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EESSONA

Kéasiraamat sisaldab siistematiseeritud kujul
Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi asutustes
kehtestatud tdhtsamaid ametlikke juhendmater-
jale tookaitse ja ohutustehnika alal. Eri peatiik-
kides selgitatakse, kuidas neid normatiivakte
oigesti rakendada ning kuidas asutustes t66-
kaitsealast mitmekesist t66d praktiliselt korral-
dada, teha ja kontrollida.

Raamat on mdeldud esmajoones tervishoiu-
asutuste administratiiv-juhtivale, meditsiini- ja
teenindavale perscnalile, ‘kuid sellest leiavad
vajalikke juhendeid ka teistes rahvamajandus-
harudes tookaitse eest vastutavad isikud ja
ametitthingu aktivistid.

Koostaja






ESIMENE OSA

1

TOOKAITSE POHIAKTID JA NENDE RAKENDAMINE

1. Tooseadusle koodeksist!
(Valjavote kommentaaridega)

§ 36. Tooandja ei voi tootajalt néuda ... t66d, mis on seoses
ilmse ohuga elule v6i mis on vastuolus todseadustega.

§ 138. Uhtegi ettevétet ei tohi avada, kdiku lasta voi teise hoo-
nesse tile viia ilma t6dinspektsiooni, tootervishoiu- ja tehnilise
jarelevalve organite loata.?

§ 139. Koik ettevotted ja asutused peavad tarvitusele votma
vajalikud abindéud kahjulike to6tingimuste korvaldamiseks voi
vahendamiseks, onnetusjuhtumite valtimiseks ning tookohtade
hoidmiseks noutavas sanitaar-tervishoidlikus seisukorras vasta-
valt T66 Rahvakomissariaadi poolt tliksikute tootmisharude jargi
antavaile kohustuslikele iild- ja erimaarustele.?

! Eesti NSV Ulemndukogu Presiidiumi seadlusega 31: oktoobrist 1946 pandi
Eesti NSV tetritooriumil alates 1. novembrist 1946 kehtima Vene NFSV t60-
seaduste koodeks.

? Tooinspektsioon on likvideeritud ning tema oOigused on iile antud ameti-
ithinguorganitele — Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi ja selle allasutuste osas
Eesti NSV Ametilihingute Noukogu tehnilisele inspektsioonile, Tootervishoiu-
alast jarelevalvet teostavad kohapeal vabariikliku alluvusega linnade ning rajoo-
nide sanitaar-epidemioloogia jaamad ja osakonnad. Tehnilise jdrelevalve organid
on riiklik arhitektuuri ja ehituse kontrolli inspektsioon, selle puudumisel rajooni
(linna) TSN tditevkomitee arhitektuuriosakond, samuti ka ametkondlikud kapitaal-
ehitusosakonnad. Uute voi  rekonstrueeritud ehitiste ekspluatatsiooni votmise
pohialused on avgldatud brosiiiris «Ehitusnormid ja -eeskirjad», .III osa, jagu
A, 10. peatikk, Tallinn, 1967. — Koostaja.

* To6 Rahvakomissariaadi ja tema organite iilesandeid tdidab alates 1933.
aastast Uleliiduline Ametiiithingute Kesknéukogu. Eeskirjad ja normid ohutusteh-

nika ja tootervishoiu alal kehtestatakse kdesoleval ajal vastava ministeeriumi
(keskasutuse) ning vastava ametilihingu keskkomitee poolt. — Koostaja.
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§ 140. Masinad, transmissioonid ja toopingid tuleb té6vahe-
ajaks seisma panna, val]a arvatud juhud, kus see on vdimatu
tehnilistel péhjustel v6i kui neid tarvitatakse ventilatsiooniks, vee
arajuhtimiseks, valgustamiseks jne.

§ 141. Koigil eriti kahjulikel t66del v6i toodel, mis on seotud
viibimisega ebanormaalses temperatuuris, niiskuses voi keha
maardumisega, samuti ka tihiskondliku tervishoiu seisukochalt
vajalikel juhtudel, antakse toolistele ettevotte arvel eririietus ning
kaitsevahendid (prillid, maskid, respiraatorid, seep jms.) To60
Rahvakomlssanaadl poolt kindlaksmaadratud toode nimestike ja
normide jargi.!

§ 142. Kutsealase miirgitusohuga seotud tootmisaladel antakse
toolistele vastumiirgina rasv- vOi neutraliseerivaid aineid To66
Rahvakomissariaadi poolt kindlaksmddratud nimestike jargi ja
koguses. Viljaandmine toimub ettevétte arvel.?

Madrkus. Eririietuse, kaitsevahendite voi vastumiirgi (§ 141 ja 142) mitte-
andmise ja nende muretsemise korral tooliste endi poolt tasutakse téolistele nende
tegelik vaartus.

§ 143. Too Rahvakomissariaadile ja tema kohalikele organi-
tele antakse digus korraldada eriti kahjulikes tootmistes voi ette-
votetes koigi tooletulevate voi liksikute toolisteriihmade. (naiste,
alaealiste) sunduslikku eel-, samuti ka perioodilist labivaatust.®

§ 145. Ettevotted, asutused ja majandid on kohustatud vilja
panema ndhtavale kohale koik tooliste ning teenistujate tookaitse
kohta kdivad maarused ja eeskirjad ning pidama T66 Rahvakomis-
sariaadi sellekohaste maarustega noutavaid raamatuid.*

! Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi asutuste tootajate kohta kehtivad
eririietuse, -jalatsite ja kaitsevahendite ning sanitaarriietuse ja -jalatsite tasuta
andmise normid on kinnitatud NSV Liidu tervishoiuministri késkkirjaga nr. 187
18. aprillist 1962 ning avaldatud broSiilirina «HopMbl 6ecrnAaTHON BBHIAQYU CHeLl-
OAEIKABI, cnequan M IPEeAOXPAHHTEABHBIX npucrocobAeHn, a TaKXe HOPMBL
caumapﬂon OAEXABI M CaHUTapHOH 06yBH», ['OCyAApCTBEHHOE H3AATEABCTBO Me-
AMIMHCKON AMTepaTyphl, Mocksa, 1962 r.

Seebi andmise kohta vt. kdesolevas raamatus lk. 54. — Koostaja.

2 Piima andmise kohta vt. lk. 54.

3 Kohustuslikud ldbivaatused on kdesoleval ajal reguleeritud NSV Liidu ter-
vishoiuministri kédskkirjaga nr. 136 7. septembrist 1957 «Todliste eel- ja perioo-
dilisest arstlikust ldbivaatusest» ning Vene NFSV Rahvakomissaride Noukogi
dekreediga 13. oktoobrist 1922 «Tootavate noorukite arstlikust ldbivaatusest». —
Koostaja.

¢ Kéesoleval ajal on noutav téo sisekorta eeskirjade ning ohutustehnika ja
todtervishoiu juhendite védljapanek ndhtavale kohale; samuti tuleb pidada Zzur-
naali ohutustehnilise instrueerimise ja seadmete jdrelevaatuse kohta koos vasta-
vate passidega ning koigi tebtud iiletundide kirjalikku arvestust ja koik need -
dokumendid sédilitada. — Koostaja. .



Al

2. Tervishoiusiisteemi asutuste, ettevotete ja organisatsioonide
tooliste ja teenistujate t60 sisekorra eeskirjad

Kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt koos-
kolastatult Tervishoiutootajate Ametiithingu Keskkomiteega
ja kehtestatud NSV Liidu tervishoiuministri kaskkirjaga
nr. 50-M 19. martsist 1957 ;

(Valjavote kommentaaridega)

4. Toolise voi teenistuja toole votmisel voi lileviimisel teisele
toole on administratsioon kohustatud: s ;

a) selgitama toolisele voi teenistujale tema Gigused ja kohus-
tused ning todtasutingimused, tutvustama teda asutuse (ettevotte,
organisatsiooni) tookorraga, aparatuuri, instrumentide, arstiriis-
tade, seadmete, masina vOi t60pingi kasitsemisega, tooraine,
materjalide, pooltoodete ja valmistoodanguga;

b). tutvustama teda t66 sisekorra eeskirjadega ning instruee-
rima ohutustehnika, tootervishoiu ja tuleohutuse alal.

9. Asutuse (ettevotte, organisatsiooni) administratsioon on
kohustatud:

c) Oigeaegselt andma toolistele ja teenistujatele tooilesanded
ja -korraldused ning varustama neid instrumentide, seadmete,
materjalide, tagavaraosade ja inventariga, samuti ka tooalaste
juhendite' ja joonistega;

-e) tagama aparaatide, riistade, toopinkide ‘ja teiste seadmete
tookorras oleku;

g) tugevdama too- ja tootmisdistsipliini;

h) tditma tookaitseseadusi ja -eeskirju, sealhulgas jargima
kindlaksméddratud tookorda, rakendama ohutustehnika ja tooter-
vishoiu abindusid (instrueerima tootajaid ohututest toovotetest,
varustama neid joogiveega ning kuumades tsehhides gaseeritud
veega, ehitama pesemisseadeldised, duSi- ja riidehoiuruumid,
andma tootajaile eririietust ja -jalatseid, kaitsevahendeid, seepi,
vastavalt to6 kahjulikkusele piima jne.);

i) toolise voi teenistuja vOtmisel voi iileviimisel tervist kah-
justavale toole laskma ta arstlikult labi vaadata; korraldama t60-
liste ja teenistujate perioodilisi arstlikke ldabivaatusi (Vene NFSV
Tooseaduste koodeksi? § 143 ja teiste liiduvabariikide téoseaduste
koodeksite vastavad paragrahvid); : :

k) iga kuu koostama katkestamatute to0de vahetusgraafikud
ning vahemalt kaks pdeva enne uue kuu algust need ndhtavale

! Nende hulgas ka vastaval kutsealal kehtivate ohutustehnika ja tootervis-
hoiu juhenditega. — Koostaja.
2 Eesti NSV territooriumil kehtib sama koodeks.
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kohale vdlja panema; igast muudatusest vahetusgraafikutes dige-
aegselt teatama koigile t6otajatele;

1) organiseerima eririietuse hoidmist, parandamist, desinfitsee-
rimist ja pesemist, samuti erijalatsite hoidmist ja parandamist
asutuse (ettevotte, organisatsiooni) arvel.!

10. Toolised ja teenistujad on kohustatud:

f) tapselt tditma ohutustehnika, tootervishoiu ja tuleohutuse
noudeid, mis on ette ndhtud vastavates eeskirjades ja juhendites,
kasutama neile antud eririietust ja kaitsevahendeid;

g) hoidma oma to6koha korras ja puhta; pidama puhtust osa-
konnas ja tsehhis ning asutuse ja ettevétte territooriumil; oma
tookoha vahetustootajale lile andma korrasolevana.

12. Toobaja alguse ja 16pu maddrab kindlaks asutuse (ettevotte,
organisatsiooni) juhataja. Tervishoiuasutuste to6aja alguse ja 16pu
kinnitab vastava tervishoiuosakonna juhataja; asutuste osakon-
dade, laboratooriumide ja kabinettide tooajad kehtestab asutuse
juhataja. ToO sisekorra eeskirjade juures peab lisana olema kin-
nitatud toograafik. Valjaspool tildgraafikut tootava iga isiku t60-
aja alguse ja 16pu kinnitab asutuse juhataja.

Administratsioonil on 6igus ametiithingu kohaliku voi kaitis-
komiteega kooskolastatult kindlaks mdadrata nende tootajate loe-
telu, kes on kohustatud t66 ettevalmistamiseks ilmuma todle enne
antud vahetuse algust.

14. ...Ravi ja profiilaktika asutustes vGib tdpselt fikseeritud
graafiku jargi tootada kuni 12 tundi vahetuses. Graafik peab
olema kinnitatud peaarsti poolt. Valvete korra raviasutustes keh-
testab asutuse administratsioon ja kinnitab tervishoiuosakond.

26. Ettevotte (asutuse) administratsioon voib toodistsipliini
rikkumise eest mddrata jargmisi distsiplinaarkaristusi:

a) markus; b) noomitus; c¢) vali noomitus; d) tleviimine tei-
sele, vahematasulisele t66le kuni 3 kuuks voi madalamale ameti-
kohale samaks ajaks.

Nimetatud distsiplinaarkaristusi voib madrata ettevotte (asu-
tuse) juhataja, samuti teised ametiisikud, kelle loetelu madarab
kindlaks ministeerium (keskasutus).

32. ... Too sisekorra eeskirjad tuleb tsehhldes ja osakondades
néhtavale kohale vdlja panna.

! Juhend eririietuse, -jalatsite ja kaitsevahendite vdljastamise, hoidmise ja
kasutamise korra kohta, Tallinn, 1966.



3. Pohimddrus tookaitsealase t66 organiseerimise kohta
NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi organites, asutustes,
ettevotetes ja organisatsioonides

Lisa nr. 1 NSV Liidu tervishoiuministri kaskkirjale nr. 494
20. juunist 1968

Kooskodlastatud NSV Liidu Tervishoiutootajate Ametluhmgu
Keskkomiteega (protokoll nr. 6 24. aprillist 1968)

1. Tookaitsealaste abindude ildjuhtimine ja kontrollimine
tehakse tllesandeks:

a) NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumis ning liidu- ja auto-
noomsete vabariikide tervishoiuministeeriumides -— ihele
ministri asetditjale;

b) NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ja liiduvabariikide
tervishoiuministeeriumide peavalitsustes, valitsustes ja osakonda-
des — vastavalt peavalitsuste, valitsuste ja osakondade juhata-
jatele voi nende asetditjatele (peainseneridele);

c) NSV Liidu Meditsiiniteaduste Akadeemias — presidendi
asetditjale administratiiv- ja rahandusalal;

d) kraide (oblastite, linnade ja rajoonide) tervishoiuosakonda-
des ning veetranspordi tervishoiuosakondades tervishoiuosakonna
juhatajale voi tema asetditjale;

e) asutustes, organisatsioonides ja ettevotetes — juhatajale voi
peainsenerile.

2. Tookaitsealaste abindude vahetu organiseerimine ja kont-
rollimine tehakse iilesandeks:

a) NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumis, liiduvabariikide
tervishoiuministeeriumides, NSV Liidu Meditsiiniteaduste Aka-
deemias — tookaitse ja ohutustehnika vaneminsenerile (vanem-
spetsialistile, insenerile, spetsialistile); NSV Liidu Tervishoiu
Ministeeriumi peavalitsustes, autonoomsete vabariikide tervishoiu-
ministeeriumides, kraide (oblastite ning linnade) tervishoiuosakon-
dades. ja veetranspordi tervishoiuosakondades — ohutustehmka
vaneminsenerile (insenerile);

b) 400 ja suurema arvu tootajatega asutustes, samuti 700 ning
suurema tootajate arvuga ravi ja profiilaktika asutustes madara-
takse ohutustehnika insener, kes vabastatakse muudest kohus-
tustest; vaiksema tootajate arvu puhul antakse see t66 insenerile
voi selleks madratud isikule lisakohustusena po6hito6 korval;

c) 400 ja suurema arvu tootajatega ettevotetes — ohutusteh-
nika insenerile; vahem kui 400 tootajaga ettevotetes — asutuse
peainsenerile vOi tehnilisele juhatajale.

3. Asutuste, ettevotete ja organisatsioonide juhatajad (direk-
torid, rektorid, peaarstid, juhatajad, tilemad jt.) on kohustatud
rakendama koiki abindusid, mis on vajalikud tervislike ja ohutute
tootingimuste loomiseks, ning nende vastutusele kuuluvad:

9.



a) ohutustehnika ja tootervishoiu olukord kogu asutuses, ette-
vottes vdi organisatsioonis; , '

: b) ohutustehnika, to6tervishoiu ja tooseadusandluse alal keh-
tivate seaduste (mddruste, eeskirjade, normide, pohimddruste ja
kdskkirjade) jargimine asutuses, ettevottes voi organisatsioonis;

c) plaanide (kokkulepete) koostamine tookaitse, ohutustehnika
ja tootervishoiualaste nomenklatuursete abindude rakendamiseks
ning kontroll nende elluviimise ja vastava aruandluse iile;

d) ohutustehnika- ja tootervishoiualaste eeskirjade, juhendite
ning plakatitega ja tooseadusandluse kdsiraamatutega varusta-
mine; kontroll selle iile, kuidas koik asutuse, ettevotte voi orga-
nisatsiooni té6tajad tunnevad ja tdidavad ohutustehnika eeskirju
ja juhendeid;

e) kehtiva seadusandlusega ettendahtud kohustuslike arstlike
eellabivaatuste (enne toole votmist) ja perioodiliste ldabivaatuste
korraldamine vastavate kategooriate tootajatele;

f) uute vo6i rekonstrueeritud hoonete, ruumide (osakondade,
kabinettide, laboratooriumide jt.) ekspluatatsiooni andmise loa
kooskélastamine ja saamine ametiiithingute néukogu tehniliselt
inspektsioonilt, sanitaarjarelevalve- ja tuletrjeorganitelt; ilma
mainitud lubadeta on nende hoonete ja ruumide ekspluateerimine
keelatud;

g) ohutute té6meetodite Opetamine asutuse, ettevotte voi orga-
nisatsiooni tootajatele;

h) tootajate varustamine joogivee, seebi, sanitaarriietuse, eri-
riietuse ja jalatsite ning kaitsevahenditega, samuti ka piima ja
ravi-profiilaktilise toiduga vastavalt kehtestatud normidele;

i) tookaitseseaduste rikkumise tagajdrjel asutuses, ettevdties
vOi organisatsioonis asetleidnud onnetusjuhtumid;!

j) onnetusjuhtumite mittedigeaegne ja ebakvaliteetne juurd-
lemine asutustes, ettevotetes ja organisatsioonides ning onnetus-
juhtumite pohjuste analiilisist tulenevate profiilaktiliste abindude
mitterakendamine; avariidest, rasketest ja surmaga loppenud
onnetusjuhtumitest mittedigeaegne teatamine vastavatele organi-
satsioonidele. ;

4. Asutuste, ettevotete ja organisatsioonide juhatajate asetdit-
| jate, peainseneride, mehhaanikute, energeetikute ning struktuuri-
liste alljaotuste (osakondade, kateedrite, laboratooriumide, kabi-
nettide, tsehhide, téokodade, katlamajade, garaazide, pesumajade,
toidublokkide jt.) juhatajate iilesandeks on t66 ohutu organisee-
rimine nendele usaldatud t66loikudes ja nimelt:

! Tootmisega seotud Onnetusjuhtumite ja kutsemiirgituste eest vastutavad
otseselt ka administratiiv-tehnilise personali hulka kuuluvad isikud, kes  oma
korralduste voi tegevusega rikkusid (vOi ei tditnud) vastavaid ohutustehnika ja
tootervishoiu eeskirju voi juhendeid ning ei votnud tarvitusele nendest olenevaid
abindusid Onnetusjuhtumite ja kutsemiirgituste véaltimiseks tootmises.
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a) jarelevalve koikide ruumide, tookohtade, ldbikaikude, soi-'
duteede, iga liiki seadmete (aurukatelde, veesoojenduskatelde,
survemahutite, seadeldiste, aparaatide, instrumentide, seadiste,
piirete, kaitseseadmete, transpordi- ja tostevahendite jt.) ohutu
ning sanitaarse seisundi tile vastavalt kehtivatele eeskirjadele;

b) plaani (kokkuleppe) projekti koostamine téokaitse, ohutus-
tehnika ja tootervishoiu abindude rakendamiseks oma alljaotuses
ja selle tditmine;

c) tookaitse-, ohutustehnika- ja tootervishoiualaste juhendite,
plakatite ja siltide valjatootamine, kooskdlastamine ja kinnita-
mine kehtestatud korra kohaselt, nende valjapanek tookohtadel
ning kontroll nende 'tditmise tile;

d} tootajate slistemaatiline instrueerimine tédkohal ohutute
toomeetodite kiisimustes vastavalt kehtivale juhendile (kaesoleva
kaskkirja lisa nr. 5)';

e) jarelevalve selle lile, kuidas neile alluvad tootajad tdidavad
ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirju, juhendeid, kaskkirju ja
juhtnoore;

f) kontroll selle iile, kuidas tootajad taidavad too sisekorra .
eeskirju;

g) jarelevalve ventilatsiooniseadmete t60 iile;

h) kahjulike gaaside, auru, tolmu jms. sisalduse (mitte tile
lubatud piirvaartuste) oigeaegne kontrollimine ruumide ohus ja
abindude rakendamine nende eritumiskollete likvideerimiseks;

i)' nakkusohtliku materjali ning radioaktiivsete, miirgiste,
plahvatus- ja tuleohtlike ning teiste ainete ohutu hoidmise, trans-
portimise ja kasutamise organiseerimine;

j) sanitaarriietuse, eririietuse ja -jalatsite, kaitsevahendite,
seebi, piima ja ravi-profiilaktilise toidu saamine, jaotamine, hoid-
mine ja arvestus vastavalt kinnitatud normidele;

k) kontroll selle iile, kas too6tajad kasutavad Oigesti sanitaar-
riietust, eririietust, -jalatseid ja kaitsevahendeid;

I) tootajate varustamine joogiveega;

m). Oigeaegne esmaabi voimaldamine oOnnetusjuhtumite labi
kannatanutele; 3

n) tootmises toimunud onnetusjuhtumite pohjuste juurdlemine
ettenahtud tdhtaja (hiljemalt 24 tunni) jooksul; tootmistrauma-
tismi, kutsemiirgitusi ja -haigusi vdltivate abindude tarvitusele-
votmine. .

5. Asutuste, eltevotete ja organisatsioonide ]uhatajate ase-
tditjad, peainsenerid, mehhaanikud, energeetikud ja struktuuri-
liste alljaotuste juhatajad on kohustatud:

a) mitte lubama tootamist rikkis olevate seadmetega ega
laskma toole isikuid, kellel pole individuaalseid kaitsevahendeid,

LVt Ik 42
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sanitaarriietust, eririietust ja -jalatseid ning keda pole instrueeri-
tud antud todala ohutustehnika ja tootervishoiu alal;

b) korvaldama toolt isikuid, kes rikuvad voi ei tdida ohutus-
tehnika ja tootervishoiu eeskirju, norme ja juhendeid;

c) seiskama seadmeid (aparaate) ning keelama tootamise ruu-
mides, kui need seadmed vo6i tingimused antud ruumides ohus-
tavad tootajate elu; sellest tuleb asutuse juhatajale viivitamatult
teatada.

6. Elektrivorgu ning elektri- ja ventilatsiooniseadmete ohutu
seisundi eest vastutab peaenergeetik v6i ekspluatatsiooni insener.
Seal, kus sellist tootajat ei ole, kannab seda vastutust asutuse,
ettevotte voi organisatsiooni juhataja poolt madratud isik. Elektri-
vorgu ning elektri- ja ventilatsiooniseadmete Gige ekspluatatsi-
ooni eest vastutavad struktuuriliste alljaotuste juhatajad.

7. Survemahutite ja -aparaatide, atsetiileeni-, hapniku-, vaa-
velvesiniku- jt. seadmete, balloonide, aurukatelde, veesoojendus-
katelde, aurutorustike ja tosteseadmete (liftide, kraanade, trosside,
talide jt.) ohutu seisundi eest vastutab peamehhaanik (mehhaanik
vOi soojustehnik). Seal, kus sellist t6otajat ei ole, kannab seda
vastutust asutuse, ettevotte voi organisatsiooni juhataja poolt
mddratud isik. Survemahutite ja -aparaatide, auru- ja veekatelde
ning tosteseadmete Oige ekspluatatsiooni eest vastutavad struk-
tuuriliste alljaotuste juhatajad.

8. Transpordivahendite ohutu seisundi eest vastutab trans-
pordiosakonna (garaazi) juhataja, selle puudumisel aga asutuse
juhataja asetditja majandusalal v6i majandusjuhataja.

9. Laadimist66de ohutuse eest on vastutav neid toid juhatav
isik (majandusjuhataja, laojuhataja, toodejuhataja jt.).

10. Asutuse, ettevotte ja organisatsiooni juhataja asetditja
administratiiv-majandusalal (majandusjuhataja) ja varustusosa-
konna juhataja vastutavad:

a) tootajate Oigeaegse varustamise eest kvaliteetse sanitaar-
riietuse, eririietuse, -jalatsite, kaitsevahendite, seebi, piima ja
ravi-profiilaktilise toiduga;

b) eririietuse ja -jalatsite vastuvotmise, vdljaandmise, hoid-
mise ja arvestuse Gige korraldamise ning nende esemete digeaegse
pesemise ja parandamise eest;

c) materjalide Gigeaegse madramise eest ohutustehnika ja to06-
kaitsealaste abindude elluviimiseks.

11. Teadusliku uurimise instituutide, projekteerimis- ja ehi-
tusorganisatsioonide, konstrueerimisbiiroode ja -ettevotete juha-
tajad ning struktuuriliste alljaotuste juhatajad, asutuste, ette-
votete ja organisatsioonide teaduslikud tootajad, konstruktorid ja
tehnoloogid on kohustatud:

a) tagama tookaitse nduete jargimise nende poolt vidljatoota-
tavate tehnoloogiliste protsesside ning asutuste, ettevotete ja
teiste objektide projektides ning seadmete konstrueerimisel vas-
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tavalt ohutustehnika ja tootervishoiu normidele ja eeskirjadele,
GOST-idele ja kaskkirjadele;

b) otsima kaasaegsemaid vahendeid tootajate kaitseks tootmi-
ses esinevate kahjulike tegurite toime vastu, nagema ette vajali-
kel juhtudel automaatselt té6tavad kaitseseadmed, blokeeringu ja
signaalaparatuuri;

c) samaaegselt uute asutuste ja seadmete (aparaatide, toopin-
kide, masinate jt.) projekteerimisega koostama ohutustehnika ja
tootervishoiu eeskirjad ja normid, mida tuleb jargida nende ehita-
misel ja ekspluateerimisel, ning vastavalt antud tehnoloogilisele
protsessile ja seadmetele vdlja tootama tehnoloogia juhendid;

d) esitama pohjendatud ettepanekud vastavate muudatuste
tegemiseks kehtivates ohutustehnika ja tootervishoiu ning teh-
noloogilise ja ehitusliku projekteerimise normides ja eeskirjades;

e) kasutama tootavate asutuste kogemusi ohutustehnika ja
toostustervishoiu alal.

12. Teaduslike uurimistoode temaatilised plaanid ja tuup-
lahendused t6okaitse kiisimustes tuleb kooskodlastada Tervishoiu-
tootajate Ametitthingu Keskkomiteega.

4. Pohimddrus NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi siisteemi asu-
tuste, ettevotete ja organisatsioonide ohutustehnika vaneminse-
nerile (insenerile)

Lisa nr. 4 NSV Liidu tervishoiuministri kaskkirjale nr. 494
20. juunist 1968

Kooskolastatud NSV Liidu Tervishoiutootajate Ametitihingu
Keskkomiteega (protokoll nr. 6 24. aprillist 1968)

1. Ohutustehnika vaneminseneri (inseneri) ametikohale maa-
ratakse korgema tehnilise haridusega spetsialist, kes omab toot-
mist66 praktikat ja tunneb todseadusandluse pohialuseid.

Erandjuhtudel lubatakse sellele ametikohale madrata korgema
tehnilise hariduseta isikuid, kes on saanud spetsiaalse ettevalmis-
tuse tookaitsealastes kiisimustes ja omavad tookogemusi.

