Методы анализа причин производственного травматизма и профессиональной заболеваемости

Для принятия своевременных и эффективных мер по предупреждению производственного травматизма и профессиональных заболеваний исключительно важное значение имеет анализ причин их возникновения.

Исходными данными для анализа являются акты о несчастных случаях на производстве, заключения государственного инспектора по охране труда, статистические отчеты, больничные листки и другие материалы по производственному травматизму и профессиональным заболеваниям.

Анализ осуществляется различными методами: статистическим, техническим, монографическим, топографическим, групповым и комбинированным. Для более глубокого исследования используют комбинированный метод, состоящий из двух или более методов. Все эти методы взаимосвязаны, имеют единую цель, но отличаются полнотой исследования и анализа.

СТАТИСТИЧЕСКИЙ МЕТОД - позволяет выявить зависимость и связи несчастных случаев и заболеваний, возникающих при выполнении комплекса работ в целом по отрасли или организации.

ТЕХНИЧЕСКИЙ МЕТОД - применяется при определении степени влияния и опасности неблагоприятных факторов производства, способствующих возникновению несчастных случаев и заболеваемости. К таким факторам относятся: шум, вибрация, ультразвук, содержание вредных веществ в воздухе рабочей зоны, ядовитость, возгораемость, взрывопожаробезопасность применяемых веществ и материалов, неблагоприятные условия микроклимата в производственных помещениях и производстве работ на открытом воздухе, неисправность применяемых машин и оборудования, несовершенство приспособлений и инструмента, ограждений и т.д. Эти факторы образуют значительную группу причин несчастных случаев и заболеваемости.

МОНОГРАФИЧЕСКИЙ МЕТОД - применяется при тщательном исследовании и анализе причин возникновения травматизма и заболеваемости.

Глубокие исследования и анализ позволяют не только установить причину имевшего место несчастного случая и заболеваемости, но и предвидеть потенциальные, скрытые причины, которые могут создавать аварийную ситуацию и привести к несчастному случаю или заболеваемости.

Объектом изучения могут быть как отдельный технологический процесс, так и отдельная машина, станок, рабочая профессия, рабочее место, структурное подразделение, организация.

Этот метод является основным, так как он охватывает изучением условия труда, производственную обстановку, технологию производства, технологический процесс, отдых, производственную санитарию, состояние охраны труда предприятия, сведения о пострадавшем, эффективность и целенаправленность мероприятий и краткосрочных программ, финансирование и т.д. Выводы результатов анализа принимаются за основу разработки мероприятий и краткосрочных программ по охране труда организации, прогнозирования.

ТОПОГРАФИЧЕСКИЙ МЕТОД - применяется при исследовании места несчастных случаев на основе нанесения его на план участка работ, цеха, территории, объекта для изучения причин происшествия на месте. Этот метод является составной частью монографического метода. Применяется комиссиями при расследовании несчастных случаев.

ГРУППОВОЙ МЕТОД - применяется для установления повторяемости несчастных случае и заболеваемости по однородным группам за определенный промежуток времени.

КОМБИНИРОВАННЫЙ МЕТОД - применяется при всестороннем изучении состояния труда в организации, разработке кратко- и среднесрочных программ по охране труда, изменении технологии работ, изменении проектов организации работ и т.д. Основу метода составляет монографический метод.

Всякое расследование и исследование причин травматизма и заболеваемости требует сбор, обработку и анализ исходных данных. Особое место в проводимой работе занимают акты о несчастных случаях на производстве, заключения государственного инспектора по охране труда, предписания надзорных органов, в которых указывается не только причина несчастных случаев, но и мероприятия с указанием сроков их устранения.

Показатели, характеризующие производственный травматизм и профессиональную заболеваемость 

Эффективность разрабатываемых на основе исследований и анализа мероприятий по охране труда оценивается показателями, характеризующими уровень производственного травматизма и профессиональной заболеваемости. Показатели позволяют охарактеризовать уровень производственного травматизма и профессиональной заболеваемости данной организации, сравнить его с уровнем других аналогичных организаций.

К таким показателям относятся показатели частоты травматизма - Кч и показатели тяжести травматизма - Кт.

1. Показатель частоты - количество несчастных случаев, приходящихся в среднем на 1000 работающих:

[image: image1.png]K = 1000z &
)



, где

[image: image2.png]


 - количество несчастных случаев за определенный период времени (месяц, квартал, полугодие, год);
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 - среднесписочное количество работающих в организации за тот же период времени, чел.

