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1. Jareldused ja soovitused

1.1.  Euroopa Majandus- ja Sotsiaalkomitee on seisukohal, et tdotajate kaitsmine tookohal esinevate tervise- ja
ohutusriskide eest on hidavajalik, et tagada pisivalt inimvédrsed tootingimused. See kaitse, mis on sitestatud ELi
aluslepingutes ja pohidiguste hartas, kajastub Euroopa sotsiaaldiguste samba 10. pShimdttes ning on pdhjapaneva
tdhtsusega URO kestliku arengu eesmirkide saavutamisel ().

1.2.  Komitee ndustub taielikult komisjoni seisukohaga, et ,tervislikud ja ohutud tootingimused on terve ja tootliku
t66jou olemasolu eeltingimuseks. Keegi ei tohiks kannatada tooga seotud haiguste voi dnnetuste tdttu. See on ka ELi
majanduse jatkusuutlikkuse ja konkurentsivdime oluline aspekt (3).“ Komitee jagab ka seisukohta, et ,hea tootervishoid ja
tooohutus vdhendab ka tervishoiukulusid ja muud thiskondlikku koormust, samas kui puudulikust to6tervishoiust ja
tooohutusest tulenevad kulud on iiksikisikute, ettevdtjate ja iihiskonna jaoks suured” (%).

1.3.  Uldiselt kiidab komitee strateegilises raamistikus esitatud strateegilise nigemuse ja meetmed heaks, ilma et see
piiraks kdesolevas arvamuses esitatud tahelepanekuid ja ettepanekuid, eeskitt jargmisi:

1.3.1.  Komitee vOtab eelkdige teadmiseks komisjoni kavatsuse esitada ,2021. aasta 1dpus algatuse digiplatvormide kaudu
tootavate inimeste tootingimuste parandamiseks, [...] [et] tagada koigile platvormide kaudu tootavatele inimestele
nduetekohased tootingimused, sh tervise ja ohutuse osas®, kui sotsiaalpartnerid ei ole valmis omavahel libirddkimisi
pidama (%).

1.3.2.  Komitee toetab i) todga seotud surmajuhtumite suhtes rakendatavat nulleesmargipdhist lahenemisviisi; ii) vahktove
vastu voitlemiseks ettendhtud meetmeid; iii) Rahvusvahelise Tooorganisatsiooni 2019. aasta vagivalla ja ahistamise vastu
voitlemise konventsiooni (nr 190) ratifitseerimist; iv) 2021. aasta 10puks seadusandliku ettepaneku esitamist, milles
kisitletakse naiste vastu suunatud soolise vigivalla ja perevigivalla ennetamist ja selle vastu voitlemist ning v) komisjoni
eesmirki integreerida tervislike tookohtade kampaaniasse psithhosotsiaalsed ja ergonoomilised riskid.
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1.3.3.  Komitee ndustub iildjoontes eelkdige jirgmisega: i) ,on oluline dppida COVID-19 pandeemiast ja suurendada
valmisolekut vdimalikeks tulevasteks tervisekriisideks [...] ning edasi tuleks arendada tootervishoiu ja tooohutuse ning
rahvatervise koostoimet*; i) 19 tuleb lisada komisjoni soovitusse Euroopa kutsehaiguste nimekirja kohta (°).

1.3.4.  Komitee ndustub ildiselt vajadusega i) tegeleda todinspektsioonide arvu vidhenemisega mones litkmesriigis;
ii) korraldada 2023. aastal tootervishoiu ja tooohutuse kokkuvottev tippkohtumine, mis annab iilevaate edasiminekutest,
mis on saavutatud t69ga seotud surmajuhtumite suhtes rakendatava nulleesmirgipohise ldhenemisviisi osas; iii) votta vastu
uus nditaja surmaga loppenud toodnnetuste kohta, mis on juba esitatud Euroopa sotsiaaldiguste samba tegevuskavas;
iv) parandada t66inspektorite tegutsemist Euroopa ja riiklikul tasandil suuniste ja koolituste kaudu; v) edendada koostood
ELi ja liikkmesriikide tasandil, et tagada digusaktide sidus rakendamine; vi) aidata tooandjaid, eriti mikro- ja viikeettevotjaid
tootervishoiu ja tooohutuse alaste digusaktide jargimisel (°).

1.3.5.  Komitee kiidab iildiselt heaks eelkoige jargmised meetmed: i) EL, ILO ja WHO teevad koostodd andmete ja
teadmiste valdkonnas; ii) EL toetab koos liikmesriikidega uue kutsealastest riskiteguritest tingitud haigustest tuleneva
suremuse nditaja viljatdotamist osana URO kestliku arengu eesmérkidest; iii) EL toetab ohutute ja tervislike téotingimuste
diguse integreerimist ILO tooalaste aluspohimdtete ja pohidiguste raamistikku; iv) ELi kavatsus julgustada tootervishoidu ja
tooohutust iilemaailmsetes tarneahelates; v) ELi kavatsus tagada, et tootervishoiu ja tooohutuse standardeid voetakse
nduetekohaselt arvesse t66- ja sotsiaalstandardite valdkonnas kehtivate siduvate kohustuste osana ning edendada tulevastes
kaubanduslepingutes inimvéddrse t66 teemat; vi) kanditaatriikide toetamine, et vdimaldada neil integreerida oma
digusaktidesse ELi digustiku tootervishoidu ja tooohutust kasitlev osa (7).

1.4.  Eelkoige teeb komitee komisjonile ettepaneku lisada ELi strateegilisse raamistikku aastateks 2021-2027 jargmised
tegevused, meetmed voi algatused:

1.4.1.  Punkt 2.1: i) filisilisest isikust ettevdtjate osas, kellele strateegilisest raamistikust ldhtuvalt ei kohaldu to6tervishoiu
ja tooohutuse reeglid, leiab komitee, et parima lahenduse leidmiseks tuleks digeaegselt teostada uuring, kuhu kaasataks
komisjon, asjatundjad ja sotsiaalpartnerid. Eesmérk on austada pohimotet, mille alusel ka koik fuisilisest isikust ettevotjad
peaksid saama tootada ohutus ja terves keskkonnas. Selle uuringu tulemusi tuleks tutvustada 2023. aasta to6tervishoiu ja
tooohutuse alasel tippkohtumisel; i) mis puudutab muud kui seadusandlikku algatust vaimse tervise kohta to6kohal, mille
komisjon kavatseb ELi tasandil kiivitada, siis teeb komitee ettepaneku valida eeskitt strateegilises raamistikus esitatud
pohjuste asjakohasuse tdttu seadusandlik algatus.