Ohutustehnika vaneminsener (insener) allub vahetult asutuse,
ettevbtte vOi organisatsiooni juhatajale vGi peainsenerile.

2. Ohutustehnika vaneminseneri (inseneri) votab todle ja val-
landab toolt asutuse, ettevotte voi organisatsiooni juhataja, kus-
juures see peab olema eelnevalt kooskélastatud korgemalseisva
organisatsiooni ohutustehnika vaneminseneriga (inseneriga).

3. Ohutustehnika vaneminsener (insener) on kohustatud:

a) pidevalt kontrollima koigis tooléikudes ohutustehnika ja
tootervishoiu seisundit;

b) ldbi vaatama tehnoloogilisi eeskirju, et selgitada, kas ohu-
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tustehnikaalased abindud nendes &iget kajastust leiavad, ja
andma nende kohta oma otsuse;

c) vdlja to6tama ohutustehnika-, todtervishoiu- ja téokaitse-
alaste kaskkirjade ja korralduste projekte;

d) organiseerima to6d kohalike ohutustehnika- ja tootervis-
hoiualaste juhendite koostamisel eeskirjade ja tiiipjuhendite alu-
sel ning esitama koostatud kohalikud juhendid kinnitamiseks
juhtkonnale;

e) kindlustama, et jaoskonnad, osakonnad, kateedrid, labora-
tooriumid, tsehhid, tookojad, ehitus- jt. t661c")igud tootaksid valja
plaanid ohutute tootlnglmuste loomiseks ja tootervishoiu paran--
damiseks;

f) osa votma projektide valjatootamisest, mis ndevad ette eri-
riietuse ja -jalatsite, sanitaarriietuse, kaitsevahendite, ravi-profi-
laktilise toitlustamise, piima, seebi, lisapuhkuse kestuse ja lihen-
datud toopdeva normid kahjulikes tingimustes tootajatele, ning
esitama need projektid kinnitamiseks vastavatele korgemalseisva-
tele organitele;

g) ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjade ja normide jargi-
mise lilesandega osa votma komisjonide t60st, kus vaadatakse labi
kabinettide, osakondade, laboratooriumide, tookodade, tsehhide,
aparaatide ja seadmete ehituse, rekonstrueerimise, montaazi ‘ja
kapitaalremondi projekte, samuti ka nende projektide vastuvotmi-
sest ja toosse andmisest;

. h) jalgima ehituse, rekonstrueerimise, mohtaam ja kapitaal-
remondi kdigus koigi ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjade
ja normide tditmist;

i) andma sissejuhatava instruktaazi ohutustehnika alal koigile
uutele tootajatele;

j) osa vOotma programmi koostamisest ohtlikel ja tervisele kah-
julikel tookohtadel tootavate isikute vdljadpetamiseks;

k) osa votma ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjade tund-
mist kontrolliva komisjoni t66st insener-tehniliste tdotajate, t60-
16ikude juhatajate, elektrimontooride, kiitjate, autoklaavidel t66-
tajate, liftitootajate jt. spetsialistide ettevalmistamise kursustel;

1) organiseerima ohutustehnika- ja tootervishoiualaseid kur-
susi, loenguid ja viktoriine;

m) organiseerima ohutute to6tingimuste laialdaseks propagee-
rimiseks ohutustehnika ja tootervishoiu kabinette ja stende ning
levitama vastavasisulist kirjandust, eeskirju, juhendeid, plakateid
ja hoiatussilte;

n) osa votma tootmisega seotud avariide, onnetusjuhtumite
ja dgedate miirgituste pohjuste juurdlemisest ning profilaktiliste
abindude vadljatootamisest nende juhtumite ennetamiseks ja
nende pohjuste korvaldamiseks, samuti ka kontrollima nende abi-
noude elluviimist;
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o) pidama arvestust koigi tootmistraumatismi juhtude kohta,.
selgitama ja silistemaatiliselt tundma O6ppima nende pohjusi ning
andma konkreetseid juhendeid nende valtimiseks;

p) koostama kindlaksmadratud tdahtaegadeks jargmised aru-
anded: tootmisega seotud Onnetusjuhtumite ldabi kannatanute ja
tookaitse abinbudeks mddratud summade arakasutamise kohta;

ohutustehnika ja tootervishoiu olukorra, tooseadusandluse tdit-
mise, kutsehaiguste ja traumade pohjuste ning nende valtimiseks
tehtava t66 kohta; :

r) koos kditiskomiteega (kohaliku a/ii. komiteega) organisee-
rima tookaitse-, ohutustehnika- ja tooterv1sh01ua1ase1d ithiskond-
likke tlevaatusi;

s) organiseerima ohutustehnika- ja tootervishoiualaste koge-
muste vahetamist osakondade, laboratooriumide, kateedrite, tseh-
hide ja teiste tooloikude vahel;

t) esitama juhtkonnale ettepanekuid tootajate premeerimiseks
hea ohutustehnikaalase t00 eest ning ohutustehnika, tootervis-
hoiu ja tookaitse eeskirju rikkunud isikute vastutuselevétmiseks
ettendahtud seadusliku korra kohaselt;

u) tookaitse kiisimuste lahendamiseks pidama kontakti ameti-
thingu-, teadusliku uurimise jt. organisatsioonidega;

v) kontrollima:

kas tootmisruumides ioniseeriv kiirgus ja kahjulike lisandite
sisaldus 6hus ei ole suurem kui lubavad kehtestatud normid;

~ kas ventilatsiooniseadmeid ekspluateeritakse oOigesti;

kas osakondade ja alljaotuste juhatajad rakendavad oigesti
kehtivat seadusandlust (mddrusi, kaskkirju, juhendeid, eeskirju
jne.) tookaitse, ohutustehnika, tootervishoiu ning toopdeva ja
puhkuse kestuse kiisimustes;

kas tootajaid varustatakse oOigeaegselt eririietuse, -jalatsite,
kaitsevahendite, sanitaarriietuse ja -jalatsitega, kas neile antakse
kehtivatele normidele vastavalt piima ja ravi-profiilaktilist toitu;

kas eririietus ja -jalatsid, kaitsevahendid ja sanitaarriietus on
vajaliku kvaliteediga ja kas seda varustust -hoitakse korralikult;

kuidas parandatakse eririietust, -jalatseid ja individuaalseid
kaitsevahendeid ning pestakse eririietust;

kuidas tdidetakse korgemalseisvate organisatsioonide, ameti-
thingu néukogude tehnilise inspektsiooni, Riikliku Sanitaarins-
pektsiooni ja teiste riiklike organite poolt vdljaantud tookaitse-,
ohutustehnika- ja tootervishoiualaseid juhendeid ja ettekirjutusi;

kuidas tdidetakse plaanides, kokkulepetes ja kollektiivlepin-
gutes ettendhtud tookaitseabindusid;

kuidas tootatakse vidlja ning rakendatakse tdiuslikumaid ja
ohutumaid tehnoloogilisi protsesse, kaitsekonstruktsioone (kaitse-
vahendid, piirded, kaitseseadmed jt.), abinousid aparatuuri her-
metiseerimiseks ning to6mahukate ja ohtlike protsesside mehhani-
seerimiseks ja automatiseerimiseks ning muid profiilaktilis:
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abindusid, kuidas juurutatakse projekteerimisorganisatsioonide,
laboratooriumide, teadusliku uurimise instituutide, asutuste ja
ettevotete ettepanekuid kutsehaiguste, traumatismi ja avariide
vastu voitlemiseks;

kuidas on korraldatud instruktaaz tookohtadel ja kas seda
viiakse ldbi nduetekohasel tasemel, kas koikidele tootajatele dpe-
tatakse ohutuid meetodeid, kuidas seda instruktaazi ja opetust
registreeritakse;

kas tootmises toimunud onnetusjuhtumite aktid vastavalt kind-
laksmadratud vormile koostatakse Gigeaegselt ja kas onnetusjuh-
tumite likvideerimiseks kavandatud abindusid viiakse ellu;

6) andma hinnangu struktuuriliste alljaotuste (kateedrite, klii-
nikute, osakondade, laboratooriumide, tookodade, tsehhide, objek-
tide jne.) toole tookaitse, ohutustehnika ja toéotervishoiu kiisi-
mustes;

- 4. Ohutustehnika vaneminseneril (inseneril) on igus:

a) kontrollida ohutustehnika, tootervishoiu ja tookaitse olu-
korda asutuse, ettevbtte vG6i organisatsiooni koigis tooldikudes;

b) anda suulisi juhendeid, samuti ka ettekirjutusi eesmargil
korvaldada tookaitse-, ohutustehnika- ja téotervishoiualaste maa-
ruste, kaskkiriade, eeskirjade ja normide rikkumised, ndidates eri
tooloikude (osakondade, kliinikute, laboratooriumide, teaduskon-
dade, kateedrite, tookodade, tsehhide, objektide jt.) juhatajatele
dra nende taitmise tdhtajad; neid juhendeid vo6ib tithistada ainult
asutuse, ettevotte vOi organisatsiooni juhataja vOi peainsener;

c) keelata tootamine jaoskondades, objektidel, agregaatidel,
seadmetel, toopinkidel jne. ilmselt eluohtlikes v6i tervist kahjus-
tavates tingimustes, teatades sellest viivitamatult asutuse, ette-
votte voOi organisatsiooni juhtkonnale;

d) votta tarvitusele abinéud seadmete, instrumentide ja teiste
toovahendite remontimiseks, asendamiseks voi tootmisest korval-
damiseks, kui nad ei vasta ohutustehnika eeskirjade nouetele;

e) keelata seadmete ja teiste toovahendite ekspluatatsiooni
andmine, kui neis esineb koérvalekaldumisi ohutustehnika ja t66-
tervishoiu alal kehtivatest eeskirjadest ja normidest;

f) osakonna juhataja loal korvaldada ajutiseks toolt isikud,
kes jamedalt rikuvad ohutustehnika juhendeid ja eeskirju, teata-
des sellest asutuse, ettevotte, organisatsiooni juhatajale;

g) nouda tooloikude juhatajatelt tootmisega seotud Gnnetus-
juhtumite siistemaatilist arvestust ja digeaegset (24 tunni jooksul)
juurdlemist, samuti ka ohutustehnika- ja tootervishoiualaste juhen-
dite ning hoiatavate plakatite vdljapanekut tookohtadel.

Maéarkus. Kui asutuse, ettevotte voi organisatsiooni koosseisus ei ole ohu-
tustehnika vaneminseneri (inseneri) ametikohta ette ndahtud, paneb juhataja kdes-
olevas pohimddruses toodud funktsioonid iihele ettevotte, asutuse, organisatsiooni
tootajaist.
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5. Ametiiihingu kaditis- voi kohaliku (tsehhi-) komitee tookaitse-
komisjoni pohimddrus

Kinnitatud UAUKN-i Presiidiumi poolt 4. oktoobril 1963

1. Tookaitsekomisjon moodustatakse Kkaitis- voi  kohaliku
(tsehhi-) komitee abistamiseks kontrolli teostamisel tooseadus-
andlusest, ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjadest ning nor-
midest kinnipidamise iile.

Komisjoni organiseerimine

2. Tookaitsekomisjon moodustatakse ametitihingu liikmetest,
toolistest, insener-tehnilistest tootajatest ja teenistujatest. Komis-
joni liikkmete arv maddratakse kindlaks kaitis- vo6i kohaliku
(tsehhi-) komitee poolt sbltuvalt ettevotte, asutuse voi organisat-
siooni (tsehhi) tootajate arvust. Komisjoni koosseisu kinnitab
kaitis- voi kohalik (tsehhi-) komitee.

3. Tookaitsekomisjoni juhib kaditis- vo6i kohaliku komitee
liige, tsehhis aga tsehhikomitee liige. Komisjoni esimeheks ei vo0i
olla administratiivpersonali hulka kuuluv isik.

Kditis- v6i kohaliku komitee tookaitsekomisjoni esimees on
uhtlasi ettevotte, asutuse vOi organisatsiooni thiskondlikuks
vanemtookaitseinspektoriks, tsehhikomisjoni esimees aga tsehhi
uhiskondlikuks vanemtdokaitseinspektoriks.

Komisjoni t66 sisu

4. Tookaitsekomisjon:

‘a) kontrollib seadusandlusest kinnipidamist administratsiooni
poolt todaja, puhkepdevade, puhkuste, naiste ja alaealiste t60-
kaitse alal; kontrollib tiletunnit66de rakendamise seaduslikkust;

b).kontrollib ohutustehnika ja tootervishoiu olukorda tookoh-

tadel, tootmisjaoskondades ning tsehhides, taotleb abinoude tarvi-
tusele votmist tervislike ja ohutute tootingimuste loomiseks;
votab aktiivselt osa massilrituste ettevalmistamisest ning korral-
damisest tookaitse alal (lihiskondlikud {ilevaatused, konkursid
jms.); .
c) abistab administratsiooni kaasaegse tehnoloogia ja uue teh-
nika tootmisse juurutamisel ning tootmisprotsesside automatisee-
rimisel ja mehhaniseerimisel eesmadrgiga likvideerida raske
kasitsitoo;

d) votab osa tookaitse kokkuleppe ja kollektiiviepingu vas-
tava osa ettevalmistamisest ning tditmise kontrollimisest, samuti
kontrollib tootingimuste tervendamiseks rakendatavate abinGude
jaoks assigneeritavate summade kasutamist;
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_e) kontrollib tootajatele ohutute toovotete Opetamiseks labi-
viidava instrueerimise ja viljadppe organiseerimist ning kvali-
teeti;

f) uurib t666nnetuste ja kutsehaiguste pohjusi ning néuab
administratsioonilt nende koérvaldamist; kontrollib tootmisega -
seotud Onnetusjuhtumite juurdlemise ja arvelevbtmise Oigeaeg-
sust ning oOigsust;

g) annab arvamuse kannatanu siiti ulatuse kohta segavastutuse
juhtudel vigastuse voi méne muu t60ga seotud terviserikke ldbi -
tekitatud kahju hiivitamisele kuuluva suuruse kindlakstegemi-
seks; :
h) taotleb sanitaar-hiigieeniliste tingimuste parandamist toot-
mises; nouab vastavalt sanitaarnormidele ventilatsiooniseadmete
paigaldamist ja nende pidevat t66tamist, tookohtade ning tootmis-
ruumide normaalset valgustamist, puhtust ja eeskujulikku korda
tookohtadel, samuti vajalike abinéude rakendamist tolmu, gaa-
side ning korge temperatuuri valtimiseks tootmisruumides;

i) votab osa ehitatud ja rekonstrueeritud ettevotete, tsehhide
ning tiksikute tootmisobjektide ekspluatatsiooni andmisest;

j) kontrollib sanitaar- ja elukondlike ruumide seisukorda ning
otstarbekat kasutamist, kinnipidamist sanitaarnormidega kindlaks-
madratud kohtade arvust riidehoiu-, dusi- ja pesemisruumides
ning naiste hiligieenitubades, samuti dusi- ja pesemisruumide pide-
vat varustamist veega;

k) vaatab labi ettevétte (tsehhi) talve- ja suvetingimustes t06-
tamiseks ettevalmistamise plaanid ning kontrollib nende taitmist,;

1) jalgib tooliste digeaegset varustamist eririietuse ja -jalatsite,
kaitseprillide, respiraatorite ning muude individuaalsete kaitse-
vahenditega, eririietuse Oigeaegset pesemist ja parandamist ning
erijalatsite remontimist; maarab oma esindaja eririietuse ja -jalat-
site vastuvotukomisjoni; kontrollib piima ning seebi valjastamist
ja joogiveega varustamist to0 juures.

5. Tookaitsekomisjonil on 6igus korraldada tsehhide ja to0-
kohtade jarelevaatust ning tutvuda toéokaitsealaste dokumenti-
dega.

|

Komisjoni t66 kord

6. Tookaitsekomisjon tootab kaitis- vo6i kohaliku (tsehhi-)
komitee juhtimisel komitee poolt kinnitatud plaani alusel.

7. Tookaitsekomisjoni istungid toimuvad vajaduse jargi, kuid
mitte harvemini kui ks kord kuus toost vabal ajal. Komisjoni
ettepanekud esitatakse ettevotte, asutuse vOi organisatsiooni
administratsioonile tditmiseks.

Administratsiooni ja komisjoni vahelised lahkarvamused vaa-
tab ldbi kaitis- voi kohalik (tsehhi-) komitee.
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8. Tookaitsekomisjon:

kuulab ara ettevotte, asutuse, organisatsiooni, tsehhi v6i osa-
konna juhataiate ettekanded nende poolt tehtud tookaitsealase
t66 kohta ja tootab koos nendega vidlja abindud tootingimuste
edaspidiseks parendamiseks;

esitab kaditis- v6i kohalikule (tsehhi-) komiteele ldabivaatami-
seks tookaitsealaseid kiisimusi ning kontrollib vastuvoetud otsuste
taitmist;

abistab hiskondlikke tookaitseinspektoreid kontrolli organi-
vahetamiseks seminare ja nodupidamisi.

9. Selleks et paremini tdita komisjoni tootlilesandeid, voib
vajaduse korral moodustada komisjonis rihmad téoseadusandlu-
sest, ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjadest ning normidest
kinnipidamise kontrollimiseks ja muudes kiisimustes. Rithmade
koosseis kinnitatakse komisjoni istungil.

10. Komision annab regulaarselt aru oma toost kditis- voi
kohalikule komiteele, tsehhides aga tsehhikomiteele.

6. Uhiskondliku tookaitseinspektori pdhimddrus

Kinnitatud UAUKN-i Presiidiumi poolt 21. jaanuaril 1944
(Valjavote)

1. Uhiskondlik téokaitseinspektor kontrollib tooseadusand-
luse, ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjade ning juhendite
taitmist ja abindude rakendamist onnetusjuhtumite valtimiseks
t66 juures ning haigestumiste vahendamiseks.

2. Ametithingurihma tihiskondlik tookaitseinspektor on
kohustatud:

a) kontrollima, kas meistrite poolt instrueeritakse wuusi ja
lihelt toolt teisele ilileviidavaid tootajaid Oigeaegselt ohutute t60-
votete alal vahetult té6kohal ning kas neid tutvustatakse ohutus-
tehnika ja tootervishoiu eeskirjade ning juhenditega;

b) selgitama toOkohtadel seadmete, to6pinkide ja -riistade,
kaitse- ning elektriseadmete korrasolekut, ventilatsiooniseadmete
tootamist ja valgustuse olukorda ning rikete ja puuduste avasta-
misel teatama neist meistrile ning tema kaudu votma tarvitusele
abindud nende korvaldamiseks;

d) ndudma tootmisjaatmete ja valmistoodete OGigeaegset ara-
viimist tookohalt ning to6pinkide ja seadmete vahel olevate ldbi-
kaikude korrashoidmist, samuti valvama puhtuse ning korra
jarele tookohtadel; :

e) valvama selle jdrele, et todtajaid varustataks oigeaegselt
ja kehtivate normide kohaselt eririietuse ning -jalatsite, respiraa-
torite, gaasimaskide, Kkaitseprillide, automaatpddsteabindoudega
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jne., samuti selle jarele, et neid Gigesti kasutataks; kontrollima
tooliste ja teenistujate Oigeaegset varustamist seadusega ettenah-
tud juhtudel toidu, piima ning seebiga;

f) kontrollima iga paev, et tootajad oleksid t66 juures varusta-
tud keedetud joogivee ning kuumades tsehhides — gaseeritud
veega;

g) viivitamatult teatama tsehhi vanemale thiskondlikule t60-
kaitseinspektorile igast 6nnetusjuhtumist oma t6616igus ning val-
vama Oigeaegse ja Oige akti koostamise jarele iga tootmises toi-
munud onnetusjuhtumi puhul; ndudma meistrilt abinGude tarvi-
tusele votmist pohjuste korvaldamiseks, mis kutsusid esile
onnetusjuhtumi;

h) kontrollima, kuidas peetakse kinni seadusandlusest to6-
pdeva kestuse, puhkepdevade, puhkuste, 16unavaheaegade ning
naiste ja alaealiste tookaitse alal.

3. Uhiskondlik tookaitseinspektor peab taotlema meistrilt
(brigadirilt) tooseaduste, ohutustehnika ja todtervishoiu eeskir-
jade ning juhendite rikkumisjuhtude likvideerimist. Juhul kui
meister (brigadir) ei tdida Uhiskondliku tookaitseinspektori too-
kaitsealaseid korraldusi, teatab viimane sellest tsehhi vanemale
uhiskondlikule tookaitseinspektorile vajalike abindude tarvitusele
votmiseks.

4. Uhiskondlik tookaitseinspektor valitakse ametitihingu liik-
mete hulgast ametitihinguriihma tildkoosolekul lahtisel hadletusel
ametithingu rihmaorganisaatori volituste kestuse ajaks. Iga
ametitthingurithm valib iihe thiskondliku tookaitseinspektori.

5. On keelatud valida iihiskondlikeks tookaitseinspektoriteks
isikuid, kes tootavad administratiiv-majandusalal, samuti admi-
nistratiiv-tehnilise personali hulka kuuluvaid tootajaid, kes on
administratsiooni poolt magratud rakendama tookaitse ja ohutus-
tehnika abindusid.

6. Uhiskondlik tookaitseinspektor annab aru oma t60st ameti-
uhingurithma tildkoosolekule.

7. Uhiskondlik tookaitseinspektor tootab tookaitse ja ohutus-
tehnika alal kasikdes sotsiaalkindlustuse delegaadiga.

7. Tookaitse abindud ja onnetusjuhtumite pdhjused
(Koostajalt)

Tookaitse on teaduslikult pohjendatud praktiliste abinoude
kohustuslik slisteem, mille Gigeaegse ja pideva kasutamise teel
tuleb luua ning tagada t66tajatele ohutud ja tervislikud tootingi-
mused. Téoohutus on vaja kindlustada mitte ainult vastavate ees-
kirjade jargi, vaid ka loogilise métlemise alusel. Kui konkreetne
olukord nouab lisaks eeskirjadele loogilise motlemise seisukohalt
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veel mingeid tdiendavaid abinousid, siis tuleb need rakendada,
sest kellelgi pole Gigust tootaja elu ega tervist hadaohtu asetada.

Naiteks ei tohi lasta kedagi (ka mitte suure vilumusega t66-
tajat) puid saagida ketassael, mille ketta toovabal osal ei ole kin-
nist kaitset ja tootaval osal etteandekelguga tihendatud liikuvat
kaitset (mis varjab ketta seda osa, kui kelk on eemal). Praktika
on ndidanud, et ainutiksi selle noude rikkumise tagajarjel on mit-
med meie vabariigi tootajad invaliidiks muutunud. Taoline ohu-
tuseeskirjade rikkumine on péhjustatud mitte niivord nende mitte-
tundmisest (mis teatavasti pole vabandatav) kui hoolimatusest
ja motlematusest eelkdige tookorralduse andja poolt.

Tookaitse peaiilesandeks on tootmisega seotud onnetusjuhtu-
mite! ja haigestumiste valtimine; selleks rakendatakse profiilakti-
lisi abindusid nende tekkepohjuste ja neid soodustavate tegurite
ennetamiseks. Tootingimuste jdrjekindel parendamine on koigi
asutuste ja ettevotete juhtide riiklik ililesanne, mille tditmiseks on
vaja tunda tookaitse eesmdrke ja abindusid.

Tookaitse jaotatakse jargmisteks liikideks: 1) tehniline t66-

kaitse ehk ohutustehnika, mille ililesandeks on t666nnetuste pro-
fillaktika; 2) meditsiiniline tookaitse ehk tootervishoid, mille ees-
margiks on valtida tootingimustest pohjustatud haigestumisi;
3) juriidiline tookaitse, mis reguleerib tootajate tervise kaitset
seadusandlikul teel. Tookaitsega on lahutamatult seotud tookul-
tuuri ja -distsipliini kisimused.
- _Tooprotsessis tekkivate traumade ja haigestumiste drahoidmi-
seks tuleb teryvishoiuasutuse administratsioonil kasutada mitme-
suguseid abindusid, mis v6ib jaotada nelja riithma: tehnilised, t66-
tervishoiualased, organisatsioonilised ja juriidilised. Tuletorje
alal rakendatavaid abindusid ei loeta tookaitse abindude hulka
(kuigi ka neid peab tootajatele ohutustehnilise instrueerimise
kdigus tutvustama).

Tehnilistest abindudest on vaja rakendada jargmisi.

1. Hoida mistahes seade (autoklaav, sterilisaator, koogimeh-
hanism jne.) vo6i téovahend (siistal, redeltrepp, amber jne.),
samuti ka tookoht (eriti selle porand ja lagi) tehniliselt korras. Iga
toovahend peab olema antud tooks sobiv ja ette ndhtud, toite-
juhtme isolatsioon korralik, porand terve ning tasane jne. Elektri-
kasivalgustite (-kandelampide) kasutamisel ei tohi pinge olla kui-
vades kohtades iile 36 V, niisketes kohtades aga (ndit. vdljas,
pesukoogis jne.) ile 12 V.

2. Kasutada kaitsekatteid, -mantleid, -tokkeid, -piirdeid,
-ekraane jms. Katted on ette ndhtud seadmete ohtlike osade varjes-
tamiseks porandast kuni 2,0 m ko&rguseni. Varjestamist vajava-
teks osadeks on ravikabinetis, toidublokis, pesu- ja katlamajas,
to0kojas ning. mujal mehhanismide, pumpade, saagide jne. ile-
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kanderihmad, hammasrattad, vollid, kiilud, poldipead, 16iketerad,
elektriliilituskilbid, pistikupesad jms. Kaetud peavad olema ka
elektriseadmete ldhedal asuvad keskkiitteradiaatorid, vee-, gaasi-,
kanalisatsiooni- jt. torustikud (nd&it. fiisioteraapiakabinetis) ning
soojusisolatsioonita torud, mille vélispinna temperatuur on kor-
gem kui 45°C. 3

Mantlitega timbritsetakse terituskdia, lihvimispingi jt. kettad,
et lahedal viibivaid inimesi nende purunemise korral kaitsta. Piir-
ded ja tékked on vajalikud vahemalt 0,7 m korgustel tasapindadel
voi toorodudel (ndit. katlamajas ja remonditoodel), et valtida neilt
allakukkumist, ning vahemalt niisama siligavate aukude tmber,
katustelt lume loopimisel, et méodujad selle alla ei jddks jne.
Ekraanid tuleb iiles seada rontgeni- ja flisioteraapiakabinetis per-
sonali kaitseks tervist kahjustava kiirguse eest, kaiadel, treipinki-
del ning keevitustoodel tootajate silmade kaitseks kildude ja sade-
mete eest jne.

- 3. Ohutustehnika eeskirjades ettendhtud mehhanismid varus-
tada ohtu automaatselt korvaldavate seadmetega (elektriseadmete
korpused maandada, autoklaavid, katlad, desinfektsioonikambrid
jt. survemahutid varustada kaitseventiilide ja -klappidega, tostu-
kid — tostepiirajatega, statsionaarsed pesupesemismasinad, tsent-
rifuugid ja kuivatusmasinad — blokeerimisseadmetega jne.).

4. Kasutada seadmeid, mis hoiatavad tootajat ohu tekkimise
korral (ndit. manomeetreid, termomeetreid ja veeseisunaditajaid
kateldel, boileritel, gaasiballoonidel), noutavatel kohtadel ka sig-"
nalisatsiooniseadiseid (ndit. valgussignalisatsiooni rontgeni- ja '
radioloogiakabinetis). T~

5. Voimalikult maksimaalselt mehhaniseerida raskemaid téid
(ndit. haigete, toidu ja hapnikuballoonide vedu, kiituse ja teiste
veoste peale- ja mahalaadimist jms.).

