomeny konfidencialumq ir garantuojame, kad tyrimo rezultatai bus panaudoti tik
moksliniais tikslais ir bus pateikti apibendrintai. Todél maloniai kvieciame Jus bendradarbiauti,
prisidedant prie jmoniy DSS tarnyby profesinés sveikatos prieziiiros veiklos stiprinimo. Mums labai
svarbu, kad biity atsakyta j visus anketos klausimus. Prasome atidziai perskaityti kiekvienq klausimq
ir pazyméti atsakymaq, kuris labiausiai atitinka Jiisy nuomone. Uzpildytq anketq prasome atsiysti
elektroniniu pastu. apklausa@hi.lt.

Dékojame uz bendradarbiavimq.

A. BENDRA INFORMACIJA APIE [MONE

A.1. Imonés rekvizitai:

Imonés pavadinimas:

Imonés elektroninio pasto adresas:

Imonés telefono nr.:

A.2. Kokioje savivaldybéje Jusy jmoné jregistruota?

A.3. Jisy imonés ekonominés veiklos rusis (pagal Ekonominés veiklos rusiy klasifikatoriy (EVRK
2 redakcija) patvirtintg Statistikos departamento prie Lietuvos Respublikos Vyriausybés generalinio

direktoriaus 2007 m. spalio 31 d. jsakymu Nr. D[-226):

Nurodykite Jisy imonés ekonominés
veiklos raSies skyriy, grupe, klasg bei
poklasi (jei jmoné vykdo keliy rasiy



mailto:apklausa@hi.lt
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veikla, praSome nurodyti visas veikly
risis):




A.4. Ar Jisy Imoné yra?

64

Taip

Lietuvos kapitalo

Uzsienio kapitalo

Misraus kapitalo

Biudzetingé istaiga

Lt

Oojdid| #

Kita (jrasyti)

A.5. Kiek darbuotojy 2011 m. dirbo Jiisy jmonéje?

Maziau nei 100

100-199

200-499

500-999

Vir§ 1000

.

A.6. Ar Jusy jmonéje jdiegti (Siuo metu diegiami) Sie standartai (sistemos)?

Standarto pavadinimas

Idiegtas

Jei taip,
nurodykite
idiegimo data
(metai, ménuo)

Standartas
diegiamas
dabar

Neidiegtas

Darbuotoju saugos ir sveikatos
vadybos sistema LST
1977:2008 (BS OHSAS
18001:2007)

Tarptautinis aplinkos apsaugos
vadybos ir audito standartas
OHSAS 14000 (ISO 14000)

Kokybés vadybos standartas
ISO 9001:2008 (LST EN ISO
9000)

[

Kasty optimizavimo sistema
LEAN

[

A.7. Ar Jus 2011 m. turéjote Sveikatos apsaugos ministerijos iSduotg licencija juridiniams
asmenims dél sveikatos prieZitiros paslaugy teikimo?

Taip ‘

L

|

Ne

L




B.1. Ar Jusy jmonéje jsteigta darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyba?
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B. DSS TARNYBOS ZMOGISKIEJI ISTEKLIAI

Taip

L]

\ Ne

B.2. Jiuisy jmonéje darbuotojy saugos ir sveikatos funkcijas vykdé?

Darbuotojy saugos ir sveikatos specialistai

[Sorinés (samdomos) imonés darbuotoju saugos ir sveikatos tarnybos specialistai

Darbdavio jgaliotas asmuo darbuotojy saugai ir sveikatai

Darbdavys arba darbdaviui atstovaujantis asmuo

Neéra paskirto konkretaus atsakingo asmens

O odgid

Jei Jisy imonéje yra samdoma iSorin¢ darbuotojy saugos ir sveikatos tarnyba, ar galétuméte
nurodyti tarnybos pavadinima ir kontaktinius rekvizitus (adresa, tel. nr., elektroninio pasSto adresa)

B.3. Ar Jusy jmonéje 2011 m. dirbo Zemiau iSvardinti specialistai?

Profesinés sveikatos
specialistai

Etaty
skaiCius

Specialisty
skaiCius

Specialisty, dirban¢iy
pagal sutarti, etaty
skaicius (i$ iSorinés/
samdomos tarnybos)

Kokiy specialisty, Jusu
nuomone, triiksta ymonés
DSS tarnyboje (nurodyti
specialisty skaiciy)

Darbo medicinos
gydytojas

Medicinos gydytojas

Darbo higienos
gydytojas

Visuomenés
sveikatos specialistas

Bendrosios praktikos
slaugytojas

Kiti (psichologas,
psichoterapeutas,
ergonomistas)

Darbuotojy saugos
ir sveikatos
specialistas

B.4. Ar Jusy jmonés specialistai dalyvavo kvalifikacijos tobulinimo kursuose?
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Taip,

igijo
tarptauting
pazyméjima

Taip,

igijo Lietuvos
institucijos
pazyméjima

Ne,
nedalyvavo

Tobulinimo
kursy trukmé
(val.) per
2011 m.

