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گزارش

نکته

 راهکارهای 
ارتقای سلامت کارگران

راه‌حل‌های نظارت بر سلامت کارگران یک جنبه حیاتی 
برای نظام‌های بهداشت عمومی و ایمنی شغلی کشور 
است. اثربخشی مراکز بهداشــت حرفه‌ای در ایران به 
عوامل مختلفی از جمله چارچوب‌های نظارتی، ماهیت 
نیــروی کار و صنایع درگیر بســتگی دارد. از این‌رو اگر 
بخواهیم تحلیلــی پیرامون وضعیت این مراکز داشــته 
باشــیم باید وضعیت فعلی، چالش‌ها و پیشــرفت‌های 
بالقوه حوزه بهداشــت و ایمنی کار را در چند سطح به 

شرح زیر مورد بررسی قرار دهیم:
•  عملکرد کنونی مراکز بهداشت حرفه‌ای در ایران

هدف خدمات بهداشت حرفه‌ای، محافظت از کارگران در 
برابر خطرات ناشی از کار و تضمین یک محیط کار ایمن است. 
وزارت بهداشت، درمان و آموزش پزشکی بر استانداردهای 
بهداشت حرفه‌ای نظارت دارد، در حالی که نهادهای نظارتی 

در تنظیم سیاست‌های ایمنی مشارکت دارند.
خدمات ارائه شده توسط این مراکز معمولًا عبارت‌ا‌ند از:

• بررسی‌های معمول سلامت‌: برای ارزیابی سلامت 
جسمی و روانی کارگران

• پایش خطرات شــغلی: قرار گرفتن در معرض مواد 
شیمیایی سمی، آلودگی صوتی و خطرات ارگونومیک

• آمــوزش ایمنی: انجــام اقدامات پیشــگیرانه برای 
کاهش حوادث کار

• غربالگری بیماری‌های شــغلی: به‌ویــژه در صنایع 
پرخطر مانند نفت، پتروشیمی و معدن

در این میان از بین مهم‌ترین چالش‌ها می‌توان به عدم 
وجود سیســتم‌های پیشــرفته پایش ســامت، کمبود 
منابع، قرارگرفتن صنایــع در معرض خطر، عدم رعایت 
مقررات و انطباق‌پذیــری و عدم گــزارش بیماری‌های 

شغلی اشاره کرد.
بســیاری از مراکــز بهداشــت حرفــه‌ای در ایــران بــه 
راه‌حل‌هــای پیشــرفته نظــارت دیجیتالــی ماننــد 
دستگاه‌های بهداشتی اسکنر یا سیستم‌های مبتنی بر 
اینترنت اشیا که می‌توانند داده‌های سلامت را در زمان 
واقعی ارائه دهند، دسترســی ندارند. بیشتر نظارت‌ها 
همچنان روی کاغذ یا به‌صورت دســتی ثبت می‌شوند 
که کارایی و فرصت مداخله به‌موقع را کاهش می‌دهند.

همچنین کمبود پرسنل آموزش‌دیده، تجهیزات پزشکی 
و بودجــه، به‌خصــوص در مناطق روســتایی یــا کمتر 
صنعتی به شدت احساس می‌شود. این می‌تواند دفعات 
و کیفیت غربالگری‌های سلامت و برنامه‌های مداخله را 
محدود کند. ایران، دارای نیروی کار بزرگی در صنایع 
پرخطر مانند معدن، نفت و گاز و ساختمان‌سازی است 
که کارگران آن‌ها در شــرایط خطرناکی مشغول به کار 
هســتند. با وجود این و به‌دلیل برخی محدودیت‌های 
محیطــی و فرآیندهــای پیچیــده صنعتــی، خدمــات 
بهداشــت حرفه‌ای برای نظــارت مؤثر بــر این خطرات 
با مشکلاتی مواجه‌ اســت. اگرچه ایران مقرراتی برای 
بهداشــت حرفــه‌ای دارد امــا اجــرای آن همیشــه در 
بخش‌های مختلف سازگار نیست. شرکت‌های کوچک 
و متوســط به‌دلیل عدم آگاهی یا هزینــه اجرا، ممکن 
اســت اســتانداردهای ایمنی را به‌طور کامــل رعایت 
نکنند. به‌عنوان مثال، در حالی که بیماری‌های شغلی 
مانند مشکلات تنفسی، اختلالات اسکلتی - عضلانی 
و کم‌شــنوایی شــایع هســتند، گزارش‌های کمتری از 
غربالگری کارگاه‌ها و یا مشــکلات ســامتی مرتبط با 
نیروی کار ارائه می‌شود. در واقع به‌دلیل نظارت ناکافی 
بهداشتی، کارگران ممکن است تشــخیص مناسب یا 