6. Kasutada kindlaksm&ddaratud hoiatusmdrke v6i -plakateid
mitmesugustel t6odel ning eraldusvarve erineva otstarbega sead-
metel. Niisuguste méarkidega tuleb tdhistada remonditédde kohad
territooriumil (hooned, siivendid jms.), parandatavad seadmed
(peale nende valjaliilitamise elektrivorgust pannakse vastavatele
lulititele kdivitamist keelavad plakatid) ning muud ajutiselt oht-
likud voi nakatatud piirkonnad (ndit. radioaktiivse ohu tsooni
piirid). Hoiatusméargid seatakse ililes ka mirgiste, kergesti sutti-
vate ja plahvatusohtlike veoste peale- ning mahalaadimiskoh-
tadel.

Eraldusvarve kasutatakse gaasiballoonidel (hapnik — " hele-
sinine, atsetiileen — valge, lammastik — must, vesinik — tume-
roheline, ammoniaak — kollane jne.), seadmete lulitusnuppudel
(kaivitamine — roheline, seiskamine -— punane), mitmesugustel
torustikkudel, elektrijuhtmetel jne.

7. Tootaja eemalehoidmiseks ohtlikust tsoonist ja too kergen-
damiseks rakendada kaugjuhtimist (ndit. rontgenoteraapias), tele-
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visiooni (ndit. radioloogiaseadmetel) ja distantsinstrumente (nait.
manipulaatorid radioaktiivsete ainetega tootamisel).

8. Varustada tootajad ettendhtud eri- ja sanitaarriietuse, vas-
tavate jalatsite ning individuaalsete kaitsevahenditega (nagu kin-
dad, kaitseprillid, respiraatorid jne.).

Lisaks kutsealade (ametikohtade) jargi normidega kinnitatud
riietusele ning kaitsevahenditele tuleb to6tamisel maapinnast voi
porandast korgemal kui 1,1 m, kui laudiste ehitamine ja téokoh-
tade tUmbritsemine piiretega on voimatu voi ebaotstarbekohane
(nait. katusel), samuti ka tootamisel kaevudes, kasutada tugevaid
kaitsevoosid ning julgestuskoisi.

Tootervishoiualastest abindudest tuleb tervis-
hoiuasutustes rakendada jargmised.

1. Ehitada kahjulike kiirguste, aurude ja gaaside ning liigse
soojuse ja tolmu eemaldamiseks tohusad ventilatsiooniseadmed
hambaravi-, fiisioteraapia-, rontgeni- ja radioloogiakabinetti,
laboratooriumi, pesumajja, toidublokki jm. Sanitaarnormides’
noutud 6huvahetuse (1,5—10 korda tunnis) peab tagama ka teis-
tes tooruumides. Filisioteraapia- ja rontgenikabinetti ning pesu-
majja on vaja peale tombeventilatsiooni ehitada ka mehhaaniline
surveventilatsioon. Lisaks ruumi {ldventilatsioonile peavad
tombekapid (hambaravikabinetis, laboratooriumis jm.), statsionaar-
sed pesupesemis- ja -kuivatusmasinad, keevituslauad jne. olema
varustatud mehhaanilise kohaliku tombega. Ventilatsiooniseadme
normaalse to0 tagamiseks on vdga oluline, et kohe selle valmi-
mise jarel (ning hiljem regulaarselt) tehtaks mootmise teel kind-
laks seadme tegelik t66joudlus, vorreldaks seda ettenahtuga ning
vajaduse korral reguleeritaks siibreid, drosselklappe ja diafrag-
masid. Ekspluatatsiooni kdigus peab ventilatsioonitorusid korra-
pdraselt puhastama.

2. Maksimaalselt rakendada tooruumides loomulikku valgus-
tust ning varustada koik tookohad, samuti ka koridorid, trepid,
keldrid, dueteed jm. sanitaarnormidele vastava kunstliku valgus-
tusega. Naditeks peab valgustustugevus hodglampide kasutamisel
olema operatsioonitubades 200 (luminestsentsvalgustuse korral
400) ja vahetult operatsioonivédljal 3000 luksi, arstikabinettides
100 (200), protseduurikabinettides, boksides ja isolaatorites 75
(150), palatites 30 (75), koridorides 10—30 (50—100), apteekide
ravimite.valmistamise ruumides 150 (300) luksi jne. Peale iildval-
gustuse tuleb arsti- ja protseduurikabinetid, palatid, boksid, iso-
laatorid, diagnostikalaboratooriumid ning apteegid varustada pis-
tikupesadega kohaliku valgustuse (laualampide) jaoks. Ohtlikes
ja eriti ohtlikes ruumides? hooglampidega valgustite korral, mille

! CaHUTapHBIE HOPMBI IPOEKTHPOBAHHS IIPOMBIIAEHHEIX Tpeanpusituit  Cii
245-63. TocypapcTBEeHHOE H3AATEABCTBO AHTEPATYPHI II0 CTPOUTEABCTBY, apXHTEK-
Type W CTPOMTEABHBEIM MaTepHaAraMm, Mocksa, 1963.
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korgus porandast on vadiksem kui 2,5 m, ei tohi pinge olla
iile 36 V.

3. Pidevalt kindlustada koigis kasutatavais ruumides nor-
maalne temperatuurireziim ja valtida tombetuult. Kehtivate ees-
kirjade kohaselt peab 6hu temperatuur naiteks rontgeni-, fiisio-
teraapia- ja hambaravikabinetis olema -+20°C, vanni- ja du$iruu-
mides +25°C, ildruumides -18°C jne. Toidublokkides ja
pesumajades voib suvekuudel, kui vdlisbhu temperatuur on
+10°C ja rohkem, ghu temperatuur toékohtadel olla maksimaal-
selt 5° vorra korgem koéige kuumema kuu vélisdhu keskmisest
temperatuurist kell 13 ajal (kuid mitte tile +28°C). Teistel aasta-
aegadel peab 6hu temperatuur neis ruumides olema 17—22°C.

4. Varustada betoon- ja teised kiilmad ning niisked porandad
soojustavate katetega (ndit. puitrestid pesuk6ogis ja duSiruumis).

5. Luua koigile tootajatele voimalused isikliku hiigieeni
nouete tditmiseks. Ruumikitsikusest hoolimata tuleb korraldada
pesemisseadeldised, duSiruumid, individuaalsed riidekapid voi
lahtine riidehoid, joogiveendud ning s66mis- ja puhkekohad.
Praktika on naidanud, et lahtine riidehoid pikkades varnades voi-
maldab tunduvat pérandapinna kokkuhoidu (vérreldes individu-
aalsete kappidega) ning tostab sanitaarkultuuri ja tuleohutuse
taset.

6. Ventilaatorite ja muude seadmete mootorite paigaldamisel
maksimaalselt kasutada vahendeid miira vahendamiseks (nagu
amortiseerivad alused, mootorite voéimalikult suur kaugus too-
kohtadest, heliisolatsioon jt.).

Ulalmainitud tehnilised ja tootervishoiualased abinéud mahu-
vad sisuliselt koik tookaitse nomenklatuursete abindude loete-
lusse! ning need tuleb vajadusastmele vastavas jarjekorras votta
konkreetsel kujul iga-aastastesse tookaitse kokkulepetesse. Eran-
diks on normides ettendahtud eri- ja sanitaarriietus ning individu-
aalsed kaitsevahendid, mida tervishoiuasutuse administratsioon
peab tellima ja hankima eraldi.

Peale eespool kdsitietud abinéude on toode reorganiseerimisel
voi seadmete uuendamisel edaspidi vaja voimaluse korral ratsio-
naliseerida toovahendeid ja -kohti, asendada miirgised ained
vahemmirgistega, lile minna tahkekiituselt gaasikiitusele, tavali-
sele v6i korgsageduselektrikiittele jne.

Onnetusjuhtumite ja haigestumiste véltimiseks igapdevase t66
juures on eriti tdahtis jargmiste organisatsiooniliste abi-
nodoude pidev kasutamine administratsiooni poolt.

1. Koigi tootajate pohjalik ohutustehniline instrueerimine ja
ohtlikumates tooloikudes ainult atesteeritud tootajate rakenda-
mine vastavalt instrueerimise juhendile?, vajalikkude kéasiraama-

1Vt Ik. 35,
Ve K 42,
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tute ja plakatite muretsemine, ohutustehnika ja tootervishoiu
kisimuste mitmekiilgne selg1tam1ne loengute ja filmidega, seina-
lehtedes Jne

Taiesti vaar on monel pool levinud arvamus, et ohutustehni-
kaga peab tutvustama ainult isikuid, kes teenindavad mitmesugu-
seid seadmeid (réntgeni- ja flisioteraapiaaparatuuri, autoklaavi,
katlaid, toidubloki ja pesumaja mehhanisme jt.). Instrueerida
tuleb ka arste, 6desid, sanitare, koristajaid, kontoripersonali ning
asutuse koiki teisi tootajaid.

2. Iga t60 ja tookoha organiseerimine vastavalt ohutustehnika
ning tootervishoiu nouetele. Tootaja peab olema terve ja kaine
ning t66 talle fiilisiliselt ja vaimselt sobiv. Tookoht olgu puhas
ning varustatud ainult tooks vajalike esemetega. Seadinete pai-
gutus peab olema ratsionaalne ning jdatma piisavalt ruumi teenin-
damiseks, koristamiseks jne. Kehtivad eeskirjad kohustavad
administratsiooni hoolitsema, et porandad, trepid ja Oueteed ei
oleks libedad. T66 organiseerimisel tuleb arvestada toofiisioloo-
gia noudeid (loomulik kehaasend, raskuste teisaldamise piirnor-
mid jne.). T66-, abi- ja kaitsevahendeid peab olema vastavalt t66-
tajate arvule. T66 juures peavad tootajad olema tliksteisest ohu-
tul kaugusel (nditeks koogitéodel voi aknapesemisel) ning tegut-
sema omavahel kooskdlastatult. Administratsioon, kes jdatab
ohutustehnilised pisiasjad noorema meditsiini- voi ‘teenindava
personali voi tooliste hooleks, soodustab sellega nende omavolit-
semist ja ohutustehnika nouete rikkumist. Nditeks on vanemoel
raske nouda ohutusjuhendi tditmist t66 juures sanitarilt, kellele ta
ise andis kasutada logisevate tugede voOi ebakindlate astmetega
redeltrepi.

Vanemaealisi ja korduvate teadvusekaotuse nahtudega isikuid
ei tohi rakendada toole korgetel redelitel, 6htuti liksinda jne.

3. Asutuse ja osakondade (t66l6ikude) juhtiv personal (juha-
taja, vanemode jt.) peab iga pdaev noudlikult jarele valvama, et
alluvad tootajad (meditsiinioed kaasa arvatud) tdidaksid ohutus-
tehnika ja tootervishoiu noudeid, eriti toovotete rakendamise ja
tookoha korrashoiu suhtes.!

4. Toodistsipliini tugevdamine tilalnimetatud organisatsiooni-
liste abindude, veenva kasvatust6o ja pohjendatud juhtudel ka
distsiplinaarkaristuste ning {ihiskondlike md&jutamisvahenditega
(seltsimehelik kohus, to6tajate tildkoosolek, ametiiihingukomitee,
seinaleht jt.).

5. Rontgeni- ja fiisioteraapiaaparatuuri, soojavee- ning auru-
katelde, autoklaavide, tostukite, manomeetrite, elektriseadmete
maanduste ja toitejuhtmete isolatsiooni, dielektriliste kinnaste,
kalosside ja mattide, abrasiivkdiade, kaitsevoode, julgestuskoite
jne. perioodilised jarelevaatused ning kontrollimised vastavates
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eeskirjades ettendhtud tdhtaegadel ja korras, samuti koigi sead-
mete plaaniline ennetusremont. Koigi nende noutavate kontrolli-
miste tdendina peab asutuse administratsioon sdilitama kirjaliku
- dokumendi (akti, protokolli, jarelevaatuse Zurnaali, seadme passi
jne.).

6. Tootajate tervisliku seisundi eel- (s. t. enne té6le votmist)
ja perioodiline labivaatus, samuti kiire esmaabi to00nnetuste ja
haigestumiste korral.

7. Virgutusvéimlemine monotoonseid liigutusi vo6i pinguta-
vat kehaasendit noudva to66 korral.

8. Asutuses toimunud onnetusjuhtumite ja haigestumiste tege-
like algpohjuste hoolikas vdljaselgitamine (juurdlemine) ning
operatiivne kdrvaldamine kogu asutuse ulatuses (igal tookohal)'.

" Tervist kahjustavate ja ohtlike téotingimuste kompenseerimi-
seks iihel voi teisel kuisealal on asutuse administratsioon kohus-
tatud rakendama koiki tooseadusandluses ettendhtud juriidi-
lisi abindusid: lihendatud .toopdeva, lisapuhkust, vaheaegu
puhkamiseks vOi soojendamiseks voi to6 katkestamist (nditeks
tootamisel vdljas kiilmal aastaajal).?

Loetletud organisatsioonilistest ja juriidilistest abingudest saab
nomenklatuuri kohaselt tookaitse aastakokkuleppesse votta ainult
ohutustehniliste kursuste ja loengute korraldamise ning kasiraa-
matute, plakatite jne. muretsemise. Kokkuleppesse mittekuulu-
vad, kuid vaialikud tookaitseabinoud tuleb kindlasti ndidata
jooksvates tooplaanides, tookaitsepdeva ja tootmises toimunud
onnetusjuhtumite aktides, tervendavate irituste kompleksplaani-
des jne.

Kui asutuses Oigeaegselt ja jdrjekindlalt ei rakendata mdénda
mainitud tookaitseabindudest voi kui seda tehakse pealiskaudselt
voi poolikult, voivad selle tagajarjeks olla onnetusjuhtumid vo6i
haigestumised.

Tervishoiuasutuste iga administratiiv-juhtiv to6taja ning tildse
iga tOOkaitsega tegelev todtaja peab teadma, et Onnetusjuhtum
tooprotsessis pole kunagi juhuslik, vaid on alati esile kutsutud
teatavate ilmsemate voOi varjatumate pohjuste poolt. Kaasaegses
tookaitsealases kirjanduses jaotatakse onnetuste ja haigestumiste
pohjused kaheks rithmaks: tehnilisteks ja organisatsioonilisteks.
Tootervishoiualased pohjused (ndit. normaalse kiitte voi valgus-
tuse puudumine) loetakse tehniliste pohjuste ning juriidilised
(ndit. ettendhtud téovaheaegade mitterakendamine) organisatsioo-
niliste pohjuste riithma.

Tehniliste pohjuste hulka kuuluvad onnetuskohal piirete voi
muude kaitseseadmete puudumine, to6vahendi v6i -seadme mitte-
korrasolek, ebakohaste individuaalsete kaitsevahendite kasuta-

1 Ve, k. 55,

2 Kidesoleva raamatu vastavates peatiikkides kasitletakse juriidilistest abinou-
dest ainult alaealiste toOkaitse tdhtsamaid kiisimusi (vt. 1k. 65).
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mine (ndit. ebadiged kaitseprillid valgusraviaparaadiga tootami-
sel), puudulik wventilatsioon jne.

Organisatsioonilisteks pohjusteks loetakse kannatanu puudulik
instrueerimine vo6i valjadpe, t00 ja tookoha ebabige organiseeri-
mine (nait. risustatud tookoht voi labikaik) voi ebapiisav varusta-
mine, mittekillaldane jdrelevalve ja nork toodistsipliin vé6i madal
tookultuur asutuses voi selle mones t6616igus, ebadiged t6Gvot-
ted (mis enamasti on tingitud eelmistest pohjustest) jms. Naiteks
tookoha oOige korrashoid on kiill vastava toolise voi teenistuja
kohustus, kuid ka seda peab suunama ja kontrollima selles to6-
16igus jarelevalvet teostav otsene tlilemus (6de, vanemode, osa-
konna- v6i majandusjuhataja jne.).

Organisatsiooniliste pohjuste hulka kuulub ka kannatanu voi
mone teise isiku ebanormaalne fiilisiline vo6i psiitihiline seisund
(liigvasimus, haigus, organismi defektid, minestus, joobnud olek
jm.), millest tingitult ta on oma todllesandeid tditnud ebadigesti
vOi ettevaatamatult (v6i jatnud need tditmata) ja sellega pohjus-
tanud onnetuse.

On vaja lisada, et Noukogude Liidus ei pea ohutustehnika eri-
teadlased ja tookaitseinstituudid G6igeks markida to6onnetuse poh-
jusena akti kannatanu ettevaatamatust voi tdhelepanematust. Sel-
liste péhjuste esitamine aktis nditab, et antud onnetusjuhtumit on
juureldud pealiskaudselt ja ebaobjektiivselt ning tarvitatud kapi-
talistlikust tootmisviisist laenatud véaljendeid, mis osutuvad ten-
dentslikuks toolise siitidistamiseks. Pealegi ei juhi nad tdhelepanu
vajadusele rakendada tdhusaid abindusid, et analoogilise juhtumi
kordumist valtida. Sageli aga on niisugusel juhul tegemist pui-
dega varjata hooletust v6i nouete rikkumist administratsiooni
poolt, millele ametiiihingukomitee esindajad peavad kohe vahele
astuma.

«Ettevaatamatus», «tdhelepanematus» voi «hajameelsus» on
sisuliselt kas ainult ndilik ettevaatamatus (ndit. masina Olitamine
kdigu ajal), tegelikult aga todtaja liigne enesekindlus, voOi siis
teadmatusest tingitud ettevaatamatus. Esimesel juhul on onnetuse
toeliseks pohjuseks mittekiillaldane jdrelevalve (sest selline oht-
lik enesekindlus saab tekkida ainult pikema aja jooksul) ja nork
toodistsipliin asutuses, teisel juhul aga puudulik instrueerimine.
Seega tuleks aktis pohjusena markida 1iiks nendest. Ettevaat-
likkuse tostmiseks on soovitav igas asutuses sanitaarremondi kai-
gus mistahes seadmete ohtlikud osad (haaravad, 16ikavad, isolee-
rimata, pingestatud jt., mitte aga nende piirded v6i kaitsekatted)
kabinettides, toidublokis, pesumajas, katlamajas, tookojas im.
varvida erepunaseks, et seadme korpusega samavarvilise piirde
voi katte draolekul ohtlik detail kohe hoiatavalt silma torkaks.
Seinte varvus peaks olema mahedat, rahustavat tooni (pastell-
rohekas vms.) ning taustana seadmete ohtlikke osi omakorda esile
tostma.
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8. Tookaitsealase t60 korraldamisest tervishoiuasutuses
(Koostajalt)

Tookaitsealane to66 igas tervishoiuasutuses peab algama sel-
lest, et nii asutuse juhataja kui ka osakondade ja teiste to6loikude
juhatajad ning nende asetditjad omandaksid konkreetse arusa a-
mise nendele seadusandlusega pandud kohustustest t60-
tajate elu ja tervise eest hoolitsemisel. Ka koige korgema kvali-
fikatsiooniga arstiteadlane on administratiiv-juhtival kohal t66-
tades vastutav oma tookaitsealaste lilesannete tditmise eest.

Eri ametiisikute kohustused tookaitse alal on fikseeritud t66-
kaitse organiseerimise ja vastavate ametikohtade pdéhimdaruses
ning kesk-meditsiinipersonali suhtes ka ohutustehnika- ja tooter-
vishoiualastes tlitipjuhendites.

Et tohustada jooksvat organiseerimist6od ja asutuse paljude
tooloikude pidevat kontrolli, kohustab asutuse peaarst (juhataja)
oma kdskkirjaga tiht to6tajat muude kohustuste korval tditma ka
ohutustehnika inseneri ilesandeid. Tavaliselt pannakse need
ulesanded iihele peaarsti voi direktori asetditjatest, majandus-
juhatajale voi kellelegi teisele, kes on alati kontaktis enamikuga
asutuse tooloikudest. Ohutustehnika inseneriks, s. o. tookaitse-
alase jooksva t66 organiseerijaks ning kontrollijaks teatava
kindla isiku mddramine kergendab peaarsti ning osakondade ja
teiste t66loikude juhatajate t66d, kuid ei* vabasta neid tootajate
instrueerimise ja jarelevalve kohustusest ega vastutusest t60-
kaitseabinbude rakendamise, toimunud to6onnetusjuhtumite jne.
eest. Ohutustehnika insener vastutab ainult talle usaldatud kont-
rollimisiilesannete tditmise eest ning peab tootama pidevas kon-
taktis tookaitsekomisjoniga. Ta vOib olla ka selle komisjoni liige,
kuid mitte esimees.

Taiesti ebaseaduslik on kohustada asutuse ametitithingukomi-
teed tdaitma administratsiooni hulka kuuluvate vastutavate isikute
iilesandeid tootingimuste parendamisel. Ei tohi unustada, et koha-
lik komitee koos oma tookaitsekomisjoni ja tihiskondlike t606-
kaitseinspektoritega peab asutuses teostama riiklikku
jarelevalvet ning tihiskondlikku kontrolli t6o-
seadusandluse tditmise ja tookaitse olukorra tile. Nende iiles-
andeks on regulaarselt kontrollida tooseadusandluse, ohutusteh-
nika ja tootervishoiu eeskirjade tditmist eelkdige administratsi-
ooni poolt ning sellega kindlustada tootajatele tervislikud ja
ohutud t6otingimused. SeetGttu ei saa nditeks komitee voi komis-
joni esimeest maddarata mingi tookaitseabindu (instrueerimise, ven-
tilatsiooni ehitamise jt.) vastutavaks elluviijaks.

Kiill peavad aga ametilihingu aktivistid nou ja jouga abistama
administratsiooni vajalike abindude rakendamisel.

Eeltoodust jareldub, et korralikuks tooks on vaja igas haiglas,
polikliinikus, apteegis jne. tdita NSV Liidu tervishoiuministri
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kaskkirja nr. 77 27. jaanuarist 1951, mille kohaselt asutuse juha-
taja peab tdapselt tundma koéiki asutuse profiilile vastavaid ohu-
tustehnika eeskirju, osakondade, kabinettide jne. juhatajad ning
arstid aga nende alalistel tookohtadel kehtivaid ohutustehnika
eeskirju. Vastasel korral pole voimalik organiseerida ohutut t66d,
instrueerida -alluvaid tootajaid jne. Teadmised tuleb omandada
kas tdhtajalise iseoppimise teel voi korraldatakse selleks
vastavad kursused ja loengud, milleks kasutatakse tookait-
seks ja muuks otstarbeks ettendhtud summasid. Kursuste ja loen-
gute korraldamist peaksid algatama ja neid kontrollima linnade
tervishoiuosakonnad, rajoonide keskhaiglad jt. Samuti on vaja
organiseerida uute eeskirjade tundmadppimist, vanade korda-
mist jne. 7

Kursustele tuleb saata igast asutusest ka moni ametiithingu
tookaitseaktivist. Samuti peavad ametitithingu linna-, rajooni- ja
kohalikud komiteed organiseerima kohe oma volituste algul
ametitthingu vabariiklikest seminaridest osavotnud tootajate lihi-
kesi vestlusi teistele aktivistidele tervishoiuasutuses tookaitse-
alase jarelevalve korraldamise kohta. Praktiseeritakse ka t00-
kaitsekomisjoni vana koosseisu kohtumist uuega oma kogemuste
edasiandmiseks.

Tookaitsealase t60 Oigeks kqrraldamiseks on oluline see hoo-
likalt planeerida.

Vastavalt kehtivale korrale! tuleb asutuses vajalike toode
aastaplaan kindlaks madrata t6okaitse kokkuleppega,
mis. sélmitakse iga tervishoiuasutuse administratsiooni ja kohaliku
ametitthingukomitee vahel. Et tagada koige vajalikumate toode
votmist kokkuleppesse, tehakse eelnevalt asutuse tookohtade ja
-vahendite mdlemapoolne tihiskondlik tilevaatus ning viiakse labi
selle tulemuste asjalik arutamine asutuse kollektiivi osavotul.

Nendes asutustes, kus jargmiseks aastaks pole kapitaalmahu-
tusi voi kapitaal- voi jooksvat remonti ette ndhtud, ei saa sellegi-
parast jatta tootingimuste parendamise abindusid kavandamata,
vaid koéige vajalikumad nendest tuleb siiski planeerida inventari
soetamiseks ja majanduslikuks otstarbeks ettendhtud summade
arvel.

Abin6éude valikul tuleb ldhtuda nomenklatuursete abinoude
loetelust?. Seejuures ei ole lubatav kokkuleppesse votta kulutusi
eri- ja sanitaarriietusele ning -jalatsitele, individuaalsetele kaitse-
vahenditele ja piimale, mille muretsemine on vastavalt kehtiva-
tele normidele niigi kohustuslik.® Samuti ei vdi kokkuleppesse
votta abinousid, mis mahuvad kill loetelu tihe voi teise punkti
alla, kuid mille rakendamine on iihtlasi vajalik juba antud t66

! Avaldatud Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi ja Tervishoiutdotajate
AU EV Komitee iihises ringkirjas nr. 11—11a/12—20 7. jaanuarist 1966.

2 Vit k.35,

8 Vt. allmérkusi 1 ja 2 lk. 6.
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tohustamise huvides (t66 Oige ja ratsionaalse organiseerimise
mottes), naiteks raske kasitsito6 mehhaniseerimine selle kiiren-
damise eesmargil. Kokkuleppesse ei voeta ka uusehituse voi
rekonstrueerimise kaigus ettendahtud, kuid ekspluatatsiooni and-
mise ajaks alles tegemata tookaitsealaseid toid (nditeks taiendav
seadmestamine, sanitaar-elukondlike ruumide sisustamine jms.),
vaid need tuleb l6petada kapitaalmahutuste arvel.

Mainitud loetelu eri punktide all esitatud abinéusid tuleb ohu-
tustehnika ja tootervishoiu seisukohalt moista kompleksselt. Nii
naiteks kuuluvad esimeses punktis loetletud kaitseseadmete
hulka peale kaitsekatete, -piirete jt. ka automaatmaarimis-, blo-
keerimis-, signalisatsiooni- ning teised ohutut t66d véimaldavad
seadmed, kolmandas punktis toodud maandamise hulka ka maan-
dustakistuse mootmine jne.

Loomulikult on wvaja fondeeritud seadmete tellimus esitada
varustusorganitele juba varem ettendhtud tdahtajaks.

Kuigi tervishoiuasutuste eelarves tookaitsesummasid omaette
lahtrina seniajani ei kinnitata, on peaarstid (juhatajad) vastuta-
vad kokkuleppesse voetud summade tdieliku ja sihiparase kasu-
tamise eest. Kui ettenahtud t60d tehakse o©konoomsemalt voi
mingi abindu vajadus aasta jooksul dra langeb ja selle tottu osa
tookaitse kokkuleppe summasid jdadb kulutamata, siis peab admi-
nistratsioon kasutama need ametitithingukomiteega kooskdlasta-
tult tdiendavateks nomenklatuurseteks abinéudeks tookaitse alal.