1.4.2.  Punkt 2.2: i) komitee kutsub komisjoni iles lisama to6ga seotud vihktdve Euroopa vihktovevastase voitluse
kavasse ning lisama kantserogeene ja mutageene kisitleva direktiivi kohaldamisalasse reproduktiivtoksilised ained ja
ohtlikud ravimid, samuti tuleb tagada selliste mojuritega kokku puutuvate tootajate pikaajaline jlgimine, seda ka siis, kui
nad ei to6ta enam samades tingimustes; ii) komitee soovitab, et komisjoni kavatsusega ,parandada tooandjate karistuste
direktiivi (2009/52/EC) tulemuslikkust“ kaasneks libivaatamine, millega nihtaks ette karmimad Kkaristused eeskirju
rikkuvatele t66andjatele; iii) komitee peab hiljuti COVID-19 kriisist saadud Sppetundidest lahtuvalt vajalikuks luua
seadusandlik algatus psiihhosotsiaalsete riskide ennetamiseks; iv) komitee on seisukohal, et senised kogemused ja
uurimused luu- ja lihaskonna vaevuste valdkonnas digustavad asjakohase seadusandliku algatuse véljatootamist.

1.4.3.  Punkt 2.3: i) komitee kutsub iiles to6tama Euroopa kutsehaiguste nimekirja kisitleva soovituse iimber direktiiviks;
i) hiljutisi kogemusi arvesse vottes soovitab komitee tdiustada bioloogilisi mdjureid kisitlevat direktiivi; iii) riiklike
tooinspektsioonide osas teeb komitee ettepaneku seada eesmirgiks, et strateegilise raamistikuga holmatud ajavahemiku
16puks peaksid liikmesriigid jargima Rahvusvahelise Té6organisatsiooni standardites sitestatud tooinspektorite ja tootajate
suhtarvu, st iiks tooinspektor 10 000 tootaja kohta. Kui seda eesmarki strateegilise raamistikuga hdlmatud ajavahemiku
1dpuks ei saavutata, peaks komisjon esitama uue sellekohase seadusandliku algatuse.

1.4.4. 3. peatiikk: komitee soovitab, et Euroopa To6jouameti kontrollimeetmed integreeritaks nduetekohaselt
strateegilisse raamistikku ja et neid meetmeid edendataks strateegilises raamistikus, vdttes arvesse ameti olulist rolli
piiriiileste kontrollide koordineerimisel.

() Ibid.
©  Ibid.
() Ibid.
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1.5.  Komitee mirgib, et vaatamata viimaste aastate teatavatele edasiminekutele on ELi ja tema litkmesriikide
tootervishoiu ja tooohutuse tegeliku olukorda puudutavad andmed ja sellekohased teadmised endiselt ddrmiselt
puudulikud. Komitee on veendunud, et need teadmised on hidavajalikud, et tuvastada edukamalt probleeme ja ennetada
riske, tootada vilja asjakohased poliitikameetmed ning jilgida nende rakendamist ja edasiminekuid ELi ja eri litkmesriikide
tasandil, eelkdige mis puudutab tootervishoiu ja tooohutuse strateegilises raamistikus aastateks 2021-2027 kehtestatud
eesmirke ja meetmeid.

1.6. Komitee rohutab, et kehtivate tootervishoiu ja tooohutuse valdkonna oigusaktide ldbivaatamisel liidu ja
liikmesriikide tasandil tuleb votta arvesse Euroopa majanduses ja isedranis tooelus aset leidvaid keskkonnaalaseid,
digitaalseid, demograafilisi ja sotsiaalseid muutusi, et kaitsta tootajaid voi fuisilisest isikust ettevotjaid kooskolas
punkti 1.4.1. alapunktiga i.

1.7.  Eelkoige liikkmesriigid on kohustatud tagama to6tervishoiu ja tooohutusega seonduvate digusaktide jargimise ning
tervislikud ja ohutud tootingimused kdigile Euroopa tootajatele, eelkdige hooajalistele tootajatele ja kdige haavatavamatele
rithmadele, nagu noored, eakad inimesed, naised, puuetega inimesed, rindajad ja ebakindlates toosuhetes tootajad.
Tootervishoiu ja tooohutusega seonduvate digusaktide oluliselt paremaks rakendamiseks on vaja tugevdada tooinspekt-
sioonide tehnilisi ja inimressursse, mida on viimastel aastatel mitmes likkmesriigis kirbitud, olulised aspektid on ka
koordineerimise, koost66 ja koolitamise parandamine Euroopa tasandil. Liikmesriigid peaksid seadma prioriteediks ka
suunised ja toetused, mille eesmirk on aidata VKEdel, eelkdige mikroettevotetel, jargida tootervishoidu ja tooohutust
kisitlevaid digusakte. Aluslepingute tditmise jarelevalvajana vastutab Euroopa Komisjon selle eest, et liikmesriigid jargiksid
nduetekohaselt tootervishoiu ja todohutuse alaseid digusakte.

1.8.  Komitee soovitab komisjonil ja litkmesriikidel teha riiklike td6tervishoiu ja tooohutuse strateegiate ajakohastamisel
algatusi, et edendada piisivat sotsiaaldialoogi sotsiaalpartnerite vahel tervishoiu- ja ohutustingimuste iile eri sektorites,
ettevotetes ja tookohtadel. Ametiiihingute ja tootajate esindajate kaasamine ning nendega pidev konsulteerimine riskide
hindamise ja ennetamise teemal on hidavajalik, et edendada tervislikke ja ohutuid tookeskkondi, millel on otsene méju
tootajate tervisele, ettevdtete tootlikkusele ja riiklikele tervishoiuteenustele.

1.9.  Vottes arvesse ileilmastumisega seotud viljakutseid ja Euroopa piitidlust ,tdsta todtervishoiu ja todohutuse
standardeid kogu maailmas®, soovitab komitee komisjonil ja liikmesriikidel teha tihedat koost6od Rahvusvahelise
Tooorganisatsiooniga (ILO) ja Maailma Terviseorganisatsiooniga (WHO), et edendada ohutute ja tervislike tootingimuste
diguse integreerimist Rahvusvahelise Té6organisatsiooni todalaste aluspdhimétete ja pShidiguste raamistikku ning ihtlasi
nende pohimdtete jargimist iilemaailmsetes tarneahelates.

