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Zhrnutie

Cielom celoeurépskeho prieskumu agentury EU-OSHA je poméct pracoviskdm tcinnejsie riesit bezpecnost a ochranu zdravia a podporovat
zdravie a pohodu zamestnancov. Poskytuje medzindrodne porovnatelné informdcie délezité na vypracovanie a zavedenie novych politik

v tejto oblasti.

SUVISIOST cuverrrrereerretretreeseesssssssssssssssssssssessessessssassans 1
HIQVNE ZIStENIA ..ot 2
Psychosocidlne rizika a ich riadenie................... 10
Stimuly @ Prekazky .......ceeneeneeeneeseeseeseenennne 12
U€ast ZameStNanCoV .......reeeeessssssnnene 14
Metodika prieskUmu .......ccvveeeveceecercereereerenene 16
Dal3ie iNfOrMACIE ........ovceeeeeenrrrrrreeeeeneserssssnsseeenne 16

Eurdpska agentura pre bezpecnost a ochranu zdravia pri praci
(EU-OSHA) sa v ramci druhého eurépskeho prieskumu podnikov
v kontexte novych a vznikajucich rizik (ESENER 2) pyta,oséb,
ktoré sa najlepsie vyznaju“ v bezpecnosti a ochrane zdravia
v organizacii na sposob riadenia rizik v oblasti BOZP na danom
pracovisku s osobitnym zameranim na psychosociélne rizika,
t.j. pracovny stres, nasilie a obtazovanie.V lete/na jeseri 2014 sa
skimalo spolu 49 320 organizacii zamestnavajucich minimalne
pat osOb v rdmci vsetkych oblasti ¢innosti', a to v 36 krajinach:
v krajinach EU-28, ako aj v Albansku, na Islande, v Ciernej Hore,

' Okrem sukromnych domacnosti (NACE T) a extrateritoridlnych
organizacii (NACE U).

byvalej Juhoslovanskej republike Macedoénsko, Srbsku, Turecku,
Norsku a vo Svajéiarsku.

Ramcovou smernicou EU o bezpeénosti a ochrane zdravia pri
praci (smernica 89/391/EHS) a jej jednotlivymi smernicami sa
poskytuje rdmec na to, aby bola pre zamestnancov v Eurépe
zarucenad vysoka uroven bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci.
Vykondvanie tychto predpisov sa v réznych krajinach lisi a aj
ich praktické uplatinovanie sa meni v zavislosti od odvetvia
¢innosti, kategdrie zamestnancov a velkosti podniku. Potvrdil
to aj prieskum ESENER 1, v ktorom sa porovnavali postupy
medzi krajinami a ktory prispel k lepsiemu pochopeniu toho,
ako vlastnosti organizacie a vplyv vseobecnejsieho prostredia
ovplyvnuju riadenie ich bezpec¢nosti a ochrany zdravia.

Prieskum ESENER 2, ktory z neho vychdadza a ktory sa pripravuje
s podporou vlad a socidlnych partnerov na eurépskej irovni, ma
za ciel pomahat pracoviskam v celej Eurépe tym, ze budu lepsie
chépat ich potrebu podpory a skisenosti, a zaroven stanovi
faktory, ktoré tuto ¢innost podporuju alebo brzdia. V prieskume
ESENER sa podrobne skiimaju styri oblasti bezpec¢nosti a ochrany
zdravia pri praci (BOZP):

1. VSeobecny pristup v organizacii k riadeniu BOZP.

2. Akym spdsobom sa riesi,vznikajuci” problém psychosocidl-
nych rizik.

3. Hlavné stimuly a prekézky v riadeni BOZP.

4. Ako v praxi prebieha ucast zamestnancov na riadeni BOZP.
Tato suhrnnd sprava predstavuje prehlad hlavnych zisteni
prieskumu ESENER 2 pre kazdu z uvedenych Styroch oblasti.

Podrobnejsie vysledky a analyzy budu predlozené v sihrnnej
sprave, ktora sa uverejni neskor v roku 2015.
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Eurépske pracoviska sa pod vplyvom zmien hospodarskych
a socidlnych podmienok neustale rozvijaju. Niektoré z tychto
zmien sa zaznamenali v prieskume ESENER 2, pricom 21 %
organizacii v EU-28 uvadza, ze zamestnanci vo veku vyse 55 rokov
tvoria viac ako Stvrtinu ich pracovnej sily, pricom najvyssi podiel
pripadéa na Svédsko (36 %), Loty3sko (32 %) a Esténsko (30 %).
Zaroven 13 % organizacii v EU-28 uvadza, Ze ich zamestnanci
pravidelne pracuju z domu, pricom najvyssi podiel vykazuje
Holandsko (26 %) a Dansko (24 %). Stoji tiez za zmienku, ze 6 %
organizacii v EU-28 uvadza, ze niektori ich zamestnanci maju
problém porozumiet jazyku, ktorym sa na pracovisku hovori. Toto
&islo je najvyssie v Luxembursku a na Malte (16 %) a vo Svédsku
(15 %). Tieto pracovné situacie predstavuju nové vyzvy, ktoré si
vyzaduju prijat opatrenia s ciefom zabezpecit vysoku uroven
bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci.

«  Zistenia prieskumu ESENER 2 odrazaju staly rast odvetvia
sluzieb. Medzi najcastejsie identifikované rizikové faktory patri
nutnost prichddzat do styku s komplikovanymi zdkaznikmi,
ziakmi a pacientmi (58 % organizacii v EU-28), po ktorom
nasleduju inavné alebo bolestivé pozicie (56 %) a opakované
pohyby rukou alebo ramenom (52 %).

« Psychosociadlne rizikové faktory sa vnimaju ako
problematickejsie nez iné faktory. Takmer jedna z piatich
organizacii, ktoré uviedli nutnost prichadzat do styku
s komplikovanymi zdkaznikmi alebo celia ¢asovej tiesni, tiez
uviedla, ze im chybaju informacie alebo vhodné néstroje na
Uc¢inné odstranenie tohto rizika.

. Z prieskumu ESENER 2 vyplyva, Ze 76 % organizacii v EU-28
pravidelne vykondva hodnotenia rizik. Podla o¢akavania
existuje pozitivny vztah k velkosti organizacie, pricom
podla krajin sa tieto hodnoty pohybuju od 94 % organizacii
v Taliansku a Slovinsku do 37 % v Luxembursku.

. Vadsina opytanych organizacii v EU-28, ktoré pravidelne
vykondvaju hodnotenia rizik, ich povazuje za uzito¢ny spésob
riadenia bezpec¢nosti a ochrany zdravia (90 %), ¢o je medzi
odvetviami ¢innosti a velkostami organizacii konzistentné
zistenie.

« Pokial' ide o podiel organizécii, v ktorych hodnotenia rizik
vykonavaju prevazne interni zamestnanci, existuju vyrazné
rozdiely. Poradie krajin sa vyrazne meni, pricom na jeho
vrchole sa nachadza Dansko (76 % organizacii), Spojené

v Slovinsku (7 %), Chorvatsku (9 %) a Spanielsku (11 %).

- Pokial ide o organizacie, ktoré pravidelne nevykonavaju
hodnotenia rizik, medzi hlavné dovody takéhoto konania
patri, Ze tieto rizika a nebezpecenstva su uz zname (83 %
organizacii) a ze neboli zaznamenané Ziadne vacsie problémy
(80 %).
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Va&sina organizacii v EU-28 (90 %) uvadza, Ze maju k dispozicii
dokument, v ktorom su vysvetlené povinnosti a postupy
tykajuce sa ochrany zdravia a bezpec¢nosti, pricom to plati
najma pre velké organizacie.V odvetviach ¢innosti neexistuju
vyrazné rozdiely, zatial ¢o podla krajin pripadd najvacsi
podiel na Spojené krélovstvo, Slovinsko, Rumunsko, Polsko
aTaliansko (98 % u vietkych z nich) na rozdiel od Ciernej Hory
(50 %), Albanska (57 %) a Islandu (58 %).

