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ΕΠΑΓΓΕΛΜΑΤΙΚΟΙ ΚΙΝ∆ΥΝΟΙ ΣΕ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΟΥΣ ΣΕ ∆ΗΜΟΥΣ 

 

Η ιστορία των σκουπιδιών είναι αναµφίβολα  η παράλληλη ανείπωτη ιστορία 
του πολιτισµού µας. Στα χρόνια της Τουρκοκρατίας, για το καθάρισµα των 
δρόµων της Θεσσαλονίκης, χρησιµοποιούσαν φυλακισµένους. 

Το γεγονός ότι κάθε άνθρωπος στον αναπτυγµένο κόσµο παράγει πάνω από 
ένα κιλό σκουπίδια την ηµέρα, ίσως εξηγεί κάπως την κατάχρηση του όρου 
στην καθοµιλουµένη.  

1. Εισαγωγή. 
 

Η αποκοµιδή απορριµµάτων είναι εργασία µε ιδιαίτερα χαρακτηριστικά που 
συνθέτουν ένα ευρύ φάσµα έκθεσης σε επαγγελµατικούς κινδύνους. 
Ένα από τα χαρακτηριστικά αυτά είναι η συνεχής µετακίνηση του εργασιακού 
χώρου. 
Σε ένα σύνηθες, δοµικά σταθερό εργασιακό περιβάλλον η µέτρηση της 
συγκέντρωσης των διάφορων ρυπαντών είναι κατά κανόνα εφικτή. Αντίθετα ο 
έλεγχος της συγκέντρωσης των ρυπαντών σε ένα κινούµενο εργασιακό 
περιβάλλον όπως αυτό της αποκοµιδή απορριµµάτων είναι δύσκολο να 
επιτευχθεί.  
Πιθανόν αυτός να είναι και ο βασικός λόγος για τον οποίο σπανίζουν στην 
διεθνή βιβλιογραφία εργασίες που να αφορούν την επαγγελµατική αυτή 
έκθεση. Υπάρχουν βέβαια διεθνείς υποδείξεις και επιτυχηµένες πρακτικές 
αντιµετώπισης των προβληµάτων πάνω στις οποίες µπορεί κανείς να 
βασιστεί έχοντας αυτές για αρχή.  
Πέραν όµως από αυτές η ενεργοποίηση του Ιατρείου Εργασίας, του Τεχνικού 
Ασφάλειας, της ΕΥΑΕ και του απλού εργαζόµενου για την αντιµετώπιση των 
κινδύνων αλλά και, ίσως το πιο σηµαντικό, για την κατάδειξη µη 
αναγνωρισµένων κινδύνων είναι πάντοτε υπολογίσιµη και επιβεβληµένη. 
 

1. Εργαζόµενοι σε έκθεση κατά την αποκοµιδή απορριµµάτων. 
 
Η έκθεση στους επαγγελµατικούς κινδύνους κατά την αποκοµιδή των 
απορριµµάτων αφορά κυρίως τους  

- εργαζόµενους στα απορριµµατοφόρα 
- εργάτες καθαριότητας και οδηγοί απορριµµατοφόρων  
- και τους οδοκαθαριστές.. Σε αυτούς προστίθενται  
- οι επιφορτισµένοι µε την πλύση των απορριµµατοφόρων και των 

κάδων απορριµµάτων. 
 

2. ΚΙΝΝΥΝΟΙ ΓΙΑ ΤΗΝ ΥΓΕΙΑ ΣΤΟ ΕΡΓΑΣΙΑΚΟ ΠΕΡΙΒΑΛΛΟΝ 
 

Οι επαγγελµατικοί κίνδυνοι που αφορούν την υγεία στο εργασιακό περιβάλλον 
κατά την αποκοµιδή των απορριµµάτων κατανέµονται σε δύο κύριες 
κατηγορίες Στους χηµικούς-βιολογικούς ρυπαντές και στους κινδύνους από 
φυσικούς παράγοντες. 
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2 α. ΧΗΜΙΚΟΙ-ΒΙΟΛΟΓΙΚΟΙ ΡΥΠΑΝΤΕΣ. Ο∆ΟΙ ΕΙΣΟ∆ΟΥ ΣΤΟΝ 
ΑΝΘΡΩΠΙΝΟ ΟΡΓΑΝΙΣΜΟ 

 
Πριν από όλα να  αναφερθούν οι οδοί εισόδου των ρυπαντών αυτών στο 
ανθρώπινο σώµα. 
 