2. Uldine taust

2.1.  Komitee mirgib, et ,ELi tootervishoiu ja tooohutuse strateegilistel raamistikel on niitidseks ligi 20 aasta jooksul
olnud keskne roll selles, kuidas riiklikud ametiasutused ja sotsiaalpartnerid teevad otsuseid tootervishoiu ja tooohutuse
eesmirkide kohta“ (°). Komitee rohutab siiski, et kuigi need strateegilised raamistikud on riiklikes kavades vaieldamatult
olulised, ei ole need piisavalt nahtavad ning mitmes liikmesriigis ei ole ametitthinguid ja to6andjate organisatsioone piisavalt
kaasatud raamistike viljatootamisse ja nende iile teostatavasse jirelevalvesse.

2.2.  Komitee votab teadmiseks ELi tootervishoiu ja toGohutuse strateegilise raamistiku (aastateks 2014-2020)
hindamise, milles tosteti eelkdige esile jargmisi olulisi aspekte: i) litkmesriikide piiratud ressursid; ii) vajadus podrata rohkem
tahelepanu kutsehaigustele, demograafilistele muutustele, psithhosotsiaalsetele riskidele ning luu- ja lihaskonna vaevustele
ning iii) vajadus aidata nii tooinspektsioonidel kui ka ettevdtetel parandada oma to6tervishoiu ja tooohutuse standardeid (°).

2.3, Komitee mirgib, et Euroopa digusaktid on aidanud neid riske vihendada ja parandanud tootervishoiu ja té6ohutuse
standardeid koigi liikmesriikide koigis majandussektorites. Siiski on endiselt probleeme ja COVID-19 pandeemia on
sivendanud riske, millega tuleb arvestada. Komitee tunnustab viimastel aastatel ELis to6tervishoius ja tooohutuses tehtud
mirkimisvaarseid edusamme.

2.4, Aastatel 1994-2018 vihenes surmaga 16ppenud tooonnetuste arv ELis ligikaudu 70 % vorra. Kuigi sellele
vihenemisele on kahtlemata kaasa aidanud tegurid nagu deindustrialiseerimine ja parem arstiabi, on tihtsat osa etendanud
ka ELi tootervishoiu ja tooohutuse siisteem (*°).

) Ibid.
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2.5.  Komitee mirgib, et hoolimata neist edusammudest toimus EL 27s 2018. aastal ikka veel iile 3 300 surmaga
16ppenud onnetuse ja 3,1 miljonit surmaga mitteldppenud dnnetust ning igal aastal sureb to0ga seotud haiguste tottu iile
200000 tootaja. See pohjustab tohutuid inimkannatusi ning seepdrast on tootajate kaitsestandardite hoidmine ja
parandamine pidev viljakutse ja vajadus ().

2.6.  Komitee rohutab, et tooga seotud onnetused ja haigused lihevad ELi majandusele maksma iile 3,3 % SKPst aastas
(2019. aastal ligikaudu 460 miljardit eurot), ning et hinnangute kohaselt tasub iga tootervishoidu ja todohutusse
investeeritud euro ennast todandja jaoks umbes kahekordselt dra (*2).

2.7. COVID-19 pandeemia on niidanud, kui oluline on tootervishoid ja tooohutus to6tajate tervise kaitsmiseks, meie
tihiskonna toimimiseks ja kriitilise tihtsusega majandustegevuse jitkamiseks. Komitee ndustub tihelepanekuga, et
pandeemia on ihtlasi toonud esile vajaduse tootervishoidu ja tooohutust ning riiklikku tervishoiupoliitikat kasitleva
strateegia jdrele, et luua nende kahe mddtme vahel koostoime, millel on otsene mdju meie ithiskonna toimimisele ,ja
kriitilise tahtsusega majandus- ja sotsiaaltegevuse” jatkamisele (*%).

3. ELi tootervishoiu ja tooohutuse strateegiline raamistik aastateks 2021-2027

3.1.  See on ildine kontekst, milles komisjon esitab ELi to6tervishoiu ja tooohutuse uue strateegilise raamistiku aastateks
2021-2027 (") (edaspidi ,strateegiline raamistik), mis kuulutati vilja Euroopa sotsiaaldiguste sambas ja milles
keskendutakse jirgmisele kolmele peamisele suurele eesmargile:

— valmisolek muutusteks ja nendega toimetulekuks rohe-, digi- ja demograafilisest iilemineku tdttu uuenenud
toomaailmas;

— toodnnetuste ja kutsehaiguste tdhusam ennetamine;

— voimalikeks tulevasteks tervisekriisideks valmisoleku suurendamine.

3.2.  Komitee jagab Euroopa Komisjoni seisukohta, et nende eesmarkide saavutamiseks on vaja
i) sotsiaaldialoogi tugevdamist;

ii) teadusuuringute ja andmekogumise vdimekuse suurendamist lilkmesriikide ja ELi tasandil;

iii) digusaktide tdhusamat rakendamist;

iv) teavitustegevust;

v) rahastamisvahendite suuremat mobiliseerimist.

3.3.  Komitee mirgib, et strateegilises raamistikus on ette nihtud rakendada konealusel perioodil 36 meedet, millest
17 kuuluvad otseselt komisjoni, 16 liikmesriikide ja kolm sotsiaalpartnerite vastutusalasse.

4, Tahelepanekud strateegilise raamistiku kohta

4.1. Punkt 2.1. Valmisolek muutusteks ja nendega toimetulek

4.1.1.  Rohe- ja digiiilemineku kontekstis muutub nii ametikohtade olemus kui ka tootamise viisid ja t66kohad ning see
tekitab liikmesriikidele ja ettevotetele tootajate tervishoiu ja heaolu tagamisel markimisvadrseid katsumusi.

4.1.2. Toojdu vananemine nduab tookeskkonna ja tooiilesannete kohandamist vastavalt eakamate tootajate
konkreetsetele vajadustele, et minimeerida riske. To6tervishoiul ja todohutusel on seega oluline roll demograafilistele
muutustele asjakohaselt reageerimiseks.