O problematike bezpecnosti a ochrany zdravia sa na najvyssej
urovni riadenia pravidelne diskutuje v 61 % organizacii
v EU-28, pri¢om tento podiel rastie umerne s velkostou
organizacie. Podla jednotlivych krajin sa ¢astejsie uvadza
v Ceskej republike (81 %), Spojenom kralovstve (79 %)
aRumunsku (75 %), zatial ¢o niz3ie percento pripada na Ciernu
Horu (25 %), Esténsko (32 %), Island a Slovinsko (35 %).

Takmer tri $tvrtiny opytanych organizacii v EU-28 (73 %)
uviedli, Ze svojim veducim pracovnikom a vrcholovym
manazérom poskytuju skolenia o riadeni BOZP vo svojich
timoch, pricom ich podiel rastie tmerne s velkostou podniku
a najcastejsie ho uvadzaju organizéacie posobiace v oblasti
vystavby, nakladania s odpadom, dodavky vody a elektrickej
energie (82 %) a v oblasti polnohospodarstva, lesnictva
arybolovu (81 %). Podla jednotlivych krajin sa tieto $kolenia
najcastejsie vykondvaju v Ceskej republike (94 %), Taliansku
(90 %), Slovinsku a na Slovensku (84 %) na rozdiel od Islandu
(38 %), Luxemburska (43 %) a Francuizska (46 %).

Pokial'ide o dovody, ktoré podniky motivuju na riadenie BOZP,
85 % organizacii v EU-28 uvéadza ako hlavny dévod plnenie
pravnych zavazkov. Medzi velkostou organizacie existuje
pozitivna koreldcia, pricom podla ukazovatela krajiny sa
tieto hodnoty pohybuji od 68 % organizécii v Dansku do
94 % v Portugalsku. V niektorych krajinach, najma v tych,
ktoré vstupili do Eurépskej Unie v roku 2004, a v niektorych
kandidatskych krajinach je ako hlavny dévod na riesenie
problematiky ochrany zdravia a bezpecnosti najcastejsie
uvadzanym stimulom zachovanie dobrého mena organizacie.

Druhym najdolezitejsSim stimulom pre ¢innost v oblasti
BOZP je splnenie ocakavani zamestnancov a ich zastupcov.
Z prieskumu ESENER 2 vyplyva, Ze viac ako Styri z piatich
organizacii, ktoré pravidelne vykonavaju hodnotenia rizik
v EU-28 (81 %), uvadzaju, Ze svojich zamestnancov zapajaju do
ndvrhu a vykonavania opatreni nadvézujucich na hodnotenie
rizik.

Z prieskumu ESENER 2 vyplyva, Ze neochota otvorene hovorit
o tejto problematike predstavuje hlavny problém pri rieseni
psychosocialnych rizik (30 % organizacii v EU-28). Tento
problém sa rovnako ako vietky ostatné problémy najcastejsie
uvadza Umerne s rastom velkosti organizacie.

O nieco viac ako polovica vietkych opytanych organizacif
v EU-28 (53 %) uviedla, Ze maju dostatok informécii o tom,
ako zahrnut psychosocialne rizikd do hodnotenia rizik. Podla



ocakavania sa tento podiel meni skor v zavislosti od velkosti
organizacie nez podla odvetvia, pricom konkrétne podla
krajin boli najvyssie udaje zaznamenané v Slovinsku (75 %)
a Taliansku (74 %) v porovnani s Maltou (35 %) a Slovenskom
(40 %).

« Pokial ide o vyuzivanie sluzieb v oblasti bezpecnosti
a ochrany zdravia, najcastejSie sa uvadza vyuzivanie
lekarov zaoberajucich sa ochranou zdravia pri praci (68 %),
vseobecnych lekarov pre oblast bezpec¢nosti a ochrany zdravia
(63 %) a odbornikov na prevenciu nehéd (52 %). Pokial ide
o psychosocidlne rizika, vyuzivanie sluzieb psycholéga
uviedlo iba 16 % organizacii v EU-28.

« So zretelom na formy zastupovania zamestnancov bol
najcastejsie hldsenym udajom zastupca zamestnancov pre
bezpe¢nost, a to v pripade 58 % organizacii v EU-28, pricom
najvyssi podiel uvadzali organizacie posobiace v oblasti
vzdeldvania, ludského zdravia a socialnej prace (67 %), vyroby
(64 %) a verejnej spravy (59 %). Podla ocakdavania su tieto
zistenia do velkej miery podmienené velkostou organizacie.

« Pokial'ide o tie organizacie, ktoré uviedli, ze v priebehu troch
rokov pred uskuto¢nenim prieskumu vyuzili opatrenia na
predchadzanie psychosocidlnym rizikdm, 63 % organizacii
v EU-28 uviedlo, ze zamestnanci zohravali délezitu Ulohu
pri priprave a zavadzani takychto opatreni. Tieto zistenia sa
v jednotlivych krajinach lidia, a to od 77 % organizacii v Ddnsku
a Rakusku az po 43 % na Slovensku. Vzhladom na povahu
psychosocialnych rizik by sa dalo ocakévat, ze opatrenia
v tejto oblasti povedu k priamej Ucasti zamestnancov, a najma
k vysokej miere spoluprace vsetkych subjektov na pracovisku.

Graf 1: Rizikové faktory pritomné v organizacii (v % organizacif v EU-28)

Nutnost prichadzat do styku s komplikovanymi
zakaznikmi, pacientmi, ziakmiatd’

Unavné alebo bolestivé pozicie vratane dlhodobého sedenia
Opakované pohyby rukou alebo ramenom

Riziko Urazov spésobenych strojmi alebo ru¢nym naradim
Zdvihanie alebo premiestiovanie ludi alebo tazkého nakladu
Riziko Urazov vo vozidlach pocas prace

Casova tiesen

Chemické alebo biologické latky

Zvysené riziko posmyknutia, zakopnutia alebo padu
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Diskriminacia, napriklad z dévodu pohlavia,
veku alebo etnickej prislusnosti

o

Zéklad: vietky organizacie v EU-28.

Pozndmka: Psychosociélne rizikové faktory su vyznacené oranzovou.

ESENER-2 — Zhrutie

Bezpecnost a ochrana zdravia pri praci (BOZP) je prierezova oblast
zaoberajuca sa ochranou bezpecnosti, zdravia a pohody oséb
zapojenych do préce. Coraz zloZitejsie pracovné postupy a zmeny
pracovnych podmienok spolu so suvisiacimi novymi alebo
meniacimi sa druhmi nebezpecnosti prindsaju novy systematicky
pristup k bezpecnosti a ochrane zdravia pri praci. Vyzaduju sa
rieSenia, ktoré umoznia zamestnavatelom zohladnovat zasady
bezpecnosti a ochrany zdravia na vsetkych trovniach prevadzky
a vo vsetkych druhoch ¢innosti a transformovat ich do vhodnych,
rutinne uplatiiovanych opatreni.

Zdravotné a bezpecnostné rizika

« Vtomto kontexte spolocenskych zmien zistenia prieskumu
ESENER 2 odrdzaju stdly rast odvetvia sluzieb. Medzi
najcastejsie identifikované rizikové faktory (graf 1) patri
nutnost prichddzat do styku s komplikovanymi zédkaznikmi,
ziakmi a pacientmi (58 % organizacii v EU-28), po ktorom
nasleduju inavné alebo bolestivé pozicie (56 %) a opakované
pohyby rukou alebo ramenom (52 %).

«  Zistenia podla odvetvia ¢innosti zahfmaju podla ocakavania
niektoré zaujimavé rozdiely. Tabulka 1 vykazuje dva
najcastejsie hlasené rizikové faktory podla organizacie
v danom odvetvi - najmenej ¢asto hlasenym rizikovym
faktorom vo vsetkych odvetviach je diskriminacia.