Tookaitsekomisjon on kohustatud vdhemalt kord kvartalis
kontrollima kokkuleppe tditmist administratsiooni poolt viimase
juuresolekul ning ebarahuldava tditmise korral andma kisimuse
lahendamiseks edasi kohalikule ametiiithingukomiteele. Viimane
peab igal juhul kaks korda aastas peaarsti osavotul koostama
koKkuleppe tditmise /kohta vastava akti!. Kontrollimisel on vaja
poorata erilist tdhelepanu t66de kvaliteedile ning kulutatud sum-
made ja tehtud t6ode maksumuse vastavusele. Summade mitte-
sihiparase kulutamise korral tuleb néuda nende taastamist ja
kasutamist kokkuleppes ettendhtud toodeks. Halvakvaliteedilist
tood voib komisjon lasta isegi iimber teha. Aasta 16pul peab t66-
kaitsekomisjon kontrollima leppe koigi punktide taitmist ning
markima vastavasse akti tegemata jaanud vo6i ebarahuldavalt teh-
tud tood, samuti hindama iga rakendatud abinou tegelikku efek-
tiilvsust. Selle pdhjal peab asutuse administratsioon ettendahtud
tdhtajaks esitama ministeeriumile aruanded koos jargmise aasta
kokkuleppe tdhtsamate nditajatega (plaaniga).

Peale tookaitse kokkuleppe panevad asutuse administratsioo-
nile tdhtajalisi kohustusi veel mitmed teised dokumendid, nagu
ministeeriumi kaskkirjad, tehnilise, sanitaar-, tuletorje- jt. ins-
pektsioonide, ametitthingu kohaliku komitee, tookaitsekomisjoni

1 Vt. 1k. 38,
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ning uhiskondlike to0kaitseinspektorite ettekirjutused ja otsused,
tootmises toimunud oOnnetusjuhtumite ning thiskondlike to6-
kaitsetlilevaatuste aktid, tervendavate irituste kompleksplaan jt.
Ko6igi nende tookaitsealaste iilesannete kronoloogiliseks jarjesta-
miseks ja jaotamiseks neid tditvate isikute vahel on soovitav, et
asutuse administratsioon koostaks nditeks iga kuu (kvartali) kohta
thise jooksva tooplaani. Peale ohutustehnika inseneri
tegevuse peab see kindlasti reguleerima ka peaarsti asetditjate,
osakonnajuhatajate, majandusjuhatajate jt. vastutavate isikute
tegevust. Peaarst kui tldvastutaja ndouab mainitud isikuilt aru
vahemalt iga 1—2 nddala tagant ning esimesel véimalusel kont-
rollib ka isiklikult to6oplaani tditmise kdiku. Suures asutuses voib
osutuda vajalikuks -korraldada toorohkematel perioodidel (ndit.
poolaasta voi aasta 16pul) vastutavate isikute liihikesi operatiiv-
noupidamisi peaarsti voi tema asetditja juures.

Ametitthingu kohalik komitee peab oma t66plaani
votma tookaitse olukorra arutamise ning administratsiooni vastu-
tavate isikute aruannete arakuulamise komitee koosolekutel vahe-
malt kaks korda aastas. Tookaitsekomisjoni esimehe informatsi-
ooni tuleb komiteel kuulata vdhemalt kord kvartalis seoses iga
ithiskondliku tilevaatusega (tookaitsepaevaga'). Vahepealsel ajal
peab komitee operatiivselt suunama téokaitsekomisjoni ja -ins-
pektorite tegevust «jooksvate kitsaskohtade» kontrollimisele
kooskolas nende t66 pohimddrustega.

Tookaitsekomisjoni tooplaani peab komitee kin-
nitama 1 voi 2 kvartali peale arvestusega, et komisjoni tihised
uritused (kontrollkdaigud, koosolekud jt.) toimuksid vahemalt
kord kuus. On soovitav mddrata komisjonile igas kuus teatav kin-
del kokkutuleku pdev. Kokkutulekuile kutsutagu ka tihiskondli-
kud inspektorid. Komisjoni t66plaanis on vaja kindlasti ette ndha
kontroll jargmistes kiisimustes: instrueerimine; normidekohase
eri- ja sanitaarriietuse ning individuaalsete kaitsevahenditega
varustamine; elektriseadmete jt. mehhanismide, katelde, autoklaa-
vide jt. survemahutite, toidubloki, pesumaja, laboratooriumi jt.
tooloikude tootajate toovotted ja toodistsipliin; t66- ja puhkuse-
reziim; tookohtade, treppide ja sanitaar-elukondlike ruumide kor-
rasolek;- muud antud asutuses olulised kiisimused.

Eelseisvate iilesannete planeerimise jdrel on vaja need aeg-
sasti teatavaks teha koigile asjaosalistele (tditjatele, varustajatele,
ettevalmistajatele, kontrollijatele jt.).

Administratsiooni ja ametitihinguaktiivi jooksva t00 peami-
seks lilesandeks peab olema t6oonnetuste ja haigestumiste, samuti
ka tookaitsenduete rikkumise pohjuste profulaktika,
s. t. toékohtade, seadmete ja abivahendite, tootajate toovotete,
vasimusastme ja tervisliku seisundi siistemaatiline kont-

! Vt. k. 38.
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rollimine ning kiire reageerimine kdigile vdarnah-
tustele, mis voivad tootaja tervist ohustada.

Vastavalt TOOK § 139-le peab administratsioon mitte
ainult kindlustama ko6igi tookohtade ja -vahendite korrasoleku
. asutuses, vaid ka organiseerima pideva kontrolli nduete
taitmise tile. See tdhendab, et osakonna v6i muu t66ldigu
vastutav isik (osakonna- vGi kabinetijuhataja, vanemade,
majandusjuhataja jne.) peaks viibima iga alluva tookohal too-
pdaeva algul ja hiljem vdahemalt 1 v6i 2 korda paeva jooksul. Too-
tav 6de, sanitar voi koristaja peab tundma, et tema kaitumist ja
toovotteid jarjekindlalt jalgitakse ning igale ebadigele vottele
kohe reageeritakse ndpundite andmise vG6i dige votte ettendita-
misega. Ainult niiviisi juurduvad o6iged toovotted alatiseks ja
tootaja el unusta enesekontrolli. Kogemused ja toopraktika on
ohutuse mottes tdahtsad ainult siis, kui t66votted ja -liigutused on
omandatud oOigesti. Ohtlikke t6id, nagu suurte raskuste kasitsi
teisaldamine, akende pesemine avatud akna aknalaual seistes it.,
tohib "aga teha ainult jarelevalveisiku juuresolekul.

Ohutustehnika inseneri kohustusi tditev to6taja peab
iga pdev kontrollima nii eri tooloikude vastutavate isikute,
vanema, kesk- ja noorema meditsiinipersonali kui ka teenindava
personali ning tooliste tood, abistama osakondade ja teiste t66-
16ikude juhatajaid ohutuse kindlustamisel jne. Ta tegutseb asu-
tuse peaarsti (juhataja) nimel ning tal on G6igus anda too6loikude
vastutavatele isikutele korraldusi, keelata ohtlikel juhtudel t6o-
tamine jne.

Tookaitsekomisjon peab vastavalt korraldatava jarele-
vaatuse eesmadrgile kasutama jargmisi kontrolli vorme:
1) tookaitse tildise olukorra jarelevaatus asutuses, ndit. talveks
ettevalmistumisel; 2) tihiskondlik tilevaatus, mille eesmargiks on
voimalikult parendada tootingimusi igal tookohal, nait. tookaitse-
paev; 3) piiratumad jdrelevaatused eesmargil selgitada kas koiki
tookaitsealaseid puudusi kompleksselt asutuse mingis t60loigus,
ndit. hambaravikabinetis, v6i olukorda mingis konkreetses kiisi-
muses kogu asutuses, ndit. instrueerimise pdhjalikkust, kasutata-
vate toovotete ohtlikkust; 4) jooksvad jarelevaatused selgitami-
seks, kas tehnilise inspektori, ametiiihingukomitee, tookaitse-
komisjoni jt. poolt varem administratsioonile tehtud ettepanekud
on ellu viidud.

Eelnevalt peab komisjoni esimees andma konkreetsed tilesan-
ded igale komisjoni liikkmele ning selgitama, mida sellel on vaja
teha. Jdrelevaatuse 16pul tullakse uuesti kokku ning tingimata
vormistatakse praktilised ettepanekud administratsioonile
komisjoni otsusena. Ka on vaja koosolekutel kuulata
tooloikude juhatajate aruandeid ning nendega iihiselt kavandada
abindusid konkreetsete puuduste korvaldamiseks.
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Vaikestes asutustes (apteekides, maa-arstijaoskondades jm.),
kus kohalik komitee ja seetéttu ka tookaitsekomisjon puuduvad,
on kindlasti vaja valida ihiskondlik t66kaitseinspek-
tor. Viimane peab, toetudes vastavale pohimddrusele,' iga paev
jalgima, et asutuse juhataja pidevalt tagaks toOpdeva ettenahtud
pikkuse, raskuste teisaldamise piirnormide jargimise, kinnaste,
pollede jt. kaitsevahendite (ndit. poletuste vastu) kasutamise ning
muude tookaitse nGuete tdaitmise. Samuti peab ta abistama juhata-
jat asutuses toodistsipliini tugevdamisel.

Kui juhataja ei tdida tihiskondliku téokaitseinspektori suulist
korraldust, peab viimane tegema kirjaliku ettepaneku, milles on
ette ndahtud selle tditmise tdhtaeg. Selleks peab ametitihingu
linna-, rajooni- voi kohalik komitee vdikeste allasutuste- juhata-
jate juures sisse seadma komitee pitsatiga kinnitatud vihiku peal-
disega «Uhiskondliku tookaitseinspektori ettepanekute Zzurnaal».
Kui ka kirjalikku ettepanekut ei tdideta esimeseks tdahtajaks, siis
tuleb inspektoril sellest teatada vastavale komiteele.

Asutuse administratsioonil ei ole digust tditmata jatta koha-
peal tookaitse riiklikku ja tihiskondlikku jdrelevalvet teostava
ametitihingukomitee, tookaitsekomiSjoni ja téokaitseinspektori
otsust voi ettepanekut. Kui ta loeb mone neist otsustest pohjenda-
matuks, tuleb pooérduda jargmise korgemalseisva ametitithingu-
organi poole taotlusega selle otsuse voi ettepaneku muutmiseks.

Administratsiooni ja ametitihingukomitee tookaitsealase
jarelevalve praktikas on peale eespool kirjeldatud kontrollimiste
ja jarelevaatuste levinud vdga mitmekesised kontrolli vormid ja
jarelduste tegemise viisid.

1. Uks lihtsamaid, kuid mitmel pool vdga moéjuvaks osutunud
uritusi on ohutustehnika noéuete rikkumise iganddalane (-kuune)
arutamine. Tookaitsekomisjon kutsub oma koosolekule k6ik moo-
dunud nadalal (kuul) ohutustehnika nouete vastu eksinud isikud,
selgitab hoolikalt nende vddara kditumise pohjused ning teeb asu-
tuse juhtkonnale ettepanekud ilmsiks tulnud puuduste korvalda-
miseks.

2. Eelmisega analoogiline, kuid kasvatuslikult tdhusam rea-
geerimisviis on anda tookaitse nduete rikkumise kiisimus admi-
nistratsiooni v6i komitee poolt arutamiseks asutuse seltsimehe-
likus kohtus.

3. Paljud organisatsioonid korraldavad regulaarselt tookaitse
nouete rikkumiste nditlikke stende, kuhu pannakse vilja vasta-
vad fotod ja asitdendid koos ohutustehnika nouete vastu eksinute
ja tooloigu juhataja nimedega. Eksponeeritava materjali koguvad
administratsioon ja tookaitseaktiiv tihiselt.

4. Asutuse voi osakonna kollektiivi iga liikkme vastutustunde
mobiliseerimise téhusa viisina on laialdaselt levinud nn. to6tajate

! vt k. 19.
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omakontroll. Vastavalt tootajate tildkoosoleku poolt aegsasti kin-
nitatud igakuusele (igakvartalisele) graafikule on koik toétajad
jargemooda iihe pdeva osakonnas voi t60léigus ohutustehnika
valvuriks, kandes varrukal vastava pealdisega sidet. Ilma oma
pohitoost vabanemata jalgib valvur kaasttotajate tookohtade ja

-vahendite korrasolekut ning nende toovotete vastavust ohutus-

tehnika juhenditele. Kellegi juures mingi puuduse v6i noduete
rikkumise avastamisel hoiatab valvur seda to6tajat, iihtlasi teatab
vaarnahtusest t6616igu juhatajale voi teeb sissekande sellekoha-
sesse Zurnaali. Et kaastootajaid kontrollida, peab valvur ise oma
tooga olema teistele eeskujuks.

5. Paljud suuremad ettevotted kasutavad vditluses tootmis-
traumatismi vahendamise ja tookultuuri téstmise eest juba mit-
meid aastaid edukalt nn. kolmeastmelist kontrolli. Esimese astmena
kontrollib meister koos ametitihingurithma tihiskondliku téokaitse-
inspektoriga iga pdev koikide tookohtade vastavust tookaitse
nouetele. Kontrolli tulemusi arutatakse iga pdev toodtajate viie-
minutilisel ndupidamisel ja tehakse vajalikud ettepanekud tsehhi-
juhatajale. Jargmise astmena kontrollib tsehhijuhataja koos tsehhi
vanema tookaitseinspektoriga iga ndadal kogu tsehhi tookaitse
olukorda ning kuulab dra meistrite ja iihiskondlike inspektorite
ettekanded esinenud puuduste kohta. Nende kdérvaldamiseks vaja-
likud abinoud liilitatakse jooksvasse tooplaani. Kolmanda ast-
mena“ kontrollib kditise peainsener koos ettevotte vanema too-
kaitseinspektoriga iga kuu tookaitse olukorda kogu kaditises, kuu-
lab dra tsehhijuhatajate ja -inspektorite aruanded ning teeb vaja-
likud jareldused.

Sellest kontrollimissiisteemist oleks wvabariiklikel, linna- ja
rajoonihaiglatel soovitav juurutada kaheastmelise kontrolli vormi.
Esimene aste osakonna voi kabineti ulatuses peab toimuma, nagu
eespool juba mainitud, igapdaevase kontrollina. Teist astet kogu
asutuse ulatuses voiks esialgu korraldada kord kuus teataval kind-
lal kuupaeval.

6. Mitmel pool praktiseeritakse huvitava Uritusena tookaitse
olukorra regulaarset vastastikust kontrolli ja kogemuste vaheta-
mist kahe ldhestikku asetseva sosarasutuse tookaitsekomisjoni
vahel. Sellise jarelevaatuse tulemused arutatakse hiljem iihiselt
labi ning kasu on molemapoolne.

7. Et edusammudeks t6okaitse alal paremini kasutada voistlus-
mcmenti, organiseeritakse vahel vastavaid konkursse suurema
ettevotte (asutuse) tsehhide (osakondade) v6i iihe slsteemi ette-
votete (asutuste) vahel. Konkurss kuulutatakse vélja tavaliselt
pikema aja (3—12 kuu) peale. Tootatakse vdlja konkursi pohi-
maarus, mille tingimused tehakse aegsasti koigile osavétjatele
teatavaks. Konkursil hinnatakse tO0kaitse olukorda, selle para-
nemist, tookultuuri, t66 ratsionaliseerimist ning vdikemehhani-
seerimist, tehtud ettepanekuid, tootmises toimunud &nnetusjuhtu-
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meid, kutse- ja uldhaigestumist jm. Paremaid osavotjaid toste-
takse konkursi 16pul esile, mis innustab edaspidiseks tooks.

8. Jdrjest populaarsemaks muutuv vorm tookaitsealaste tead-
miste kontrollimiseks on vastavasisuliste viktoriinide korralda-
mine. Need toimuvad mitme véistkonna osavotul kas tihe asutuse,
rajooni v6i kogu vabariigi mastaabis.

Koigil tlalkdsitletud to6vormidel, mille hulgast tuleb igal ter-
vishoiuasutusel juurutada endale sobivamaid, on tddtingimuste
parendamiseks ning traumatismi ja haigestumiste vdahendamiseks
tthine suund — tookultuuri jarjekindel téstmine. Selleks on vaja
raviosakondade ja -kabinettide korval poorata senisest suuremat
tahelepanu té6tingimustele toidublokkides ja pesumajades, aptee-
kides, katlamajades jm. Tuleb rangemalt nduda, et tockohad ei
oleks risustatud momendil mittevajalike anumate ja materjali-
dega, teha regulaarselt seadmete ja ruumide remonti, jalgida
kasutatavaid toovotteid jne. Praktika nditab, et onnetusjuhtumite
valtimiseks on eriti oluline pideva korra loomine ja pidamine just
kitsastes ruumides, kus tootatakse mitmekesi korraga. Sellise
korra kindlustamiseks on vaja, et tervishoiuasutuste t66 hindami-
sel mingi teatava perioodi jooksul vbetaks tihe olulise nditajana
arvesse tookaitse- ja tookultuurialast olukorda.

9. Tervishoiuasutuste tookaitse kokkuleppe sélmimine
ja tditmine

(Lisa NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ringkirjale nr. 334 —
23/1 9. juunist 1954 kulutuste planeerimise kohta tookaitse abi-
noudeks tervishoiuasutustes)

A. KOKKULEPPE NOMENKLATUURSETE ABINOUDE
LOETELU

I. OHUTUSTEHNIKA

1. Mootorite, toopinkide, vinnaklilitite, rihmaseibide, rihm-
ulekannete, ketassaagide jt. varustamine kaitseseadmetega.

2. Elektri- (réntgeni- jm.) aparatuuri varustamine dielektriliste
kaitsevahenditega.

3. Elektriseadmete (réntgeni-, fiuisioteraapia- jt. aparaatide)
maandamine.

4. Ohutu norkvooluvalgustuse sisseseadmine tootamiseks
kateldes, tsisternides, kaevudes, autogaraazides jm.

5. Toomahukate protsesside mehhaniseerimine (pesurna]ades
toidublokkides, garaazides, mudaravilates jm.).

6. Porandate tasandamine ja limberehitamine tootingimuste
tervendamise eesmadrgil (pesumajades jm.).
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7. Tostukite ja teiste tdstemehhanismide imberehitamine ohu-
tuse suurendamise eesmargil.

8. Flsioteraapiakabinettide kiitteseadmete ja torustike varus-
tamine kaitsekatetega kuSettide ldheduses.

II. TOOTERVISHOID

9. Loomuliku valgustuse ratsionaalne kasutamine ja tugevda-
mine juhtudel, kus see on vajalik tookaitse seisukohalt (uute
akende tegemine jne.).

10. Kunstliku tildvalgustuse tugevdamine ning ratsionaalne
kasutamine t66- ja korvalruumides ning hoovis.

11. Vesi-, auru- jt. kiitteseadmete taiendamine to6ruumides, kui
see on vajalik tookaitse seisukohalt.

12. Porandakatete ehitamine too6tingimuste tervendamise ees-
margil (operatsiooniruumides, ravikabinettides jm.).

13. Joogivee jugaseadeldiste sisseseadmine ning keeduapa-
raatide, veepaakide jne. hankimine.

14. Monteerimispukkide ja pidurdusklotside valmistamine
(garaazides, tookodades jm.).

III. VENTILATSIOON

15. Ventilatsiooniseadmete (6hutorustike, ventilaatorite, tom-
bekappide jt.) ehitamine ning remontimine.
16. Akende varustamine avatavate framuugidega.

IV. SANITAAR-ELUKONDLIKUD EHITISED

17. a) Pesumajade, sanitaar- ja eririietuse degaseerimise ja
desinfitseerimise kambrite ning kuivatite ehitamine, sisustamine
ja remontimine;

b) dusi-, ¢) riidehoiu-, d) puhke- ja einetamisruumide ehita-
mine, sisustamine ning remontimine;

e) valistingimustes toimuvate talviste todde puhuks soojen-
dusruumide ehitamine, sisustamine ja remontimine;

f) riidekappide ja lahtiste varnade valmistamine ja remonti-
mine;

g) kdimlate ehitamine, sisustamine ja remontimine.

V. MUUD ABINOUD

18. Ohutuid tooviise kasitlevate kursuste, loengute, viktorii-
nide, stendide jms. korraldamine tootajatele.
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19. Ohutustehnika ja tdodtervishoiu kdsiraamatute, juhendite
ning plakatite hankimine.

20. Ventilatsiooniseadmete ja toomahukate protsesside meh-
haniseerimise projektide koostamine.

B. TOOKAITSE KOKKULEPE
ABINOUDE RAKENDAMISEKS 19... AASTAL (vorm)

(ministeeriumi ja peavalitsuse nimetus)
(arakirjad kokkuleppest esitatakse ministeeriumi vastavale pea-
valitsusele ja ametilthingu wvabariiklikule komiteele hiljemalt
1. veebruariks)
« ST, RN R I 19... a. meie, allakirjutanud, .............

...................... PERATSE WRNG S 3500 sl vis Sbs bk 3
nimetus) {perekonna-, ees- ja isanimi)

i BB B AN N ametiiihingu kohaliku komitee esimees
{ametilihingu nimetus)

..................... , sOlmisime kdesoleva kokkuleppe selles, et

{perekonna-, ees- ja isanimi)

A S e SR e kohustub 19... a. rakendama jargmised
tasutuse nimetus)

tookaitse abinoud tldsummas ................ rbl. vaartuses:

Abindéu maksumus

|
|

o de

Peaarst:
Kohaliku komitee esimees:

Jrk.
nr.

|
|
|
|
| Markused
|

|

tus (osakonda-
de jargi)
Abindu raken-
damise tdht-
Abindu raken-
damise eest

ajad
vastutav isik

hutuste ar-
remondi-
summade
arvel

kapitaalma-
vel

Abinéu nime-

|
i
|

Lisa. Kohaliku komitee koosoleku protokolli arakiri kdes-
oleva kokkuleppe ldabiarutamise kohta.



C. AKT
TOOKAITSE KOKKULEPPE TAITMISE KONTROLLIMISE
KOHTA (vorm)

« PN e S 198 RIS, e Tt e o el e

B s G i e o LR 3 S e S S e b
(asutuse nimetus) (perekonna-, ees- ja isanimi)
kontrollisime tootingimuste tervendamiseks 19... aastal s6lmi-
fed rkollualeppe taTIRISE L. 0 Lol AR R s i , mis allub
(asutuse nimetus ja aadress)
..................................... , ja leidsime:
(ministeeriumi ja peavalitsuse nimetus)
% | L
' g | Kokkuleppe koha- Tegelikult s § =
5] g : ! selt assigneeritud kulutatud go g 5
O S ! summa summa “z e B
e s e e o TN S - - 2
Jrk. o DR & SBE| =&
. il e Y B SR B NSRS B e ¢ ¢
E . 18 5 L. 8 | 9e LA% i ahal e
FE g%’iggw §Eg |23 i%a?, 0% BB ¢
- e R S I 7~ S e i S R = T R R R By
¥2 | 52 |Bg2%| 258 222|285 | 85| <=
| ] ’ i~_>
...... | | | |
...... | | l
...... ' | \
lKokku: i I ‘ | ’
Peaarst:

Kohaliku komitee esimees:

Lisa. Asutuse pearaamatupidaja teatis tegelikest kulutustest
kokkuleppe jdrgi.

10. Tookaitsepdeva ldbiviimisest
(Koostajalt)

Tervishoiutootajate Ametitihingu Eesti Vabariikliku Komitee
Presiidiumi otsusega 22. aprillist 1964 on koigi tervishoiuasutuste
peaarstid (juhatajad) ja ametiiithingukomiteede esimehed kohus-
tatud oma asutustes regulaarselt labi viima iga kvartali keskmise
kuu 20. kuupdevaks tookaitsepdeva. Selle Gihiskondliku tilevaatuse
raames on soovitatud kontrollida to6tingimuste vastavust ohutus-
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tehnika ja tootervishoiu nouetele igal téokohal ning poorata see-
juures erilist tahelepanu ravikabinettidele, pesumajadele ja toidu-
blokkidele, katlamajadele, tockodadele, treppidele jms. Esinevat
olukorda tuleb arutada ametiiithingukomitee laiendatud koosole-
kutel ja koik puudused voimalikult kiiresti korvaldada.

Tookaitsepdeva eesmdrgiks on administratiiv- ja meditsiini-
personali, ametilthingu tookaitseaktiivi ja teisi tootajaid stiste-
maatiliselt kaasa tommata tookaitsealasele profiilaktilisele toole,
et selgitada puudusi ja parendada tootingimusi asutuse igal t6o-
kohal. See iritus hoogustab tootajaid tegema kontrollijatele oma
ettepanekuid, toob esile kitsaskohti, vdahendab t666nnetuste voi-
malusi jne.

Nagu on ndidanud tookaitsepdeva labiviimise senine praktika
5—6 aasta jooksul vaga mitmesugustes rahvamajandusharudes
(toostufses, pollumajanduses, tervishoius jm.), kergendab selle
juurutamine mistahes ettevottes voi asutuses tunduvalt ohutus-
tehnika nouete tditmist ja tootingimuste edasist parendamist, tos-
tab toodistsipliini ja tootajate wvastutustunnet ning soodustab
traumade vdhenemist. Sellest tuleb teha wvajalikud jareldused
nendel tervishoiuasutustel, kus tookaitsepdevi veel ei korraldata.

Pdeva labiviimiseks moodustatakse kohapeal alaline segako-
misjon. Selle esimeheks on tavaliselt peaarsti asetditja administ-
ratiiv-majandusalal (majandusjuhataja) ning esimehe asetditjaks
asutuse ametitithingukomitee tookaitsekomisjoni esimees. Ulevaa-
tuskomisjoni koosseisu voetakse iihiskondlikke tookaitseinspek-
toreid, osakondade ja teiste to0ldikude vastutavaid isikuid (juha-
tajaid voi vanemddesid), insener-tehnilisi todtajaid jt.

Maa- ja jaoskonnahaiglates, kus oma ametiiihingukomiteed
puuduvad, peab personali to6tingimusi igal tookohal kontrollima
vastava rajooni keskhaigla poolt moodustatud iilevaatuskomisjon.

Et nditeks rajooni keskhaigla vo6i vabariikliku alluvusega
tervishoiuasutuse komisjon suudaks igas kvartalis mone pdeva
jooksul podhjalikumalt kontrollida téotingimusi koigis allasutus-
tes ja -osakondades, tuleb komisjoni esimehel konkreetsed iiles-
anded aegsasti koigi liikkmete vahel jaotada. Iga tookohta peavad
(kohapealse esindaja juuresolekul) iihiselt kontrollima vahemalt
kaks komisjoniliiget — iliks administratsiooni ja teine ametiithingu
poolt. Siinjuures on soovitav allasutuste ja -osakondade objek-
tiivne vastastikune kontroll. Komisjoni esimees ja tema asetditja
peavad jarele vaatama koik ohutustehniliselt vastutusrikkad t66-
16igud, nagu ravikabinetid, pesu- ja katlamajad jne.

Linnahaiglates, abimajandites ja teistes asutustes, kus too-
ruume pole palju, peab komisjon (tdies koosseisus) jarele vaatama
koéik tookohad, kusjuures iihtlasi voetakse teatavaks tootajate
ettepanekud olukorra parandamiseks. Kui esineb puudusi, mida
saab kiiresti likvideerida, siis esitatakse kohe vastavad noudmi-
sed kohapealsele administratsioonile.