2 α1 Οδοί εισόδου των επικίνδυνων ουσιών στο σώµα 
– ∆ερµατική επαφή µέσα από ακέραιο δέρµα ή παρουσία δερµατικής βλάβης 
    ή επαφή µε τους οφθαλµικούς επιπεφυκότες. 
 
– Κατάποση µε επαφή χεριού-στόµατος (συνήθως όταν ο εργαζόµενος τρώει, 
    πίνει ή καπνίζει µε ακάθαρτα χέρια.)  
 
– Εισπνοή µολυσµένου αέρα από πτητικούς ρυπαντές, σκόνες κλπ. 
 
– Ενέσιµη είσοδος επικίνδυνης ουσίας από νύγµατα µολυσµένης βελόνας ή 
εκδορές από αιχµηρά αντικείµενα. 
 
2 α2 Πιθανότητα επαφής. 
 
Η πιθανότητα επαφής µε χηµικούς-βιολογικούς παράγοντες είναι µεγάλη 
καθώς η παρουσία επικίνδυνου υλικού είναι απρόβλεπτη και µπορεί να 
συµβεί οποτεδήποτε.. 
 
2 α3 Επικίνδυνα χηµικά –βιολογικά υλικά. 
 
1 Βιολογικά υλικά 
 
– Κόπρανα και ούρα από βρεφικές πάνες, πάνες ακράτειας και σάκους   
    κολοστοµίας ή απόβλητα τουαλέτας.  
– Αιµατογενή λοιµώδη υλικά σε χρησιµοποιηµένες βελόνες ,σύριγγες, γάζες, 
    επιθέµατα και λοιπά υγειονοµικά απόβλητα οικιακής προέλευσης.. 
– Υλικά που έχουν χρησιµοποιηθεί από ναρκοµανείς και ερωτικούς 
    συντρόφους. 
– Απόβλητα  κατοικίδιων ζώων σε δίσκους αφόδευσης, κλουβιά 
    ή ειδικά καταλύµατα, κοτέτσια κλπ 
– Κόπρανα –ούρα τρωκτικών 
-– Κουφάρια νεκρών ζώων 
 
 
2 Χηµικά υγρά και στερεά υλικά 
 
– Επικίνδυνα για τον άνθρωπο και για το περιβάλλον υγρά όπως διαλύτες, 
    χρώµατα, βερνίκια, κόλλες, υπόλοιπα προϊόντων καθαρισµού οικιακής και 
    επαγγελµατικής χρήσης. 
– Μπαταρίες αυτοκινήτων ή και µικρότερες οικιακής χρήσης σε διαλυτική 
    κατάσταση 
– Σπασµένα γυαλιά και άλλα αιχµηρά αντικείµενα. 
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3 Πτητικοί ρυπαντές 
– Χηµικές πτητικές ή τοξικές πτητικές ουσίες από βιοδιάσπαση και τέλεια ή 
    ατελή καύση. 
– Ερεθιστικά ή αλλεργιογόνα πτητικά. 
– Καυσαέρια 
 
Κρίνεται σκόπιµο να αναφερθούµε σε δύο σηµαντικούς παράγοντες που η 
παρουσία τους έχει ιδιαίτερο ρόλο στο εργασιακό περιβάλλον. 
 

1. Βιοδιάσπαση 
 
Κατά την βιοδιάσπαση µια σειρά από είδη µικροβίων καταναλίσκουν 
οργανικές ύλες ζωικής και φυτικής προέλευσης π.χ. υπολείµµατα κρέατος 
,γαλακτοκοµικών προϊόντων και φρούτων. Κατά την κατανάλωση αυτή τα 
µικρόβια είτε καταναλίσκουν οξυγόνο της ατµόσφαιρας (αερόβια 
βιοδιάσπαση) είτε όχι (αναερόβια βιοδιάσπαση) και καταναλώνουν το οξυγόνο 
που υπάρχει στην οργανική ύλη που διασπάται. Επειδή ακριβώς στην 
αναερόβια βιοδιάσπαση καταναλίσκεται το οξυγόνο που υπάρχει στην 
οργανική ύλη αυτό δεν υπάρχει στις παραγόµενες ουσίες. Μεταξύ των 
παραγοµένων από την αναερόβια διάσπαση ουσιών που στην πλειονότητά 
τους είναι πτητικές υπάρχουν αρκετές που είναι ερεθιστικές έως και τοξικές 
για τον άνθρωπο όπως είναι η αµµωνία, το υδρόθειο, το µεθάνιο κ.ά. Το 
αποτέλεσµα της αναερόβιας διάσπασης γίνεται αντιληπτό από την υπόξινη 
έντονη δυσοσµία των απορριµµάτων 
Αντίθετα, στην αερόβια διάσπαση λόγω της παρουσίας άφθονου οξυγόνου 
από την ατµόσφαιρα οι παραγόµενες ουσίες είναι ενώσεις οξυγόνου όπως το 
νερό , το διοξείδιο του άνθρακα και διάφορα ανόργανα άλατα.. Τα προϊόντα 
της αερόβιας βιοδιάσπασης  δεν µυρίζουν. 
Καταλαβαίνουµε,  ότι πιο σηµαντική για τις επιδράσεις της στην υγεία είναι η 
αναερόβια βιοδιάσπαση. Ο βασικός λόγος δηµιουργίας συνθηκών 
αναερόβιας βιοδιάσπασης είναι η µακρόχρονη απόθεση απορριµµάτων ιδίως 
τους θερινούς µήνες. 
Στην µακρόχρονη απόθεση η βιοδιάσπαση ενώ στην αρχή ξεκινά ως αερόβια 
µετά εκτρέπεται σε αναερόβια καθώς το παραγόµενο από την πρώτη διοξείδιο 
του άνθρακα ως βαρύτερο του ατµοσφαιρικού αέρα επικάθεται στα στρώµατα 
του υλικού και εκδιώκει το οξυγόνο. Έτσι ο εργαζόµενος αλλά και ο κάθε 
πολίτης γνωρίζει ότι τα πολυκαιρισµένα απορρίµµατα αποπνέουν άσχηµη 
οσµή. 
 