«  Riziko Urazov sposobenych strojmi alebo ru¢nym naradim je
najcastejsie hlasenym rizikovym faktorom v oblasti vystavby,
nakladania s odpadom, dodévky vody a elektrickej energie
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Tabul'ka 1: Dva naj¢astejsie uvadzané rizikové faktory v organizacii podla odvetvia ¢innosti (v % organizacif v EU-28)

Odvetvie ¢innosti

Najcastejsie uvadzané rizikové faktory
(v % organizacii v odvetvi v EU-28)

Prvy

Druhy

A: Polnohospodarstvo, lesnictvo
a rybolov

B, D, E, F: Vystavba, nakladanie
s odpadom, dodévka vody a elektrickej
energie

C: Vyroba

G, H, I, R: Obchod, doprava,
stravovanie/ubytovanie a rekreacné
cinnosti

J, K, L, M, N, S: Cinnosti tykajuce

sa IT, finan¢nictva, obchodovania

s nehnutelnostami a ostatnych
technickych, vedeckych alebo osobnych
sluzieb

O: Verejna sprava

P, Q: Cinnosti v oblasti vzdelavania,
ludského zdravia a socidlnej prace.

Zaklad: vietky organizacie v EU-28.

Riziko Urazov sp6sobenych strojmi
alebo ru¢nym néaradim (78 %)

Riziko Urazov sp6sobenych strojmi
alebo ru¢nym naradim (82 %)

Riziko Urazov sposobenych strojmi
alebo ru¢nym néaradim (77 %)

Nutnost prichddzat do styku
s komplikovanymi zékaznikmi,
pacientmi, Ziakmi atd' (62 %)

Unavné alebo bolestivé pozicie vratane
dlhodobého sedenia (64 %)

Unavné alebo bolestivé pozicie vratane
dlhodobého sedenia (76 %)

Nutnost prichadzat do styku
s komplikovanymi zékaznikmi,
pacientmi, Ziakmi atd. (75 %)

Riziko Urazov vo vozidlach pocas prace
(73 %)

Zdvihanie alebo premiestriovanie ludi
alebo tazkych bremien (71 %)

Opakované pohyby rukou alebo
ramenom (58 %)

Opakované pohyby rukou alebo
ramenom (49 %)

Nutnost prichddzat do styku
s komplikovanymi zakaznikmi,
pacientmi, Ziakmi atd’ (56 %)

Nutnost prichadzat do styku
s komplikovanymi zékaznikmi,
pacientmi, Ziakmi atd’ (68 %)

Unavné alebo bolestivé pozicie vratane
dlhodobého sedenia (61 %)

(82 % organizacii v odvetvi v EU-28), polnohospodarstva, .

lesnictva a rybolovu (78 %) a vyroby (77 %).

Nutnost prichadzat do styku s komplikovanymi zdkaznikmi,
pacientmi, ziakmi atd’ je najbeznejsim rizikovym faktorom
pri ¢innostiach v oblasti vzdelavania, ludského zdravia
a socialnej prace (75 %), ako aj obchodu, dopravy, stravovania/
ubytovania a rekreacnych cinnosti (62 %). Tak ako v pripade
ostatnych faktorov psychosocialneho rizika, najcastejsie sa
uvadzaju v organizaciach verejnej spravy a v odvetvi sluzieb.

Unavné alebo bolestivé pozicie vratane dlhodobého sedenia
sU najcastejsie hlasenymi rizikovymi faktormi v oblasti
verejnej spravy (76 %) a cinnosti tykajucich sa IT, financnictva,
obchodovania s nehnutelnostami a ostatnych technickych,
vedeckych alebo osobnych sluzieb (64 %). Zaujimavé je,
ze pripady opakovanych pohybov rukou alebo ramenom
sa Casto uvadzaju v organizaciach vo vietkych odvetviach,
¢im sa potvrdzuje, Ze fyzikalne rizikové faktory pre ochorenia
podporno-pohybovej ststavy su bezné pre vsetky cinnosti.
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K odvetviam c¢innosti podla rizikového faktora, ktoré zaujimaju
prvé miesto v rebri¢ku z hladiska percentualneho podielu
organizacii, ktoré ho uvadzaju, patri polnohospodarstvo,
lesnictvo a rybolov, ktoré vykazuju najvyssi podiel pre pat
posudzovanych rizikovych faktorov: teplo, zima alebo
sucho (65 % organizacii v odvetvi v EU-28), chemické alebo
biologické latky (63 %), opakované pohyby rukou alebo
ramenom (63 %), dlhy alebo nepravidelny pracovny cas
(35 %) a vyssie zmienené riziko urazov vo vozidlach pocas
prace (73 %). Tieto vysledky poukazuju na fyzicky naro¢né
pracovné podmienky v tomto odvetvi (pozri tabulku 2).

Vystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody a elektrickej
energie obsadzuju vrchné priec¢ky v oblasti rizik Urazov
sposobenych strojmialebo ru¢nym néradim (82 %), zdvihanim
alebo premiestriovanim [udi alebo tazkych bremien (71 %),
zvySenym rizikom poSmyknutia, zakopnutia a padu (63 %)
a silnym hlukom (61 %). Verejna sprava a ¢innosti v oblasti
vzdeldvania, ludského zdravia a socidlnej prace predstavuju
zvysnych sedem rizikovych faktorov.
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Tabulka 2: Rizikovy faktor a odvetvie ¢innosti, v ktorych sa naj¢astejsie uvadzali (v % organizacii v EU-28)

Rizikovy faktor

(v % organizacii v EU-28 vo vietkych odvetviach)

NajcastejSie uvadzané odvetvia
(v % organizacii v EU-28 podla odvetvia)

Nutnost prichddzat do styku s komplikovanymi zdkaznikmi,
pacientmi, ziakmi atd. (58 %)

Unavné alebo bolestivé pozicie vratane dlhodobého sedenia
(56 %)

Opakované pohyby rukou alebo ramenom (52 %)

Riziko Urazov sp6sobenych strojmi alebo ru¢nym naradim
(48 %)

Zdvihanie alebo premiestrovanie [udi alebo tazkych bremien
(47 %)

Riziko Urazov vo vozidlach pocas prace (46 %)

Casova tiesen (43 %)

Chemické alebo biologickeé latky (38 %)

Zvysené riziko posmyknutia, zakopnutia alebo padu (36 %)

Teplo, zima alebo sucho (36 %)

Silny hluk (30 %)

Dlhy alebo nepravidelny pracovny cas (23 %)

Zla komunikacia alebo spolupraca v rdmci organizacie (17 %)

Neistota zamestnania (15 %)

Nedostatoc¢ny vplyv zamestnancov na tempo prace alebo
pracovné procesy (13%)

Diskrimindcia napriklad z dévodu pohlavia, veku alebo
etnickej prislusnosti (2 %)

Zéklad: vietky organizacie v EU-28.

P, Q: Cinnosti v oblasti vzdelavania, ludského zdravia
a socialnej prace (75 %)

O: Verejna sprava (76 %)

A: Polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (63 %)

B, D, E, F: Vystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody
a elektrickej energie (82 %)

B, D, E, F: Vystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody
a elektrickej energie (71 %)

A: Polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (73 %)

P, Q: Cinnosti v oblasti vzdelavania, ludského zdravia
a socialnej prace (50 %)

A: Polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (63 %)

B, D, E, F: Vystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody
a elektrickej energie (63 %)

A: Polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (65 %)

B, D, E, F: Vystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody
a elektrickej energie (61 %)

A: Polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (35 %)

O: Verejna sprava (26 %)

O: Verejna sprava

P, Q: Cinnosti v oblasti vzdelavania, ludského zdravia
a socialnej prace (19 %)

O: Verejna sprava (18 %)

P, Q: Cinnosti v oblasti vzdeldvania, ludského zdravia
a socialnej prace (4 %)
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Hodnotenie rizik

Dolezitou otazkou v oblasti BOZP skiimanou v ramci prieskumu
ESENER 2 je, ¢i sa na pracoviskach pravidelne kontroluje
bezpecnost a ochrana zdravia ako sucast hodnotenia rizik, ktoré
je klucovym aspektom eurdpskeho pristupu k BOZP, ako sa uvadza
vramcovej smernici EU o bezpeénosti a ochrane zdravia pri préci
(smernica 89/391/EHS).