Ulevaatuse kdigus peab komisjon:

a) kontrollima eranditult kéigi tooks ja liiklemiseks kasuta-
tavate ruumide ja kohtade sanitaarseisundit, nende risustatust
ettendhtud tooks mittevajalike esemetega, normaalse toopinna
ning labikdikude olemasolu, tookultuuri taset jms.; erilist tdahele-
panu tuleb poorata sellele, kas porandad, trepiastmed ja kasuta-
tavad Oueteed ei ole (lilemddarase poonimise, kulumise, mahasat-
tunud ainete, lume ja jaa téttu voi muudel pdhjustel) kukkumist
pohjustavalt libedad;

b) kindlaks tegema, kas mltmesugused toovahendid (tooriistad,
redelid jt.) ning elektriseadmed (ravi- ja diagnoosimisaparaadid,
sterilisaatorid, k6ogis ja pesumajas leiduvad masinad jne.), mida
kasutavad tootajad (eriti noorem meditsiini- ja teenindav perso-
nal), on tegelikult t66korras ja ohutud; eriti tuleb jalgida, kas
elektriseadmete juhtmete ja kaivitite isolatsioon on vigastamata,
kas nad on maandatud, kas koigi mehhanismide liikuvad osad
(ilekanderihmad, vollid, rattad jt.) on varjestatud kaitsekatete voi
-piiretega, kas késivalgustite (kandelampide) toitmiseks kasutatav
pinge ei ole korgem kui 36 volti (niisketes kohtades ja katlamaja-
des 12 volti);

c) kontrollima, kas iga tootajat on ettenahtud korras instru-
eeritud, s. o. tutvustatud koigi ohutuks t6oks vajalike nduetega,
kas ta alati kasutab ainult ohutuid t66votteid ning taidab oma kut-
seala ohutustehnika ja tootervishoiu juhendit ning kas to6loigu
otsene juhataja iga paev kontrollib tema tegevust;

d) selgitama, kas tootajad on varustatud 1962. a. kinnitatud
normide kohaselt eri- ja sanitaarriietuse ja -jalatsitega ning indi-
viduaalsete kaitsevahenditega;

e) jalgima ventilatsiooniseadmete (eriti ravikabinettides, labo-
ratooriumides, pesumajades, toidublokkides jm.), valgustus- ja
kiitteseadmete korrasolekut ning kiillaldast efektiivsust, samuti
ka sanitaar-elukondlike ruumide olukorda ja kasutamist;

f) kontrollima, kas kiituse jt. materjalide ning raskuste (hai-
gete, hapnikuballoonide jms.) laadimine ja teisaldamine toimub
ohutult ning administratsiooni jarelevalve all, kas seejuures jar-
gitakse vastavaid piirnorme ning kasutatakse karusid, kande-
raame jt. abivahendeid;

g) selgitama, kas auru- ja veekatlad, autoklaavid, manomeet-
rid, samuti ka koigi elektriseadmete maandustakistused on igal
aastal proovitud (kontrollitud) ning ililevaatuse momendil tehnili-
selt korras, kas proovimiste kohta on olemas noutavad dokumen-
did (sissekanded passides, aktid jt.); :

h) selgitama vastavate zurnaalide jargi, kas rontgeni- ja fiisio-
teraapiaaparatuuri ning tosteseadmeid hooldavad tehnikud teevad
profiilaktilisi jarelevaatusi ettendhtud tdhtaegadel;

i) kontrollima, kuidas administratsioon tdidab tddaja, tiletun-
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nit66, puhkepdevade, puhkuste ning naiste ja alaealiste to0kaitse
kohta kehtivaid seadusi;

j) jdrele vaatama, kas tooloikude juhatajate juures on olemas
ithiskondlike tookaitseinspektorite ettepanekute Zurnaalid, ning
selgitama, kas ja kuidas ettepanekuid on tehtud ja kuidas admi-
nistratsioon neid on tditnud;

k) kontrollima, kuidas tdidetakse tookaitse kokkulepet.

Peale loetletud punktide tuleb tdhelepanu poéorata muudele
tookaitse kiisimustele, lahtudes asutuse v6i osakonna spetsiifikast
(radioaktiivsus, nakkusvastane voitlus, mitmesuguste eriotstarbe-
liste seadmete ohutus jne.).

Tookaitsepaeval avastatud puuduste ja ohutusreeglite rikku-
miste kohta koostab komisjon ihise akti. Selles maaratakse kind-
laks praktilised abindud vadrnahtuste korvaldamiseks ja nende
rakendamise tdhtajad ning selle eest vastutavad isikud. Aktile
kirjutavad alla komisjoni esimees ja tema asetditja.

Ulevaatuse tulemused ja asutuses valitsev tookaitsealane olu-
kord tuleb 1dbi arutada ametiithingu kohaliku komitee laiendatud
koosolekul, millest votavad osa administratsiooni hulka kuuluvad
vastutavad isikud. Seal on vaja lahendada ka lahkarvamused ette-
panekute tditmise tahtaegade suhtes.

Parast vajalike tdienduste tegemist peavad asutuse peaarst
(juhataja) ja ametithingukomitee kinnitama tookaitsepaeva akti.
Sel dokumendil on asutuse administratsiooni korralduse joud ja
selle tditmine on samuti kohustuslik.

Uhiskondliku tilevaatuse akti tdhtajalist taitmist kontrollivad
ohutustehnika insener, tookaitsekomisjon, tookaitseinspektorid
ning jargmisel tookaitsepaeval alaline iilevaatuskomisjon.

Tookaitsepdaev voib olenevalt asutuse suurusest, allasutuste
rohkusest ja territoriaalsest killustatusest (ndit. rajooni ulatuses)
kesta lithe pdeva asemel ka 2—3 pdeva (seega tOokaitsepaevad).
Oluline on, et igas asutuses moistetaks Gigesti selle regulaarse tile-
vaatuse sisulist tahtsust ega muudetaks seda iiksnes formaalseks
urituseks.
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11. Juhend ohutustehnilise instrueerimise kohta NSV Liidu
Tervishoiu Ministeeriumi asutustes, ettevotetes ja
organisatsioonides

Lisa nr. 5 NSV Liidu tervishoiuministri kaskkirjale nr. 494
20. juunist 1968

Kooskolastatud Tervishoiutootajate Ametiiihingu Keskkomi-
teega (protokoll nr. 6 24. aprillist 1968)

I. ULDSATTED

. Kutsehaiguste ja tootmistraumatismi véltimiseks tuleb kdi-
gis NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asutustes, ettevotetes ja
organisatsioonides instrueerida tootajaid ning Opetada neile ohu-
tuid toovotteid ja -viise, olenemata t661digu laadist ja ohtlikkuse
astmest ning tootaja kvalifikatsioonist ja toOstaazist.

2. Uldiselt juhivad todtajate instrueerimist ja neile ohutute
toovotete ja -viiside dpetamist ning vastutavad selle 6ige organi-
seerimise ja ohutustehnika juhendite Oigeaegse koostamise eest
asutuste ja organisatsioonide juhatajad ning ettevotete ja ehituste
peainsenerid.

Otsest vastutust tootajate instrueerimise ja ne11e ohutute to0-
votete ja -viiside Oigeaegse kvaliteetse Opetamise eest ning inst-
rueerimisega seotud dokumentatsiooni 6ige pidamise eest kanna-
vad vastavate struktuuriliste alliiksuste (osakondade, kateedrite,
laboratooriumide, tsehhide jne.) juhatajad.

3. Instruktaazist osavott on kohustuslik koéigile tootajatele.

4. Instrueerimine tuleb korraldada ohutustehnika ja tootervis-
hoiu eeskirjade ja juhendite alusel, arvestades konkreetseid t60-
tingimusi, ja vastavalt instrueeritava kutsealale v6i ametikohale,
valjadpe aga kinnitatud programmi kohaselt.

5. Asutuse, ettevotte ja organisatsiooni administratsioon on
kohustatud kinnitama iga t061digu voi kutseala (ametikoha) jaoks
ohutute toovotete juhendid ja laskma need tookohtadel vilja
panna.

Juhendite koostamisel tuleb juhinduda kehtivatest ohutusteh-
nika ja tootervishoiu eeskirjadest.

Juhendid peavad olema kooskélastatud ohutustehnika insene-
riga.
Ohutustehnika juhendid tuleb uuesti 1dbi vaadata ja kinnitada
onnetusjuhtumi, juhendi puudulikkuse, tehnoloogilise protsessi,
seadme skeemi ja ruumide planeerimise muutmise, seadmete
asendamise jne. korral, samuti ka juhendite koostamise eest vastu-
tavate isikute drandgemisel ja ohutustehnika teenistuse ndu-

del.
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Ohutustehnika juhendite kehtivuse ajad: iga liiki tule- ja
plahvatusohtlikel toodel 1 aasta, koigil teistel toodel 3 aastat. See-
jarel tuleb nad ldabi vaadata ja uuesti kinnitada.

6. Ohutustehnika ja tootervishoiu juhendite taitmist kontrol-
livad vahetult struktuuriliste alliiksuste juhatajad.

II. INSTRUEERIMISE JA VALJAOPETAMISE KORD

7. Tootajatele tuleb ohutute toovotete ja -viiside kohta inst-
rukiaazi anda:

a) toole voOtmisel sissejuhatava instruktaazina, mille kohta
tehakse Zurnaalis vastav sissekanne;

b) esmase instruktaazina tookohal, kusjuures see registreeri-
takse vastavas Zurnaalis;

c) perioodilise (korduva) instruktaazina ja teha selle kohta
sissekanne «Toolevotmisel téokohal toimuva ja perioodilise (kor-
duva) instruktaazi Zurnaalis» (vt. 1k. 47).

8. Asutuse, ettevotte ja organisatsiooni administratsioon on
kohustatud tootajate instrueerimise korval laialdaselt tutvustama
ohutustehnika ning tootervishoiu eeskirju (korraldama vestlusi
ja loenguid, vitriine ja nditusi, ohutustehnika- ja tootervishoiu-
alaste filmide demonstreerimist, hoiatavate plakatite ja siltide
valjapanekut jne.).

Administratsioon on samuti kohustatud tagama tootajatele
ohutute toovotete ja -viiside Opetamise individuaalselt v6i grupi-
viisiliselt v6i kursuste (tehnilise miinimumi) korraldamise teel.

9. Struktuuriliste alliiksuste juhatajatel ei ole digust lubada
mistahes toole uusi vOi teistest tooldikudest {iiletoodud t66lisi,
insener-tehnilisi t66tajaid ja teenistujaid, keda ei ole instrueeritud
sissejuhatavalt ja tookohal. Spetsiaalset ettevalmistust ndudvale
toole [aurukatelde, veesoojenduskatelde, autoklaavide ning teiste
survemahutite ja -aparaatide ning tosteseadmete (liftide) teenin-
damine; to0 nakkusohtliku materjaliga, radioaktiivsete ainetega,
ioniseeriva kiirguse allikatega jm.] lubatakse ainult isikuid, kes
on spetsiaalselt ette valmistatud. (vdlja opetatud), 1ébi teinud teh-
nilise miinimumi ja saanud vastava tunnistuse.

III. SISSEJUHATAV INSTRUEERIMINE

10. Koiki toole voetavaid ja ajutiselt too6le suunatud isikuid
tuleb sissejuhatavalt instrueerida ohutute toovotete ja -viiside
kohta, olenemata tehtava t66 laadist ning todleastuja kvalifikat-
sioonist ja toostaazist antud erialal (ametikohal).

Sissejuhatava instrueerimise eesmargiks on anda tootajale
teadmised, mis v6imaldavad tal vabalt orienteeruda asutuses, ette-
vottes vOi organisatsioonis valitsevas olukorras.
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11. Sissejuhatav instrueerimine peab uuele tootajale tutvus-
tama: .
a) pohilisi ohte ja kahjulikke tegureid, mis voivad t66 juures
tekkida;

b) kditumiseeskirju ja ettevaatusabindéusid asutuse, ettevdtte
vOl organisatsiooni territooriumil;

c) too sisekorra eeskirju;

d) isikliku hiigieeni aluseid;

e) tuleohutuseeskirju;

f) s60mis- ja joomisreziimi eeskirju;

g) iseloomulikke Onnetusjuhtumeid, mis voéivad toimuda
juhendite mittetditmise tagajarjel;

h) «Tootmises toimunud 6nnetusjuhtumite juurdlemise ja arve-
levotmise pohimadrust» (1966. a.).

Struktuuriliste alliksuste ja 10ikude juhatajaid tutvustatakse
taiendavalt nende kohustustega tookaitse alal ja vastutusega selle
olukorra eest ning juhendmaterjalidega (madaruste, kaskkirjade,
eeskirjade ja teiste normatiivaktidega), mis kasitlevad ohutusteh-
nika, tootervishoiu ja tooseadusandluse kiisimusi.

12. Sissejuhatava instruktaazi annab vestluse kujul ohutusteh-
nika insener; asutustes, ettevotetes ja organisatsioonides, kus ei
ole koosseisulist ohutustehnika inseneri, instrueerib tootajaid sel-
leks volitatud isik, kellel on vastavad tootmiskogemused ja nou-
tav ettevalmistus.

13. Sissejuhatav instrueerimine tuleb registreerida instruktaazi
arvestuse zurnaalis jargmise vormi kohaselt:

Jrk. nr.

Allkirjad

Toole asuva isiku perekonna-,

ees- ja isanimi

eeskirjade vo6i juhendi nr. voi

Instrueerija perekonnanimi ja
instruktaazi teema

t6616igu nimetus, kuhu toota-
initsiaalid

jad voetakse toodle
Instruktaazi aluseks olevate

Struktuurilise alljaotuse voi
Tootaja ametikoht (eriala)
Instrueerimise kuupdev

Instrueeritu

Instrueerija
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Sissejuhatava instruktaazi Zurnaali lehed peavad olema num-
merdatud, labi nooritud ja pitseriga kinnitatud.

14. Parast sissejuhatavat instrueerimist vormistab kaadriosa-
kond v6i vastutav kaadritootaja uue tootaja 10plikult todle ja
suunab ta tookohale.

15. Sissejuhatava instruktaazi zZurnaal peab asuma kaadriosa-
konnas (vastava kaadritootaja kdes) voi ohutustehnika inseneri
(tema funktsioone tditva isiku) kdes.

IV. ESMANE INSTRUEERIMINE TOOKOHAL

16. Iga uus toodtaja, kes on voetud toole osakonda, kabinelti,
laboratooriumi, apteeki, tsehhi v6i monda teise t66l6iku, peab
saama esmase instruktaazi tookohal.

Instrueerimine tookohal - tdiendab sissejuhatavat instrueeri-
mist. Esmase instrueerimise eesmargiks on tutvustada tootajat
seadmete ja ohtlike to0kohtadega ning ndidata talle digeid ja
ohutuid t6oviise antud tookohal voi erialal.

17. Instruktaazi tookohal annab struktuurilise allitksuse juha-
taja vb6i tema poolt volitatud isik:

a) toole votmisel;

b) uue t66 andmisel;

c) tehnoloogilise protsessi voi seadmete muutmisel, uute
materjalide (preparaatide) kasutusele votmisel ja muude t66tingi-
nmuste muutmisel;

d) kui toéotajad rikuvad ohutustehnika ning téotervishoiu ees-
kirju ja juhendeid;

e) tootaja isiklikul palvel.

18. Instrueerimine téokohal toimub programmi alusel, mille
on koostanud struktuurilise alliiksuse juhataja, arvestades Opeta-
tava isiku t00 spetsiifikat, ning mis on kooskodlastatud ohutusteh-
nika inseneriga ja kinnitatud asutuse v0i organisatsiooni juhataja
vOi ettevotte (ehituse) peainseneri poolt.

19. Tookohal toimuv instrueerimine peab tootajale tutvustama:

tema kohustusi antud téokohal;

tookoha Gige organiseerimise ja korrashoiu noudeid;

sanitaareeskirju, sealhulgas ka neid, mis kasitlevad nakkus-
haigete teenindamist ja nakkusohtliku materjaliga tootamist;

seadmete ja mehhanismide ehitust ja teenindamist (kdivita-
mine, seiskamine jne.), nende ohtlikke piirkondi;

tehnoloogilisi protsesse;

materjalide, poolfabrikaatide ja valmistoodete kisitsemise,
kandmise ja paigaldamise eeskirju;

instrumente ja nende késitsemise noudeid;

elektriseadmete ja -tooriistade ning soojendusaparaatide kasit-
semise eeskirju;
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transpordivahendite ja tosteseadeldiste ohutu ekspluateerimise
eeskirju;
ohutuid t6ovotteid;

seadeldisi ja piirdeid, nende otstarvet ja ndudeid nende kasu-

tamisel;

noudeid kaitsevahendite (sirmide, prillide, respiraatorite, gaa-
sitorbikute, kilpide, vééde jt.) kasutamisel ning eri- ja sanitaar-
riietuse ning -jalatsite kandmisel;

ventilatsiooni otstarvet ja ventilatsiooniseadmete kasutamise
eeskirju;

kdaitumist avariireziimi tingimustes ja avarii korral;

esmaabi andmise reegleid elektrivoolust tingitud kahjustuste
ning haavade, poletuste, nakkuste, miirgituste jne. korral.

20. Instrueerimisega to0kohal kaasneb tootmisprotsessi tut-
vustamine ja toovotete nditamine. Uldreeglina toimub iga tootaja
instrueerimine individuaalselt.

21. Instrueerimisel peab iga to6taja tutvuma antud erialal keh-
tivate ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjade ning juhenditega.

22, Parast esmast instrueerimist, kuid enne iseseisvat t66d
kinnistab struktuurilise alljaotuse juhataja uue todtaja ohutute
toovotete Oppimiseks kdige enam vilunud isiku (vahetusiilema,
meistri, brigadiri, vanemlaborandi jne.) juurde, kes vastutab ohu-
tustehnika nduete tditmise eest.

Viljadbpe toimub struktuurilise alliiksuse juhataja kontrolli
all. Uue tootaja t60 kestuse stazoorina-dublodrina madrab kind-
laks struktuurilise alljaotuse juhataja.

23. Tookohal toimuva instruktaazi 16pul peab instrueerija
olema veendunud, et instrueeritav isik on instruktaazi tdiesti
moistnud ja tunneb hédsti ohutustehnika ja tootervishoiu juhendit.

24. Loa iseseisvaks t00ks annab alliiksuse juhataja parast inst-
rueerimist tookohal alles siis, kui ta on kindel, et t66taja on too-
kohal antud instruktaazi selgesti moistnud. Juhataja on kohusta-
tud siistemaatiliselt kontrollima, kas iga tootaja tdidab temale
instrueerimisel antud juhendeid ohutu té6tamise kohta.

25. Instrueerimine tookohal registreeritakse instruktaazi zur-
naalis (vt. vorm 1k. 47).

26. Metoodilisi juhendeid instruktaazi kohta tookohal annab
ja kontrollib instrueerimist ohutustehnika insener voi selleks voli-
tatud isik.

27. Instrueerimisel tutvustatud noduete mittetditmist tootaja
poolt tuleb kasitada kui to0 sisekorra eeskirjade rikkumist ja
stiidlane votta distsiplinaarvastutusele.

V. PERIOODILINE (KORDUV) INSTRUEERIMINE

28. Perioodilise (korduva) instrueerimise eesmdrgiks on tootaja
esialgsete teadmiste siivendamine ja tooohutuseeskirjade parem
tundmine.
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Téolevotmisel tdokohal toimuva ja perioodilise (korduva) instruktaaZi zurnaal
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Méarkused, 1. Zurnaali lehtede iildarv jaotatakse nii, et struktuurilise all-
iiksuse iga kutseala jaoks oleks piisavalt lehti.

2. Instruktaazi Zzurnaalile tuleb lisada ohutustehnika- ja tootervishoiualased
juhendid.

3. Zurnaali lehed peavad olema nummerdatud, 1dbi nééritud ja pitseriga kin-
nitatud. »

29. Perioodilise (korduva) instrueerimise tdhtajas madarab iga
tooloigu ja eri kutsealade (ametikohtade) jaoks asutuse ja orga-
nisatsiooni juhataja ning ettevdite peainsener. Sealjuures tuleb
arvestada, et iga tootaja peab korduva instruktaazi ldbi tegema
tahtaegadel, mis on ette ndhtud kehtivates eeskirjades, kuid vahe-
malt 1 kord aastas.

30. Kui ilmneb, et tootajad ohutustehnika ja téotervishoiu
juhendeid ei tdida, voib administratsioon (juhtkond) maddarata
monedes t66loikudes erakorralise korduva instruktaazi; avariide
voi onnetusjuhtumite jarel on administratsioon kohustatud maa-
rama instruktaazi kordamise,

Ettepaneku erakorralise instruktaazi kohta vo6ib teha ohutus-
tehnika alal to6taja voi ametiiihingu tehniline inspektor.

31. Korduva instruktaazi annab vastava struktuurilise alliikksuse
juhataja vo6i tema poolt selleks volitatud isik.

32. Korduv instruktaaz peab toimuma elava vestluse kujul.
Seda peab selgitama toopraktikas esinenud Onnetusjuhtumite ja
ohutustehnika eeskirjade rikkumise konkreetsete ndidete tiksik-
asjaliku analiitisi varal.
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33. Perioodilise instruktaazi vG6ib ldabi viia itihesuguse eriala
(ametikoha) téotajate grupiga, kusjuures grupis ei tohi olla roh-
kem kui 15—20 inimest.

34. Perioodiline (korduv) instrueerimine registreeritakse «T60-
levotmisel tookohal toimuva ja perioodilise (korduva) instruk-
taazi Zurnaalis» (vt. lk. 47).

VI. VALJAOPE KURSUSTEL

35. Oppet66é ohutustehnika- ja tooétervishoiualastel kursustel
toimub programmi jdrgi, mis on koostatud vastavalt asutuse, ette-
votte voi organisatsiooni spetsiifilistele isedrasustele ja kursus-
laste erialale. Programm kooskédlastatakse ohutustehnika insene-
riga voOi tema tilesandeid tditva isikuga ja selle kinnitab asutuse
juhataja vOi peainsener.

36. Ohutustehnika- ja tootervishoiualane kursus koosneb 6—12
oppetunnist.

Kui on vaja Oppetundide arvu suurendada, lahendab selle
kilisimuse igal tiksikjuhul asutuse v6i organisatsiooni juhataja voi
ettevotte peainsener.

37. Ohutustehnikaalase kursuse Oppegrupid tuleb komplek-
teerida kutsealade kaupa; grupi suurus ei voi olla tile 25 inimese.

38. Oppetdé6 kdigus demonstreeritakse kursustel naitlikke
vahendeid, filme, plakateid, mudeleid, diapositiive, instrumentide
ja seadmete naidiseid jne.

Tooprotsesse tuleb valgustada samaaegselt nii tehnilisest kui
ka sanitaarsest seisukohast ning illustreerida konkreetsete naide-
tega asutuse, ettevotte voi organisatsiooni praktikast.

39. Kursustel esitatud teadmiste omandamist osavéotjate poolt
kontrollib komisjon koosseisus: Gpetaja, kaadriosakonna esindaja
ja ohutustehnika insener vo6i tema tulesandeid tditev isik. Kont-
rolli tulemused kantakse protokolli, mille alusel antakse tootajale
vastav tunnistus.

12. Tootajate instrueerimise metoodika ja nende atesteerimine
(Koostajalt)

Tootajate instrueerimise ja vdljadppe (atesteerimise) eesmar-
giks on kasvatada teadlikku suhtumist ohutustehnika ning tooter-
vishoiu juhendite jt. nduete tditmisse, igakiilgselt tutvustada t66-
tingimusi, seadmeid, todriistu jne., 6petada selgeks ohutud t66vot-
ted ning vdltida sel teel to66nnetusi ja kutsehaigusi. Ohutusteh-
nika alal instrueerimata vG6i ohutustehnikaga ainult pealiskaud-
selt tutvustatud téotajal on tavaliselt puudulik ka distsipliinitunne
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ning temaga vOib kergesti juhtuda onnetus, eriti siis, kui tema
toovotteid pidevalt ei kontrollita.

Sellegiparast suhtuvad méne tervishoiuasutuse juhtivad isikud
oma tOotajate instrueerimisse seniajani kui formaalsusse. Nii
meditsiini- kui ka teenindavat personali ja toolisi ei tutvustata
ohutustehnika nouetega voi tehakse seda pealiskaudselt ega kasu-
tata koiki kohustuslikke instrueerimisviise. Teinekord antakse
tootajale vastav juhend ainult hetkeks vaadata ning ilma vajalike
selgitusteta ja tootaja teadmisi kontrollimata voetakse temalt all-
kiri instrueerimise kohta. Vo6iks tuua mitmeid nditeid, kus puudu-
liku instrueerimise tagajdrjel juhtus tootajaga &nnetus voi tuli
jdrelevalveorganitel siitidioleva ametiisiku suhtes kohaldada raha-
list administratiivkaristust (formaalne instrueerimine on juurdlu-
sel kindlakstehtav).

Ligikaudu tihe kolmandiku koigist tooonnetustest vabariigi
tervishoiuasutustes aasta jooksul on pdohjustanud puudulik inst-
rueerimine. Onnetusjuhtumid on alati vdimalikud igas asutuses,
kus nimetatud puudus veel esineb. Jarelikult on ohutustehnilise
instrueerimise juhendi! &ige ellurakendamine esmajargulise
tahtsusega. SeetGttu nduab ka Eesti NSV Ministrite Noukogu ja
Eesti NSV Ametitihingute Noukogu méadarus nr. 399 9. septembrist
1966 ettevotete juhatajatelt tootajate instrueerimise ning vilja-
oppe kvaliteedi ja ohutustehnilise propaganda parendamist.

To6616igu juhataja voi ohutustehnika inseneri tilesandeid taitev
isik saab alluvaid toéotajaid kvaliteetselt ja pohjalikult instruee-
rida ainult siis, kui ta ise hésti tunneb vastavate t66de ohutusteh-
nika noéudeid, kasutatavaid toovahendeid ja ohutuid toovotteid
ning teab, millised t66votted on ohtlikud.

‘Instrueerimise tbelise eesméargi saavutamiseks on védga olu-
line, et ruumid ja tookohad, miilega tootajat tutvustatakse, olek-
sid korras, risustamata jne.

Asutuse uue tootaja sissejuhatavat instrueerimist tuleb alus-
tada tutvustava ringkdiguga asutuse territooriumil ja ruumides;
nii seejuures kui ka hiljem selgitatakse ‘talle instrueerimise
juhendi 11. punktis loetletud kiisimusi.

Territooriumil on vaja talle ndidata autode ja muude trans-
pordivahendite liiklemiskohti ning -suundi ja kdimiseks kasutata-
vaid radu, keelata teede iiletamine enne sdidukeid, teha teatavaks
jaapurikate ja lume voéimaliku kukkumise paigad, ohtlikud stiven-
did jms. Kindlasti on vaja ndidata, milliste sise- ja valistreppide
astmeil ning milliste ruumide pérandail véib libiseda ja kukkuda,
kus on vaja erilist ettevaatust mitmesuguste seadmete, puudu-
liku valgustuse jms. t6ttu, millistesse ruumidesse (kohtadesse) on
uuel tootajal sisseminek keelatud (katlamaja, autoklaaviruumid,
ravikabinetid jt.).
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Koos isikliku hiigieeni nduete tutvustamisega tuleb tootajale
selgitada ruumide ventileerimise vajadust ja ventileerimise konk-
reetseid viise, tombetuule ja kiilmetumise valtimise, téokohtade
kiillaldase valgustamise jms. vajadust. Tootajale peab nditama
tutekustutusvahendite asukohti, 6petama nende kasitsemist, kai-
tumist evakuatsiooni korral jms.! :

Koige vastutusrikkamaks instrueerimisviisiks on esmane inst-
rueerimine toéokohal, kuna selle abil tutvustatakse nii uut kui ka
uleviidavat tootajat tema konkreetsete too6tingimustega, uut too-
tajat aga ka kogu asutuses valitseva korra ja distsipliiniga. See
instruktaaz maéaarab tegelikult tootaja edaspidise suhtumise chu-
tustehnika ja tootervishoiu nduetesse. Seetdttu ei tohi asutuse
uhtki tootajat lasta tocle enne, kui ta on esmase instruktaazi labi
teinud.