درمان به‌موقع دریافت نکنند.
برای بهبود عملکرد مراکز بهداشــت حرفه‌ای در ایران 

می‌توان چند راهکار مهم اتخاذ کرد:
اجرای راهکارهای دیجیتال سلامت •

 اســتفاده از دســتگاه‌هایی که علائم حیاتــی )ضربان 
قلب، فشارخون( را رصد می‌کنند، به نظارت بر سلامت 
کارگــران در زمان واقعــی کمک می‌کند. ایــن داده‌ها 
می‌تواند برای تجزیه و تحلیل فوری، به مراکز بهداشت 
حرفــه‌ای در درون کارگاه‌هــا منتقل شــود. همچنین 
پیشرفت‌ چشــمگیر در زمینه ابزارهای مبتنی بر هوش 
مصنوعی، به تجزیه و تحلیل مجموعه داده‌های بزرگ، 
شناســایی روندها و پیش‌بینی خطرات بالقوه سلامتی 
یاری می‌رساند و امکان مداخلات اولیه را فراهم می‌کند.

آموزش  •
سرمایه‌گذاری در آموزش‌های تخصصی‌تر برای متخصصان 
بهداشت حرفه‌ای ضروری است. این شامل آموزش آن‌ها 
در مورد خطرات احتمالی، فناوری‌های جدید و روش‌های 

نوین ارائه خدمات بهداشتی و درمانی می‌شود.
اجرای سختگیرانه مقررات •

بهبود چارچوب نظارتی و حصول اطمینان از رعایت دقیق 
استانداردهای بهداشت حرفه‌ای در سراسر صنایع، به‌طور 
قابل‌توجهی آسیب‌های محل کار و بیماری‌های شغلی را 
کاهش می‌دهد. همچنین مشوق‌ها و مجازات‌ها جهت 
اطمینان از پایبندی بهتر، به‌ویژه برای شرکت‌های کوچک 

و متوسط ایجاد می‌شوند.

پــس از وقــوع حادثــه انفجــار معــدن 
زغال‌ســنگ معدنجــوی طبس و کشــته 
شدن بیش از 50 کارگر این معدن، مجدداً 
بحث لزوم رعایت ایمنی و بهداشــت کار مطرح شده 
است. بسیاری از کارشناسان حوزه ایمنی و بهداشت 
کار، پیــش از این‌هــا در خصــوص الــزام کارفرمایان و 
کارگران به رعایت قوانین ایمنی در محیط کار هشدار 
داده بودند و اکنون نیز یکی از مهم‌ترین دلایل وقوع 
تعداد بالای چنیــن حوادثی را عــدم رعایت اصول و 

قوانین حفاظت ایمنی در حین کار می‌دانند.

کار در معدن همواره یکی از مشاغل سخت در تمام جهان 
شناخته می‌شود. کار ســنگین، ایجاد آسیب‌های شغلی، 
حقوق و مزایای ناکافی و... از جمله مهم‌ترین مشــکلاتی 
است که کارگران معدن با آن دست‌‌و‌پنجه نرم می‌کنند. در 
این بین نمی‌توان از بروز بیماری‌هایی که به واســطه این 

شغل بروز می‌کند، غافل بود.
در عین حال، ایمنی و بهداشــت در معادن از مؤلفه‌هایی 
اســت که ارتبــاط تنگاتنگی بــا اقتصاد معادن، مســائل 
انســانی، اجتماعی و زیســت‌محیطی دارد. وجود معادن 
مختلف و حجــم وســیع فعالیت‌های معدنی در کشــور و 
ناایمن بودن اغلب معادن بخش خصوصی، حوادث حین 

کار متعددی را برای کارگران آن به دنبال داشته است.