«  Vprieskume ESENER 2 sa uvadza, Zze 76 % organizacii v EU-28
pravidelne vykonava hodnotenia rizik? a vacsina z nich
uvadza, Ze st zdokumentované (92 %). Podla o¢akavania ma
vykonavanie hodnoteni rizik pozitivnu korelaciu s velkostou
organizacie, a to od 69 % spomedzi mikropodnikov
zamestnavajucich 5 az 9 zamestnancov do 96 % spomedzi
tych, ktoré maju viac ako 250 zamestnancov.

- Podla krajin sa tieto hodnoty pohybuju od 94 %
organizacii v Taliansku a Slovinsku do 37 % v Luxembursku.
V jednotlivych odvetviach najvyssie podiely zodpovedaju
tym najnebezpecnejsim aspektom, ako je vyroba (85 %),
polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (84 %) a vystavba,
nakladanie s odpadom, dodévka vody a elektrickej energie
(83 %).

«  Ako zobrazuje graf 2, zaujimavé je, Ze pokial ide o podiel
organizacii, v ktorych hodnotenia rizik vykonavaju prevazne
interni zamestnanci, existuju tu vyrazné rozdiely. Poradie krajin
sa znacne meni, pricom na jeho vrchole sa nachadza Dansko
(76 % organizacii), Spojené kralovstvo (68 %) a Svédsko (66 %).

a Spanielsku (11 %).

«  Zda sa, Ze je tu suvislost medzi velkostou organizacie, kedze
percento podielu organizacii, v ktorych hodnotenia rizik
vykondvaju prevazne interni zamestnanci, sa zvySuje Umerne
s ich velkostou. Z toho vsak nemozno dospiet k Ziadnemu
zaveru o kvalite tychto hodnotenirizik - v niektorych krajinach
moze zo zdkona vyplyvat povinnost uzatvorit zmluvu
na sluzby v oblasti BOZP pre takéto ulohy -, ale v zdsade
a za predpokladu, ze tie sluzby, ktoré kontroluju pracu, su
najvhodnejsie na kontrolu rizik, by vSetky podniky mali byt
schopné vykonavat zdkladné hodnotenie rizik iba pomocou
svojich zamestnancov.

«  Kaspektom, ktoré sa v ramci hodnotenia rizik na pracovisku
uvadzali najcastejsie, patri bezpecnost strojov, zariadeni
a instalacii (84 %), po ktorych nasleduju pracovné pozicie,
fyzické pracovné poziadavky a opakované pohyby (75 %).

2 Absolutne urovne hodnotenia rizik, ktoré sa uvadzaju v prieskume
ESENER 2, sa do istej miery pravdepodobne nadhodnocuju. Tento
typ ,chybného merania” je bezny pre vietky prieskumy a v ramci
prieskumu ESENER 2 sa vynalozilo vsetko Usilie, aby sa udrzalo
na minime. A Co je najdolezitejsie, tato metodika zabezpecuje
pouZzitie tychto Urovni pre platné porovnavanie medzi krajinami
a pre analyzy voci ostatnym premennym, na ktoré sa prieskum
predovsetkym zameriava.
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Zaujimavé je, ze spomedzi tych organizacii, ktoré vykonavaju
hodnotenia rizik a maju zamestnancov, ktori pracuju zdomu,
iba 29 % uviedlo, Ze tieto hodnotenia rizik zahfnaju aj pracu
z domu, pricom najvyssi podiel spomedzi tychto organizacii
bol vo verejnej sprave (40 %). Aj napriek tomu, Ze tieto zistenia
tvoria iba 13 % celkovej vzorky opytanych organizicii, treba
mat stale na pamati, ze oznacuju postupy riadenia BOZP so
zretelom na nové pracovné schémy organizacie.

Podobne a prizamerani na tie organizacie, ktoré maju okrem
priamo zamestnavanych oséb aj iné typy zamestnancov, ako
su napriklad docasni agenturni pracovnici, subdodévatelia
a samostatne zarobkovo ¢inné osoby, 62 % tychto organizacii
v EU-28 vykonavajlcich hodnotenie rizik uviedlo, ze do svojich
hodnoteni rizik zahrnulo aj tieto iné typy zamestnancov.

Vaésina opytanych organizacii v EU-28, ktoré pravidelne
vykondvaju hodnotenia rizik, ich povazuje za uzito¢ny spésob
riadenia bezpec¢nosti a ochrany zdravia (90 %), ¢o je medzi
odvetviami ¢innosti a velkostami organizécii konzistentné
zistenie.

Pokial ide o tie organizacie, ktoré pravidelne nevykonavaju
hodnotenia rizik, medzi hlavné dovody takéhoto konania
patri, Ze tieto rizikd a nebezpecenstva su uz zname (83 %
organizacii) a Ze neboli zaznamenané nijaké vacsie problémy
(80 %).Tieto vysledky predstavuju 24 % opytanych organizacii,
aj ked sa stale vynara otdzka: Maju tieto organizacie,
konkrétne tie najmensie, skuto¢ne menej problémov alebo
si jednoducho menej uvedomuiju rizikd na pracovisku?

Zaujimavé je, ze podniky najmensich tried v porovnani so
svojimi vac¢simi konkurentmi menej ¢asto uvadzaju, ze tento
postup predstavuje privelku zataz: 22 % organizacii, ktoré
zamestnavaju 5 az 9 osdb, v porovnanis 31 % spomedzi tych,
ktoré zamestndavaju viac ako 250 oséb (graf 3).

Vseobecné riadenie bezpecnosti a ochrany zdravia
v organizacii

V 90 % organizacii v EU-28 maju zamestnanci k dispozicii
dokument, v ktorom su vysvetlené povinnosti a postupy
tykajuce sa ochrany zdravia a bezpecnosti, pricom vacsi vyskyt
bol zaznamenany vo vacsich organizaciach. V odvetviach
¢innosti neexistuju vyrazné rozdiely, zatial ¢o podla krajin
najvacsi podiel pripada na Spojené kralovstvo, Slovinsko,
Rumunsko, Polsko a Taliansko (98 % vo vsetkych z nich) na
rozdiel od Ciernej Hory (50 %), Albanska (57 %) a Islandu
(58 %).

V EU-28 stanovuje kazdy rok 41 % organizacii osobitny
rozpocet a vybavenie pre opatrenia tykajuce sa ochrany
zdravia a bezpecnosti, pricom ich podiel sa zvysuje imerne
s velkostou organizicie. V jednotlivych odvetviach je toto
¢islo zretelne vyssie v pripade organizacii v oblasti verejnej
spravy (63 %). Zo zisteni spomedzi jednotlivych krajin vyplyva,
Ze Rumunsko (66 %), Turecko (64 %) a Litva (62 %) vykazuju
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Graf 2: Pravidelne vykondvané hodnotenia rizik na pracovisku a hodnotenia rizik, ktoré vykondvaju prevazne interni zamestnanci, podla
krajin (v % organizacif)
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= Pravidelné hodnotenia rizik mVykonavané prevazne internymi zamestnancami
Zaklad: vietky organizacie vietkych 36 krajin.

Poznamka: Udaje o hodnoteniach rizik, ktoré vykonavaju prevazne opytani interni zamestnanci pre tie organizacie, ktoré uviedli, ze pravidelne vykonavaju hodnotenia rizik.
Percentd v tabulke boli prepocitané so zretelom na celkovy zaklad vsetkych organizacii.
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najvyssie podiely v porovnani s Danskom (15 %), Islandom
(19 %) a Rakuskom (23 %).

Zapojenie manazmentu do BOZP je klti¢ovym faktorom pri
uplatiiovani opatreni na riesenie problémov v oblasti BOZP.
Z prieskumu ESENER 2 vyplyva, ze 61 % organizacii v EU-28
uvadza, Ze o problémoch ochrany zdravia a bezpecnosti
sa pravidelne diskutuje na vrcholovej Urovni manazmentu,
pricom tento podiel je tym vyssi, ¢im vacsia je organizacia.
Podla jednotlivych krajin sa ¢astejsie uvadza v Ceskej republike

(81 %), Spojenom kralovstve (79 %) a Rumunsku (75 %), zatial

¢o nizsie percento pripada na Ciernu Horu (25 %), Esténsko
(32 %), Island a Slovinsko (35 %).