2. Ανάφλεξη απορριµµάτων 
 
Η πυρκαγιά σε σωρούς σκουπιδιών ή στην χωµατερή, πράγµα όχι ασύνηθες, 
πρέπει να γίνει κατανοητό ότι διαφέρει από τις εποχιακές πυρκαγιές στο ότι τα 
απορρίµµατα περιέχουν µια τεράστια γκάµα χηµικών υλικών που αντιδρούν 
µεταξύ τους όταν καίγονται µαζί. Αρκεί να αναφερθεί ότι είναι εξαιρετικά 
επικίνδυνο για τον άνθρωπο και το περιβάλλον να καίγονται χαρτιά µέσα σε 
ένα βαρέλι στην αυλή των σπιτιών. 
Σε περίπτωση πυρκαγιάς ή ανάφλεξης απορριµµάτων πιθανότατα 
συνυπάρχει καύση ελαστικών, πλαστικών και άλλων συνθετικών υλικών µαζί 
µε χαρτί . Τα χρώµατα και τα µελάνια που χρησιµοποιούνται για την βαφή και 
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την εκτύπωση σε πλαστικά ή χάρτινα είδη συνθέτουν ένα χηµικό κοκτέιλ που 
εκπέµπεται στον αέρα όταν καίγονται. Στα παραγόµενα τοξικά 
συµπεριλαµβάνονται οι διοξίνες και τα φουράνια, ουσίες που αναγνωρίζονται 
καρκινογόνες για τον άνθρωπο. 
 
Πρόληψη.  
Σε περίπτωση ανάφλεξης πρέπει να προηγείται πλήρης κατάσβεση πριν 
την αποκοµιδή. Λέγοντας πλήρης εννοείται ότι παύει να εκπέµπεται καπνός. 
Σε περίπτωση που το απορριµµατοφόρο πρέπει να αποθέσει ενώ 
εκτυλίσσεται πυρκαγιά στην χωµατερή απαραίτητη είναι η χρήση από το 
προσωπικό µάσκας µε ειδικό φίλτρο για τοξικές πτητικές ουσίες η οποία έτσι 
και αλλιώς πρέπει να βρίσκεται συνεχώς στην καµπίνα του 
απορριµµατοφόρου. 
 
2 α4 ∆ΥΝΑΤΕΣ ΣΥΝΕΠΕΙΕΣ ΣΤΗΝ ΥΓΕΙΑ ΑΠΟ ΒΙΟΛΟΓΙΚΟΥΣ ΚΑΙ 
ΧΗΜΙΚΟΥΣ ΡΥΠΑΝΤΕΣ 
Από τις παθολογικές καταστάσεις που είναι δυνατόν να εµφανισθούν µετά 
από επαγγελµατική έκθεση κατά την αποκοµιδή των απορριµµάτων και που 
οφείλονται σε βιολογικούς και χηµικούς ρυπαντές επιλέγουµε τις 
σηµαντικότερες 
 
Τοξικό σύνδροµο από οργανική σκόνη 
Μοιάζει µε γενικευµένη ίωση χωρίς συµπτώµατα από το αναπνευστικό. 
Εκδηλώνεται µε πυρετό, κόπωση, γενική κακουχία, µυϊκούς πόνους , 
αρθραλγίες. 
Πρόληψη: Χρήση µάσκας. 
 