پنج خطر عمده
خطرات و شــرایط نامناســب کاری که معدن‌کاران با آن 
مواجه هســتند عمدتاً بــه پنج گــروه خطــرات فیزیکی، 
شــیمیایی، بیولوژیکــی، ارگونومــی و روانشــناختی 
تقسیم‌بندی می‌شوند. آسیب‌های فیزیکی دامنه وسیعی 
از مشــکلات جزئی تا مــرگ را در پــی دارنــد. علت‌های 
معمولی آسیب‌های کشنده شــامل ریزش صخره، حریق، 
انفجــار، تصادفات، ســقوط از ارتفــاع و... اســت و علل 
غیرمعمول شناخته‌شده صدمات کشنده نیز شامل جاری 
شدن سیل ناشــی از کارهای زیرزمینی، هوای دم‌کرده و 

حبس‌شدگی ناشی از مسدود شدن غارهاست.
صدا، گرما و رطوبــت، ارتعاش پرتوهــا و تاریکی از عوامل 
مشکل‌زای دیگر در معادن اســت. کنترل صدا در معدن، 
امری دشوار بوده و مشکل افت شــنوایی ناشی از صدا در 
معدن امری معمول برای کارگران معدن محسوب می‌شود. 
همچنیــن گرمــا و رطوبت در مناطــق گرمســیر و معادن 

زیرزمینی عمیق از دیگر مشــکلات شایع است. همچنین 
مطالعات آماری نشان می‌دهد که ذرات ریزگرد حاصل از 
وجود گازهای خطرناک در معادن، خطر ابتلا به سرطان ریه 
را بالا می‌برند. علاوه‌ بر آن، گاز رادون خارج شده از سطح 
سنگ‌های معدنی برای ریه‌ها به‌شــدت خطرناک است. 
پیگیری‌های کنترلی شامل اســتفاده از سوخت دیزلی با 
غلظت پایین گوگرد، تعمیر و نگهداری موتورها و تهویه از 

عوامل کمک‌کننده به کاهش این آسیب هستند.
گزارش‌هــای کارشناســان ایمنــی بیانگر آن اســت که 
اگرچه معدنــکاری به‌طور فزاینده‌ای مکانیزه شــده ولی 
هنوز حجــم قابل‌توجهی از حمل‌و‌نقل به روش دســتی 
انجام می‌شود. اختلالات ترومای تجمعی هنوز به‌عنوان 
بزرگ‌ترین گــروه بیماری‌هــای شــغلی در معدن‌کاران 
مشــاهده می‌شــود که در اغلب موارد منجر بــه ناتوانی 
طولانی‌مدت می‌شــود. در معــادن زیرزمینــی، کار در 
ناحیه بالای سر برای تقویت ســقف تونل می‌تواند باعث 

ایجاد اختلالات شانه شود.

نقص‌های میدانی
نتایج بررسی‌های کارشناســان ایمنی نشان می‌دهد که 
علل ایجاد حوادث حیــن کار می‌توانــد جنبه‌های فنی و 
مــادی مانند طراحــی ناصحیح روش کار، وجــود نقایص 
فنی دســتگاه‌ها، شرایط نامناســب فیزیکی محیط کار و 
نیز جنبه‌های انسانی مانند عدم تناسب جسمانی و روانی 

کارگر با نوع کار انجام شــده و... باشد. طبق بررسی‌های 
به‌عمل آمده، مهم‌ترین عوامل مؤثر در وقوع حوادث حین 
کار در معادن شامل انجام کار به روش ناصحیح، عدم وجود 
شرح شــغل، آموزش و تجربه ناکافی برای انجام کار، عدم 
استفاده و یا اســتفاده ناصحیح از وسایل حفاظت فردی، 