Timovi veduci a veduci oddeleni absolvuju v 73 % organizacii
Skolenia o riadeni BOZP vo svojich timoch, pri¢com ich
podiel rastie umerne s velkostou podniku, a najcastejsie ho
uvadzaju organizacie posobiace v oblasti vystavby, nakladania
s odpadom, dodéavky vody a elektrickej energie (82 %)
a v oblasti polnohospodarstva, lesnictva a rybolovu (81 %).
Podla jednotlivych krajin sa tieto Skolenia najcastejsie
vykonavaju v Ceskej republike (94 %), Taliansku (90 %),
Slovinsku a na Slovensku (84 %) na rozdiel od Islandu (38 %),
Luxemburska (43 %) a Francuizska (46 %).

Pokial ide o vyuzivanie sluzieb v oblasti bezpecnosti
a ochrany zdravia, najcastejSie sa uvadza vyuzivanie
lekarov zaoberajucich sa ochranou zdravia pri praci (68 %),
vseobecnych lekarov pre oblast bezpec¢nosti a ochrany zdravia
(63 %) a odbornikov na prevenciu nehéd (52 %). Pokial ide
o psychosocidlne rizikd, vyuzivanie sluzieb psycholéga uviedlo
iba 16 % organizacii v EU-28 (graf 4). Je viak zaujimavé, ze
v jednotlivych krajinach existuju vyrazné rozdiely: vo Finsku
a Svédsku priblizne 60 % organizacii uviedlo, ze vyuzivaju
sluzby psycholéga, ¢i uz interného, alebo externého.
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V ramci prieskumu ESENER 2 bola organizaciam polozena
otdzka tykajluca sa opatreni na podporu zdravia medzi
zamestnancami. Najcastejsie hlasenym opatrenim
(35 % organizacii v EU-28) je zvy3ovanie informovanosti
o prevencii zavislosti (faj¢enie, alkohol, drogy), po ktorom
nasleduje zvySovanie informovanosti o vyzive (29 %)
a podpora $portovych aktivit po pracovhom case (28 %).
Podla jednotlivych odvetvi opatrenia zamerané na podporu
zdravia najcastejsie uvadzaju organizacie pdsobiace v oblasti
vzdeldvania, ludského zdravia a socidlnej prace. Podla krajin
najvyssi podiel pripadad na organizacie vo Finsku, ktoré
zaujimaju prvé miesto v rebri¢ku z hladiska zvySovania
informovanosti o prevencii zavislosti (59 % organizacii)
a druhé miesto v pripade zvysnych troch opatreni, pricom
mimoriadne vysoky podiel organizécii (78 %) uvadzalo
podporu Sportovych aktivit po pracovhom case (80 % vo
Svédsku).

Ako uz bolo uvedené, rizikové faktory veduce k poskodeniam
podporno-pohybovej sustavy hlasili organizacie vo vsetkych
odvetviach ¢innosti rovnako. Pokial ide o preventivne
opatrenia, z prieskumu ESENER 2 vyplyva, Ze 85 % organizacii,
ktoré uviedli existenciu rizik v oblasti zdvihania alebo
premiestriovania ludi alebo tazkych bremien, disponuje
zariadenim, ktoré im ulahcuje tuto alebo int fyzicky naro¢nu
pracu. Tento podiel sa zvySuje Umerne s velkostou organizacie
a podla oc¢akavania sa najcastejsie uvadza v tych odvetviach,
ktoré su charakterizované fyzicky naro¢nejsou pracou, ako je
vyroba (96 %), polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov (93 %)
avystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody a elektrickej
energie (92 %). Podla jednotlivych krajin su tieto udaje
najvyssie vo Finsku (94 %), v Ciernej Hore (93 %) a na Islande
(90 %) v porovnani so Slovenskom (71 %), Chorvéatskom (72 %)
a Gréckom (73 %).

Druhym najcastejsie uvadzanym opatrenim na predchadzanie
poskodeniam podporno-pohybovej sustavy je poskytovanie

Graf 3: Dovody, pre¢o sa hodnotenia rizik na pracovisku nevykonavaju pravidelne, podla velkosti organizéacie (v % organizacii v EU-28)

50-249 250+

mRizika a nebezpecenstva su uz zndme
m Chybaju potrebné odborné znalosti Postup predstavuje privelku zétaz

Zéklad: organizacie v EU-28, ktoré pravidelne nevykonavaju hodnotenia rizik.
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Graf 4: Vlyuzivanie sluZieb interného alebo externého psycholéga podla krajin (v % organizacif)
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Zaklad: vietky organizécie, vsetkych 36 krajin.
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70

73 %), ktoré sa opat zvysuje Najcastejsie ho uvadzaju organizacie vo Svédsku (84 %)

umerne s velkostou organizacie a najcastejsie sa vyskytuje a v Dansku (83 %) na rozdiel od Slovenska, Litvy a Bulharska

v oblasti IT, finan¢nictva, obchodovania s nehnutelnostami (51 % vo vsetkych troch krajinach).
a ostatnych cinnosti tykajucich sa technickych, vedeckych
alebo osobnych sluzieb (82 %) a verejnej spravy (82 %).
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Vyznamné zmeny, ku ktorym dochadza vo svete prace, maju za
nasledok vznik psychosocialnych rizik. Tieto rizikd, ktoré suvisia
so spésobom ndvrhu, organizécie a riadenia prace, ako aj s jej
hospodarskym a socidlnym kontextom prace, maju za nasledok
zvysenu uroven stresu a mozu viest k zavaznému poskodeniu
dusevného a fyzického zdravia.

« Ako uz bolo uvedené, nutnost prichddzat do styku
s komplikovanymi zdkaznikmi, pacientmi, ziakmi atd.
(58 %) a Casova tiesen (43 %) su dve najcastejsie hlasené
psychosocilne rizikové faktory v organizaciach v EU-28.
Oba rizikové faktory maju podobny odvetvovy profil,
pricom najcastejsie sa vyskytuju v organizaciach posobiacich
v oblasti vzdelavania, ludského zdravia a socialnej prace,
oblast polnohospodarstva, lesnictva, rybolovu a vyroby. Oba
rizikové faktory, najma viak ¢asova tiesen, sa zvysuju Umerne
s velkostou organizacie.

«  Nutnost prichadzat do styku s komplikovanymi zakaznikmi,
pacientmi, ziakmi atd. castejsie hlasia ako rizikovy faktor
organizacie v Ciernej Hore (78 %), vo Franclzsku a v Esténsku
(70 %) v porovnani s Tureckom (28 %), Talianskom (37 %)
a Litvou (39 %).

« Pokial ide o casovu tiesen, ktoru najcastejsie uvadzaju
organizacie v severskych krajinach, zda sa, ze je tu zoskupenie
krajin, pricom ostatné krajiny vykazuju isté rozdiely: Svédsko
a Finsko (74 %), za ktorymi tesne nasleduje Dansko (73 %),
Norskoalsland (71 %). Dalou krajinou v rebri¢ku je Holandsko
(62 %). Najnizsi podiel znovu pripada na Turecko (15 %), Litvu
(16 %) a Taliansko (21 %).

Riadenie psychosocialnych rizik

+ Riadenie psychosocialnych rizikovych faktorov sa vnima ako
problematickejsie nez inych faktorov. Takmer jedna z piatich
organizacii, ktoré uviedli, Ze musia prichddzat do styku
s komplikovanymi zdkaznikmi alebo celia ¢asovej tiesni, tiez
uviedla, ze im chybaju informacie alebo vhodné nastroje na
Uc¢inné odstranenie tohto rizika.
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Z prieskumu ESENER 2 podla jednotlivych odvetvi vyplyva,
Ze najvyssi podiel organizacii, ktoré uviedli, Zze im chybaju
informacie alebo néstroje na ucinné riadenie tychto rizik,
sa nachadza vo verejnej sprave, po ktorej nasleduje oblast
finan¢nictva, obchodovania s nehnutelnostami a ostatné
¢innosti tykajuce sa technickych, vedeckych alebo osobnych
sluzieb na jednej strane a cinnosti v oblasti vzdelavania,
[udského zdravia a socidlnej prace na strane druhe;j.