(") Ibid.
('3 Ibid.
("*)  Komisjoni teatis (COM(2021) 323 final).
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4.1.3.  Digitehnoloogiad vdivad iihtlasi pakkuda tootajatele, sealhulgas puuetega voi eakatele tootajatele, uusi voimalusi
t60- ja eraelu tasakaalu parandamiseks, seda nii naistele kui ka meestele ning toetada tdotervishoiu ja tooohutuse
rakendamist kittesaadavate vahendite, teadlikkuse suurendamise ja tdhusama kontrolli kaudu.

4.1.4.  Komitee hinnangul vdivad robotiseerimine ja tehisintellekti kasutamine vihendada ohtlike tooiilesannetega
kaasnevaid riske, nt viga saastatud aladel (reoveesiisteemid, priigilad voi pdllumajandusliku fumigeerimise alad) teostatavate
tooiilesannete puhul, ning voivad pakkuda samas uusi vdimalusi to6tajatele ja ettevotjatele. Samas on uutel tehnoloogiatel
ka oma pahupool, sest suurenenud on ebaregulaarsus to6 tegemise aja ja koha osas, laienenud on vdimalused tootajate
jalgimiseks ning uute tooriistade ja masinatega on seotud mitmed riskid, mis suurendavad psithholoogilist stressi,
pohjustades itha rohkem psithhosomaatilisi haigusi, mille vastu tuleb leida asjakohased meetmed.

4.1.5. Kuigi tootervishoidu ja tooohutust kasitlevad ELi oigusaktid katavad juba paljusid riske, mis tulenevad
muutuvatest toostusharudest, seadmetest ja tookohtadest, jagab komitee Euroopa Komisjoni ideed, et tehnoloogia areng,
t60jou vananemine ja muutuvad toovormid nduavad tdiendavaid seadusandlikke ettepanekuid.

4.1.6.  Sellega seoses soovitab komitee komisjonil vaadata labi tootervishoiu ja tooohutuse raamdirektiiv, et kohandada
seda vastavalt toomaailma tegelikkusele ning uutele riskidele ja probleemidele, mis tulenevad kliimamuutustest (nt vabas
Shus tootamine korgete temperatuuride puhul), demograafilistest muutustest ja digitileminekust.

4.1.7.  Psithhosotsiaalsed riskid, mis olid &ddrmiselt korged juba enne pandeemiat, on komitee hinnangul
markimisvaarselt suurenenud seoses COVID-19ga ja mittevabatahtliku massilise, kavandamata kaugt66 kasutuselevotu
ning sellega kaasneva, nt t66- ja eraelu vahelise piiri hdgustumise, pideva ithendatuse, sotsiaalse suhtluse vihesuse ja IKT
laialdasema kasutamise tagajarjel.

4.2. Punkt 2.2. Téoga seotud haiguste ja dnnetuste parem ennetamine

42.1. Komitee jagab komisjoni lihenemisviisi, eelkdige tookohal toimunud surmajuhtumite suhtes rakendatavat
nulleesmirgipohist lahenemisviisi, ja ideed tugevdada ennetuskultuuri ning ndustub sellega, et ,t60ga seotud
surmajuhtumite ennetamine on vdimalik ainult jargmiste meetmete abil: i) té6kohal toimunud dnnetuste ja surmajuhtumite
pohjalik uurimine; ii) nende Gnnetuste ja surmajuhtumite pdhjuste viljaselgitamine ja kdrvaldamine; iii) teadlikkuse
suurendamine tooga seotud dnnetuste, vigastuste ja kutsehaigustega kaasnevate riskide kohta ning iv) kehtivate eeskirjade ja
suuniste tditmise téhusam tagamine®.

4.2.2.  Komitee peab vastuvdtmatuks, et tooga seotud vihktdve tulemusena sureb aastas hinnanguliselt 100 000 inimest
ja kutsub liikmesriike {iles votma kiiresti vastu kantserogeenide tegevuskava strateegia ning rakendama liidu tasandil
vastuvdetud piirnorme ja muid sitteid, piirates kokkupuudet 26 ohtliku ainega ja parandades seeldbi ligikaudu 40 miljoni
tootaja tootingimusi. Komitee leiab, et ohtlike ainete loetelu tuleks labi vaadata ja seda tiiendada, eelkdige tuleks sellesse
lisada nanomaterjalid ja nende kantserogeense moju, ning lisaks soovitab komitee suurendada kokkupuute piirnormidega
hélmatud kantserogeenide arvu 50-ni.

4.2.3.  Komitee kutsub komisjoni ja litkmesriike iles edendama tervishoidu tookohas ja seadma prioriteediks
teadusuuringute ja andmekogumise tdiustamise nii ELi kui ka riiklikul tasandil. Nende meetmed peaksid eelkdige
puudutama tooga seotud siidame- ja veresoonkonna haigusi, luu- ja lihaskonna vaevusi ning psithhosotsiaalseid riske.

4.2.4.  Komitee toetab ettepanekut ajakohastada pidevalt ohtlike ainete kisitlemise metoodikat, et teha kindlaks, kuidas
muuta tootervishoiu ja to6ohutuse piirnormide kehtestamist veelgi tdhusamaks. Komitee on veendunud, et ohtlike ainete
probleemi kisitlemisel tuleb lihtuda teaduslikest hindamistest, vastavalt pdhimdttele ,iks aine, iiks hindamine®.
Konsultatsioonid kolmepoolse té6ohutuse ja tootervishoiu néuandekomiteega ning koigi sidusrithmade tihe kaasamine
on kandnud vilja.

4.2.5.  Mis puudutab Euroopa Parlamendi ja sidusrithmade seisukohti, et vaja on kaitsta tervishoiutootajaid, kes puutuvad
kokku ohtlike ravimite ja muude riskidega, leiab komitee, et seda kiisimust tuleb pdhjalikult késitleda mitte ainult
koolitamise, hariduse ja ndustamise kaudu, vaid ka siduva &igusakti vastuvdtmisega.

4.2.6.  Komitee on seisukohal, et tilimalt oluline on tunnustada mitmekesisust, sealhulgas soolisi erinevusi ja ebavordsust,
ning voidelda tooturul aset leidva diskrimineerimise vastu, et tagada nii naiste kui ka meeste tervis ja ohutus, eelkdige
tooriskide hindamise kaudu. Selleks tuleks votta meetmeid soolise kallutatuse véltimiseks. Kindlasti ei tohi unustada seda, et
t66voimet voib mdjutada ka bioloogiline seisund (rinnaga toitmine, rasedus).
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4.2.7.  Uhtlasi tuleb parandada puuetega inimeste véljavaateid to6turul, rakendades selleks tookohtadel tootervishoiu ja
tooohutuse meetmeid ning rakendades kutsealase rehabilitatsiooni kavu kroonilisi haigusi pddevate voi Onnetustes
kannatada saanud isikute suhtes.