ساده‌انگاری، بی‌توجهی به کار و... است.
در همین زمینه، وزارت بهداشت با همکاری بازوی علمی 
خود یعنی دانشــگاه علوم پزشــکی تهران و پژوهشــکده 
محیط‌زیســت ایــن دانشــگاه در ســال 1390، کتابچه 
راهنمایــی بــا عنــوان دســتورالعمل جامــع بهداشــت 
معدنــکاران تدوین کــرد. در این راهنما آمده اســت: »در 
کلیه معادن که دارای حداقل 25 نفر کارگر باشــند، باید 
یک فرد ذی‌صلاح به‌عنوان مســئول بهداشــت حرفه‌ای و 
یک نفر به‌عنوان مسئول ایمنی به استناد آیین‌نامه کمیته 
حفاظت فنی و بهداشت کار تعیین شود. مسئول بهداشت 
حرفه‌ای هر معدن به‌عنوان ناظــر و کنترل‌کننده عملیات 
در جهت پیشــگیری و رفع خطر تذکرات لازم را می‌دهد و 
در صورت حساسیت موضوع آن را کتباً به مسئولین معدن 
گزارش می‌دهد.« در این راهنما تأکید شده که لازم است 
تمامی کارگاه‌های معدنی اعم از ســطحی و یا زیرزمینی، 
در هر شیفت کاری حداقل یک‌بار توسط مسئول بهداشت 
حرفه‌ای و یا جایگزین او بازدید شوند و مجوز انجام کار تنها 
باید پس از بازدید مسئولان ایمنی و اطمینان از سلامت و 

امنیت کار داده شود.

 این راهنما، رعایت ماده 92 قانون کار که معاینات پزشکی 
و بهداشتی شاغلان در معدن را الزامی دانسته، مبنا قرار 
داده و وظیفه حســن اجرای این قانون را بر عهده مسئول 
بهداشــت حرفه‌ای قرار داده اســت. همچنین بر اســاس 
این دســتورالعمل و به اســتناد فصل هشــتم قانون کار و 
آیین‌نامه حفاظت و بهداشت عمومی در کارگاه‌ها مصوب 
شورای‌عالی حفاظت فنی باید تسهیلات بهداشتی مناسب 
و کافی شامل روشــویی، حمام، توالت، محل غذاخوری، 
رختکن و نمازخانه و غیره در محل مناسبی از سطح زمین 

وجود داشته باشد.
در ایــن دســتورالعمل وظایف مســئولان ایمنــی و حتی 
آتش‌بارها و همچنیــن جزء به جزء تجهیــزات حفاظت در 

حین کار به روشنی آمده است.
ابوالفضل اشرف‌منصوری، رئیس هیئت‌مدیره انجمن‌های 
مســئولان حفاظــت ایمنی پــس از حادثه معــدن طبس 
در گفت‌وگویــی با خبرگــزاری کار ایــران، ایلنا بــا انتقاد 
از وضعیت نظــارت بر ایمنــی معادن گفت: »بســیاری از 
کارگران پس از حادثه، نســبت به هر کاری دلسرد شده و 
درباره جدیت در کار هراس خواهند داشت. شاید در چهل 
ســال گذشــته تنها اتفاق مثبت، بحث الزام به کارگیری 

مسئولان ایمنی و حفاظت فنی بود.«
اشــرف منصوری افزود: »بــه دنبال حذف ایــن الزامات 
ایمنــی از قانــون و مقررات‌زدایــی از روابــط کار، نهاد 
ایمنی با این مصوبات و تصمیمات تضعیف شــد. ما باید 
کارهای زیادی را در حوزه ایمنی و بهداشــت کار انجام 
دهیم ولی دولت به واسطه دســتگاه‌های اجرایی در هر 
زمینه‌ای با وجود اختلاف‌نظر میان دســتگاه‌ها در بحث 
ایمنی و بهداشــت کار بایــد یک همــکاری در یک نهاد 