V nadvéznosti na to sa v prieskume ESENER 2 skimaju
sposoby, akymi organizacie riadia psychosocialne rizika,
tym, Ze sa v nom kladu otazky tykajuce sa: a) ak¢nych
planov a postupov na zvladanie stresu, Sikanovania alebo
obtazovania a pripadov ohrozovania, zneuzivania alebo
utokov a b) osobitnych opatreni, ktoré boli prijaté za posledné
tri roky.

Priblizne 33 % organizacii v EU-28, ktoré maju viac ako
20 zamestnancov, uviedlo, Ze maju akény plan na prevenciu
pracovného stresu (graf 5), pricom tento udaj sa zvysuje
umerne s velkostou organizdcie a ovela ¢astejsie sa uvadza pri
¢innostiach v oblasti vzdelavania, ludského zdravia a socidlnej
prace. V jednotlivych krajindch existuju vyrazné rozdiely,
pricom najvyssi podiel sa zistil v Spojenom kralovstve (57 %),
Rumunsku (52 %), vo Svédsku a v Dansku (51 %) v porovnani
s Ceskou republikou (8 %), Chorvétskom a Esténskom (9 %).

Predovsetkym spomedzi tych organizacii, ktoré uviedli
nutnost prichddzat do styku s komplikovanymi zédkaznikmi,
pacientmi alebo Ziakmi, 55 % organizacii zamestnévajucich
20 alebo viac zamestnancov uviedlo, Ze zaviedlo postup
na riesenie tohto typu rizika (priemer EU-28). Tento podiel
stupol na 72 % v pripade organizacii pésobiacich v oblasti
vzdelavania, ludského zdravia a socialnej prace.V jednotlivych
krajindch pripadd najvyssi podiel na Spojené kralovstvo

zisteny v Madarsku (21 %) a Bulharsku (29 %).

Pokial'ide o prijimané opatrenia, medzi dve najcastejsie v rdmci
EU-28 patri reorganizacia prace s cielom znizit pracovné
ndroky a tlak v zamestnani (38 %) a déverné poradenstvo pre
zamestnancov (36 %). Ako vyplyva z grafu 6, toto percento sa
zvysuje umerne s velkostou organizécie. Podla krajin sa tieto
opatrenia najcastejsie hlasia v severskych krajinach, pricom
vsak neexistuje jasny vzorec, zatial ¢o podla jednotlivych
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Graf 5: Ak¢ny pldn na prevenciu pracovného stresu a zavedenie postupov na riesenie Sikanovania alebo obtazovania a pripadov
ohrozovania, zneuzivania alebo Utokov (v % organizacif)
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Zaklad: organizacie vo vietkych 36 krajinach, ktoré maju viac ako 19 zamestnancov.

Otézka tykajuca sa postupov riesenia pripadov ohrozovania, zneuzivania alebo utokov zo strany klientov, pacientoyv, Ziakov alebo inych externych oséb bola polozena iba
tym organizaciam, ktoré uviedli existenciu rizikového faktora ,nutnosti prichddzat do styku s komplikovanymi zakaznikmi, pacientmi, ziakmi atd""
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Graf 6: Opatrenia na prevenciu psychosocialnych rizik za posledné tri roky (v % organizacii v EU-28)
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m Reorganizdcia prace s cielom znizit pracovné naroky a tlak v zamestnani

Déverné poradenstvo pre zamestnancov

Vytvorenie postupu na riesenie konfliktov

m Zasah, ak sa pracovalo nadmerne dlho alebo v nepravidelnych ¢asoch

Zéklad: vietky organizacie v EU-28.

odvetvi najvyssi podiel jasne vykazuju organizécie posobiace
v oblasti vzdeldvania, ludského zdravia a socialnej prace.

« O nieco viac ako polovica vsetkych opytanych organizacii
v EU-28 (53 %) uviedla, Ze maju dostatok informécii o tom,
ako zahrnut psychosocidlne rizika do hodnotenia rizik. Podla
ocakavania sa tento podiel meni skor v zavislosti od velkosti
organizacie nez podla odvetvia, pricom konkrétne podla krajin
sa najvyssie Udaje zaznamenali v Slovinsku (75 %) a Taliansku
(74 %) v porovnani s Maltou (35 %) a Slovenskom (40 %).

Faktory, ktoré motivuju organizacie zaoberat sa riadenim
BOZP a riadenim psychosocidlnych rizik, alebo dovody ich
zanedbdvania su rézne, napriklad dodrziavanie zdkonov
a predpisov, racionalnost, zohladnenie obchodného zisku alebo
nakladov, orientdcia na hodnoty a normy atd. Existuju vsak aj
pocetné vyznamnejsie faktory, napriklad uroven informovanosti
a poradie dolezitosti, zdvazky manazmentu a zainteresovanost
zamestnancov, ktoré su dolezitymi stimulmi riadenia BOZP
a riadenia psychosociélnych rizik.

Stimuly

« Pokial ide o dovody, ktoré podniky motivuju na riadenie
BOZP, 85 % organizacii v EU-28 uvadza ako hlavny dévod
plnenie pravnych zavazkov. Je tu nepatrna, pozitivna korelacia
s velkostou organizacie, pricom pri porovnani jednotlivych
odvetvi neexistuju vyrazné rozdiely. Podla jednotlivych krajin
sa tento podiel pohybuje od 68 % organizacii v Dansku (mimo
EU-28 najnizsi podiel vykazuje Cierna Hora: 57 %) do 94 %
v Portugalsku (tabulka 3).

«  Druhym najdolezitejsim stimulom pre ¢innost v oblasti BOZP
je splnenie ocakavani zamestnancov alebo ich zastupcov
(79 %), ktory je najvyssi spomedzi organizécii posobiacich
v oblasti vzdelavania, ludského zdravia a socialnej prace.
V zdvislosti od velkosti organizacie nebadat nijaké vyrazné
rozdiely.
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V niektorych krajinach, najma v tych, ktoré vstupili do
Eurépskej unie v roku 2004, a v niektorych kandidatskych
krajindch je ako hlavny dovod na riesenie problematiky
ochrany zdravia a bezpecnosti najcastejsie uvadzanym
stimulom zachovanie dobrého mena organizacie.

Prekazky

Zo zisteni tykajucich sa hlavnych problémov pri rieseni
ochrany zdravia a bezpecnosti vyplyva, Ze najcastejsie
hldsenou prekazkou je ako ,najvacsi problém” zlozitost
pravnych zavazkov (40 % organizacii v EU-28), po ktorej
nasleduje administrativa (29 %). Obe prekazky spravidla
CastejSie uvadzaju organizacie pdsobiace v oblasti vyroby,
verejnej spravy a vystavby, hospodarenia s odpadom,
dodavky vody a elektrickej energie, a pokial ide o velkost,
zda sa, Ze najmensie organizacie ich uvadzaju castejsie ako
ich vacsie naprotivky.

(9 %), Ciernej Hore (11 %), Slovinsku (14 %) a Litve (14 %),
zatial ¢o najvyssi podiel pripadal na Taliansko (67 %), Turecko
(60 %) a Grécko (54 %). Zaujimavé je, ze v severskych
krajinach (Dansko, Finsko, Norsko a Svédsko) predstavuje
najvacsi problém pri rieSeni problematiky ochrany zdravia
a bezpecnosti nedostatok ¢asu alebo zamestnancov. Naproti
tomu organizacie v Litve, Loty$sku, Ciernej Hore, na Malte,
v Rumunsku, Srbsku, Slovinsku, Slovensku, Bulharsku
a na Cypre ako najcastejsi problém uvadzaju nedostatok
finan¢nych prostriedkov.