4.2.8.  Parandada tuleb eriti haavatavate tootajate rithmade kaitset. Seoses sellega peaksid koik litkmesriigid poorama
erilist tihelepanu tooinspektsiooni organitele ning 2019. aasta vdgivalla ja ahistamise vastu vditlemise konventsiooni
ratifitseerimisele. Komitee kutsub kaiki liitkmesriike iiles ratifitseerima selle konventsiooni strateegia rakendamisperioodi
jooksul.

4.3. Punkt 2.3. Valmisoleku suurendamine — Riire reageerimine ohtudele

43.1.  COVID-19 kriis on ndidanud, et to6ohutus ja tootervishoid on dilimalt olulised, et aidata tootajatel, ettevotetel ja
liikmesriikidel kaitsta elusid ja juhtida heaoluriske, kanda hoolt aritegevuse jirjepidevuse ja nende elujdulisuse eest.

4.3.2.  Uks sellest saadud dppetundidest on arusaam tédtervishoiu ja tddohutuse ning rahvatervise koostoime olulisusest,
mis vdimaldas kriisi ajal tdhusalt reageerida. Seda koostoimet peab tugevdama kdigis litkmesriikides, et EL oleks valmis
tulevasteks tervishoiukriisideks.

4.3.3.  Komitee tunnustab Euroopa Tooohutuse ja Tootervishoiu Ameti (EU-OSHA) tegevuse tahtsust. Amet tootas
koostoos lilkmesriikide ja sotsiaalpartneritega vilja juhenddokumendid ja vahendid, mis voimaldasid ettevotetel, eelkdige
VKEdel, reageerida erinevatele pandeemia etappidele asjakohasel viisil.

434, SARS-CoV-2 viiruse klassifitseerimine bioloogiliste mdjurite direktiivi alusel aitab tagada to6tajate kaitse rajatistes,
kus viirust otse kaideldakse, nt vaktsiinide tootmis- ja jaotuskeskustes ning vaktsineerimiskeskustes.

4.3.5.  Pandeemia tdi esile selle, et litkuvad ja piiriiilesed t66tajad, sh hooajatootajad, rindajad ja ebakindlates toosuhetes
tootajad puutuvad rohkem kokku ebatervislike v6i ohtlike elamis- ja to6tingimustega, nt kehv voi iilerahvastatud eluase voi
teabe puudumine oma diguste kohta. Komitee kutsub litkmesriike iiles tditma oma kohustusi seoses tootervishoiu ja
tooohutusega ning edendama teadlikkuse tdstmise kampaaniaid, mille eesmirk on juhtida tahelepanu vajadusele edendada
hooajatootajate, liikuvate ja piiritileste tootajate diglasi ja ohutuid t60- ja elutingimusi.

4.3.6. Komitee juhib tdhelepanu sellele, et nagu komisjon on réhutanud, on tihtis toetada COVID-19 nakkusega
tootajaid ja perekondi, kes on kaotanud pereliikmed nende kokkupuute tottu SARS-CoV-2-ga to6kohal, ning asjaolule, et
25 liikmesriiki on juba astunud samme selles suunas, tunnustades COVID-19 kutsehaigusena ().

4.4. 3. peatiikk. Ajakohastatud strateegilise raamistiku rakendamine

4.4.1. Komitee ndustub komisjoni viitega, et ,sotsiaalpartneritel on eriti head voimalused konkreetse tegevuse voi
sektori asjaoludega kohandatud lahenduste leidmiseks* ().

4.4.2.  Komitee rdhutab, et pandeemia nditas, et ettevdtted ja tookohad olid olulised kolded haiguse levimisel. Seepérast
on veelgi olulisem votta todtervishoiu ja todohutuse valdkonnas igale konkreetsele majandusiiksusele kohandatud
meetmeid.

4.4.3. Komitee soovitab komisjonil teha strateegilise raamistiku kontekstis tootervishoiu ja tooohutusega seonduvaid
algatusi, mille eesmirk on edendada sotsiaalpartnerite vahelist piisivat sotsiaalset dialoogi eri tegevusvaldkondade
tervishoiu- ja ohutustingimuste teemal, seda eriti ettevotlussektoris. Ametitihingute ja to0tajate esindajate kaasamine ning
nendega pidev konsulteerimine olukorra iile, otsides kooskdla kollektiivldbirddkimiste ja -lepingutega, ning ka selliste riskide
hindamise, ennetamise ja juhtimise ning tervislike ja ohutute t66keskkondade loomise iile, millel on otsene méju tootajate
tervisele, ettevotete tootlikkusele ja konkurentsivoimele ning kogu tihiskonnale, eclkdige riiklikele tervishoiuteenustele.

4.4.4. Komitee ndustub komisjoni arvamusega, et ainult omades tipseid ja ajakohaseid teadmisi tootervishoiu ja
tooohutuse tegelikust olukorrast nii ELi kui ka liikmesriikide tasandil on voimalik tuvastada probleeme ja ennetada riske,
médratleda asjakohased poliitikameetmed, jirgida nende rakendamist ja analiiiisida tulemusi. Teaduslike ja tehnoloogiliste
uuenduste tundmine ja nende teadmiste pidev integreerimine poliitilistesse otsustesse voimaldab neid protsesse pidevalt
edasi arendada.
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4.4.5.  Komitee jagab seisukohta, et ELi ja liikmesriikide tasandil on vaja tootervishoiule ja tooohutusele keskenduvaid
asjakohaseid ja ajakohastatud andmebaase koos uute sotsiaalsete naitajatega, mis vdimaldavad to6tervishoidu ja tooohutust
koigis selle modtmetes kisitlevate teadusuuringute ja analiiiiside ja aruannete koostamist ning uuringute labiviimist (V).