Darby saugos specialistas

Darbo medicinos gydytojas

Medicinos gydytojas

Darbo higienos gydytojas

Visuomenés sveikatos specialistas

Bendrosios praktikos slaugytojas

Kitigrasyti)

(

004 dogn

004 dogn

004 dogn

C. DSS TARNYBOS FUNKCIJOS

C.1. Ar Jisy jmonéje yra jvertinta profesiné rizika?

Taip

[

Ne

[

Jei taip, kiek apima darbo viety (procentais):

100 proc.

80-100 proc.

50-80 proc.

Iki 50 proc.

HEEEAEIN

C.2. Kokie rizikos veiksniai 2011 m. buvo identifikuoti Jaisy jmonéje?
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Taip

Ar buvo iSmatuoti
Siy veiksniy
ribiniai dydziai?

Taip

Fizikiniai (triuk$mas, vibracija, jonizuojancioji spinduliuoté ir kt.)

Cheminiai (cheminés medziagos)

Asbestas

Dulkeés

Pavojingos medziagos (degios, sprogios, toksings)

Biologiniai (mikroorganizmai, Zmogaus endoparazitai, fermentai,
vabzdZiai)

Ergonominiai (sunkiy kroviniy kilnojimas, nepatogi darbo poza ir
kt.)

o o

N o
N 2

Psichosocialiniai:

darbas veikiant kenksmingiems ir pavojingiems veiksniams, darbas
naudojant asmenines apsaugines priemones ir kt.;

[

darbo kruvis (pernelyg didelis ar pernelyg maZas), didelis darbo
tempas, darbuotojy sugeb¢jimy ir galimybiy atlikti uZduotis
neatitikimas, neaiSkios darbo uzduotys;

[

darbo laiko trukmé, paskirstymas (naktinis, pamaininis darbas,
vir§valandziai), darbo sutarties rusis (terminuota, laikinoji), per
didelé ar per maza darbo kontrol¢, darbo apmokéjimo ypatumai;

darbuotojo per didel¢ ar per maza itaka darbui planuoti ir vykdyti,
sprendimy priémimo laisvés stoka, per didelis informacijos kiekis,
didziulé¢ atsakomybé, emociné jtampa, mazas pasitenkinimas
atlickamu darbu, monotoniskas darbas;

blogi darbuotoju santykiai grupéje, netinkamas vadovybés elgesys
(neteisingas darbo paskirstymas, neaiski ir / ar nuolat besikei¢ianti
vadovybés pozicija ir kt.), negaléjimas kelti kvalifikacijos, prisidéti
prie sprendimuy priémimo imonéje, atsiliepimuy apie atlikta darba
trilkumas, bauginimas (mobingas) smurtu, prickabiavimas.

[

C.3. Ar Jisy jmonéje 2011 m. buvo parengtas ir patvirtintas prevencinis planas iSaiSkinty

rizikos veiksniy mazinimui ir ar vykdoma jo kontrolé?

Taip Ne
Prevencinis  planas parengtas ir ] ]
patvirtintas
Prevencinio plano kontrolé¢ vykdoma ] ]
Komentarai

C.4. Kaip jmonés darbuotojai 2011 m. buvo supazindinami su profesinés rizikos veiksniais ir

ju poveikiu sveikatai (profesinés rizikos vertinimo rezultatais)?
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Taip

Individualiai pasirasytinai

DSS mokymuy metu

Kitaip ( susirinkimy metu )

Nesupazindinami

NN

Komentarai

C.5. Ar buvo 2011 m. konsultuojamas darbdavys jmonéje Siais klausimais?

Taip Ne ﬁ;%lljsgaip, kiek konsultacijy per
Darbuotoju sveikatos apsaugos [] [] -
Darbo salygu tobulinimo/gerinimo ] L] L
Asmens apsaugos priemoniy panaudojimo L] L] .
Darbo vietos pritaikymo darbuotoju poreikiams ] L] _

C.6. Ar Jisy jmonéje 2011 m. buvo organizuojami sveikatos patikrinimai?