Ako uz bolo uvedenég, vo velkej ¢asti organizacii v EU-28
boli zaznamenané niektoré psychosociélne rizikové faktory,
konkrétne nutnost prichadzat do styku s komplikovanymi
pacientmi, zakaznikmi a ziakmi a ¢asova tiesen. Takisto sa
poukazalo na to, ze riadenie psychosocidlnych rizikovych
faktorov sa zda byt problematickejsie, ako to dokazuje
nedostatok informécii alebo vhodnych preventivnych
ndstrojov na ich ucinné riesenie.



ESENER-2 — Zhrutie

Tabul'ka 3: Dévody riesenia bezpe¢nosti a ochrany zdravia v organizécii (v % organizacii, ktoré uviedli ,hlavny dévod’, v EU-28)

Krajina

Dévody (% priemer EU-28)

Cierna Hora (57 %)
Island (65 %)
Dansko (68 %)

Polsko (48 %)
Slovensko (53 %)
Ceska republika (53 %)

Svajciarsko (57 %)
Island (57 %)
Cierna Hora (60 %)

Polsko (39 %)
Francuzsko (61 %)
Dansko (68 %)

Polsko (30 %)
Francuzsko (41 %)
Madarsko (51 %)

Portugalsko (94 %)
Estonsko (92 %)
Norsko (92 %)

Taliansko (93 %)
Estonsko (91 %)
Norsko (90 %)

Taliansko (96 %)
Portugalsko (93 %)
Bulharsko (91 %)

Estonsko (93 %)
Cyprus (92 %)
Taliansko (92 %)

Portugalsko (88 %)
Turecko (86 %)
Cyprus (86 %)

Plnenie pravnych zavazkov (85 %)

Splnenie ocakavani zamestnancov alebo ich zastupcov (79 %)

Predchadzanie pokutam od inSpektoratu prace (78 %)

Zachovanie dobrého mena organizacie (77 %)

Udrzanie alebo zvy3enie produktivity (64 %)

Zéklad: vietky organizacie v EU-28.

+  Prieskum ESENER 2 so zretelom na tieto vysledky poukazuje

na to, ze neochota otvorene hovorit o tychto otézkach je
hlavnym problémom pririeseni psychosocidlnych rizik (30 %
organizacii v EU-28), ¢o sa tak ako vietky ostatné problémy
Castejsie uvadza Umerne s rastom velkosti organizécie (graf 7).

Zo zisteni v jednotlivych odvetviach vyplyva, Ze organizacie
posobiace v oblasti verejnej spravy ¢astejsie uvadzaju tento
problém (38 %), pricom podla krajiny bol najvacsi podiel
zisteny vo Finsku (44 %), v irsku (40 %) a vo Franctzsku (36 %)
na rozdiel od byvalej Juhoslovanskej republiky Macedénsko
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m Neochota otvorene hovorit o tejto problematike

a Slovinska (15 %) a Madarska (17 %). Ide o najcastejsie hlaseny
problém s riesenim psychosocidlnych rizik v 20 krajinach.

Druhou najcastejSou prekazkou je nedostatok informovanosti
zamestnancov (26 %), ktort v sti¢asnosti najc¢astejsie uvadzaju
organizacie v Esténsku, Spanielsku, Chorvatsku, Madarsku,
na Malte, v Holandsku, Portugalsku, Rumunsku, Srbsku,
vo Svédsku a v Turecku. Nedostato¢na informovanost
zamestnancov sa castejSie uvadza umerne s rastucou
velkostou organizacie a podla odvetvi bol najvyssi podiel
zisteny v oblasti vyroby (32 %).

Graf 7: Problémy s rieSenim psychosocialnych rizik podla velkosti organizacie (v % organizacii v EU-28)
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Nedostato¢nd informovanost zamestnancov

Nedostato¢né odborné znalosti alebo podpora odbornika = Nedostato¢na informovanost manazmentu

Zéklad: organizacie v EU-28, ktoré vo svojich podnikoch vykazali pritomnost aspori jedného faktora psychosocialneho rizika.
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V prieskume ESENER sa rozliSovalo medzi neformalnou ucastou
(vzmysle priameho zapojenia zamestnancov) a formalnou tcastou
zamestnancov zastupenim zavodnymi radami a odborovou
organizdciou zamestnancov. Takéto rozlisenie je vyznamné,
pretoze tieto dva druhy sa liSia rozsahom uUcasti a stupriom
regulacie. Neformalna alebo ,priama” tGcast sa moze objavit
vo vsetkych druhoch organizacii bez ohladu na velkost alebo
odvetvie. Na rozdiel od nej formalna alebo instituciondlna ucast si
vyzaduje zriadenie formdlnych organov v sulade s vnutrostatnym
pravnym ramcom a socialnymi tradiciami, ¢o logicky tzko suvisi
s velkostou podniku.

Kombinacia vysokej urovne formélnej a neformalnej ucasti
(v zmysle socidlneho dialégu) je znakom kvalitnej prace vratane
kvality riadenia BOZP vo vseobecnosti a osobitne riadenia
psychosocialnych rizik.

Konzultacie

- Pokial ide o tie organizacie, ktoré oznamili, ze v priebehu
troch rokov pred uskuto¢nenim prieskumu vyuzili opatrenia
na predchadzanie psychosociadlnym rizikdm, 63 % organizacif
v EU-28 uviedlo, Ze zamestnanci zohravali délezitd Glohu pri
priprave a zavadzani takychto opatreni. Podobné zistenia
sa v jednotlivych krajinach liSia, a to od 77 % organizacii
v Dansku a Rakusku az po 43 % na Slovensku.

« Vzhladom na povahu psychosocidlnych rizik by sa dalo
ocakdvat, Ze opatrenia v tejto oblasti povedu k priamej Ucasti
zamestnancov, a najma k vysokej miere spoluprace vietkych
subjektov na pracovisku.

V nadvéznosti na to z prieskumu ESENER 2 vyplyva, ze 81 %
organizacii v EU-28 uviedlo G¢ast zamestnancov pri navrhu
opatreni na zédklade hodnotenia rizik bez vyznamnych
rozdielov medzi jednotlivymi odvetviami. Zaujimavé je, ze
zistenia tykajuce sa velkosti poukazuju na pomaly pokles
podielu organizacii, ktoré zapajaju zamestnancov do navrhu
opatreni na zéklade hodnotenia rizik, a to od 84 % organizacii,
ktoré zamestndavaju 5 az 9 0s6b, az po 77 % z nich, ktoré
zamestnavaju viac ako 250 0sob.

Z prieskumu ESENER 2 vyplyva, Zze medzi zédstupcami
zamestnancov a manazmentom sa v 56 % organizacii v EU-28,
ktoré maju istu formu zastipenia zamestnancov, pravidelne
diskutuje o otazkach tykajucich sa bezpecnosti a ochrany
zdravia. Tento podiel sa vyrazne zvysuje umerne s velkostou
organizacie. Na druhej strane mensie organizacie castejsie
vykazovali ad hoc reakcie, kedZe 41 % z nich uviedlo, ze
takéto diskusie prebiehaju,iba vtedy, ked vznikne konkrétny
problém?, a tento podiel sa Umerne s velkostou organizacie
znizuje (pozri graf 8).

Ak sa takéto stretnutia uskuto¢nia, 70 % organizacii v EU-28
uviedlo, ze ,prakticky nikdy” nevznikaju spory tykajuce sa
BOZP. Rast organizacie vedie k jasne klesajucej tendencii, ¢o
znamend, Ze ¢im vadsia organizacia, tym sa pravdepodobnejsie
zaznamenaju spory.

Hlavné oblasti sporov sa tykaju opatreni, ktoré je potrebné
prijat (56 %), a investicii do zariadenia (45 %). Tieto zistenia su
napriec odvetviami ¢innosti a velkostami organizacii pomerne
konzistentné.

Graf 8: Ako Casto sa medzi zéstupcami zamestnancov a manazmentom diskutuje o otazke ochrany zdravia a bezpec¢nosti (v % organizacif

v EU-28)
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Zéklad: organizacie v EU-28, ktoré uviedli isti formu zastlipenia zamestnancov.
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Formalne zastipenie zamestnancov

Pokial ide o formalne zastupenie zamestnancov, zavodna rada
je pritomna v 25 % organizacii v EU-28, pricom zastupcov
odborovych zvézov nahlésilo 15 % organizacii. Ako je zobrazené
v grafe 9, formdlne zastupenie zamestnancov je zretelne tym
vyssie, ¢im vacsia je organizacia.

