OCENA RYZYKA ZAWODOWEGO dla stanowisk pracy potencjalnie zagrozonych
koronawirusem powodujacym chorobe COVID-19

Nr pozwolenia.......coruureannnn *

Nr karty oceny ryzyka .2. *

Dziat/Obszar/Pietro: Stanowiska robotnicze i pozostate:

1. Sprzataczka Data: 01.11.2020 - aktualizacja

Zadanie / praca: Praca wykonywana w budynkach i wokét nich.

Praca wigze sie z obstugg typowych narzedzi w zaleznosci od wykonywanych zadan, zamieszczonych w ,stosowane narzedzia”.
Operatorzy maja czesty kontakt z osobami z zewnatrz.

Praca wymaga komunikacji i przemieszczania sie pracownikéw w obrebie budynkdw oraz na placu.

Wymagane kwalifikacje: zgodnie z wymogami firmy. Stosowane narzedzia:

1. Sprzataczka : sprzet reczny do wykonywania typowych czynnosci sprzataczki np.: czynnosci czyszczace i sprzatajace, w tym
zamiatanie, mycie i dezynfekcja podtég, odkurzanie i pranie wyktadzin, tapicerki krzeset i foteli, wycieranie kurzu w meblach i na
meblach, na parapetach telefonicznych, urzadzeniach elektrycznych i sprzecie komputerowym (z wytaczeniem monitoréow), z
parapetdéw i grzejnikdw, obrazéw, usuwanie zabrudzen z przeszklern w meblach, gablotach, drzwiach, lamp, mycie, czyszczenie i
odkazanie umywalek, brodzikéw, armatury i urzadzen sanitarnych w toaletach i tazienkach, mycie dozownikéw do mydta i recznikow
oraz luster, mycie balustrady schoddw, $cian pokrytych glazura, kabin prysznicowych, drzwi i oscieznic oraz okien,
mycie urzagdzen kuchennych i dystrybutora do wody, state dogladanie i uzupetnianie brakéw srodkéw sanitarno-higienicznych w
toaletach, tazienkach i kuchni, opréznianie koszy na Smieci w trakcie sprzatania pomieszczen do wskazanych zbiorczych pojemnikéw,
sprzatanie pomieszczen dodatkowych w czasie petnienia zastepstwa na czas nieobecnosci w pracy innej sprzataczki, dezynfekcja
wszystkich wspdlnych powierzchni.

Krok WYKONYWANE . . skutek Pra.w?opod V741l Srodki ograniczajace ryzyko zawodowe skutek Pra.w?opod RYZYKO
nr CZYNNOSCI Zrédto zagrozenia (s) obienstwo (R= (s) obienstwo (R=
(P) SxP) (P) SxP)
1. |Przybycie na 1. Kontakt z osobami Zakazenie koronawirusem 1. Zachowanie bezpiecznej
stanowisko pracy / zewnatrz podczas drogi na |powodujacym chorobe Covid-19. 4 4 16 odlegtosci od innych 4 1 4
wejscie/wyjscie z stanowisko pracy. Typowe dolegliwosci: (minimum 2m) —w
Zaktadu Pracy. 2. Kontakt z osobami Bdle miesni, kaszel, choroby uktadu szczegoblnosci w
pracujacymi w budynku. oddechowego, zapalenie ptuc, pomieszczeniach higieniczno-
3. Kontakt ze wspolnymi zapalenie miesnia sercowego, smier¢. sanitarnych, podczas obstugi
przedmiotami typu: klamki, statkow oraz kierowcéw.
drzwi itp. 2. Uzywanie ostony ust i nosa
4.  Kontakt z innymi (zgodnie z zaleceniami
sprzataczkami higienicznymi), np.: maski.
3. Nie podawanie reki podczas
witania sie.




Przebywanie w rekawiczkach
lub dezynfekcja rak przed
wejsciem do pomieszczen
oraz podczas kontaktu z
innymi osobami

W ramach mozliwosci prace
zaczynac i konczy¢ rotacyjnie.
Korzystac z szatni i wspdlnych
pomieszczen pojedynczo.

Wykonywanie pracy
na stanowisku pracy.