Taip Ne

ISankstiniai darbuotoju sveikatos patikrinimai (pries idarbinant

darbuotoja)

[

Periodiniai darbuotojy sveikatos patikrinimai

Kartotiniai sveikatos patikrinimai darbuotojui sugrizus i darba po

ilgalaikio nedarbingumo (daugiau, negu 1 ménuo)

Darbuotojy sveikatos patikrinimai, baigus darba imoné¢je

Odd|

[]
[]
[]

Komentarai

C.7. Kur 2011 m. buvo atlieckami jmonés darbuotojy periodiniai sveikatos tikrinimai?




69

Asmens sveikatos prieziliros istaigoje, su kuria imon¢é yra sudariusi sutarti

Imonés darbuotoju saugos ir sveikatos padalinyje (imonés medicinos
kabinete)

Darbuotojai savarankiskai pasirenka gydytojus/ tikrinasi pas savo $eimos
gydytoja

Nezinau

OO O

C.8. Kokie gydytojai 2011 m. atliko periodinius darbuotojy sveikatos tikrinimus (ir surasé

iSvadas)?

v

Seimos gydytojas (bendrosios praktikos gydytojas, apylinkés terapeutas)

Darbo medicinos gydytojas

Tokios informacijos neturime

NN

Ar sveikatos patikrinime dalyvauja kiti gydytojai (akiy ligu, ausy-nosies-
gerklés ligy, neurologas ir kt.)

[

C.9. Kiek vidutiniSkai 1éSy (Lt) 2011 m. buvo skirta vieno darbuotojo periodiniams sveikatos

tikrinimams?

Lt

C.10. Kiek 2011 m. iSaiSkinta darbuotojy, kuriems periodiniy sveikatos tikrinimy metu

gydytojo iSvados buvo (jrasSykite asmeny skaiciy):

Dirbti gali, bet ribotai

Dirbti negali

Reikalingas neeilinis sveikatos patikrinimas

[tarta profesine liga

C.11. Ar stebint darbuotojy sveikata jmonéje 2011 m. buvo analizuojami:
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Taip

Darbuotojuy bendros sveikatos buklés duomenys

Profesinés rizikos veiksniy matavimy ir vertinimo duomenys

Profesiniy ligy ir traumy duomenys/priezastys

OO O O

Profilaktiniy sveikatos patikrinimy duomenys

OO #

Komentarai

C.12. Ar informuojant darbdavj dél profesinés rizikos jmonéje 2011 m. informacija apie

atskiry darbuotojy sveikata buvo vieSinama kitiems darbuotojams?

Taip L] Ne L]
C.13. Ar jmonés specialistai 2011 m. dalyvavo profesiniy ligy tyrime?
Taip Ne
DSS specialistai [] []
Profesinés sveikatos specialistai L] []

C.14. Ar nustacius profesines ir su darbu susijusias ligas, imonéje 2011 m. buve?

Taip

Identifikuojami profesinés rizikos veiksniai, galintys sukelti ]
ligas

Analizuojami, nesusij¢ su profesija, sveikatos rizikos
veiksniai (zalingi iprociai)

Rengiami sitilymai dél prevencijos veiksmuy darbo vietose

Parengti sitilymai darbdaviui dél saugiy darbo salygu
sukiirimo

) O] O

OO0 d|dz

Komentarai

C.15. Ar Jusy jmonés darbuotojai su sumazéjusiomis darbingumo galimybémis buvo
siunciami reabilitacijai 2011 m.?

‘ Taip ‘ L]
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Ne []

Jei taip:
Kiek imonés darbuotojy su sumaz¢jusiomis darbingumo
galimybémis buvo registruota?

Kiek imonés darbuotojy. buvo siun¢iama reabilitacijai?

C.16. Ar Jusy jmon¢je 2011 m. buvo organizuojamas pirmos medicinos pagalbos (PMP)
teikimas?

Taip

Ne

N

Jei PMP buvo suteikta, nurodykite:

Kiek karty buvo suteikta PMP

Ar imonés darbuotojai teiké PMP iki atvykstant greitajai
pagalbai?

Ar imonés darbuotojai buvo apmokyti suteikti PMP iki atvykstant
greitajai pagalbai?

DDD‘

Ar, Jusy nuomone, PMP daugeliu atveju buvo savalaiké ir
kvalifikuota?

Komentarai

C.17. Ar Juasy jmonéje 2011 m. buvo registruoti?

. Atvejuy
Taip Ne skaiCius
Incidentai/nesunkiis suzeidimai darbe, dél kuriy ] ]
darbuotojas gali testi darba —_—
Nelaimingi atsitikimai darbe, kai prarandamas ] ]
darbingumas —_—
[tartos profesinés ligos [] []
Patvirtintos profesinés ligos diagnozés ] ]
Su darbu susijusios ligos (ligos, kurias darbuotojai sieja ] ]
su atliekamu darbu) —_—

C.18. Ar Juasy jmonéje 2011 m. buvo vykdomos sveikatos stiprinimo ir ligy prevencijos
programos?