« Podla odvetvia ¢innosti organizacie posobiace v oblasti
verejnej spravy a v oblasti vzdelavania, ludského zdravia
a socialnej prace vykazali najvyssi podiel zdvodnych rad
a zastupeni odborovych zvazov.

« Najvyssi podiel zastupenia odborovych zvédzov preukazali
severské krajiny: Nérsko (71 %), Island (55 %) a Svédsko (54 %)
v porovnani s Aloanskom (6 %) a Estonskom (7 %). Pokial ide
o zavodné rady, najvyssie pocty pripadaju na Luxembursko
bol zaznamenany na Islande (4 %), v Ceskej republike, Srbsku
a Portugalsku (5 %).

Formalne zastupenie v oblasti BOZP

« Vsuvislosti s formalnym zastupenim v oblasti BOZP (graf 10)
sa v prieskume ESENER 2 zistovala pritomnost zastupcu
zamestnancov pre bezpecnost a komisie bezpecnosti a
ochrany zdravia pri praci. Najcastejsie hlasenym udajom
bol zastupca zamestnancov pre bezpecnost, a to v pripade
58 % organizacii v EU-28, pricom najvy33i podiel uvadzali
organizacie posobiace v oblasti vzdeldvania, ludského zdravia
a socialnej prace (67 %), vyroby (64 %) a verejnej spravy (59 %).

ESENER-2 — Zhrutie

Komisiu bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci uviedlo
21 % organizacii v EU-28 a podla odvetvi sa opat najcastejsie
vyskytovali medzi organizaciami pdsobiacimi v oblasti
verejnej spravy (36 %) a vzdelavania, ludského zdravia
a socidlnej prace (30 %).

Podla ocakavania su tieto zistenia do velkej miery podmienené
velkostou organizdcie, najma v pripade komisie bezpecnosti
a ochrany zdravia pri praci, ktord vyznamne rastie tym viac,
¢im vacsia je organizacia.

Podla jednotlivych krajin su zastupcovia zamestnancov pre
bezpecnost najbeznejsim javom v Taliansku (87 %), Rumunsku
(17 %), Grécku (17 %) a Albansku (20 %). Pokial ide o komisie
bezpecnosti a ochrany zdravia pri praci, najvyssi podiel
pripada na Dansko (50 %), Bulharsko (44 %) a Turecko (40 %)
na rozdiel od Loty3ska (2 %), byvalej Juhoslovanskej republiky
Macedonsko (3 %) a Madarska (3 %).

A napokon 80 % organizacii v EU-28, ktoré maju zastupcu
zamestnancov pre bezpecnost, uviedlo, ze im v priebehu
pracovného ¢asu zabezpecili skolenie, ktoré im pomohlo plnit
svoje povinnosti. Kym zistenia podla jednotlivych odvetvi
nevykazuju nadmerné rozdiely, vac¢siu tendenciu ma velkost
organizacie, kedZe podiel rastie Umerne s jej velkostou.
V jednotlivych krajinach existuju isté rozdiely, pricom najvyssi
podiel uviedlo Slovensko (94 %), Esténsko (92 %) a Ceska
republika (89 %) na rozdiel od Albénska (43 %), Ciernej Hory
(53 %) a Madarska (64 %).

Graf 9: Forméalne zastlipenie zamestnancov v organizacii: zdvodnd rada a zastUpenie odborovej organizacie, velkost organizacie (v %

organizaci v EU-28)
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Zastupenie odborovej organizacie

Zéklad: vietky organizacie v EU-28 - zistované v tych krajinach, v ktorych sa uplatiuju formy zastipenia.
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Graf 10: Formalne zastupenie BOZP v organizacii v zavislosti od odvetvia ¢innosti: zdstupca zamestnancov pre bezpec¢nost a komisia pre
BOZP (v % organizacif v EU-28)
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Zéklad: vietky organizacie v EU-28 — velkost zavisi od narodnych prahovych hodnét pre tieto formy zastdpenia.

2. rev. NACE, oddiely: A: Polnohospodarstvo, lesnictvo a rybolov; B, D, E, F: Vystavba, nakladanie s odpadom, dodavka vody a elektrickej energie; C: Vyroba; G, H, I, R:
Obchod, doprava, stravovanie/ubytovanie a rekrea¢né ¢innosti; J, K, L, M, N, S: Cinnosti tykajuice sa IT, finan¢nictva, obchodovania s nehnutelnostami a ostatnych technickych,
vedeckych alebo osobnych sluZieb; O: Verejna sprava; P, Q: Cinnosti v oblasti vzdelavania, fudského zdravia a socialnej prace.

« Vzorky sa vyberali na zdklade neproporcionélnej metédy
vyberu, ktord sa neskor upravila vazenim.

v organizacidch s piatimi a viac zamestnancami zo
sukromného aj verejného sektora vo vsetkych odvetviach
hospodarskej ¢innosti okrem sukromnych domacnosti
(NACET) a extrateritorialnych organizacii (NACE U).

Prieskum sa tykal 36 krajin: vSetkych 28 ¢lenskych Statov
Eurdpskej unie, Siestich kandidatskych krajin (Albansko, Island,
Cierna Hora, byvala Juhoslovanska republika Macedénsko,
Srbsko a Turecko) a dvoch krajin EZVO (Nérsko a Svajéiarsko).

Na prieskume sa zucastnilo spolu 49 320 organizacii, pricom
respondentom bola,osoba, ktord sa vyzna v otazkach BOZP
v organizacii”. Podla krajin tieto vzorky siahali priblizne od
450 na Malte po 4 250 v Spojenom kralovstve (pozri ndrodnu
velkost vzoriek na adrese: http://www.esener.eu).

Narodné referencné vzorky podporili a financovali prislusné
vnutro$tatne organy v troch krajinach: Slovinsku, Spanielsku

a Spojenom kralovstve.

Udaje sa zhromazdovali prostrednictvom telefonického
interview pomocou pocitaca (CATI).

Prace v teréne vykonalizamestnanciinstitutu TNS Deutschland
GmbH a jeho siete centier pre pracu v teréne v kazdej krajine.
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«  Rozhovory sa uskutoc¢nili v lete a na jeseri v roku 2014 « Snahou bolo zostavit vzorky, pomocou ktorych sa poskytne

potrebna kvalita a zabezpeci medzindrodna porovnatelnost.

- Tento dotaznik pripravila pracovna skupina odbornikov
v oblasti pripravy prieskumov a BOZP (najma psychosocialnych
rizik) spolu so zamestnancami agentury EU-OSHA.

+ Viacinformacii o metodike ESENER najdete na stranke: http://
www.esener.eu.

Sprdva s nazvom Prvé zistenia bola uverejnena vo februari 2015
aje dostupnd na adrese: https://osha.europa.eu/en/publications/
reports/esener-ii-first-findings.pdf/view. Podrobnejsie vysledky
a analyzy budu dostupné na adrese: http://www.esener.eu
a neskor v roku 2015 bude subor udajov ESENER dostupny
prostrednictvom archivu tdajov Spojeného kralovstva (UK Data
Archive, UKDA) University of Essex na adrese: http://ukdataservice.
ac.uk/about-us.aspx.

Dalsie analyzy sa uskuto¢nia v priebehu rokov 2015 a 2016 a budu
uverejnené v roku 2017.
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Eurdpska agentura pre bezpecnost
a ochranu zdravia pri praci (EU-OSHA)
prispieva k tomu, aby sa z Eurdpy stalo
bezpecnejsie, zdravsie a  produktivnejsie
miesto na vykon prace. Agentdra vykonava
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a nestranné informacie o bezpecnosti a ochrane
zdravia a organizuje celoeurépske kampane
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sidlo sa nachaddza v Bilbau v Spanielsku,
zdruzuje zdastupcov Eurdpskej komisie, vlad
¢lenskych Statov, organizacii zamestnavatelov
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