Εξωγενής αλλεργική κυψελίτιδα 
Οφείλεται στην εισπνοή τοξικής σκόνης και εκδηλώνεται µε βήχα, ταχύπνοια, 
δυσκολία στην αναπνοή και απώλεια βάρους. 
Πρόληψη: Χρήση µάσκας 
 
Αυξηµένος κίνδυνος για χρόνια βρογχίτιδα- βρογχικό άσθµα 
Αποδίδεται στην εισπνοή διαφόρων προελεύσεων σκόνης και άλλων 
πτητικών παραγόντων αλλά και στην έκθεση σε φυσικούς παράγοντες 
(χαµηλές –υψηλές θερµοκρασίες, ) που προδιαθέτουν σε κρυολογήµατα και 
αναπνευστικές λοιµώξεις. 
 
Γαστρεντερίτιδες 
Οφείλονται σε πολλά µικροβιακά στελέχη. 
Πρόληψη: Ατοµική υγιεινή. Αποφυγή λήψης τροφής ή νερού ή καπνίσµατος µε 
ακάθαρτα χέρια. 
 
Σαλµονέλωση 
Οφείλεται σε στελέχη του µικροβίου σαλµονέλα που ευρίσκονται κυρίως σε 
εκκρίσεις (κόπρανα) νοσούντων, µολυνθέντων αλλά φαινοµενικά υγιών 
ανθρώπων και ζώων. Παρουσιάζεται σαν τυφοειδής πυρετός, παράτυφος και 
σαν τροφική δηλητηρίαση. 
Πρόληψη: Ατοµική υγιεινή. Αποφυγή λήψης τροφής ή νερού ή καπνίσµατος µε 
ακάθαρτα χέρια 
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∆ερµατολογικές παθήσεις. 
Υπάρχουν κυρίως δύο είδη δερµατιτίδων στην αποκοµιδή απορριµµάτων. 
Αλλεργικές στις οποίες παίζει ρόλο ατοµικός προδιαθεσικός παράγοντας. 
Μικροβιακές –µυκητιασικές δερµατίτιδες διαφόρου διαβάθµισης 
(∆οθιήνωση, φλύκταινα, πυόδερµα, δερµοµυκητιάσεις κλπ). 
Πρόληψη. Σωστή ατοµική υγιεινή. Τα χέρια των εργαζοµένων πρέπει να 
εξετάζονται τουλάχιστον µια φορά το εξάµηνο από τον Ι Ε. στον οποίο πρέπει 
να παρουσιάζεται το οποιοδήποτε εµφανιζόµενο πρόβληµα τέτοιας φύσεως. 
 
Οφθαλµικές λοιµώδεις παθήσεις 
Μικροβιακή επιπεφυκίτιδα, επισκληρίτιδα, κερατίτιδα, δακρυοκυστίτιδα, κριθή, 
χαλάζιο, κυτταρίτιδα. Οφείλονται στην µεταφορά µικροβίων από µολυσµένα 
χέρια. 
Πρόληψη. Σωστή ατοµική υγιεινή. Αποφυγή επαφής ακάθαρτων χεριών µε τα 
µάτια ή το πρόσωπο κάτι που συµβαίνει συστηµατικά όταν ο εργαζόµενος 
σκουπίζει τον ιδρώτα του. 
 
Λοιµώδεις νόσοι υψηλού ενδιαφέροντος 
 
Τέτανος 
Προκαλείται από το βακτήριο κλωστηρίδιο του τετάνου τα σπόρια του οποίου 
βρίσκονται παντού στη φύση, ειδικότερα όµως σε σκουριασµένα µέταλλα και 
µεταλλικά αντικείµενα και στην κοπριά. Η νόσος προκαλεί γενικευµένους 
σπασµούς που όταν προσβάλει τους αναπνευστικούς µυς είναι εξαιρετικά 
επικίνδυνη για τη ζωή. 
Πρόληψη. Αντιτετανικός εµβολιασµός. Περιποίηση των τραυµάτων µε 
αντισηπτικό. Η χρήση του αντιτετανικού ορού αν και γίνεται ευρέως 1ΕΝ 
προφυλάσσει απόλυτα και πρέπει να συνοδεύεται µε εµβολιασµό. 
 