1. Kontakt z osobamiz
zewnatrz.

2.  Kontakt ze wspdlnymi
przedmiotami typu: klamki,
drzwi itp.

3. Uzywanie wspdlnego
sprzetu przeznaczonego do
wykonywania pracy.

Jak wyzej.

16

Jak w punkcie nr 1.
Przebywanie w masce i
rekawiczkach.
Poinformowanie o
pozytywnym wyniku testu na
covid —19.

Stosowanie sie do zasad
kwarantanny.

Nie przybywanie do pracy z
typowymi objawami grypy
oraz innymi publicznie
ogtoszonymi typu: utrata
wechu.

Unikanie zgromadzen.
Uzywanie zdezynfekowanego
sprzetu przeznaczonego do
pracy.

Uczestniczenie w spotkaniach
z zachowaniem dystansu oraz
stosowaniem ochrony ust i
nosa.

Spozywanie positkow
w jadalni, przerwy

Jak w punktach 1i 2.

Jak wyzej.

Jak w punktach 1i 2.
Czeste mycie rak.
Unikanie zgromadzen —
zajmowanie co trzeciego
miejsca siedzacego.




METODYKA OCENY RYZYKA

Ryzyko (R):

16: Niedopuszczalny poziom ryzyka. Nie nalezy wykonywac zadania przy
obecnym poziomie ryzyka.

12: Wymaga opinii kierownictwa na poziomie wyzszym niz dyrektor
zaktadu.

4 - 6: Wymagana jest opinia kierownika zmiany.
1-3: Zgoda wydawana przez bezposredniego przetozonego.

Nalezy zrobi¢ wszystko, aby obnizy¢ ryzyko ponizej 8.

P - PRAWDOPODOBIENSTWO
(UWZGLEDNIONE SRODKI BEZPIECZENSTWA)

8 -9: Wymagana jest opinia Dyrektora Technicznego lub Plant Managera.

Prawdopodobne

Srodek kontroli nie istnieje lub jest
nieadekwatny

Sporadyczne

Srodek kontroli istnieje, ale jego
skutecznos¢ nie jest gwarantowana

Mato prawdopodobne

Istnieje wiele srodkéw kontroli, ale ich
skutecznos$¢ nie jest gwarantowana

Bardzo mato prawdopodobne

Istnieje wiele skutecznych srodkéw kontroli

S— Skutki /Dotkliwo$é obrazen

Katastrofalne: smierc

Bardzo powazne: trwate kalectwo 3

Powazne: niezdolnosé¢ do pracy wskutek wypadku

2

Drobne: pomoc medyczna lub pierwsza pomoc

przedmedyczna .
[OCHRONA GtOWY REKAWICE/ OCHRONA RAK IOCHRONA DROG ODDECHOWYCH
[ Inne: 1 Inne: rekawiczki jednorazowe lub czesta dezynfekcja rak ] zapewnione wyjécie ewakuacyjne

] Inne: maska jednorazowa

IDODATKOWE LUB SPECJALNE SRODKI OCHRONY INDYWIDUALNEJ ORAZ ODZIEZ

[ fartuch
[ inne:




Zezwalam wyznaczonym osobom (przeszkolonym i zapoznanym z niniejszg oceng) na wykonanie prac opisanych w niniejszej Ocenie Ryzyka JSA z zastosowaniem dodatkowych, poza wcze$niej zidentyfikowanymi, $rodkéw kontrolnych i
zapobiegawczych przy zmienionym poziomie ryzyka:

Krok nr.......ccceueenu, , dodane srodki kontroli, zmienione ryzyko:

Kontakt w sytuacji awaryjnej:
(numer tel., kanat radiowy lub inne informacje)

PPodpis osoby wydajacej zgode:
(zgodnie z ponizszg instrukcja)

Ryzyko : 16: Niedopuszczalny poziom ryzyka. Nie nalezy wykonywac zadania przy obecnym poziomie ryzyka . 12: Wymaga opinii kierownictwa na poziomie wyzszym niz dyrektor zaktadu.
—9: Wymagana jest opinia Dyrektora Technicznego lub Plant Managera . 4 —6: Wymagana jest opinia kierownika zmiany. 1 -3: Zgoda wydawana przez bezposredniego przetozonego

OCENY DOKONAL :

ZATWIERDZIt :