4.4.6.  Komitee votab teadmiseks, et ,kiesoleva strateegilise raamistiku edu soltub suuresti selle rakendamisest riiklikul ja
kohalikul tasandil“ (*¥). Selline lahenemisviis annab liikmesriikidele suurema vastutuse digusaktide jargimise ja rakendamise,
sotsiaalpartnerite vahelise sotsiaaldialoogi edendamise ning seda dialoogi takistavate tegurite kdrvaldamise osas, kuna
strateegilise raamistiku eduka elluviimise iiheks pohitingimuseks on todinspektsioonide kaasamine litkmesriikide tasandil,
spetsialistide ja tootervishoiuarstide t66 ning ametiithingute ja to6tajate esindajate osalemine tootervishoiu ja tooohutuse
valdkonnas.

4.4.7.  Strateegilise raamistiku eesmarkide saavutamiseks tuletab komitee meelde, et ettevdtetel lasub tootervishoiu ja
tooohutuse eest iildine vastutus, olenemata tootegemise kohast voi asjaolust, et todtaja teeb kaugtood. Samas tekitab see
probleeme, kui to6taja teeb t66d kodus voi muus kohas, mida todandja ei saa kontrollida v6i millele tal puudub juurdepéis.

4.4.8. Komitee jagab arvamust, mille kohaselt on vajalik tdsta teadlikkust to6ga seotud Onnetuste, vigastuste ja
kutsehaigustega kaasnevate riskide osas, et tiita strateegilise raamistiku eesmirke, rohutades to6ga seotud surmajuhtumite
suhtes nulleesmargipdhist ldhenemisviisi. Komitee hinnangul on teadlikkuse tdstmine iiks peamisi meetmeid Gigusaktide
joustamiseks, aga raamistiku toimivuse tagab kdonealuste digusaktide olemasolu, millele lisandub osalemine ja kontroll.
Komitee on veendunud, et strateegia eesmarkide saavutamiseks on oluline keskenduda ennetamisele ning to6tervishoiu ja
tooohutuse direktiivide jargimisele.

4.49. Komitee kohaselt sdltub teadlikkuse tdstmine oluliselt sotsiaalpartnerite ja koigi osalevate poolte aktiivsest
osalusest. Selles kontekstis tostab komitee esile tooohutuse ja -tervishoiu nduandekomitee rolli ning soovitab komisjonil
seda rohkem védrtustada.

4.410. Komitee on seisukohal, et kuigi koik osalevad pooled (liikkmesriigid, ettevotted, todinspektsioonid ja tootajad)
nodustuvad nende eesmarkide tditmise vajadusega, on vastutuse tase erinev ning kdige haavatavamal ja kdige viiksema
voimuga positsioonil on tootajad, keda tuleb seepdrast rohkem kaitsta.

4.411.  Komitee on seisukohal, et kui td6taja tajub oma t66kohas dnnetuse vdi raske haiguse ohtu ja eriti surmaohtu,
peab tal olema vdimalik tootamisest keelduda. Kui tootaja elu seatakse ohtu, kuna ettevdte eirab to6tervishoiu ja todohutuse
reegleid, peab tal olema digus to6leping Idpetada ja saada hiivitist.

4.412.  Komitee mirgib, et kokku on 11 Euroopa fondi ja rahastusmehhanismi, mis vdimaldavad rahastada tegevusi
tootervishoiu ja -ohutuse eri valdkondades (*). Komitee rohutab, et tootervishoiu ja -ohutuse meetmete rahaline toetamine
on strateegilise raamistiku edu peamine pant. Komitee soovitab komisjonil edastada liikmesriikidele ja eelkdige
sotsiaalpartneritele iiksikasjalikumat teavet, et lihtsustada nende ligipadsu to6tervishoiu ja -ohutuse alastele projektidele
ning parandada nende rakendamist.

4.5. 4. peatiikk. Tohusate tootervishoiu ja tédohutuse standardite edendamine maailmas

4.5.1.  Komitee ndustub tddemusega, et ,globaliseerunud maailmas ei piisi tervise- ja ohutusriskid ithe riigi piires” ja on
samuti seisukohal, et strateegilise raamistiku eesmark on ,tdsta tootervishoiu ja todohutuse standardeid kogu maailmas“ (29).

4.5.2.  Komitee toetab ka komisjoni otsust teha koostood Rahvusvahelise To0organisatsiooniga (ILO), et rakendada
2019. aastal vastu vdetud sajanda aastapdeva deklaratsiooni t66 tuleviku kohta ning votta selle suhtes jarelmeetmeid,
toetades ohutute ja tervislike to6tingimuste diguse integreerimist ILO tdoalaste aluspdhimétete ja pdhidiguste raamistikku.

Briissel, 20. oktoober 2021

Euroopa Majandus- ja Sotsiaalkomitee
president
Christa SCHWENG

(") Tbid.
(% Ibid.
(9 Ibid.
) Ibid.
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LISA

Arutelu kiigus liikati tagasi jirgmised muudatusettepanekud, mis kogusid haaletamisel siiski vdhemalt veerandi haaltest

(kodukorra artikli 43 1dige 2).

MUUDATUSETTEPANEK 1

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

S0OC/698 - , Toodtervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027

Punkt 4.1.5

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Kuigi to6tervishoidu ja todohutust kasitlevad ELi digusaktid
katavad juba paljusid riske, mis tulenevad muutuvatest
toostusharudest, seadmetest ja tookohtadest, jagab komitee
Euroopa Komisjoni ideed, et tehnoloogia areng, t60jdu
vananemine ja muutuvad to6vormid nduavad tdiendavaid
seadusandlikke ettepanekuid.

Kuigi to6tervishoidu ja tooohutust kisitlevad ELi digusaktid
katavad juba paljusid riske, mis tulenevad muutuvatest
toostusharudest, seadmetest ja tookohtadest, jagab komitee
Euroopa Komisjoni ideed, et tehnoloogia areng, t066jou
vananemine ja muutuvad td6vormid véivad néuda tiienda-
vaid seadusandlikke ettepanekuid.

Hiiletuse tulemus

Poolt: 70

Vastu: 118

Erapooletud: 11

MUUDATUSETTEPANEK 2

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

C 105121
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SOC/[698 - , Tootervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027*

Punkt 4.1.6

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Sellega seoses soovitab komitee komisjonil vaadata libi
tootervishoiu ja todohutuse raamdirektiiv, et kohandada
seda vastavalt toomaailma tegelikkusele ning uutele
riskidele ja probleemidele, mis tulenevad kliimamuutustest
(nt vabas Shus tootamine korgete temperatuuride puhul),
demograafilistest muutustest ja digitileminekust.