واحد صورت گیرد.«
این کارشــناس ایمنی تأکید کرد: »تشکل‌های تخصصی 
در حوزه ایمنــی و صنفی، هم نفــرات ایمنی متخصص را 
دارند و هم محدودیت‌ها و بوروکراسی دولت‌ها را ندارند. 
آنان با حضور نیروهای جوان و آموزش‌دیده خود می‌توانند 
بحث ایمنی بسیاری از واحدها )از مراکز معدنی بزرگ تا 
کارگاه‌های کوچک( را حل کنند. ما باید بازرسان کار خود 
را به تجهیزات به‌روز دنیا مجهز کنیم تا شــاهد حادثه‌ای 
به‌خاطر خاموش بودن یا فقدان سنســور یا تســت‌کننده 
گاز در معدنی نباشیم و این حجم از خسارت مالی و جانی 
ایجاد نشــود. ما با امکاناتی نه‌چندان پیچیده، به‌راحتی 
می‌توانیم از یک نقطه، بســیاری از مراکز معدنی کشــور 
را مانیتور و رصد کرده و در صورت بروز خطر فوراً هشــدار 
دهیم. باید مســئولان ایمنــی در موقعیــت اجرایی قرار 

بگیرند.«

چالش ایمنی معادن 
و خطرات جانی برای کارگران

نازنین رزاقی مهر
روزنامه نگار

گزارش

وجــود مراکز بهداشــتی در محیــط کار، 
برای اطمینان از ســامت و رفاه کارگران 
ضروری اســت. از آنجا که کارگران، بخش 
قابل‌توجهی از زندگی خود را در محل کار می‌گذرانند 
اغلب در معرض خطرات مختلف فیزیکی، شیمیایی و 
روانی قرار می‌گیرند که می‌تواند بر سلامت آن‌ها تأثیر 
بگذارد. مراکز بهداشت حرفه‌ای امکان نظارت منظم 
بر سلامت، تشــخیص زودهنگام بیماری‌های مربوط 
به محل کار و مداخله فوری برای جلوگیری از عوارض 
بیشــتر را فراهم می‌کنند. این رویکرد پیشــگیرانه از 
ســامت کارکنان محافظت می‌کند و با کاهش غیبت 
و تضمین نیروی کار سالم‌تر و انعطاف پذیرتر، کارایی 

کلی محل کار را افزایش می‌دهد.

در صنایــع رقابتــی امــروزی، اهمیت ســامت کارگران 
به‌عنوان یک عامل کلیدی در موفقیت ســازمانی برجسته 
شده است. مراکز بهداشــتی در محل کار خدمات حیاتی 
مانند معاینات پزشکی، ارزیابی‌های ارگونومیک و حمایت 
از سلامت روان را ارائه می‌دهند که به ایجاد یک محیط کار 
ایمن‌تر کمک می‌کند. این مراکز نقش مهمی در شناسایی 
خطرات بالقوه سلامت و اجرای اقدامات پیشگیرانه برای 
کاهش احتمال بروز حوادث یا مســائل بهداشــتی مزمن 
دارند. در نهایت، سرمایه‌گذاری در مراکز بهداشتی محل 
کار، سرمایه‌گذاری در سرمایه انســانی است که منجر به 
بهبود روحیه کارگران و کاهــش هزینه‌های مراقبت‌های 

بهداشتی بیشتر می‌شود.
اهمیت رعایت نکات ایمنی و بهداشت محیط کار بیش از 
هر چیز در قانون کار ایران مورد تأکید و توجه قرار گرفته، 
به‌نحوی که برابر تبصــره یک ماده ۹۶ قانــون کار، وزارت 
بهداشــت، درمان و آموزش پزشکی مســئول برنامه‌ریزی، 
کنترل، ‌ارزشیابی و بازرسی در زمینه بهداشت کار و درمان 
کارگری بوده و موظف اســت اقدامات لازم را در این زمینه 

به عمل آورد.
بر همین اســاس، جایــگاه خانه‌های بهداشــت در جهت 
ارتقای سلامت جامعه کار و راه‌اندازی و گسترش خانه‌های 

بهداشــت کارگــری در کارگاه‌هــا، گام مؤثــری به‌منظور  
بالابردن ســطح ســرانه بهداشــت کارگران در کارگاه‌ها و 