Iga tootaja esmase instrueerimise algul tookohal peab t6616igu
vastutav isik kiisitluse teel selgitama instrueeritava seniste ohu-
tustehnikaalaste teadmiste taseme, samuti ka, kas temaga on
varem juhtunud to66nnetusi ja millistel pohjustel. Instrueerimisel
tuleb seda taset ja tootaja vastavaid kogemusi arvestades kasit-
leda instrueerimise juhendi 19. punktis esitatud kiisimusi. Kui
tootaja on tuttav tooohutuse pohinduetega, siis voib vestluse
rajada kiisimustele ja vastustele, kusjuures instrueeritava pooli-
kuid ja ebatdpseid vastuseid tuleb parandada ning tdiendada.

Tootaja kohustustest konelemisel tuleb réhutada, et ta peab
korvalekaldumatult tditma oma kutseala ohutustehnika ja tooter-
vishoiu juhendit ning tegema ainult talle ettenahtud t66d. Tingi-
mata on vaja selgitada, et tal on 6igus keelduda tootamast tingi-
mustes, mis tema tervist otseselt ohustavad. Uhtlasi peab réhu-
tama, et ohutustehnika nduete mittetditmine kujutab endast t00-
distsipliini rikkumist, mis on Kkaristatav distsiplinaarkorras voi
ithiskondlike méjutamisvahendite rakendamise teel.

Eelmainitud juhendi iga ndude selgitamisel, samuti 19. punkti
teiste osade kasitlemisel toogu instrueerija voimalikult rohkesti
nii positiivseid kui ka negatiivseid nditeid oma voi teiste tervis-
hoiuasutuste praktikast. Nii dratab ta paremini to6taja huvi nende
kiisimuste vastu ning viimane omandab vajalikud teadmised ja
praktilised oskused kergemini.

Too Oigest organiseerimisest vesteldes peab selgitama {ild-
noudeid ohutu t66 tagamiseks antud osakonnas, kabinetis v6i
muus too0loigus, ruumide, koridoride, labikdikude, treppide ja
muude kohtade korrashoiu kohustust, keeldu risustada neid mit-
mesuguste esemetega, samuti ka ratsionaalset ning ohutut t606-
asendit valgustuse, umbritsevate esemete, moodakdijate jms.
suhtes.

Eri- ja sanitaarriietuse ning individuaalsete kaitsevahendite
kasitlemisel on vaja rohutada nende vajalikkust ning kohustust

! Vt. Tuleohutuse eeskirjade kogumik, Tallinn, 1965, 1k. 54.
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neid tervise kaitsmise eesmdrgil kasutada. Uhtlasi peab instruee-
rija tutvustama tootajat juhendiga eririietuse, -jalatsite ja kaitse-
vahendite valjaandmise, hoidmise ja kasutamise korra kohta.

Mehhanismide ja seadmete ehituse ning nende kasitsemise
votete tutvustamisel tuleb kindlasti tahelepanu juhtida nende kor-
rasoleku kontrollimise viisidele ja jarjekorrale, kaitseseadmete
olemasolule ning vajalikkusele, mehhanismi ohtlikele osadele ja
tsoonidele, kaitsemaandusele jms. Samuti on vaja rohutada, et
masina puhastamine, madrimine, parandamine vo6i reguleerimine
selle tootamise ajal on keelatud, ning selgitada, miks ei tohi lasta
seadmega tootada isikut, kes ei tunne selle ehitust, kdsitsemist ja
ohtlikke osi. ’

Lihtsamate tdoriistade ja -vahendite puhul ei tohi jdtta nime-
tamata, et sageli v6ib toovigastuse pohjustada ka pealtndha tiihine
asjaolu, nagu halvasti kinnitatud v6i pinnuline (kare) vars, defek-
tiga klaasnou voi taldrik jms.

Elektriseadmetega tootamise kasitlemisel tuleb selgitada, et on
ohtlik puudutada isoleerimata juhtmeid voi elektriseadmete var-
jestamata osi (katteta liiliteid, kaitsmeid jt.) ja et seetottu tohib
pingestatud seadmeid kasutada ainult siis, kui nad on kaitstud
ja hasti isoleeritud. Igale tootajale on vaja ndidata, kuidas dra
tunda, et juhtme isolatsioon on ohtlikult katki v6i elektriseadme
maandus ei ole korras. Samuti tuleb keelata igasuguste kadsival-
gustite kasutamine, kui voolu pinge on iile 36 voldi. Instrueeri-
tavale peab ka Opetama, kuidas elektritrauma puhul kannatanut
- pinge alt ohutult vabastada ja talle esmaabi anda — kunstlikku
hingamist teha.

T6O juures esineda voivate ohtlike momentide tutvustamisel
peab tooloigu vastutav isik lihtlasi rdadkima tootajale samas voOi
teistes tervishoiuasutustes asetleidnud o6nnetusjuhtumitest ja kut-
sehaigustest ning tiksikasjalikult dra nditama nende tekkepohju-
sed. Kui sealjuures oli tegemist kannatanu enda ebadige teguvii-
siga vOi asutuse administratsiooni poolt vajalike abindude mitte-
rakendamisega, tuleb ka neile asjabludele tdhelepanu juhtida.
Ainult sel viisil saab instrueeritavale selgitada véimalusi analoo-
giliste juhtumite véltimiseks edaspidi. Samas asutuses juhtunud
onnetuste kasitlemisel tuleb tugineda vastavatele aktidele (vorm
N-1}.

Et esmane instrueerimine tookohal oleks tootajale arusaada-
vam ja veenvam, on vaja selgitada, millised tooviisid ja -votted
on keelatud ning milliseid tagajargi need véivad tuua. Nii saab
pohjendada ohutustehnika iga ndude tditmise vajadust. Oiged
toovotted on vaja instrueeritavale ette ndidata. Elava vestluse
kdigus peab viimasele vOimaldama avaldada oma seisukohti ja
esitada kiisimusi.

Instrueerimise 16pul tuleb eriti réhutada, et t66onnetuste poh-
juste analitis nditab sageli ohutustehnika nouete rikkumist t66-
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tajate poolt, ning veel kord juhtida tdhelepanu vGimalikele raske-
tele tagajdrgedele. To06taja peab joudma arusaamisele, et kutseala -
juhendi tundmine ja tditmine on ainuke tee valtida t66 ajal 6nne-
tusjuhtumeid ja haigestumisi.

Parast esmast instrueerimist tuleb tootajal lasta vastav ohu-
tustehnika ja tootervishoiu juhend hoolikalt labi lugeda. Kui talle
moned kohad ebaselgeks on jaanud, tuleb need selgitada. Alles
seejarel voib instrueerija tema teadmisi ja praktilisi oskusi kont-
rollida. Viimaste omandamiseks on soovitav kinnistada ta esialgu
kellegi sama kutseala kogenud to6taja juurde, kes tihise to6 kai-
gus Opetab teda modne paeva jooksul (olenevalt t60 keerukusest).
Mistahes kutsealal voib uut to6tajat lubada iseseisvale toole alles
pdrast seda, kui tema teadmised ja oskused osutuvad kontrolli-
misel tdiesti rahuldavaks.

Ohutustehnika ja tootervishoiu juhendite koostamisel tervis-
hoiuasutuses niisuguste kutsealade vo6i toode jaoks, kus vastavad
titipjuhendid puuduvad, tuleks eeskujuks votta olemasolevate
juhendite struktuuri. Juhendi iga ndue olgu véaljendatud selges,
direktiivses vormis ja esitagu konkreetselt ohutuks tooks vaja-
liku tingimuse. Et tooruumides vidljapandud kinnitatud juhendid
ei maarduks ja jaaksid loetavaks, on soovitav panna nad klaasi
alla; eriti tdhtis on see katlakiitja t66 kohta kdivate juhendite ja
eeskirjade suhtes.

Tootajat voib jooksvalt instrueerida mitte ainult teda esmaselt
instrueerinud isik, vaid igaliks, kes selles t6616igus (osakonnas,
kabinetis, toidublokis, pesumajas jne.) iga pdev jdrelevalvet teos-
tab (vanemode, 6de, ode-perenaine, peakokk jt.). See voib toi-
muda enne t66d, t66 ajal, (endisel t66l) uue ililesande andmisel,
ohutustehnika néuete esmakordse rikkumise (ebadige toovatte,
ohtliku toovahendi kasutamise jms.) avastamisel, tootaja enda
palvel jne.

Tootaja, kes hoolimata jooksvast juhendamisest siistemaatili-
selt (korduvalt) rikub talle teadaolevaid ohutustehnika noudeid,
rikub sellega to0 sisekorra ®eskirju. Lisaks tootaja veelkordsele
pohjalikule instrueerimisele tuleb t60ldigu vastutaval isikul teha
sel juhul kirjalik ettekanne asutuse peaarstile (juhatajale). Vii-
mane vOib toddistsipliini rikkujale madrata kaskkirjaga distsipli-
naarkaristuse voi rakendada tema suhtes tihiskondlikke mojutus-
vahendeid (arutamine seltsimehelikus kohtus, ametitthingukomi-
tees jne.). Eeskirjade rikkujat on vaja hoiatada, et jargmise rik-
kumise korral (iihe aasta jooksul) voib teda vabastada sellelt toolt
(kas viia tema nousolekul alaliselt iile teisele, lihtsamale tcole
vOi vallandada asutusest toodistsipliini slistemaatilise rikkumise
tottu).

Asutuse koiki todtajaid, sGltumata nende kvalifikatsioonist ja
toostaazist, tuleb perioodiliselt instrueerida juhendi 29. punk-
iis esitatud tdahtaegadel. See instruktaaz hélmab ka administra-
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tiiv-juhtivat ja kontoripersonali. Perioodiline instrueerimine kuju-
tab endast tihise kutsealaga tootajate grupiviisilist vestlust, kus
varskendatakse esmasel instrueerimisel saadud teadmisi ning
arutatakse iiksikasjalikult ohutustehnika nduete ja toodistsipliini
rikkumise juhtumeid ning nende tagajdrgi. Seejuures on vaja
nimepidi esile tuua nii toodistsipliini rikkujad kui ka eeskujuli-
kud tootajad. Perioodilisel instrueerimisel on tingimata vaja kiisi-
muste abil kontrollida ka iga osavotja teadmisi. Et tosta tootajate
vastutustunnet, kontrollib modnes asutuses tootajater teadmisi
komisjon, kuhu kuuluvad vastava t66loigu juhataja, ohutusteh-
nika insener ja ametiithingukomitee vanemtookaitseinspektor.

Antud asutuse vo6i tooloigu koigi tootajate erakorraline inst-
rueerimine, samuti grupiviisiliselt, viiakse 1dbi peale juhendi
30. punktis ettendhtud juhtude ka siis, kui tootingimused nende
tookohal muutuvad, kui toosfdadri lisandub uusi ohte (ndit. seoses
hoone osalise remondiga, nakkusohuga jne.) voi muudel juhtudel.

Parast eespool kasitletud instrueerimisviiside sisulist rakenda-
mist on vaja see Kkorralikult fikseerida juhendis esitatud vor-
miga zurnaalis, mis on hoiul t6616igu juhataja juures. Zurnaal
tuleb tdita kohe instrueerimise jarel ning ainult tindiga. On luba-
matu teha teksti mistahes parandusi.

Jooksev (iga pdev toimuv) instrueerimine ei kuulu vormista-
misele.

Instrueerimise juhendi 9. punktis ning vastavates ohutus-
tehnika ja tootervishoiu eeskirjades loetletud ohtlikumatele t60-
dele ei tohi asutuse administratsioon lasta (ka mitte lihikeseks
ajaks) ilma vastava atestatsioonita isikuid. Selle ndude taitmine on
eriti oluline raskete to00nnetuste .ja avariide valtimiseks igas
asutuses. Viimastel aastatel toimunud mitmed rasked avariid
katelde, autoklaavide, mitmesuguste transpordivahenditega jne.
on olnud tingitud just sellest, et neid on lastud teenindada ilma
vastava kvalifikatsioonita tootajatel.

Kvalifikatsiooni tostmise kursustega seotud kiisimuste lahen-
damise paneb instrueerimise juhend tervishoiuosakondadele,
rajooni keskhaiglatele ja wvabariikliku alluvusega suurematele
tervishoiuasutustele. Need asutused peavad selgitama atesteeri-
mist vajavad kutsealad ja isikute arvu ning naaberorganisatsioo-
nide poolt korraldatavatest kursustest osavotu voimalused. Kur-
suste aeg ja koht tuleb allasutustele ja konkreetsetele isikutele
aegsasti teatavaks teha ja kohustada viimaseid nendest osa
votma; seaduses ettendhtud korras tasutakse tootajatele lahetus-
kulud, lahendatakse majutuskiisimused jne. Vajaduse korral orga-
niseeritakse kursused tiihiselt mitme linna ja rajooni voi kogu
vabariigi ulatuses.

Peale juhendi 39. punktis nimetatud isikute peavad kvali-
fikatsioonikomisjoni koosseisu kuuluma elektrikute eksamil ener-
giajarelevalve inspektorid, katelde, autoklaavide ja tdsteseadmete
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teenindajate teadmiste kontrollimisel aga riikliku tehnilise ja
maéaejarelevalve valitsuse esindajad. Osavotukutsed tuleb nendele
organitele saata 10 pdeva varem. Iga eksamineeritava teadmisi
ja praktilisi oskusi tuleb kontrollida védga vastutustundeliselt.
Vastavalt Eesti NSV Ministrite Noukogu ja Eesti NSV Ameti-
tthingute Noukogu tlalnimetatud mdaarusele nr. 399 9. septembrist
1966 ning kehtivatele «Soojaveekatelde ja kuni 0,7 ati réhuga
aurukatelde valmistamise, monteerimise ning ohutu ekspluatat-
siooni eeskirjadele»' ja «Ohutustehnika eeskirjadele autoklaavi-
dega tootamisel»® on edaspidi vaja atesteerida ka tervishoiu-
asutuste katlamajade ja autoklaavide ohutu ekspluatatsiooni eest
vastutavaid administratsioonitéotajaid. Katlamajades on nendeks
tavaliselt peaarsti voi direktori asetditja administratiiv-majandus-
likul alal vo6i majandusjuhataja. Autoklaavide vastutav jarele-
valve on pandud peamiselt osakondade vanemddedele. Need
isikud peavad olema maé&dratud asutuse peaarsti (juhataja) kask-
kirjaga ning kantud vastava seadme passi. Eeloeldu kehtib ka
suuremates toidublokkides kasutatavate aurukeedukatelde kohta.

13. Piima ja seebi andmisest
(Koostajalt)

Tootajatele seoses nende tervist kahjustavate tootingimustega
piima ja seebi andmise kord erineb tunduvalt eririietuse, -jalat-
site ja individuaalsete kaitsevahendite andmise ning lisapuhkuse
voimaldamise korrast. Kui viimaste kohta on totalade ja elukut-
sete iiksikasjalikud nimekirjad kinnitatud tleliiduliste ja vabariik-
like keskorganite poolt, siis piima ja seebi kohta tuleb need koos-
tada iga ettevotte ja asutuse administratsioonil endal ning koos-
kolastada seejarel ametitthingu kohaliku komiteega. Nimekirjad
tehakse piima ja seebi kohta eraldi.

Nimekirjadesse kuuluvatel tootajatel on oigus asutuse arvel
tasuta saada iga pdev t60 juures joomiseks 3 liitrit piima nddala
kohta ning kodus tarvitamiseks 400 g seepi kuus. Et kaubandus-
vork ei valjasta piima 0,6-, vaid 0,5-liitristes pudelites, siis tuleb
tihel toopaeval nddalas anda nendele tootajatele kaks pudelit
piima. So6ltumata koju antavast seebist peab iga pesemisseadel-
dise juures olema kiillaldases koguses seepi pesemiseks t60 ajal
ja parast tood. Kojuviimiseks ei tule seepi anda nendes ettevotetes
ja asutustes, kus on pidevalt kuuma ja kiilma vett ning seebiga
varustatud duSiruumid.

1 ENSV Ulemndukogu ja Valitsuse Teataja, 16. mai 1969, nr. 19 (184).
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Et piima ja seebi andmist rangelt kontrollitakse, siis ei voi
tervishoiuasutus mainitud nimekirju koostada suvaliselt, vaid
peab toetuma vastavatele juhenditele.

Piimasaajate nimekirjad tuleb koostada vastavalt «Meditsiini-
listele naidustustele piima voi teiste samavédrsete toiduainete and-
miseks» ja «Eeskirjadele piima vo0i teiste samavaarsete toiduai-
nete tasuta andmiseks tervist kahjustavate tootingimustega toot-
misaladel, tsehhides, jaoskondades ja muudes alliiksustes tootava-
tele toolistele ja teenistujatele». Esimese dokumendi tootas valja
NSV Liidu Tervishoiu Ministeerium, teise aga NSV Liidu Minist-
rite Noukogu Riiklik T66 ja Tootasu Komitee koos UAUKN-iga.

Kodus tarvitamiseks tasuta seebi andmisel on vaja ajutiselt,
kuni uute iileliiduliste normatiivmaterjalide kehtestamiseni, alu-
seks voOtta vastavate tootajate kategooriate nimekiri, kinnitatud
NSV Liidu T66 Rahvakomissariaadi poolt 20. septembril 1923.!

14. Onnetusjuhtumite juurdlemisest

(Koostajalt)

Mistahes Onnetusjuhtum tervishoiuasutuses naitab to66 halba
organiseerimist ja sellesse peab alati suhtuma kui .signaalisse
tosiste puuduste kohta vastavas t60loigus voi kogu asutuses.
Onnetuse tegelike organisatsiooniliste ja tehniliste pdhjuste avas-
tamiseks ja analiiisimiseks ning neid korvaldavate tohusate abi-
noude valjatootamiseks on vajalik Oigeaegne kvalifitseeritud ja
objektiivne juurdlus. Vastutus selle eest lasub asutuse peaarstil
(juhatajal), peainseneril ja t66loikude juhatajatel (osakonna-,
kabineti-, majandusjuhatajal jt.).

Praktika nditab, et méne tervishoiuasutuse vastutavad isikud
kuni viimase ajani ei tditnud UAUKN-i Presiidiumi otsusega 20.
maist 1966 kehtestatud uut «Tootmises toimunud Onnetusjuhtu-
mite juurdlemise ja arvelevotmise pohimdarust»?; selle tagajarjel
voeti nad vastutusele. Kulutusi toetuste valjamaksmisel, mis on
tehtud valesti vormistatud dokumentide (ndit. mingi aegunud voi
vabas vormis koostatud akti) alusel, ei kanta sotsiaalkindlustuse,
vaid asutuse arvele. Seega on vaja Oigesti modista 1966. aastal
kehtestatud pohimédrust ja sellest korvalekaldumatult juhinduda.

Nimetatud dokument tdiendab oluliselt asutusesisest
juurdlemist ndéudvate Onnetusjuhtumite kate-
gooriat. Siia lisanduvad niiid «tootmisega mitteseotud» juh-
tumid, samuti ka juhtumid, kus kannatanu viiakse ajutiselt iile

! COOpHMK 3aKOHOAATEABHEIX aKTOB O TpyAe. Maparerncto «HOpmamueckas
auteparypa», Mocksa, 1965, crp. 481.
Z Eesti NSV Ametiiihingute Noukogu samanimeline viljaanne, Tallinn, 1966.
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teisele toole. Juurdlemine muutus ka pohjalikumaks ning voimal-
das pohjusi objektiivsemalt hinnata. Nii v6ib kohalik komitee
arbiterina tunnistada toodistsipliini rikkumisest pohjustatud onne-
tusjuhtumi «tootmisega mitteseotuks» ja madarata rikkujale toe-
tuse elukondliku (sealhulgas ka joobnud olekust tekkinud) trauma
jargi. Vajaduse korral peab ta kohustama administratsiooni koos-
tama akti vorm N-1. Suurendati juurdluskomisjoni koosseisu,
juurdluse tulemused (akti) peab kinnitama asutuse juhataja jne.

Taiesti muutunud on akti vorm, kuhu véeti sisse pdhjused,
koik instrueerimisviisid, materiaalsed tagajdrjed, akti taitmise
juhend jm. Samuti uus on ndue koostada eraldi teade ning esi-
tada koos aktiga tehnilisele inspektorile.

Sotsiaalkindlustuse toetuste vialjamaksmise seisukohalt jaga-
takse koik onnetusjuhtumid: 1) tooga seotuks ja 2) elukondlikeks.
Esimeste ammendav loetelu on antud «Riikliku sotsiaalkindlus-
. tuse toetuste mdaramise ja vdljamaksmise korra madrustiku»
lisas 2.

Ulalnimetatud pohimddruses ettendhtud korras tuleb juurelda
iga «tootmises toimunud» onnetusjuhtumit, s. t. iga kergemat voi
raskemat Onnetust (nihestust, poletust, luumurdu, dgedat murgi-
tust jt.), mis juhtus 2. punktis margitud kohas ja ajal. Seejuures
peab akti vorm N-1 koostama alati, kui onnetus pohjustas vahe-
malt theks toopdevaks kas toovoime kaotuse (haiguslehe and-
mise) voi ndérgenemise (raviasutuse otsusel ajutise tleviimise tei-
sele toole).

«Tootmises toimunud» onnetus on 1) «tootmisega seotud» voi
2) «mitteseotud». Viimase rithma onnetusi voib olla vaga mitme-
suguseid, mistéttu pohimaaruse 6. punktis antud loetelu on vaid
naitlik. Nagu eespool 6eldud, madrab selle seose juurdluse tule-
muste pohjal kohalik komitee. «Tootmisega mitteseotud» énnetusi
ei vbeta aruannetes to00nnetusena arvele.

«Tootmisega mitteseotud» Onnetused jagunevad omakorda
1) juhtumiteks, mis toimusid t66 sisekorra eeskirjadega lubatud
tegevuse kdigus (ndit. asutuse territooriumil peetud spordimén-
gudel voi thiskondliku kohustuse tditmisel jne.), ning 2) samade
eeskirjade rikkumise (ndit. alkoholi tarvitamise, kaklemise, huli-
gaanitsemise, sihilikult vigastuse tekitamise jms.) tagajarjel aset-
leidnud juhtumiteks.

Kobik «tootmisega seotud» onnetused on thtlasi ka «t6oga seo-
tud». Viimane on laiem mdiste, kuhu kuuluvad 1) «tootmisega seo-
tud», 2) ainult «to60ga seotud» (ndit. teel t6okohta, ihelt objektilt
teisele voi toolt, kui ei kasutatud asutuse transpordivahendit, t66-
voime kaotus doonorina jne.), 3) need «tootmisega mitteseotud»
juhtumid, mis toimusid t66 sisekorra eeskirjadega lubatud tege-
vuse juures. Samade eeskirjade rikkumise tagajdrjel juhtunud
onnetused on aga «elukondlikud traumad».
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Et «tootmises toimunud» ja ainult «tooga seotud» juhtumeid
tuleb juurelda, vormistada ning arvele voétta sootuks erinevas
korras ja erineva pohjalikkusega, siis on tdhtis oigesti klassi-
fitseerid a, kas onnetus kuulub poéhiméddruse 2. punkti alla voi
mitte.

Asutuse territooriumi all tuleb modista asutusele kasutamiseks
antud voi eraldatud hooneid ning vastavat maa-ala. Territooriumi
tapne piiritlemine on tdhtis juba sellepdrast, et iga seal juhtunud
onnetus (tootamisel, liiklemisel, pesemisel, iihiskondlikul t66l,
kakluse tagajarjel jne.) on «toimunud tootmises». Ainsaks eran-
diks on juhtum, kus kannatanu viibimine territooriumil oli ajali-
selt vastuolus t60 sisekorra eeskirjadega. Sel ]uhul on tegemist
«elukondliku traumagan».

Viljaspool asutuse territooriumi loetakse «tootmises toimu-
nuks» ainult need onnetused, mis juhtusid asutuse tlesandel teh-
tava kutsealase t00 toimumise kohas voi tootaja toimetamisel t66-
kohta ja tagasi asutuse transpordivahendiga. Onnetused véljas-
pool territooriumi tehtaval uhiskondlikul t661 vo6i ametlikel
sporditiritustel (voistlustel, organiseeritud kogunemistel jne.) pole
enam «toimunud tootmises», vaid on ainult «t66ga seotud». Vigas-
tused individuaaltreeningul ja teistel mitteametlikel tiritustel kuu-
luvad «elukondlike traumade» hulka.

Naiteks oOnnetus jalgsi, tihiskondliku vo6i isikliku transpordi-
vahendiga visiidile mineva meditsiinitéotajaga tdnaval (teel),
samuti koeralt hammustada saamine patsiendi aias on ainult
- «tobga seotud». Kui aga tootaja saab v1gastada (kukub, koer ham-
mustab, avarii jms.) teenindatavas hoones v6i asutuse soidukil,
siis on onnetus «toimunud tootmises». Seega on peale tegevuse ja
koha tdhtis ka transpordivahendi valdaja.

Kui teise asutusse suunatud tootajaga (ndit. panka saadetud
raamatu- voi kassapidajaga) juhtub onnetus tanaval kdimisel, siis
on see ainult «seotud tooga», kui aga teises asutuses, siis «toimu-
nud tootmises». Sel juhul, vastavalt pohim&ddaruse 17. punktile,
juurdleb 6nnetust ja koostab akti teine asutus, kuid selle votab
arvele kannatanu téokoht.

Tervishoiuasutustes koostatakse sageli ekslikult akt vorm N-1
ainult «tooga seotud» juhtumite kohta (jalgsi, tihiskondliku vo6i
isikliku transpordivahendiga tookohta v6i visiidile minekul voi
sealt tulekul tanaval, bussipeatuses, kaupluses, sporditritusel val-
jaspool asutuse territooriumi jm.). See suurendab alusetult arvele-
voetavate onnetusjuhtumite hulka ning nendel juhtudel on ameti-
thingu vabariiklikud organid sunnitud samuti kohaldama toetus-
summade kandmist asutuse arvele.

Aastal 1966 kehtestatud péhimddrus jatab seni kehtinud korra
muutmata ainult «to6ga seotud» onnetusjuhtumite asjaolude sel-
gitamisel (juurdlemisel). Neid selgitab teatavasti ametitihingu-
komitee sotsiaalkindlustusaktiivi abil, toetudes traumapunkti,
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kiirabijaama vo6i autoinspektsiooni materjalidele, tunnistajate ja
kannatanu seletustele jms. Kogu juurdlus seisneb tavaliselt and-
mete kogumises, mis kinnitaksid kannatanu poolt teatatud asjaolu-
sid. Kui viimased leidsid kontrollimisel kinnitust, teeb kohalik
komitee vastava otsuse. Tuleb rohutada, et nende onnetusjuhtu-
mite korral ei tule koostada mingit (ei vabas ega kindlas vormis)
akti. Otsus ise koos juurdelisatud juurdlusmaterjaliga (valjavot-
ted, tdendid, seletused jm.) ongi ametlik alus toetuse maksmise ijt.
kiisimuste lahendamisel.