Sellega seoses soovitab komitee komisjonil ka edaspidi
tihelepanelikult jilgida to6tervishoiu ja todohutuse raam-
direktiivi rakendamist ja raamdirektiiv vajaduse korral libi
vaadata, tagamaks, et see hélmab ka uusi riske ja
probleeme, mis tulenevad kliimamuutustest (nt vabas Shus
tootamine korgete temperatuuride puhul), demograafilistest
muutustest ja digitileminekust.

Hiiletuse tulemus

Poolt: 68

Vastu: 124

Erapooletud: 12

MUUDATUSETTEPANEK 3

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

SOC[698 - , Tootervishoid ja t66ohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027“

Punkt 4.2.2

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Komitee peab vastuvotmatuks, et tooga seotud vihktove
tulemusena sureb aastas hinnanguliselt 100 000 inimest ja
kutsub liikmesriike iiles vdtma kiiresti vastu kantserogeenide
tegevuskava strateegia ning rakendama liidu tasandil vastu-
voetud piirnorme ja muid satteid, piirates kokkupuudet 26
ohtliku ainega ja parandades seeldbi ligikaudu 40 miljoni
tootaja to6tingimusi. Komitee leiab, et ohtlike ainete loetelu
tuleks labi vaadata ja seda tdiendada, eelkdige tuleks sellesse
lisada nanomaterjalid ja nende kantserogeense moju, ning
lisaks soovitab komitee suurendada kokkupuute piirnormi-
dega holmatud kantserogeenide arvu 50-ni.

Komitee peab vastuvotmatuks, et tooga seotud vihktove
tulemusena sureb aastas hinnanguliselt 100 000 inimest ja
kutsub liikmesriike {iles votma kiiresti vastu kantserogeenide
tegevuskava strateegia ning rakendama liidu tasandil vastu-
voetud piirnorme ja muid satteid, piirates kokkupuudet
26 ohtliku ainega ja parandades seeldbi ligikaudu 40 miljoni
tootaja to6tingimusi. Komitee leiab, et ohtlike ainete loetelu
tuleks ldbi vaadata ja seda tdiendada, eelkdige tuleks sellesse
lisada konkreetsed nanomaterjalid, millel on téendatud
kantserogeenne mdju, ning lisaks soovitab komitee maksi-
maalselt pingutada kokkupuute piirnormidega holmatud
kantserogeenide loetelu laiendamiseks.

4.3.2022
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Hiiletuse tulemus

Poolt: 68

Vastu: 135

Erapooletud: 6

MUUDATUSETTEPANEK 4

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

SOC[698 - ,,Tootervishoid ja t66ohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027“

Punkt 4.2.5

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Mis puudutab Euroopa Parlamendi ja sidusrithmade seisu-
kohti, et vaja on kaitsta tervishoiutootajaid, kes puutuvad
kokku ohtlike ravimite ja muude riskidega, leiab komitee, et
seda kiisimust tuleb pohjalikult kisitleda, mitte ainult
koolitamise, hariduse ja ndustamise kaudu, vaid ka siduva
igusakti vastuvétmisega.

Mis puudutab Euroopa Parlamendi ja sidusrithmade seisu-
kohti, et vaja on kaitsta tervishoiutoétajaid, kes puutuvad
kokku ohtlike ravimite ja muude riskidega, leiab komitee, et
seda kiisimust tuleb pohjalikult késitleda mitte ainult
koolitamise, hariduse ja ndustamise kaudu, vaid ka olemas-

olevaid digusakte tohusalt kohaldades.

Hiiletuse tulemus

Poolt: 71

Vastu: 133

Erapooletud: 9

MUUDATUSETTEPANEK 5

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

€ 105/123
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SOC/[698 - , Tootervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027*

Punkt 4.3.5

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Pandeemia toi esile selle, et lilkuvad ja piiriiilesed to6tajad, sh
hooajatootajad, rindajad ja ebakindlates todsuhetes toota-
jad puutuvad rohkem kokku ebatervislike vdi ohtlike
elamis- ja to0tingimustega, nt kehv voi iilerahvastatud eluase
vOi teabe puudumine oma Oiguste kohta. Komitee kutsub
liikmesriike iiles tditma oma kohustusi seoses todtervishoiu
ja tooohutusega ning edendama teadlikkuse tdstmise
kampaaniaid, mille eesmark on juhtida tdhelepanu vajadu-
sele edendada hooajatootajate, liikuvate ja piiriiileste toota-
jate diglasi ja ohutuid t66- ja elutingimusi.

Pandeemia toi esile selle, et liikuvad ja piiriiilesed to6tajad, sh
hooajatootajad ja ebastabiilses todsuhtes voortostajad,
voivad puutuda rohkem kokku ebatervislike voi ohtlike
elamis- ja tootingimustega, nt kehv voi iilerahvastatud eluase
vOi teabe puudumine oma oiguste kohta. Komitee kutsub
liikmesriike tles tditma oma kohustusi seoses tootervishoiu
ja tooohutusega ning edendama teadlikkuse tdstmise
kampaaniaid, mille eesmirk on juhtida tdhelepanu vajadusele
edendada hooajatootajate, litkuvate ja piiritileste tootajate
diglasi ja ohutuid t66- ja elutingimusi.

Hiiletuse tulemus

Poolt: 72

Vastu: 125

Erapooletud: 11

MUUDATUSETTEPANEK 6

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

S0OC/698 - , Toodtervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027

Punkt 4.4.11

Vilja jatta.

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Komitee on seisukohal, et kui téotaja tajub oma toskohas
onnetuse voi raske haiguse ohtu ja eriti surmaohtu, peab
tal olema véimalik toGtamisest keelduda. Kui tootaja elu
seatakse ohtu, kuna ettevite eirab téotervishoiu ja
tooohutuse reegleid, peab tal olema &igus téoleping
lopetada ja saada hiivitist.