حفظ و صیانت از آن‌هاست. 
مؤلفه بهداشــت یکــی از شــاخص‌های مهم تأمیــن رفاه 
اجتماعی به شــمار می‌رود که از سوی دولت‌ها در دستور 
کار قرار گرفته است. بنابر گزارش‌هایی که دولت سیزدهم 
منتشــر کرد، در حال حاضر نزدیک به ۱۰ هزار ایســتگاه 
بهگر و خانه بهداشــت و مرکز بهداشــت در کارخانه‌های 

سراسر کشور مشغول فعالیت هستند.
یکــی از ویژگی‌هــای خانه‌های بهداشــت کارگــری این 
اســت که از طریق تشکیل پرونده ســامت برای پرسنل و 
معاینات ادواری و برگزاری دوره‌های آموزشی و مشاوره‌ای، 
در ارتقای سطح بهداشــت و ســامت جامعه کار و تولید 

نقش دارند.
وزارت کار با مشــارکت وزارت بهداشت و ســازمان تأمین 
اجتماعی، خانه‌های بهداشت کارگری را با هدف جلوگیری 
از آســیب‌های اجتماعی در کارگران و خانواده‌های آن‌ها 
ایجــاد کرده اســت. این مراکــز در حوزه روان‌شــناختی، 
آســیب‌های اجتماعــی و پیشــگیری از اعتیــاد نیــز وارد 

شده‌اند.

تاریخچه مراکز بهداشت کارگری 
بر اســاس اطلاعات به‌دســت آمده، از ســــال 1367در 
بسـیاري از اســـتان‌هاي کشـور، کارگـــــاه‌هاي با بـیش 
از 50 نفـــر کـــارگر، زیـر چتـــر ارائـــه مراقبت‌هاي اولیه 
بهداشــتی به کارگــران و با تأکیــد بر تأســیس خانه‌هاي 
بهداشــت کارگري قرار گرفتند و 18وظیفـــه مهـــم براي 
بهداشت‌کاران کار تعریف شد. از بندهاي مـــذکور تنهـا 
سه بند به‌طور صریح و اختصاصی به فعالیت‌هاي درمـانی 
اشاره دارد و مســئولیت عمده آن‌ها اجراي تدابیر ایمنی و 

بهداشت کار، با تکیه بر بهداشت حرفه‌اي است.
یکی از برنامه‌های اصلی بهداشت حرفه‌ای، مطالعه شرایط 
نامناسب محیط کار یا به‌عبارتی بررسی و شناسایی عوامل 
زیان‌آور محیط کار اســت‌. عوامل زیــان‌آور محیط کار به 

چهار دسته عمده تقسیم می‌شوند‌:

الف( عوامل فیزیکی زیــان‌آور مانند صدا و ارتعاش، گرما، 
سرما، روشنایی، فشار، پرتوها و‌....

ب( عوامل شیمیایی زیان‌آور مانند مواد شیمیایی سمی که 
سبب برخی بیماری‌ها و مسمومیت‌های شغلی می‌شوند

ج( عوامل بیولوژیکی زیان‌آور شامل ویروس‌ها‌، باکتری‌ها‌، 
انگل‌ها و قارچ‌ها

د( عوامل ارگونومیــک زیان‌آور ماننــد وضعیت نامطلوب 
بدنی در هنگام کار، وارد شــدن فشــار بیــش از حد روی 
اندامی خاص، نبود تناسب جسمانی و روانی میان انسان 

و کار و‌...
هریک از عوامل یادشــده، اگر از حد تحمل فیزیولوژیک 
بدن انسان پیشــی گیرد، عوارض و آســیب‌هایی را ایجاد 
خواهد کــرد. در بهداشــت حرفه‌ای عمده کوشــش‌ها بر 
ارزیابی این عوامل، اندازه‌گیری و در صــورت نیاز کنترل 

آن‌هاست.
با وجود ایــن تعاریــف و کارکردها، هنــوز ارزیابی دقیق و 
بی‌طرفانه‌ای از وضعیت مراکز بهداشت کارگاهی در ایران 
ارائه نشــده تا بتوان با اســتناد به آن، میزان رضایتمندی 

کارگران از خدمات ارائه شده را مورد سنجش قرار داد.