Ηπατίτιδα Β 
Ο ιός της Ηπατίτιδας Β ζει πάνω από µια εβδοµάδα εκτός ανθρωπίνου 
σώµατος. Η µετάδοσή του γίνεται µε έκθεση σε µολυσµένο αίµα, παράγωγα 
αίµατος ή σωµατικά υγρά που περιέχουν αίµα. Αυτός είναι ο λόγος της 
ευρείας µετάδοσης της νόσου µε επαναχρησιµοποιηµένη σύριγγα. Εποµένως 
τσιµπήµατα µε µολυσµένες σύριγγες ενέχουν τον κίνδυνο µετάδοσης όπως 
και η επαφή µε διαποτισµένα από αίµα χειρουργικά υλικά (γάζες, επίδεσµοι 
κλπ) ή υγειονοµικά γυναικολογικά υλικά (σερβιέτες ,πάνες κλπ). 
Πρόληψη. 
Χρήση πάντοτε γαντιών εργασίας. Ιδιαίτερη προσοχή στην υποψία ύπαρξης 
υγειονοµικών αποβλήτων οικιακής προέλευσης. 
Εµβολιασµός. Γίνεται σε τρεις δόσεις και δηµιουργεί πλήρη κάλυψη 
 
Ηπατίτιδα Α 
Μεταδίδεται µε κατάποση µολυσµένων κοπράνων από ανθρώπους και 
κατοικίδια που δυνατόν να νοσούν και όχι. Πρόκειται για πολύ πιο καλοήθη 
νόσο σε σύγκριση µε την ηπατίτιδα Β. 
 
 
Πρόληψη 
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Αυστηρή ατοµική υγιεινή. Αποτροπή λήψεως τροφής και νερού µε ακάθαρτα 
χέρια. 
Εµβολιασµός. Γίνεται σε τρεις δόσεις και δηµιουργεί ικανοποιητική κάλυψη. 
AIDS 
Ο ιός του AIDS (HIV) ζει για πολύ λίγες ώρες εκτός ανθρώπινου σώµατος. 
Μέχρι τώρα δεν αναφέρεται µόλυνση από τον ιό του AIDS από 
περιβαλλοντικές επιφάνειες 
 
Ζωονόσοι 
Πρόκειται για κατηγορία νόσων µεταδιδοµένων από τα ζώα στον άνθρωπο. 
 
– Λεπτοσπίρωση 
Είναι µια σοβαρή νόσος που µπορεί να οδηγήσει σε ηπατική και νεφρική 
ανεπάρκεια. Το µικρόβιο, µια σπειροχαίτη, µεταδίδεται κυρίως από τα ούρα 
αρουραίων και ποντικών µέσα από υγρά λύµατα. 1υνατόν όµως να µεταδοθεί 
και από ούρα σκύλου. 
Πρόληψη. Ιδιαίτερη προσοχή απαιτείται στην περίπτωση παρουσίας υγρών 
υλικών από καθαρισµό υπονόµων. Οι ιδιοκτήτες σκύλων πρέπει να 
φροντίσουν για τον ανάλογο εµβολιασµό. 
 
– Τοξοκαρίωση 
Οφείλεται σε ένα ελµινθικό ( σκωληκοειδές ) παράσιτο που µπαίνει στο σώµα 
µετά από κατάποση αυγών τα οποία µετέφεραν µολυσµένα χέρια.. Το 
παράσιτο µεταναστεύει στο συκώτι, τα πνευµόνια, τα µάτια και τον εγκέφαλο. 
Μεταδίδεται µε τα κόπρανα σκύλου και γάτας. 
Πρόληψη. Ο εργαζόµενος πρέπει να είναι προσεκτικός στην παρουσία 
κοπράνων σκύλου και γάτας. 
 
– Τοξοπλάσµωση 
Μεταδίδεται µε κόπρανα γάτας. Είναι γνωστό ότι προκαλεί προβλήµατα στην 
εγκυµοσύνη µέχρι και αυτόµατη αποβολή. 
Πρόληψη. Οι εγκυµονούσες εργαζόµενες πρέπει να προσέχουν ιδιαίτερα για 
την παρουσία κοπράνων από κατοικίδια. Οι κανόνες της ατοµικής υγιεινής 
στην περίπτωση αυτή πρέπει να τηρούνται µε σχολαστικότητα. 
 
– Ελµινθιάσεις 
Πρόκειται για τους γνωστούς παρασιτικούς σκώληκες. µε συχνότερους τους 
οξύουρους .Η µετάδοσή τους γίνεται από ανθρώπινα κόπρανα αλλά και από 
κόπρανα κατοικίδιων. 
Πρόληψη. Τήρηση των κανόνων ατοµικής υγιεινής. 
 