Taip | [] | Ne | []

C.19. Jei taip, ar imonéje 2011 m. buvo vykdomos Sios sveikatos stiprinimo ir ligy prevencijos
programos?
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Taip

z
o

skaicius

Programoje
dalyvavusiy darbuotojy

Fizinio aktyvumo

Sveikos mitybos

Streso kontrolés

Nutukimo prevencijos

Alkoholio ir narkotiky vartojimo prevencijos

Riikymo prevencijos

Psichologinio klimato gerinimo/ Psichikos ligy
prevencijos

Profesiniy ligy prevencijos

Vézio prevencijos

Sirdies ir kraujagysliy ligy prevencijos

Diabeto prevencijos

Alergijy prevencijos

Kitos
(irasyti)

O O0O0O0og O oo ooid

O O0O0O0og O oo ooid

C.20. Kokie darbuotojy mokymai 2011 m. buvo organizuojami Jiisy jmonéje?

Mokymus organizavo profesinés Mokymus Nebuvo
sveikatos specialistai organizavo organizu
DSS ojami
specialistai
Pirmosios Jei
medicinos taip,
pagalbos [] [] [] kiek S
moky | —
my?
Sveikos Jei
gyvensenos taip,

L] L] L] kiek | —
moky | —
my?

Darbo procesy Jei
pritaikymo taip,
darbuotojams [] [] [] kiek -
moky | —
my?
Asmeniniy Jei _
apsaugos L] L] L] taip, _
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priemoniy
naudojimo

kiek
moky

Kita (jrasyti)

Jei
taip,
kiek
moky

C.21. Ar Jusy jmonéje 2011 m. buvo vykdomas profesinés sveikatos veiklos funkcijy

igyvendinimo vidaus auditas?

Taip | O

|

Ne

L]

C.22. Ar vykdant jmonés vidaus auditg, buvo jvertinta?

Taip

Ar teikiamos DSS paslaugos atitinka darbuotoju poreikius?

Ar DSS tarnybos veikla nukreipta prioritetinéms problemoms?

Ar laikomasi geros DSS praktikos principy?

Ar yra pakankami DSS tarnybos zmogiskieji ir techniniai

resursai?

Ar teikiamos DSS paslaugos buvo efektyvios?

Ka DSS tarnybos darbe reikéty tobulinti?

N o

OO0 O | OOodz

Komentarai

D. DSS TARNYBOS FINANSAVIMAS

D.1. Kaip finansuojamos profesinés
darbuotojams?

sveikatos

paslaugos,

teikiamos

Jusy jmonés

Taip

Procentai

Valstybés/savivaldybés léSomis

Darbdavio 1éSomis

Darbuotojy léeSomis

Socialinio draudimo 1éSomis

Privataus draudimo 1éSomis

Profesiniy sajungy 1éSomis

Lo oya| it

O0O|0|0|0O0O) #
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D.2. Ar Jusy jmonéje 2011 m. buvo skaiiuojami nuostoliai dél darbuotojy sveikatos
(nedarbingumo dél ligy, pakaitinio darbuotojy samdymo, profesiniy ligy)?

Taip

Ne

Jei ne, nurodykite priezastis kodél nuostoliai néra skaic¢iuojami:

Neapmoka darbdavys

Néra jgudziy

N | |

Neéra iSskirtas kaip prioritetas

D.3. Ar 2011 m. buvo gautos léSos i§ Valstybinio socialinio draudimo fondo, skirtos nelaimingy
atsitikimy darbe ir profesiniy ligy prevencijai?

Taip | [] \ Ne | []

E. ANKETA UZPILDZIUSIO ASMENS DUOMENYS

E.1. Kokia Jusy
specialybé? (irasyti)

E.2. UZimamos pareigos | Darbuotojy saugos ir sveikatos ]
tarnybos vadovas

Darbdavio jgaliotas asmuo ]
darbuotoju saugai ir sveikatai

Kita (jrasyti)

E.3. Jusy kontaktiniai duomenis?

Telefono numeris

El pasto adresas

Dékojame uz atsakytus klausimus ir komentarus. Jei turésite klausimy ar norésite daugiau suzinoti
apie tyrima, praSome kreiptis | Raimonda Eicinaitg-Lingieng tel. (85) 212 19 69, faksu 212 18 10
arba el. paStu raimonda@dmec.1t .
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