Показатель частоты травматизма не может охарактеризовать состояние охраны труда в организации, так как не учитывает продолжительности потери работником трудоспособности. Для учета этого фактора вводится показатель тяжести несчастного случая.

2. Показатель тяжести - среднее количество рабочих дней нетрудоспособности пострадавших в результате травмы, приходящееся на один несчастный случай - Кт, тогда:
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 - общее количество рабочих человеко-дней нетрудоспособности у всех пострадавших за определенный период (месяц, квартал, полугодие, год);
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 - суммарное количество несчастных случаев за тот же промежуток, за исключением случаев с летальным или инвалидным исходом.

Уменьшение того или иного коэффициента еще не означает, что травматизм понизился.

Иногда случается, что показатель частоты Кч снизился, но показатель тяжести Кт повысился или наоборот. Такие случаи приводят к необъективной оценке уровня травматизма. Для объективной оценки вводится общий показатель травматизма Кобщ.

3. Общий показатель травматизма Кобщ - произведение коэффициента частоты травматизма и показателя тяжести:
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 - среднесписочная численность работников организации за тот же период.

Как видно, Кч является количественной характеристикой травматизма, а Кт - качественной.

4. Коэффициенты [image: image9.png]Kobm,
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, характеризующие уровень травматизма, дают объективную оценку только в том случае, если на производстве не было несчастных случаев с летальным смертельным и инвалидным исходом.

В случае, если в организации имели место несчастные случаи с летальным и инвалидным исходом, то используются также показатели частоты несчастных случаев с летальным [image: image12.png]Kner.



 и инвалидным [image: image13.png]Kuse.



 исходами:
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, где
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 - количество несчастных случаев с летальным исходом;
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 - количество несчастных случаев с инвалидным исходом;
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 - среднесписочная численность работников организации за тот же период.

При необходимости общего коэффициента [image: image19.png]Kner une.
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, где
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 - число несчастных случаев с летальным и инвалидным исходом.

5. Показатели производственного травматизма и профессиональных заболеваний по видам дорожно-строительных работ.

Составной частью исследования причин производственного травматизма и профессиональной заболеваемости является анализ травмоопасности и заболеваемости по видам и этапам дорожно-строительных работ (устройство водопропускных труб земляного полотна, покрытия, обстановки пути, приготовления асфальтобетонной смеси, машинам, профессиям и т.д.). Обычно этот анализ проводится за более длительный период времени, чем статистическая отчетность (год, два-три).

Таким показателем является удельный показатель - [image: image23.png]“lm



, где 
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- процент травм, происшедших при выполнении того или иного вида работ, в %;
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 - удельный состав работников на этом виде работ, %.

6. Показатели профессиональной заболеваемости. Учет и оценка профессиональных заболеваний и отравлений производится в абсолютных цифрах за определенный период времени, количеством случаев на 100 человек работающих и количеством дней нетрудоспособности на каждый случай профессионального заболевания или отравления.

Учет основных показателей по травматизму проводится по установленной форме (табл. 1).

Таблица 1

Основные положения по травматизму
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Несмотря на тенденцию повышения уровня состояния охраны труда за последние 4 года, состояние охраны труда в целом остается негативным. По статистическим данным в стране ежедневно происходит в среднем 1,6 тыс. несчастных случаев, 27 человек погибают, 50-55 человек получают увечья. Каждый год в Российской Федерации регистрируется свыше 400 тыс. несчастных случаев, из них 8 тыс. с летальным исходом. Наиболее серьезная обстановка сложилась на предприятиях негосударственных форм собственности. 

Крайне сложная обстановка с обеспечением безопасности транспортного движения на автомобильных дорогах. Это отдельная проблема. В России в дорожно-транспортных авариях гибнет более 30 тыс. человек, получают ранения около 200 тыс. Из 100 тыс. жителей Российской Федерации 20 человек гибнет на дорогах, тогда как в Германии - 11 человек, Дании - 10 человек, Англии - 6 человек.

Средний коэффициент несчастных случаев на производстве в России с летальным исходом [image: image31.png]Kner.



 - 0,126, а в Японии - 0,03.

Основными причинами несчастных случаев на производстве являются низкая дисциплина труда и недостаточное внимание руководителей к вопросам охраны труда.
Источник: журнал «Медицинская статистика и оргметодработа в учреждениях здравоохранения» 2009/12