2β ΦΥΣΙΚΟΙ ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ ΚΙΝ∆ΥΝΟΥ 
 
2β1 Άρση, µετακίνηση και έλξη βάρους. 
Αποτέλεσµα µη σωστής λειτουργίας είναι τα πάσης φύσεως Μυοσκελετικά 
προβλήµατα µε ιδιαίτερη επιβάρυνση της σπονδυλικής στήλης. 
Πρόληψη Ενηµέρωση του προσωπικού για το σοβαρό θέµα της άρσης και 
µετακίνησης φορτίου. Προληπτικές παρεµβάσεις 
. 
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2β2 Επαναλαµβανόµενες καταπονητικές κινήσεις. 
Παρατηρούνται ιδίως στην περίπτωση του οδοκαθαρισµού µε χρήση κοινού 
σαρώθρου. Οι επιπτώσεις στο µυοσκελετικό εδώ είναι ειδικές παθήσεις όπως 
το σύνδροµο καρπιαίου σωλήνα και η επικονδυλίτις που απαντώνται συχνά 
στην εργασία αυτή. 
Πρόληψη Στους οδοκαθαριστές πρέπει να χορηγούνται σάρωθρα εύχρηστα, 
ακέραια και όχι φθαρµένα που να πληρούν ως προς το βάρος, το µέγεθος και 
την λειτουργικότητα στοιχειώδεις ατοµικές εργονοµικές προδιαγραφές. 
Ανάλογη µέριµνα χρειάζεται για τα καρότσια. 
 
2β3 Κραδασµοί. 
Αναφερόµαστε ειδικά στους κραδασµούς που υφίστανται οι εργαζόµενοι στα 
απορριµµατοφόρα οι οποίοι όταν µετακινείται το απορριµµατοφόρο στέκονται 
σε όρθια θέση πάνω σε µια σχάρα ,πολλές φορές µάλιστα µε το ένα πόδι, µε 
αποτέλεσµα ο κάθε κραδασµός να επιβαρύνει το µυοσκελετικό και ιδίως την 
οσφυϊκή µοίρα. 
Πρόληψη Βελτίωση απορριµµατοφόρων όπου αυτό είναι εφικτό µε ιδιαίτερη 
µνεία στην ανάρτησή τους . 
 
2β4 Χαµηλές θερµοκρασίες 
Αν και είναι λιγότερο επιβλαβείς από τις υψηλές θερµοκρασίες είναι γνωστό 
ότι προδιαθέτουν σε αναπνευστικές λοιµώξεις και είναι ιδιαίτερης 
σηµαντικότητας σε άτοµα ευπαθών οµάδων µε ιδιαίτερη µνεία σε εκείνους 
που εµφανίζουν αναπνευστικά, καρδιολογικά ή κυκλοφορικά προβλήµατα. 
Η πρόληψη εξατοµικεύεται κατά περίπτωση. 
 
2β5 Υψηλές θερµοκρασίες. 
Η πρόληψη της θερµικής καταπόνησης των εργαζοµένων πρέπει να αποτελεί 
στρατηγική του ∆ήµου σύµφωνα µε τις διατάξεις του Νόµου. Η στρατηγική 
αυτή αποτυπώνεται σε σχέδιο αντιµετώπισης που αναρτάται κατά τους 
θερινούς µήνες για πλήρη ενηµέρωση των εργαζοµένων. Η ενηµέρωση των 
εργαζοµένων περνά από το Ιατρείο εργασίας και από τον Τεχνικό Ασφάλειας.  
Συνοπτικά περιλαµβάνει 

1. Εκτίµηση µικροκλίµατος, µέτρηση θερµοκρασίας ξηρού θερµοµέτρου 
και σχετικής υγρασία 

2. Καταγραφή των οµάδων ευπαθών ατόµων 
3. Χρήση κλιµατιστικών (έλεγχος συντήρησής τους) 
4. ∆ηµιουργία χώρου ανάπαυσης µε κλιµατισµό 
5. Παροχή ύδατος δροσερού µε υδροψύκτη (παγούρια σε εξωτερικές 

θέσεις) 
6. Σε θερµοκρασία >38οC αναστολή εργασιών στον ήλιο 

 
 
 
2β6 Ηλιακή ακτινοβολία. 
Είναι από τους παράγοντες εκείνους που ολίγο απασχολούν τον εργαζόµενο 
παρά τις επισηµάνσεις, λόγος για τον οποίο πρέπει να υπενθυµίζονται οι 
επιπτώσεις πάνω στην υγεία τόσο οι οξείες όσο και οι µακροχρόνιες όπως 
αυτή του καρκίνου του δέρµατος 
και του µελανώµατος. 