4.3.2022
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Hiiletuse tulemus

Poolt: 69

Vastu: 135

Erapooletud: 8

MUUDATUSETTEPANEK 7

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

SOC/698 - , Tootervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027*

Punkt 1.4.1

Muuta jirgmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Punkt 2.1: i) fadsilisest isikust ettevotjate osas, kellele
strateegilisest raamistikust ldhtuvalt ei kohaldu t66tervishoiu
ja tooohutuse reeglid, leiab komitee, et parima lahenduse
leidmiseks tuleks digeaegselt teostada uuring, kuhu kaasa-
taks komisjon, asjatundjad ja sotsiaalpartnerid. Eesmirk on
austada pohimdtet, mille alusel ka koik fiiiisilisest isikust
ettevdtjad peaksid saama tootada ohutus ja terves keskkon-
nas. Selle uuringu tulemusi tuleks tutvustada 2023. aasta
tootervishoiu ja tooohutuse alasel tippkohtumisel; ii) mis
puudutab muud kui seadusandlikku algatust vaimse tervise
kohta tookohal, mille komisjon kavatseb ELi tasandil
kiivitada, siis teeb komitee ettepaneku valida eeskiitt
strateegilises raamistikus esitatud pohjuste asjakohasuse
tottu seadusandlik algatus.

Punkt 2.1: i) filisilisest isikust ettevOtjate osas, kellele
strateegilisest raamistikust ldhtuvalt ei kohaldu to6tervishoiu
ja tooohutuse reeglid, leiab komitee, et parima lahenduse
leidmiseks tuleks digeaegselt teostada uuring, kuhu kaasataks
komisjon, asjatundjad ja sotsiaalpartnerid. Eesmirk on
austada pohimdtet, mille alusel ka kdik fuisilisest isikust
ettevotjad peaksid saama to6tada ohutus ja terves keskkon-
nas. Selle uuringu tulemusi tuleks tutvustada 2023. aasta
tootervishoiu ja tooohutuse alasel tippkohtumisel; ii) mis
puudutab muud kui seadusandlikku algatust vaimse tervise
kohta tookohal, mille komisjon kavatseb ELi tasandil
kiivitada, siis on komiteel hea meel komisjoni valitud
lihenemisviisi iile.

Hiiletuse tulemus

Poolt: 66

Vastu: 135

Erapooletud: 8

MUUDATUSETTEPANEK 8

Esitanud:
LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya

PILAWSKI Lech

€ 105/125
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Euroopa Liidu Teataja

VADASZ Borbila

VERNICOS George

S0OC/698 - , Tootervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027*

Punkt 1.4.2

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Punkt 2.2: i) komitee kutsub komisjoni iles lisama tooga
seotud vahktdve Euroopa vihktdvevastase vditluse kavasse
ning lisama kantserogeene ja mutageene kdsitleva direk-
tiivi kohaldamisalasse reproduktiivtoksilised ained ja
ohtlikud ravimid, samuti tuleb tagada selliste méjuritega
kokkupuutuvate tootajate pikaajaline jilgimine, seda ka
siis, kui nad ei t6ota enam samades tingimustes; i) komitee
soovitab, et komisjoni kavatsusega ,parandada to6andjate
karistuste direktiivi (2009/52/EC) tulemuslikkust® kaasneks
libivaatamine, millega nihtaks ette karmimad karistused
eeskirju rikkuvatele toGandjatele; iii) komitee peab hiljuti
COVID-19 kriisist saadud dppetundidest lihtuvalt vajali-
kuks luua seadusandlik algatus psiihhosotsiaalsete riskide
ennetamiseks; iv) komitee on seisukohal, et senised
kogemused ja uurimused luu- ja lihaskonna vaevuste
valdkonnas digustavad asjakohase seadusandliku algatuse
viljatootamist.

Punkt 2.2: i) komitee toetab téotervishoiu- ja téoohutuse
strateegilises raamistikus sisalduvat ettepanekut mdirata
kindlaks kdsitletavate reproduktiivtoksiliste ainete priori-
teetne loetelu, vottes aluseks toGohutuse ja todtervishoiu
néuandekomitee seisukoha koostada toéalase kokkupuute
piirnormi jaoks prioriteetsete ainete loetelu, ning kutsub
komisjoni {iiles lisama t66ga seotud vahktdve Euroopa
vihktdvevastase voitluse kavasse; ii) komitee soovitab, et
komisjoni kavatsusega ,parandada tb6andjate karistuste
direktiivi (2009/52/EC) tulemuslikkust® kaasneks téhus
rakendamine ja joustamine; iii) komitee ndustub komisjoni
lihenemisviisiga valmistada koostods liikmesriikide ja
sotsiaalpartneritega ELi tasandil ette muu kui seadusandlik
algatus, mis on seotud vaimse tervisega téokohal ja milles
hinnatakse todtajate vaimse tervisega seoses esilekerkivaid
kiisimusi; iv) komitee toetab komisjoni eesmdrki lisada
psiihhosotsiaalsed ja ergonoomilised riskid tervislike
tookohtade kampaaniasse.

Hiiletuse tulemus

Poolt: 70

Vastu: 140

Erapooletud: 7

MUUDATUSETTEPANEK 9

Esitanud:

LE BRETON Marie-Pierre
MINCHEVA Mariya
PILAWSKI Lech
VADASZ Borbila

VERNICOS George

4.3.2022
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Euroopa Liidu Teataja

SOC/[698 - , Tootervishoid ja tooohutus — ELi strateegiline raamistik aastateks 2021-2027*

Punkt 1.4.3

Muuta jargmiselt:

Sektsiooni arvamus

Muudatusettepanek

Punkt 2.3: i) komitee kutsub iiles téotama Euroopa
kutsehaiguste nimekirja kisitleva soovituse iimber direktii-
viks; ii) hiljutisi kogemusi arvesse vottes soovitab komitee
tiiustada bioloogilisi mdjureid kasitlevat direktiivi; iii)
riiklike toGinspektsioonide osas teeb komitee ettepaneku
seada eesmiirgiks, et strateegilise raamistikuga hélmatud
ajavahemiku 16puks peaksid liikmesriigid jirgima Rah-
vusvahelise Téoorganisatsiooni standardites sitestatud
tédinspektorite ja todtajate suhtarvu, st iiks toGinspektor
10000 tootaja kohta. Kui seda eesmirki strateegilise
raamistikuga holmatud ajavahemiku 16puks ei saavutata,
peaks komisjon esitama uue sellekohase seadusandliku
algatuse.

Punkt 2.3: komitee muirgib, et i) liikmesriikides on vaja
nouetekohaseid jarelmeetmeid Euroopa kutsehaiguste nime-
kirja kasitleva soovituse kdsitlemiseks; ii) hiljutiste koge-
muste arvesse votmiseks tdiustati bioloogilisi mojureid
kisitlevat direktiivi.

Hiiletuse tulemus
70
133

Poolt:
Vastu:

Erapooletud: 7

€ 105127
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