دیدگاه سازمان بین‌المللی کار
مطابق با آماری که توسط سازمان بین‌المللی کار ارائه شده 
است، در هر 15 ثانیه، 160 کارگر در جهان، دچار حادثه 
می‌شــوند و در هر 15 ثانیه، یک کارگر جان خود را در اثر 
بیماری یا حادثه ناشی از کار از دست می‌دهد. همچنین، 
ســومین عامل مرگ‌و‌میر در جهان، حوادث مرتبط با کار 
است و حدود چهار درصد از GDP جهانی، برای هزینه‌های 
ناشی از حوادث کار صرف می‌شــود. در ایران نیز، مطابق 
با آماری که در ســال 1391 اعلام شده است، هزینه‌های 
ناشــی از حوادث مرتبط با کار حدود 960 هــزار میلیارد 

تومان برآورد می‌شود.
از این‌رو، تعهــد به حمایت از کارگــران در مقابل بیماری، 
کسالت و جراحت‌های ناشی از کار، یکی از اهداف اصلی 
سازمان بهداشت جهانی به شمار می‌آید. در همین راستا، 
اســتانداردهایی از ســوی ســازمان بین‌المللی کار برای 

تأمین سلامت کارگران ارائه می‌شود.
این استانداردها بر ایده ارائه شــرایط کاری مناسب برای 
همه متمرکز شــده‌اند. یکی از کنوانســیون‌های کلیدی 
سازمان بین‌المللی کار، کنوانسیون شماره 155 است که 
بر سلامت و ایمنی شغلی تمرکز دارد و اجرای سیاست‌های 
ترویج محیط کار ایمن را در دســتور کار قرار داده اســت. 
این شــامل اجرای اقداماتی برای جلوگیــری از حوادث و 
بیماری‌های ناشــی از کار، اطمینــان از ایمن بودن محل 
کار و کنتــرل خطرهاســت. دولت‌هــا موظــف بــه تعیین 
سیاســت‌های ملی و اجرای مقررات هستند، در حالی که 

کارفرمایان باید محیط کاری بدون خطر را تضمین کنند.
ILO همچنین بر حق دسترســی به خدمات بهداشــتی و 
مراقبت‌های پزشــکی کافی برای کارگران تأکید می‌کند. 
کنوانســیون شــماره 161، در مــورد خدمات بهداشــت 
حرفه‌ای، ایجاد خدمات بهداشــتی پیشــگیرانه در محل 
کار را تشــویق می‌کند. این خدمات شامل ارزیابی منظم 
سلامت، مشاوره در مورد شرایط محل کار و نظارت مداوم 
بر سلامت برای اطمینان از این است که کارگران در معرض 
شرایط ناایمن قرار نخواهند گرفت. کنوانسیون مورد نظر 
همچنین مشارکت کارگران در ابتکارات بهداشتی و ایمنی 
را ترویج و تضمین می‌کند کــه در فرآیندهایی که بر رفاه و 
سلامت آن‌ها تأثیر می‌گذارد، صدای خود را داشته باشند.

عــاوه بــر ایــن، اســتانداردهای ILO بــر محافظــت از 
گروه‌هــای آســیب‌پذیر از جمله زنان، کارگــران جوان و 
کســانی که در مشــاغل خطرناک کار می‌کننــد، تمرکز 
دارد. کنوانســیون‌های خاص، مانند کنوانسیون شماره 
183 در مــورد حمایــت از بــارداری، تضمیــن می‌کند 
که زنــان بــاردار و شــیرده از مراقبت‌های بهداشــتی و 
حمایت‌های کافــی در محل کار برخوردار شــوند. برای 
کارگران جوان، ILO محدودیت‌های سنی سختگیرانه‌ای 
را برای کارهای خطرناک ترسیم می‌کند و از آموزش‌های 
ایمنی بیشــتر حمایــت می‌کنــد. هدف این ســازمان، 
پرداختن به خطرات ســامت خاص و تضمین اقدامات 
پیشــگیرانه و ایجاد محیط‌های کاری ایمن‌تر و ســالم‌تر 

در همه بخش‌هاست.

آشنایی با مراکز بهداشت درون‌کارگاهی و کارکردهای آن