8 

 

Πρόληψη. Χρήση των ατοµικών µέσων προστασίας και ιδιαίτερα βαµβακερού 
υποκαµίσου µε µανίκια.. ∆εν επιτρέπεται οι εργαζόµενοι να δουλεύουν µε 
εκτιθέµενα στον ήλιο µέρη του σώµατος. 
 
2Β7. Θόρυβος που προκαλείται από τη διαρκή κίνηση των οχηµάτων και στα 
προωθητικά µηχανήµατα στους χώρους υγειονοµικής ταφής. 
 
Οφείλουµε να αναφέρουµε και τους κινδύνους που υπάρχουν σε 
εργαζόµενους στους σταθµούς µεταφόρτωσης και διάθεσης απορριµµάτων 
 

ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ ΚΙΝ∆ΥΝΟΥ ΣΕ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΟΥΣ ΣΤΟΥΣ ΣΤΑΘΜΟΥΣ 
ΜΕΤΑΦΟΡΤΩΣΗΣ ΚΑΙ ∆ΙΑΘΕΣΗΣ ΑΠΟΡΡΙΜΜΑΤΩΝ 

 
Οι κίνδυνοι που αντιµετωπίζουν είναι 

1. ΦΥΣΙΚΟΙ (θόρυβος, υγρασία, ακτινοβολία, θερµοκρασία) 
2. ΧΗΜΙΚΟΙ (σκόνη, αέρια, ατµοί, µικροσωµατίδια) 
3. ΜΗΧΑΝΙΚΟΙ (δονήσεις) 
4. ΒΙΟΛΟΓΙΚΟΙ (βακτήρια, ιοί, παράσιτα) 
5. ΨΥΧΙΚΟΙ 
6. ΑΤΥΧΗΜΑΤΑ 

 
Και τέλος οφείλουµε να κάνουµε αναφορά στα ΑΤΥΧΗΜΑΤΑ 
 
Είναι σηµαντικός παράγοντας κινδύνου στους συγκεκριµένους εργαζόµενους 
και ενδεικτικά είναι ατυχήµατα που προέρχονται από 

- Κίνηση οχηµάτων 
- Κατά το χειρισµό των οχηµάτων 
- Από την έλλειψη ή µη χρήση των συστηµάτων και µέσων ασφαλείας 

 
Και επίσης αναφορά πρεπει να γίνει και στις ΠΥΡΚΑΙΕΣ 
 
Την καλοκαιρινή περίοδο υπάρχει ο κίνδυνος ανάφλεξης απορριµµάτων. 
Κίνδυνος πυρκαγιάς υπάρχει και από τσιγάρο, από βραχυκύκλωµα 
αυτοκινήτου, η µικροεστίες µέσα στα απορριµµατοφόρα π.χ ξύλα που 
καίγονται ακόµα, στουπιά κλπ) 
 
 
 
ΜΕΤΡΑ ΑΤΟΜΙΚΗΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ 
 
Τα ΑΜΠ είναι το τελευταίο µέσο προστασίας του εργαζόµενου όταν δεν 
αποδίδουν τα άλλα προληπτικά µέτρα που είναι υποχρεωµένος να πάρει ο 
εργοδότης. 
Ο εργαζόµενος πρέπει να εφοδιάζεται µε τα ατοµικά µέσα προστασίας για την 
προστασία της υγείας του πέραν από εκείνα για την πρόληψη ατυχήµατος και 
για τα οποία υπεύθυνη είναι η υπηρεσία Ασφάλειας της εργασίας. 
Το είδος των ΑΜΠ εξειδικεύεται µετά από γνωµοδότηση συµβουλίου µε 
συµµετοχή της 1ηµοτικής Αρχής, του Τεχνικού Ασφάλειας(Τ Α), του Ιατρού 
Εργασίας(Ι Ε) και των µελών της ΕΥΑΕ. 
Ενδεικτικά αναφέρονται ότι στα ΑΜΠ περιλαµβάνονται: 



9 

 