Kannatanule esmaabi andmise jdrel peavad to6loigu vastuta-
vad isikud kuni juurdluseni sdilitama 6nnetuskoha puutumatuna.
Kui haiget vastuvéttev arst tunnistab vigastuse esialgse diagnoosi
pohjal raskete hulka kuuluvaks, mille ilmne tagajarg on invaliid-
sus vOi surm, siis on asutuse peaarst (juhataja) kohustatud lisaks
tuldjuurdlusele juhinduma péhiméddruse III osas néutud erijuurd-
luskorrast ning viivitamatult teatama juhtunust Eesti NSV Ameti-
thingute Noukogu tehnilisele inspektorile, vabariigi tervishoiu-
ministeeriumile ja kohalikule prokuratuurile.

Asutusesisene juurdlus tuleb tildreeglina korraldada 24 tunni
jooksul. Kui onnetusest teatatakse vo6i toovoimetus tekib alles
jargmistel pdaevadel, ei ole digust keelduda sellise juhtumi juurd-
lemisest, kuid akti vorm N-1 voib koostada ainult siis, kui onne-
tuse asjaolud on tdestatud.

Tootmises toimunud onnetusjuhtumi pohjaliku juurdluse peab
tagama kolmeliikmeline komisjon, millesse kuuluvad vastava t66-
16igu juhataja (osakonna-, kabineti-, majandusjuhataja jt.), tema
araolekul ta asetditja v6i jargmine korgemalseisev administratiiv-
juhtiva personali hulka kuuluv to6taja, ohutustehnika insener voi
asutuse juhataja ja kohaliku komitee to6kaitsekomisjoni esimees,
s. t. vanemtookaitseinspektor, viimase puudumisel aga komitee
esimees. Kui ametiiihingukomitee esindajat on vaja juurdluse
ajaks pohitoost vabastada, siis tuleb seda teha ja sdilitada talle
tooseadusandluses ettendhtud tootmise hddavajaduse motiivil
keskmine tootasu. Juurdlemine komisjoni ebatdieliku koosseisu
poolt voi akti koostamine ilma pohjaliku juurdluseta on ebasea-
duslik.

Et paremini olukorras orienteeruda ning onnetuskoha tilevaa-
tuse ja teiste vajalike toimingute kdiku kavandada, on juurdluse
algul ning hiljem vaja vestelda kannatanuga (v6imaluse kohaselt
sindmuspaigas, kodus vo6i haiglas), tunnistajatega ja kannatanu
tookaaslastega. See v6imaldab juba koha ilevaatusel kontrollida
nende seletusi, mis on praktiliselt vdga tdhtis.

Esmajoones tuleb paluda kannatanut jutustada koik, mis tal
on meeles Onnetuse asjaoludest, ning ndidata oma keha ja t66-
vahendite asend vahetult enne Onnetust. Seejdarel on vaja talle
esitada tdpsustavaid kiisimusi: kuidas oli ta enesetunne enne
onnetust, millised on ta tookogemused, kas ta oli varustatud eri-
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ja sanitaarriietuse ning kaitsevahenditega, kas ta tunneb ohutus-
tehnika noudeid (kes, millal ja kuidas teda instrueeris). Samuti
tuleb selgitada, millega ja kuidas ta sai vigastada, kas teda inst-
rueerimisel tutvustati tema kutseala ohutustehnika juhendiga
ning voimalike ohtude ja nende véltimise viisidega, kas ta enne
onnetust neid noudeid téitis, millal toimus jdrelevalve administrat-
siooni poolt ning kas ja milliseid juhendeid ta andis, milline oli
kannatanu toovahendite ja tookoha olukord, millised on tema
arvates onnetuse pohjused jne.

Kui kannatanu siindmuse ménd asjaolu moonutab, saab seda
tavaliselt kindlaks teha, kui korvutada tema andmeid tunnista-
jate seletuste, Onnetuskoha ilevaatuse tulemuste 1a juurdluse
teiste materjalidega.

Tunnistajaid peab tile kuulama tingimata énnetuskohal, et nad
saaksid ndidata kannatanu asukohta ja jutustada tema kaitumi-
sest onnetuse momendil ning pdrast seda. On vaja kindlaks teha:

kus oli tunnistaja onnetuse momendil,

mida ta siis tegi,

millal ta markas juhtumit,

mida ta markas v6i kuulis onnetuskohal,

kuidas kditus kannatanu vahetult enne onnetust, selle momen-
dil ja pdarast seda,

kas kannatanu oli ebakaine, kas tema kditumine t66 ajal vas-
tas ohutusnouetele,

kas kannatanu oli varustatud vajalike kaitsevahenditega,

" milliseid ohutustehnika néudeid oli tunnistaja arvates antud
juhul rikutud ja mis oli onnetuse pdéhjuseks,

kes olid veel silindmuse pealtnagijad.

Tunnistajad voivad jutustada ka ohutustehnika, instrueerimise,
jarelevalve jms. igapdevasest olukorrast selles to6ldigus. Nende
jutustust on samuti vaja tdpsustada ja hiljem teiste juurdlus-
materjalidega korvutamise teel objektiivselt hinnata.

Eriti kriitiliselt ja objektiivselt on vaja analiilisida administ-
ratsiooni hulka kuuluvate vastutavate isikute seletusi dnnetuse
asjaolude ning pohjuste, samuti ka nende poolt asutuses raken-
datud abinoude kohta.

Esialgse vestluse jdrel ei tohi komisjon rutata jarelduste tege-
misega, vaid need peavad leidma igakiilgse kinnituse.

Onnetuskoha ilevaatusel on vaja hoolikalt jdlgida siindmus-
paiga ja selle ldhema timbruse olukorda (kas see oli tootamiseks
vaba voi mittevajalike esemetega risustatud), uurida poranda
tasasust ja libedust, tooobjektide (esemete, kandamite) ning
-vahendite tehnilist olukorda, gabariite ja kaalu, kaitseseadmeid
ning maandusi, kasutatud materjalide kvaliteeti. Uhtlasi tuleb
selgitada, kas kannatanul olid tooriietus ja individuaalsed kaitse-
vahendid ning millises seisundis need olid, kas tootajate tervist
ohustavate kohtade juurde olid vdlja pandud vastavad plakatid,
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hoiatusmargid jne. Seejuures tuleb erilist tdhelepanu poorata
asjatehtud paranduste jdlgedele t6okoha timbruse porandal voi
lael, toovahenditel, kaitseseadmetel jm. :

Uhtlasi on vaja analiiiisida kannatanu ja tema tookaaslaste
toovotteid ja kditumist, nende vastavust tehtavale t60le ja kutse-
ala, seadme vo6i t60 ohutustehnika juhendile, kuidas oli kannata-
nut instrueeritud jne.

Onnetuskoha iilevaatusel dnnestub sageli mitte ainult objek-
tiivselt kindlaks teha antud juhtumi konkreetsed organisatsiooni-
lised ja tehnilised pohjused, vaid ka avastada ohutustehnika muid
rikkumisi, mis voivad pohjustada uusi oOnnetusi.

Parast onnetuskoha tllevaatust ning kannatanu, tunnistajate,
vastutavate jt. isikute llekuulamist tuleb komisjonil votta nen-
delt kirjalikud seletused. Uhtlasi peab komisjon vaatama ja kont-
rollima instrueerimiszurnaale, kutseala ohutustehnika juhendeid,
tookaitsepaeva akte, tookaitseinspektorite ettepanekuid, seadmete
jarelevaatuse Zurnaale ja passe, isikute kutsetunnistusi, eksami-
protokolle jms.

Pohimddruse 2. punktis nimetatud koéigi juhtude juurdlemis-
tulemuste vormistamiseks koostab komisjon akti vorm N-1 (esi-
algu vdahemalt tihe eksemplarina). Ametlikud eksemplarid peavad
olema Kkirjutatud masinal voi tindi v6i pastapliiatsiga. On keela-
tud kasutada pliiatsit ja kopeerpaberit.

Akti koostamisel on vaja tdpselt jargida selle 16pus olevaid
tditmise juhendeid. Juurdluse kvaliteeti ja objektiivsust hinna-
takse peamiselt selle jargi, kuidas on tdidetud 14., 15. ja 16. punkt.
Eriti lubamatu on jatta moni punkt tditmata (vdlja arvatud
17. punkt — kuni haiguslehe l0petamiseni).

Onnetusjuhtumi asjaolusid (p. 14) tuleb kirjeldada ammenda-
valt, kuid lakooniliselt. Seejuures peavad ko6ik andmed olema
pohjendatud. Eriti on vaja iseloomustada onnetusele eelnenud
siindmusi, kannatanu kditumist ja tookoha olukorda nii juhtumi
momendil kui ka parast seda.

Pohjusi (p. 15) ei tule mitte ainult loetleda, vaid ka naidata
nende seost tagajargedega. Péhjused peavad olema objektiivsed,
otsesed (primaarsed) ja kooskodlas juurdluse tulemustega., Nad
olgu sOnastatud nii selgesti, et oleks voimalik valida kdige tohu-
samaid abindusid analoogiliste juhtumite kordumise vdltimiseks
(p. 16).

Praktika on ndidanud, et ménikord akti margitav «kannatanu
ettevaatamatus» ei ole tegelik pohjus, vaid formaalse, lohaka voi
erapooliku juurdluse tulemus. Juurdlusest osavottev ametitihingu-
komitee esindaja peab sel juhul (samuti ka akti koostamise juhen-
dite teiste rikkumiste korral) kindlalt keelduma aktile alla kirju-
tamast ning néudma o6ige pdhjuse kindlakstegemist ja uue akti
koostamist. Lahkhelide korral ei saa vaidlust otsustada haalte-
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enamusega, vaid kiisimuse lahendab ametitihingu kohalik komi-
tee, vajaduse korral konsulteerides tehnilise inspektoriga.

Akti mdargitavad abindud peavad olema leitud juurdlusmater-
jali hoolika analiilisi teel ning valjaselgitatud oOnnetuspohjuste
korvaldamiseks toepoolest otstarbekad. Nad peavad olema konk-
reetsed ja tdhtajalised. Iga t66 ohutumaks korraldamiseks on alati
voimalik ette ndha mingit tehnilist v6i organisatsioonilist abinou,
nagu tookoha paremat planeerimist ja sisustamist, seadmete uuen-
damist voi sobivamat paigutust, remonti, varustuse parandamist
jms.! Antud juhul vajalikuks osutuvad abindud tuleb vétta akti
16. punkti. Nende abindude hulka ei v6i kuuluda kannatanu
karistamine. Mdnikord aktis ainsa abinGuna fikseeritud «tdaiendav
instrueerimine» nditab, et juurdlus on olnud pealiskaudne.

Kui moned akti neljast vajalikust originaaleksemplarist
tehakse parast esimest (imberkirjutamise teel), siis tuleb rangelt
jalgida, et kdik eksemplarid oleksid sisult, vormilt ja kirjutusteh-
nikalt identsed. Igale eksemplarile peavad alla kirjutama koik
komisjonilitkmed.

Kui administratsioon pohimddruse 6. punkti kohaselt taotleb

juhtumi tunnistamist «tootmisega mitteseotuks», siis peab ta
tegema vastava ettepaneku kohe juurdluspdeval, et oleks voima-
lik jargmisel pdaeval komiteed erakorraliselt kokku kutsuda. Seda
administratsiooni taotlust ei saa komitee esimees otsustada ainu-
isikuliselt.
- Komitee peab kiisimuse iseseisval otsustamisel arvestama, et
- selle eesmark on traumatismi profiilaktika tulevikus. Teiste sona-
dega, ta voib Onnetuse tunnistada «tootmisega mitteseotuks»
ainult siis, kui selle pohjuseks oli kannatanu ettekavatsetud
tegevus.

Naiteks paljas fakt, et kannatanu oli ebakaine, ei digusta tun-
nistama onnetust «tootmisega mitteseotuks», vaid juurdlusmater-
jaliga peab olema kindlaks tehtud, et onnetuse pohjustas joobnu
ebanormaalne kaitumine. Erandiks on autoavarii ebakaine juhiga.
Tema suhtes ei ole donnetus kunagi «seotud tootmisega», kiill aga
voOib seda olla sama avarii ldbi vigastada saanud teiste isikute suh-
tes. Kui kannatanu valmistas voi tootles treipingil, kdial jne. min-
git eset isiklikul otstarbel, v6ib onnetuse tunnistada «tootmisega
seotuks» siis, kui selle pohjuseks oli t66pingi voi kaitseseadmete
mittekorrasolek. Ainuiiksi asjaolu, et tootaja oli lahkunud oma
tockohalt ja sai vigastada asutuse iuldkasutataval territooriumil
voi uldkasutatavas ruumis, ei voimalda tunnistada onnetust «toot-
misega mitteseotuks». Kui onnetus juhtub huligaansuse véi isik-
likel motiividel puhkenud tili jms. tagajdrjel voi on tegemist
tabtliku kehavigastusega, siis peab ametilthingukomitee tunnis-
tama juhtumi «tootmisega mitteseotuks». Kui aga kakluse puhul

Ve ) 20,
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iks osavotjatest kukub nditeks varjestamata siivendisse asutuse
ouel, siis on see onnetusjuhtum «seotud tootmisega».

Igal juhul peab komitee selle kiisimuse otsustama vastavalt
Ametiithingute Noukogu tehnilise inspektsiooni seisukohale.

Kui ametitthingukomitee tunnistab o6nnetusjuhtumi «tootmi-
sega mitteseotuks», peab ta selle tunnistama kas «t66ga seotuks»
voi «elukondlikuks». Tehtud otsus on vaja markida akti ja proto-
kollida. Kuigi sellist onnetust arvele ei voeta, peab tervishoiuasu-
tuse peaarst (juhataja, peainsener) ka selle akti Kkinnitama ja
48 tunni jooksul pdrast onnetust saatma tavalises korras tehnili-
sele inspektorile, kohalikule komiteele ja osakonna (t66l6igu)
juhatajale. Haiguslehe lopetamisel peab asutuse juhataja saatma
samadele instantsidele teate toimunud énnetusjuhtumi tagajarge-
dest (pohimadruse lisa nr. 2).

Ametitthingu Vabariikliku Komitee ringkirjaga nr. 82 2. veeb-
ruarist 1967* on asutuse juhataja kohustatud saatma nimetatud
teate kohe pdrast haiguslehe 16petamist, kannatanule kogu haigus-
toetuse madaramist ja vdljaarvutamist ning kohaliku komitee
otsust selle toetuse asutuse arvelt tagasindoudmise kohta. Teade
peab olema saadetud kahe nddala jooksul parast ajutise to0voi-
metuse 16ppu ja sellel peab olema komitee esimehe markus tagasi-
noudeotsuse kohta.

Seega on kohalik komitee kui riikliku jarelevalve organ to0-
kaitse alal kohustatud oma otsusega néudma asutuselt selle kahju
hiivitamist, mille asutus tekitas sotsiaalkindlustuse eelarvele t606-
kaitse tithe voi teise tehnilise v6i organisatsioonilise abindu puu-
duliku (voi mitte-) rakendamisega. Tuleb lisada, et kannatanule
ettendahtud haigustoetuse vdhendamine isegi tema enese siudi-
oleku puhul on ebaseaduslik.

Peale eespool loetletud iilesannete taitmise peab kohalik komi-
tee lahendama protestid akti koostamata jatmise vo6i ebadige
koostamise kohta. Kaebus kohaliku komitee ebadige otsuse iile ei
tule esitada rahvakohtule, vaid ainult korgemalseisvale ameti-
uhinguorganile (vabariiklikule komiteele).

Onnetusjuhtumi juurdlemise aktis fikseeritud profiilaktilised
abinéud peale kapitaalmahutusi noudvate téode tuleb teostada
iihe kuu jooksul. Pikemaajaliste toode kaiku peavad jarjekindlalt
kontrollima asutuse ohutustehnika insener ja vanemtookaitseins-
pektor.

* Vt. k. 63.
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15. Tervishoiutdétajate Ametiiihingu Eesti Vabariikliku Komitee
ringkiri nr. 82 2. veebruarist 1967 peaarstidele (juhatajatele) ning
ametilihingu linna-, rajooni- ja kohalike komiteede esimeestele

Selleks et saavutada onnetusjuhtumite edasist vahendamist
asutuste tooprotsessis ning tagada riiklike sotsiaalkindlustussum-
made oOiget kasutamist ja sissendudmist, Ametitithingu Vabariiklik
Komitee juhib tdhelepanu alljargnevatele kiisimustele.

1. Asutuste juhatajatel ja ametitihingukomiteede esimeestel
tuleb Oonnetusjuhtumite korral, mis on seoses toollesannete tait-
misega, rangelt juhinduda UAUKN-i Presiidiumi poolt 20. mail
1966. a. kinnitatud «Tootmises toimunud 6nnetusjuhtumite juurd-
lemise ja arvelevotmise pohimddrusest», mis on - vabariikliku
komitee ning vastava siisteemi keskasutuste poolt 1966. a. IV kvar-
talis saadetud eraldi broSiilirina koigile allasutustele.

2. Asutuste juhatajail — saata (vastavalt pohimdaruse p. 13)
luks kinnitatud eksemplar igast tootmises toimunud onnetusjuh-
tumi (p. 2) aktist vorm N-1 48 tunni jooksul pdrast
onnetust Eesti NSV Ametiiithingute Noukogu tehnilisele inspek-
torile, Tallinn, Tonismagi 10 (telef. 423-66).

3. Ametilihingu kohalike komiteede esimeestel tuleb kohe
parast tootmises toimunud Onnetusjuhtumi tagajédrjel tekkinud
toovoimetuse (haiguslehe) 16ppemist, komitee jargmisel korralisel
koosolekul (voi erakorralisel, kui kahe nddala jooksul plaanilist
koosolekut ei toimu) koos haigustoetuse madramisega labi vaa-
. data onnetuse asjaolud ja pohjused. Juhul kui viimased kas voi
osaliselt olenesid asutuse administratsioonist v6i teistest majan-
dusorganitest (vt. kdesoleva punkti sisu allpool), peab komitee
operatiivselt ja iseseisvalt, soOltumata administratsiooni seisu-
kohast, vastu vOotma otsuse kannatanule vidljamakstava (vdlja-
makstud) haigustoetuse kogu summa asutuse arvelt vastuvaidle-
matus korras tagasindudmise («regresshagi») kohta riikliku sot-
siaalkindlustuse arvele.

Kuna administratsioon on kehtiva todseadusandluse pdhijal
vastutav tootajatele ohutute tootingimuste tagamise eest, siis
tuleb toetus tagasi nouda koigil juhtudel, kui 6nnetusega kaasnes
tookaitse ndouete voi moeldavate ettevaatusabindude osaline voi
taielik tditmata jatmine (voi vadrtditmine) administratsiooni poolt
(samuti molemapoolse sui korral).

Administratsioonist olenevate asjaolude (pdhjuste) hulka kuu-
lub nditeks t66 ohtlik organiseerimine ning vodimaldamine, libi-
semisohtlik, korratu v6i muidu ohtlik t6okoht (ruum, territoorium
jne.), mittekorras, kaitsmata v6i puuduliku ehitusega téovahend
(seade), t66 voimaldamine korratu voi puuduliku eririietuse, indi-
viduaalsete kaitsevahendite v6i ohtlike toovotetega, tootajate
omavahel kooskslastamata tegevus, mittekiillaldane kord vo6i t60-
distsipliin, puudulik jarelevalve, instrueerimine vo6i valjaGpe jne.
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Vastavalt NSV Liidu Ministrite Noukogu 28. jaan. 1957. a.
mddrusele nr. 79 tuleb kohaliku komitee otsus haigustoetuse
tagasinbudmiseks teha samuti kdigil nendel juhtudel, mille kohta
on olemas Eesti NSV Ametitihingute NGukogu tehnilise inspektori
vastav seisukoht. Viimase saamisel peab komitee tegema oma
otsuse jargmisel (ajutise t6Ovoimetuse kestmisel selle 16ppemisele
jargneval) koosolekul. )

Komitee otsuses ndidatakse dra kannatanu perekonnanimi ja
initsiaalid, 6nnetuse kuupdev, téovoimetuse kestus, kogu haigus-
toetuse suurus ning administratsioonist olenev pdéhjus. Otsuse
drakiri tuleb kohe anda asutuse juhatajale ning saata Ameti-
thingu Vabariiklikule Komiteele. UAUKN-i sekretari- A. Sevt-
senko 1958. a. 10. septembri kirja nr. 14/4 kohaselt juhul, kui
administratsioon kolme pdeva jooksul (arvates ametiithinguorgani
otsuse kdattesaamise pdevast) ei kanna nimetatud summasid riik-
liku sotsiaalkindlustuse eelarvesse, noutakse need asutuse arvelt
sisse vastuvaidlematus korras.

Uhtlasi peab kohaliku komitee esimees kohe pérast otsust
tegema asutuse administratsiooni poolt tehnilisele inspektorile
saadetavale teatele o6nnetusjuhtumi tagajargedest (pohimdadruse
lisa nr. 2) mdarkuse komitee tagasindudeotsuse kohta ning kinni-
tama seda allkirjaga. Komitee poolt tuleb seetottu otsus teha kii-
resti, et mitte takistada teate vdljasaatmist.

Komiteedel tuleb suhtuda tdie tosidusega tagasinéudeotsuste
tegemisse, kuna see kohustus on neile pandud NSV Liidu seadus-
andlike organite poolt oma asutuse administratsiooni vastutuse
tostmiseks edaspidiste Onnetusjuhtumite wvaltimisel.

4. Asutuse juhatajatel tuleb parast ajutise to6voimetuse 1op-
pemist koostada teade oOnnetusjuhtumi tagajargedest (pohimaa-
ruse lisa nr. 2 vormi kohaselt), Teates tuleb ndidata asutuse tdpne
nimetus, traumatoloogilised ja materiaalsed tagajdrjed ning
varustada teade kdesoleva ringkirja eelmises punktis selgitatud
markusega komitee esimehe poolt. Teade tuleb saata pohimddaruse
p. 15 nimetatud isikutele, nende hulgas AUN tehnilisele inspek-
torile (Tallinn, Tonismagi 10).

Komitee esimehe eelnimetatud markusega varustatud teade
tuleb vdljastada hiljemalt kahenddala jooksul (pdarast
haiguslehe 16ppemist). Teate saatmine ilma komitee esimehe
markuseta on lubamatu.

5. Kindlustajatel tuleb riikliku sotsiaalkindlustuse kvartali-
aruandes (vorm nr. 4) ndidata valjamaksed elukondlike traumade
ja tooga (mitte tootmisega) seotud oOnnetusjuhtumite puhul —
real 21, kuna reale 21-a tuleb kanda ainult need kulutused, mis on
lainud haigustoetustele kutsehaiguste ja tootmisega seotud onne-
tusjuhtumite (péhimdaruse p. 2, vdlja arvatud p. 6 mainitud, mis
lahevad elukondlike traumade hulka) tagajarjel.
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Ametitithingukomitee otsuse poéhjal administratsiooni arvelt
tagasikantud summad seoses Onnetustega naidata vormis nr. 4
p. 10 all.

Onnetusjuhtumite kohta, mis toimuvad pérast 1. jaanuari
1967. a., ei ole kindlustajatel enam vaja esitada Vabariik-
likule Komiteele koos vorm nr. 4 to660nnetuste
ak te (need saadetakse otse tehnilisele inspektorile). Selle asemel
on vaja koos aruandega saata Vabariiklikule Komiteele liihike
seletuskiri real 21-a ndidatud kulutuste sisu kohta.

6. Kohalike komiteede esimeestel mitte alla kirjutada vor-
mile nr. 4, kui selle p. 10 all pole dra ndidatud ametiiihingukomi-
tee poolt asutuse arvelt tagasinéutud summasid.

7. Ametitihingu linna- ja rajoonikomiteede esimeestel tagada
pidev jarelevalve tookaitse nouete ning kdesoleva ringkirja tait-
mise tle.

Ametitihingu Vabariiklik Komitee teatab ihtlasi, et kdesoleva
ringkirja noudeid mittetditvaid asutuste juhatajaid ja komiteesid
hakatakse personaalselt dra kuulama korgemalseisvates ameti-
uhinguorganisatsioonides ning nende suhtes rakendatakse vaja-
likke abindusid.

16. Naiste ja alaealiste tookaitse seadusi

A. RASKUSTE TEISALDAMISE PIIRNORMID TAISEALISTELE
NAISTELE!

NSV Liidu T66 Rahvakomissariaadi maarus nr. 145 14. augus-

tist 1932
(Valjavote)

1. Kehtestada tile 18 aasta vanustele naistele jargmised ras-
kuste teisaldamise normid (millesse pole arvatud raskuste kand-
mise ning teisaldamise rakiste kaalu):

k. | Ulemmaar 1
E Teisaldamise viis | inimese koh- Madrkus
nr.
ta kg-des
; £ Kaésitsi kandmine tasasel I
pinnal [ 20
N | |
2. Uherattalise kdruga | 50 Raskuste teisaldamine iihe-

]
l

1

| rattalise kdruga on luba-
| tud ainult mooda karutus-
[ laudu, kusjuures suurim
’ téus (s. o. tousu maksi-
| maalse korguse suhe tee
[ pikkusega) ei tohi iiletada
| 0,02

I
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Tk i = | Ulemmaar 1 8
nr. Teisaldamise viis inimese koh- Markus
> ' ta kg-des
|
1
3. | Kolme- vdi neljarattalise | 100 Kolme- v©0i neljarattalise
| kdsivankriga } vankriga teisaldamisel
| 1 ebatasasel pinnal ei tohi
| i suurim tous tletada 0,01
4. | Kaherattalise kadsikdruga: ‘
| a) tasasel porandal, kui |
|  suurim tous ei ileta 0,02 { 115
b) ebatasasel maal voi |
sillutisel, kui suurim toéus |
} ei tleta 0,01 [ 60
v o Iy |
5. | Roobastel liikuva vagone- | gop | Vagonetiga teisaldamisel
| tiga | kaldpinnal ei tohi suurim
|

; tous iletada 0,01
|
|
|

! Naisi lubatakse laadida ainult puistveoseid (liiva, kruusa, savi, tera- ning
aedvilja jms.), kergekaalulisi veoseid (laastukaupa, tiihja taarat, vdiketaaras puu-
vilja jms.), tikkveoseid (telliseid, briketti, puid jms.) ning segamaterjali (laudu.
latte, sindleid, eterniiti jms.).

2. Koigil toodel, kus naised kannavad raskusi kasitsi, tuleb
siis, kui koorma iseloom seda lubab, kasutada kanderaame. Kande-
raamidel peavad olema jalad.

Raskuse kaal koos kanderaamiga ei tohi kahe peale olla iile
50 kilogrammi.

B. RASKUSTE TEISALDAMISE PIIRNORMID ALAEALISTELE

Vene NFSV To66 Rahvakomissariaadi kohustuslik madadrus
nr. 145 4. martsist 1921 muudatusega 14. augustist 1932 (laien-
datud kogu NSV Liidu territooriumile)

(Valjavote)

1. Kuni 18-aastasi alaealisi ei tohi mingil juhul mé&drata toole,
mis seisneb vaid lle 4,1 kg kaaluvate raskuste teisaldamises. Ras-
kuste teisaldamine mdlemast soost alaealiste poolt allpool toodud
normide piirides on lubatud ainult neil juhtudel, kui see t66 on
vahetult seotud alaealise kutsetdoga ning ei ndua ile iihe kolman-
diku nende tooajast.