– Ενδύµατα εργασίας παντελόνι και πουκάµισο , βαµβακερά. Τα ενδύµατα     
   αυτά χορηγούνται ανά ζεύγος για να χρησιµοποιείται το ένα όταν θα     
   πλένεται το άλλο. 
– Χειµωνιάτικο τζάκετ. 
– Ολόσωµη φόρµας µιας χρήσεως. 
– Ολόσωµη αδιάβροχη φόρµα 
– Υποδήµατα ασφάλειας 
– Αδιάβροχα υποδήµατα ασφαλείας. 
– Μάσκα µε φίλτρο βιολογικού άνθρακα κατάλληλη για τον καθαρισµό του 
    εισπνεόµενου αέρα από δυσάρεστες, τοξικές, ερεθιστικές, και     
    αλλεργιογόνες πτητικές ουσίες και σκόνες. 
– Γάντια εργασίας πάνινα που θα αλλάζονται άµεσα µόλις διαπιστωθεί ότι 
   απόκτησαν πρόβληµα κατά την χρήση. 
– Γάντια ειδικά για την πρόληψη επαφής µε διαλύτες ή χηµικές υγρές ουσίες 
    και συγχρόνως αδιάτρητα από αιχµηρά αντικείµενα. 
– Γυαλιά ασφάλειας ειδικά για εξωτερική εργασία µε απορροφητικές ιδιότητες 
    υπεριώδους ακτινοβολίας. 
– Μέσα προστασίας της ακοής (6τοβύσµατα) 
– Πετσέτα χεριών- προσώπου που θα φυλάσσεται στη καµπίνα οδήγησης και     
    που θα αλλάζεται την εποµένη της χρησιµοποίησης της. 
Η πειθαρχηµένη χρήση των ΑΜΠ αποτελεί αντικείµενο του Ι Ε του ΤΑ και της 
ΕΥΑΕ. µέσα από συνεχή ενηµέρωση και παρακολούθηση. 
 
5 Εµβολιασµοί. 
 
Οι εµβολιασµοί κατέχουν σηµαντική θέση στην προστασία του εκτιθέµενου 
εργαζόµενου χωρίς όµως να προστατεύουν απολύτως. Άλλωστε αποτελούν 
την τελευταία γραµµή άµυνας. 
 
– Εµβολιασµός για την Ηπατίτιδα Β. Πρέπει να υποβάλλονται όλοι όσοι 
    εργάζονται στην καθαριότητα µετά από τον απαραίτητο έλεγχο που 
    καθορίζεται από τον Ι Ε. 
– Εµβολιασµός για την Ηπατίτιδα Α. Αν και η ηπατίτιδα Α δεν έχει την 
    βαρύτητα της ηπατίτιδας Β ο εµβολιασµός γι αυτή θεωρείται φρόνιµο να 
    γίνεται. 
– Εµβολιασµός για τον τέτανο. Είναι απόλυτα απαραίτητος. Οι τρεις δόσεις     
   του εµβολίου καθιστούν ισχυρή ανοσία και έτσι ο εργαζόµενος αποφεύγει   
   την αµφίβολης φερεγγυότητας χρήση του αντιτετανικού ορού. 
– Εµβολιασµός για τυφοειδή πυρετό. Το εµβόλιο παρέχει περίπου 60% 
    προστασία και είναι φρόνιµο να γίνεται. 
 
6 Έλεγχος ευπαθών οµάδων. 
Οι ευπαθείς οµάδες αποτελούν ένα σηµαντικό υποσύνολο του εργατικού 
δυναµικού για το οποίο πρέπει να υπάρχει ιδιαίτερο ενδιαφέρον από το 
Ιατρείο Εργασίας. Το ενδιαφέρον αυτό µορφοποιείται σε σχέδιο δράσης 
εξατοµικευµένο κατά περίπτωση. 
Στον αδρό κατάλογο των παθολογικών καταστάσεων που χαρακτηρίζουν τις 
ευπαθείς οµάδες συµπεριλαµβάνονται. 
Σακχαρώδης διαβήτης ινσουλινοθεραπευόµενος ή µη. 
Στεφανιαία νόσος 
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Καρδιακή ανεπάρκεια 
Κυκλοφοριακή ανεπάρκεια 
Υπέρταση 
Χρόνια αποφρακτική πνευµονοπάθεια –βρογχικό άσθµα. 
Αλλεργίες 
Νεφρική ανεπάρκεια 
Αιµατολογικά νοσήµατα 
Ρευµατικά –Μυοσκελετικά νοσήµατα 
Παθήσεις θυρεοειδούς 
1ερµατολογικά νοσήµατα 
Αυξηµένος 1είκτης Μάζας Σώµατος (Παχυσαρκία) 
Εγκυµοσύνη. 
 
7 Περιοδικές εξετάσεις προσωπικού 
Σε αυτές περιλαµβάνονται 
Ακτινογραφία θώρακος ανά τριετία. 
Σπιροµετρικός έλεγχος ανά τριετία 
Ακτινογραφία Οσφυϊκής Μοίρας Σπονδυλικής κατά περίσταση 
Κλινική εξέταση ανά έτος 
Αιµατολογικός έλεγχος ανά έτος (Με την σύµπραξη του ασφαλιστικού φορέα.) 
 