Markus, Tookaitseinspektori loal senini todle jaetud kuni 16-aastastele ala-
ealistele on lubatud teisaldada raskusi vaid erandjuhtudel, kusjuures koiki § 1
ja § 2 p. a ja b all loetletud kaalunorme tuleb vdhendada poole voérra; raskuste
iimberpaigutamine viisidel, mis on nimetatud § 2, p. ¢, d ja e, ei ole nendele ala-
ealistele iildse lubatud.
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2. Molemast soost alaealistele vanusega 16 kuni 18 aastat
madratakse alljargnevad raskuste teisaldamise piirnormid iga
uksiku tootaja kohta.

a) Raskuste kandmine meessoost alaealistele vanusega 16 kuni
18 aastat — 16,4 kg, naisscost alaealistele — 10,25 kg.

b) Raskuste umberpaigutamine roéobastel liikuva vagonetiga.
Meessoost alaealistele vanusega 16 kuni 18 aastat — 492 kg; nais-
soost alaealistele vanusega 16 kuni 18 aastat — 328 kg, Vagoneti
liikkumisel kallakpinnal on tousu (s. o. tousu maksimaalse kor-
guse suhe tee pikkusega) lubatud iilemmadar 0,01.

c) Raskuste umberpaigutamine iiherattalise kdaruga. Alaealis-
tele vanusega 16 kuni 18 aastat — 49,2 kg. Naissoost alaealistele
vanusega kuni 18 aastat ei ole raskuste vedu kdrudega tldse luba-
tud. Raskuste vedu iiherattalise kdruga on lubatud vaid karutus-
laudadel, kusjuures téus ei tohi iiletada 0,02.

d) Raskuste teisaldamine kaherattalise kasikdaruga. Meessoost
alaealistele vanusega 16 kuni 18 aastat — 114,8 kg vedamisel
tasasel porandal, kusjuures téus ei tohi tliletada 0,02, ja 57,4 kg
teisaldamisel ebatasasel pinnal voéi sillutisel, téusu tlemmaddraga
mitte tile 0,01. Naissoost alaealistele vanusega kuni 18 aastat ei
ole raskuste vedu kaherattaliste kasikdrudega lubatud.

e) Raskuste iimberpaigutamine kolme- ja neljarattaliste vank-
ritega. Meessoost alaealistele vanusega 16 kuni 18 aastat — 82 kg,
naissoost alaealistele -— 57,4 kg. Seejuures raskuste teisaldamine
kolme- ja neljarattaliste vankritega on alaealistel lubatud vaid
tasasel asfalt-, puu-, plaat- jms. porandal tousu lilemmadaraga mitte
ule 0,02.

Médarkus. Koik p. a, b, ¢, d ja e toodud kaalunormid sisaldavad koorma
kaalu koos teisaldusvahendi (s. o. vagonett, kdaru, vanker jms.) kaaluga.

C. NSV LIIDU ULEMNOUKOGU PRESIIDIUMI SEADLUS
13. DETSEMBRIST 1956

(Véljavote)
1. Keelata alla 16 aasta vanuste isikute toolevotmine, Erand-

juhtudel vo6ib kooskolastatult ametitihingu kaditis- voi kohaliku
komiteega votta todle 15-aastasi isikuid.

5* 5 67



D. TOOTMISALADE, ELUKUTSETE, ERIALADE JA TOODE LOE-
TELUST, KUS ON KEELATUD KASUTADA ALLA 18 AASTA
VANUSTE ISIKUTE TOOJOUDU

NSV Liidu Ministrite Noukogu Riikliku T66 ja Tootasu Komi-
tee mdarus nr. 629 29. augustist 1959

NSV Liidu Ministrite Noukogu Riiklik T66 ja Tootasu Komi-
tee mdarab:

1. Kinnitada UAUKN-iga kooskolastatud tootmisalade, elu-
kutsete, erialade ja toode loetelu, kus on keelatud kasutada alla
18 aasta vanuste isikute t66joudu.t

2. Kehtestada, et alla 18 aasta vanuste isikute t66j6u kasu-
tamine juurdelisatud loetelus nimetatud tootmisaladel, elukutse-
tes, erialadel ja toodel on Kkeelatud, soltumata rahvamajandus-
harust.

3. Kehtestada, et alla 18 aasta vanused isikud, kes on linna
voi maa tehniliste kutsekoolide, tehnikumide vo6i keskkoolide
9.—11. Kklassi Opilased, vé6ivad tootmispraktika (tootmisalase
viljadppe) ajal viibida loetelus nimetatud tootmisaladel voi t66-
del mitte iile 3 tunni pdevas. Alla 18 aasta vanuste isikute vilja-
opetamine loetelus nimetatud tootmisaladel, elukutsetes, erialadel
ning toodel individuaalse ja brigaadilise vdljadppe korras on
keelatud.

4. Seoses kdesoleva madruse kehtestamisega ei kuulu raken-
damisele NSV Liidu Té6 Rahvakomissariaadi maarus nr. 186
13. oktoobrist 1932 «Alaealiste t60jou kasutamisest».

E. ALAEALISTE TOOTINGIMUSTEST

NLKP Keskkomitee ja NSV Liidu Ministrite Noukogu madadrus
8. augustist 1955
(Vdljavote)

3. Keelata ettevotete, organisatsioonide ja asutuste juhataja-
tel kuni 18-aastaste noorte tooliste ning teenistujate kasutamine
uletunnitoodel ja 6ovahetustes.

! Loetelu tervishoiuasutuste t60d késitlev osa on avaldatud raamatus Cmpa-
BOYHHK IO OXpaHe TPyAa M TeXHHKe 6e30macHOCTH AAsSl pabOTHHKOB 3ApPaBOOXpA-
Henus. CocraBurear K. H. BaasieBa. I'ocyAapcTBeHHOE M3AATEABCTBO MEAMIIMHCKON
AuTepaTypbl, Mocksa, 1963, ctp. 27.



TEINE OSA

KUTSEALADE OHUTUSTEHNIKA JA TOOTERVISHOIU
TUUPJUHENDID

1. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend elektri- ja valgus-
ravi- ning vesi-, kiimblus- ja soojutusravikabinettide kesk-medit-
siinipersonalile!

Kinnitatud NSV Liidu tervishoiuministri asetditja P. Gussen-
kovi ja Tervishoiutootajate Ametitithingu Keskkomitee Pre-
siidiumi poolt 29. juunil 1960

1. ELEKTRI- JA VALGUSRAVIKABINETTIDE KESK-MEDITSIINIPERSONALILE

Uldnduded

1. Raviprotseduure voivad teha need isikud kesk-meditsiini-
personali hulgast, kes on saanud spetsiaalse ettevalmistuse fiisio-
teraapia alal, kellel on selle kohta vastav tunnistus ning kes tun-
nevad ohutustehnika ja tervishoiu eeskirju filisioteraapiakabinet-
tides tootamise kohta.

Nooremal meditsiinipersonalil on raviprotseduuride tegemine
kategooriliselt keelatud.

~ Noorem meditsiinipersonal peab abistama kesk-meditsiiniper-
sonali raviprotseduuride ettevalmistamisel (niisutama vahelappe,
tditma nelikvanne veega ning tiihjendama neid protseduuri l6pe-
tamisel, pesema oOOneselektroode jne.).

! Vilja tootatud kooskdlas NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ja Tervis-
hoiutootajate Ametiithingu Keskkomitee Presiidiumi poolt 20. mail 1959 kinnita-
tud «Ohutustehnika ja tervishoiu eeskirjade fiisioteraapiakabinettides tootamise
kohta» nouetega. Vt. lk. 136.
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2. Kesk-meditsiinipersonal peab iga paev enne t06 algust
kabinetis:

a) kontrollima aparaatide seisundit ning markima viimaste
toos avastatud defektid «Aparatuuri jooksva remondi ja profi-
laktilise jarelevaatuse zZurnaali»; on keelatud tootada mittekorras-
olevate aparaatidega;

b) kontrollima, kas nimetatud Zurnaali varem margitud defek-
tid on (rontgeni-, fiisio- vo6i elektro-) tehniku poolt korval-
datud.

Kui Zurnaalis ei ole tehniku allkirja aparaatide defektide kor-
valdamise kohta, siis on raviprotseduurid nende mittekorrasole-
vate aparaatidega keelatud kuni defektide korvaldamiseni.

3. Kesk-meditsiinipersonalil on kategooriliselt keelatud teha
mistahes manipulatsioone aparaatide sisemuses.

4. Enne t66 algust peab kesk-meditsiinipersonal aparaatidelt
tolmu kuiva lapiga ara piihkima. Elavhobekvartslambi poletit on
vaja hooruda rektifitseeritud piirituses niisutatud vatitiikikesega.

5. Kesk-meditsiinipersonal peab jalgima, et ruumi perioodili-
selt tuulutataks.

6. Too lopetamisel Kkabinetis on kesk-meditsiinipersonal
kohustatud kontrollima, kas aparaatide Kkilpidel on koik lilitid
vooluringist lahutatud, ning seejarel voolu valja lilitama grupi-
kilbil.

7. On keelatud jatta haige raviprotseduuri ajal ilma jdrele-
valveta.

Elektriravikabinetid

8. Elektriravi protseduuride ajal, mil haige on elektroodi-
dega kontakti viidud (galvanisatsioon, diatermia), ei tohi medit-
siinipersonal ega haiged puudutada mingeid maandatud metall-
esemeid.

Aparaadid peavad olema haigest nii kaugel, et ta ei saa neid
puudutada.

9. Meditsiinipersonal peab jdlgima, et keskkiitteradiaatorid,
kitte-, gaasi-, veevargi- ja kanalisatsioonitorustik, samuti ka
kabinettides olevad mistahes maandatud esemed oleksid alati puit-
katetega varjestatud.

10. Kui elektriravi protseduure, kus haige viiakse elektroodi-
dega kontakti (galvanisatsioon, diatermia), tuleb teha véljaspool
elektriravikabinetti (palatis, sidumis- v6i operatsioonitoas, kodus
jm.) ja seal puudub puitkusett, on vaja valtida haige kokkupuutu-
mist metallesemetega (voodi, sidumislaud). Metallvoodi vdi -laud
kaetakse villase tekiga ning sellele pannakse kolme-nelja kihina
kummeeritud riiet ja linu nii, et nende servad ulatuksid igast kiil-
jest tlile voodi voi laua.
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Kui palatis, sidumis- voi operatsioonitoas on voolu juhtiv
{kivi-, tsement- jms.) porand, siis tuleb see kohas, kus viibib tee-
nindav meditsiinipersonal, protseduuri ajaks katta vihemalt 1 m?
‘ulatuses linoleumi v6i kummiga, mille dielektrilised omadused
on kontrollitud.

11. On keelatud kasutada aparaate, millel mooteriistad (milli-
ampermeeter, ampermeeter ja voltmeeter) ei ole korras voi ildse
puuduvad, samuti ka aparaate, millel uste elektriline blokeering
pole korras voi on valja lilitatud v6i mille korpuse plaadid on
eemaldatud.

12. Galvanisatsiooni- voi diatermiaprotseduuride lopetamisel
ning aparaadi valjaliilitamisel tuleb haigega tihendatud juhtmed
aparaadist lahutada. £

13. Galvanisatsiooni- ja diatermiaelektroodide metallplaadid
peavad olema siledad, imardatud nurkadega ning ilma defekti-
deta. :

Ultrakorgsagedusraviks maaratud elektroodidel peab olema
kummi- voi klaasisolatsioon. On keelatud kasutada vigastatud iso-

latsiooniga elektroode.

14. Elektroodide vahelappe, 66neselektroode ja instrumente
tuleb keeta eraldi sterilisaatorites v6i vannides. On keelatud kuu-
mutada vett lahtise spiraaliga elektripliitidel v6i elektrikeedu-
noudes.

15. On keelatud anda ultrakorgsagedusravi ilma teraapilist
kontuuri hoolikalt resonantsi hadlestamata ning kasutada tihe-
elektroodilist meetodit, kui generaatori voimsus on tle 200 vati
ja molema elektroodi aluse ja naha summaarne ohkvahe on iile
6 cm. :
16. Galvaniseerimisel kasutatavad juhtmed peavad olema hea
isolatsiooniga. Juhtmed, mida mo6da kulgeb haigeni kérgepinge-
vool (franklinisatsioon, darsonvalisatsioon, diatermia, ultrakorg-
sagedusravi jt.), peavad olema korgepingeisolatsiooniga. Indukto-
termia kaabelelektroodi keerud ei tohi protseduuride ajal tks-
teise vastu puutuda, vaid neid tuleb spetsiaalsete kamm-eralda-
‘jate abil iiksteisest teatavas kauguses hoida. Kaabliotste ristumi-
sel asetatakse nende vahele 8—10-kordselt kokkupandud riide-
tikk.

Juhtmete seisundit tuleb Kkontrollida enne raviprotseduuri
algust. On keelatud juhtmeid nende katkemiskohas mehhaaniliselt
kokku keerata ja kasutada rabedaks kuivanud isolatsiooniga juht-
meid.

Ko6iki juhtmeid tuleb hoida tugedel.

17. Nelikvanne voib veega tdita ning veest tiihjendada ainult
siis, kui aparatuur on wvalja lilitatud.

18. Meditsiinipersonalil on keelatud viibida sentimeeterlai-
nete generaatori otseses Kkiirgusvaljas.
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Kaitseks mikrolainete kiirgusallika eest peab meditsiiniperso-
nal kasutama spetsiaalseid neelava kattega kilpe ja kiilgkaits-
mega prille.

Valgusravikabinetid

19. Elavhobekvartslampidega tootamisel tuleb teenindava
meditsiinipersonali, haige ja koigi teiste ultraviolettkiirguse mdju-
piirkonnas viibivate isikute silmi kaitsta prillidega, millel on
kilgkaitsmed ja suitsuvdrvilised klaasid. Elavhobekvartslambi
poleti tootamise ajal ning Kiirituste vaheaegadel peab sttidatud
poleti olema kaetud lambi reflektoril asuva siibriga, selle puudu-
mise! aga reflektori servadele pandud riidest kaitsmega («seeli-
kuga»). Poletid IIPK-7 tuleb katta spetsiaalsete kuplitega.

20. Et avarii korral klaasi-, portselani- v6i spiraalikillud hai-
get ei kahjustaks, paigutatakse kiiritamisel sollukslambi v6i infra-
punaste kiirtega lambi statiiv kuSetist veidi eemale.

21. Teenindav personal ei tohi kaua vaadata sisselilitatud
sollukslambile vGi infrapunase kiirguse allikale. Ndo Kkiiritamisel
tuleb haige silmi kaitsta sidemega.

II. VESI-, KUMBLUS- JA SOOJUTUSRAVIKABINETTIDE
KESK-MEDITSIINIPERSONALILE

Uldnéuded

1. Raviprotseduure voéivad teha kesk-meditsiinipersonali
hulka kuuluvad isikud, kes on saanud spetsiaalse ettevalmistuse
flisioteraapia alal, kellel on selle kohta vastav tunnistus ning kes
tunnevad ohutustehnika ja tervishoiu eeskirju fiisioteraapiakabi-
nettides tootajaile.

Kategooriliselt on keelatud lasta nooremal meditsiinipersonalil
raviprotseduure teha.

Vesi- ja kiimblusravi

2. Vee kiillastamisel siisihappegaasiga tuleb gaasi lasta bal-
loonist aparaati vdga ettevaatlikult ja vdhehaaval ning jdlgida
pidevalt manomeetri nditu aparaadil ja reduktoril.

Kui vee stlisihappegaasiga kiillastamise aparaadi kaitseklapp
pole korras, peab raviprotseduuri tegija katkestama t60 ning tea-
tama sellest tehnikule.

3. On keelatud kasutada balloone, mille jarjekordse jarele-
vaatuse tdhtaeg on moéédunud, samuti ka balloone, mis on kehtes-
tatud korras tembeldamata, mille ventiilid ei ole korras, mille
korpus on vigastatud v6i mis on ilma noutava varvuse ja pealdi-
seta.
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4. On keelatud kasutada ballooni ilma reduktorita. g
- 5. Reduktori madalpool peab olema reguleeritud réhule, mille

juures on lubatud tootada vee slisihappegaasiga kiillastamise apa-
taadiga. On keelatud tosta reduktori madalpoole rohku lubatust
korgemale.

6. On keelatud varvida balloone ja reduktoreid ning puhas-
tada balloone.

7. Siisihappegaasi- ja hapnikuballoone on vaja kaitsta otsese
paikesevalguse eest ning paigutada nad vahemalt 1 m kaugusele
kiitteradiaatoritest ning vahemalt 10 m kaugusele ahjudest ja teis-
test lahtise tulega soojaallikatest. Balloone kohaliku kuumene-
mise eest kaitsvate ekraanide abil voib seda vahemaad vahendada
ahjude ja muude lahtise tulega soojaallikate puhul kuni iihe
meetrini, radiaatorite puhul — kuni 10 sentimeetrini.

Siisihappegaasi- ja hapnikuballoonid tuleb metallklambriga
kinnitada ruumi seina vOi vastava toe kiilge.

8. Sisihappegaasiga tdidetud tagavaraballoone peab hoidma
selleks maaratud ruumis, hapnikuga taidetud balloone — omaette
hoones.

9. Korvaliste isikute juurdepdds balloonidele on keelatud.

10. Sisihappegaasi- ja hapnikuballoonid tuleb nende hoiu-
kohast kasutamiskohale toimetada spetsiaalsete kdrudega.

11. Vanne on vaja veega tdita segistikraani abil. Vannide
taitmiseks kuuma veega on keelatud kasutada voolikuid.
© 12, Koiki keemilisi aineid, mis on madratud vadvelvesiniku-
vannide valmistamiseks, peab hoidma kuivas ruumis range kont-
rolli all ja luku taga.

Naatriumsulfitit on vaja hoida tihedalt sulgeva kaanega raud-
voi- keraamilises anumas, soolhapet — laastudega tdidetud korvi
asetatud klaasballoonides (-pudelites) (temperatuuril mitte ile
—+20°).

13. Kunstlike vaadvelvesinikuvannide jaoks madratud lahuste
valmistamine ja soolhappe valamine Kklaasidesse peab toimuma
laboratooriumis tombekapis.

14. Lahuseid valmistav personal peab kandma kehtivates nor-
mides ettendhtud eririietust ja erijalatseid ning kasutama kaitse-
vahendeid.

15. Naatriumsulfiti- vo6i soolhappelahuse mahasattumisest
pohjustatud avarii korral on vaja loik katta saepuru, liiva voi
muu hiigroskoopse materjaliga, seejarel saepuru voi liiv maasse
kaevata ja loigu koht veega puhtaks pesta.

16. Naatriumsulfiti- voi soolhappelahuse sattumisel nahale
tuleb need ained veejoaga viivitamatult maha uhta, riietele sat-
tumisel aga riided seljast dra wvotta.

17. Kemikaalide sattumisel silma on vaja silma pesta sooja
veega, seejdrel saata kannatanu silmaarsti juurde ja teatada ars-
tile, mis ainet silma sattus.



18. Korvalistel isikutel on keelatud viibida laboratooriumis,
kus valmistatakse lahuseid vadvelvesinikuvannide jaoks.

19. Sel ajal, kui haige votab vadvelvesinikuvanni, peab vann
olema kaetud puitrestile pandud niiske linaga. Lina alt jaab valla
ainult haige pea.

20. Koiki ruume, kus hoitakse ja kasitsetakse vaavelvesiniku-
vannide valmistamiseks mddratud keemilisi aineid, tuleb hooli-
kalt koristada.

21. Kontsentreeritud radoonilahuse valmistamisel ning klaasi-
desse valamisel on vaja silmas pidada jargmist:

a) 10—15 minutit enne t66 algust kdivitada ventilatsioon; see
peab té6tama kogu radoonilaboratooriumis tootamise aja ning
lilitatakse vdlja alles parast personali lahkumist laboratooriumist;

b) raadiumilahuse barbot6ori ja kontsentreeritud radooni-
lahuse pudelit hoida ning radoonilahust valmistada ja klaasidesse
valada laboratooriumis tdmbekappides;

c) seadmete (barbot6ori, radoonilahuse valamisel tarvitatava
aluse jt.) kohaleasetamisel maksimaalselt kasutada distantskaitset,
nii et thel tookohal viibiv personal ei satuks teises kohas oleva
kiirgusallika (barbot6ori v6i kontsentreeritud radoonilahuse
pudeli) kiirguse moju alla; personal peab Kkiirgusallikate (raa-
diumilahuse barbot66ri ja kontsentreeritud radoonilahuse pude-
lite) vahetus ldheduses viibima voimalikult lihikest aega, ainult
nii kaua, kui néuavad vastavad protseduurid (veepudeli tihenda-
mine raadiumilahuse barbot66ri kiilge ja lahutamine selle kiljest,
radoonilahuse valamine jt.); on keelatud viibida laboratooriumi-
ruumis kauem, kui on vaja radoonilahuse valmistamiseks ja klaa-
sidesse valamiseks; anumaid pesta, vett radoonilahuse maddte-
klaasidesse valada jne. tuleb voimaluse korral valjaspool radooni-
laboratooriumi;

d) t66 algul on vaja kontrollida seadme hermeetilisust (kum-
miosade vigastamatust, kdigi tithenduste tihedust jms.);

e) radoonilahuse valamisel tuleb valtida koéike, mis v6ib soo-
dustada radooni eraldumist 6hku (lahuse mahaloksumist, kiiret
jooksmist mooteklaasi jm.); kontsentreeritud radoonilahuse wval-
mistamiseks on vaja radooni vesilahus ja 6hksegu pudelist valja
lasta veepumba abil, mille survetoru tuleb hermeetiliselt iithen-
dada kanalisatsiooniga; kontsentreeritud radoonilahuse pudeleid
loksutatakse vastava aparaadi abil;

f) pikema vaheaja korral radoonivannide andmises tuleb lahu-
ses paukgaasi tekkimise t6ttu moodustunud koérgrohu korvalda-
miseks iliks kord 2—3 kuu jooksul raadiumilahuse barbotoori
kiilgkraan moneks sekundiks pisut avada. Seejuures peab raken-
dama abindusid, mis ei vbimalda barbotoorist eraldunud radooni
- sattumist ruumi ohku (todtama tombekapis jne.);

g) t66 lopetamisel laboratooriumis on vaja mitu korda scoja
vee ja seebiga kdsi pesta;
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h) laboratooriumi ruumides on keelatud:

viibida korvalistel isikutel;

hoida toiduaineid, sigarette, kosmeetikatarbeid, raamatuid,
tanavardivastust ning muid otseselt t06 juures mittevajalikke ese-
meid;

siiia, suitsetada, kasutada kosmeetikatarbeid;

i) kontsentreeritud radoonilahuse juhuslikul mahasattumisel
katkestatakse t66 2—3 tunniks, lahkutakse laboratooriumist ning
jaetakse ventilatsioon toole; mainitud aja moéddumisel kuivata-
takse lahus tavalisel viisil (lapiga);

i} barbot66ri purunemisel tuleb voimaluse korral likvideerida
radooni tungimine barbotoorist laboratooriumiruumi (s. t. sul-
geda mistahes viisil barbotooris tekkinud ava), lasta ventilatsioon
pidevalt tootada ning teatada avariist laboratooriumi (kabineti
v01 osakonna) juhatajale;!

k) raadiumilahuse mahasattumisest pohjustatud avariide kor-
ral peab toimima jargmiselt:

panema jalga kalossid, ette plastikaatpdlle ning katte plasti-
kaat-kaisekaitsmed ja kummikindad;

laskma mahasattunud lahusel imbuda vatitupsutisse, mida hoi-
takse pintsetiga; :

hooruma kohta, kuhu sattus raadiumilahust, mitu korda sool-
happe 5%-lises lahuses niisutatud vatiga (mida hoitakse pintse-
tiga);

panema vati lihvitud korgiga ndusse;

votma seljast eririietuse; panema kindad ja pintseti samasse
nousse; muu eririietuse méassima tihedasse paberisse ning jdtma
sinnasamasse dosimeetriliseks kontrolliks;

sulgema nou korgiga ja paigutama konteinerisse tombe alla
(néu tuleb seejarel matta radioaktiivsete jadatmete matmispaika);

hoolikalt pesema kded sooja vee ja seebiga ning kdima dosi-
meetrilisel kontrollimisel;

katkestama laboratooriumis igasuguse t66 kuni kontrollmodt-
miste tegemiseni ja t6o jatkamiseks loa saamiseni sanitaarjarele-
valveorgani esindajalt;

1} radoonilaboratooriumi teenindavatel ja avariisid likvideeri-
vatel isikutel tuleb kasutada individuaaldosimeetreid; dosimeetri-
lise kontrolli eest vastutav isik peab dosimeetrilise kontrolli tule-
mused fikseerima vastavas Zurnaalis.

22. Radoonivannide ettevalmistamisel ja andmisel on vaja sil-
mas pidada jargmist:

a) 10—15 minutit enne t66 algust tuleb kdaivitada ventilatsi-’
oon; see peab tO0tama terve toopaeva valtel ning Ilulitatakse
valja alles pdrast t66 16ppu ja vanniruumi sulgemist;

! Raadiumilahust vdib tagavarabarbotoori iimber valada ainult spetsialist

(keemik) radoonilaboratooriumi teenindava isiku juuresolekul, kusjuures tuleb
jargida koiki vajalikke ettevaatusabinousid.

-
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b) radoonivannide ettevalmistamisel ja andmisel tuleb valtida
koike, mis vOiks soodustada radooni eraldumist veest ruumi éhku; -
selleks peab:

radoonilahuse vanni valamisel jdlgima, et lahus vaikselt vilja
jookseks ning et sifooni labiv Ghk lahuses ei pulbitseks;

segama vett vannis tasakesi ja sujuvalt, et seda mitte segi
loksutada;

jalgima, et haiged vanniminekul, protseduuri votmisel ning
vannist vadljumisel ei teeks jarske liigutusi, mis pohjustaksid vee
segiloksumist;

c) radoonilahuse vanni valamisel tuleb ndgu veepinnast vOi-
malikult kaugel hoida;

d) radoonilahuse vanni valamisel ei tohi kdsi vette panna,
vaid vett tuleb segada vastava labidakesega;

e) haige vannis viibimisel, eriti aga vee vdljalaskmisel van-
nist peab meditsiinité6taja hoiduma sellest voimalikult kaugele;

f) personal peab to6tama kehtivates normides ettendahtud eri-
riietuses ning -jalatsites.

23. Radooniravi protseduure ettevalmistavad ja tegevad isi-
kud peavad kindlaksmddratud tdahtaegadel kdima arstlikul labi-
vaatusel ning tundma radooni poolt organismisse avaldatava bio-
loogilise toime aluseid.

Soojutusravi

24. Mudaravila ruumide Kkoristamisel ei tohi niiske lapiga
pihkida v6i veega kasta elektriarmatuure (pistikupesi, liiliteid,
lifti uksekontakte jt.).

25. Mudasoojendusmasinal tootamisel on vaja mootoriosa
kaitsta vee eest. ;

26. Parafiini ja osokeriiti tuleb soojendada veevanni peal
tombekapis voi tombega varustatud varikatte all. Anumat soojen-
damiseks maddratud parafiini voi osokeriidiga voib avada ainult
temperatuuri mootmiseks ning sisaldise segamiseks ja votmiseks
(protseduuri tegemisel).

Kdesoleva tiilipjuhendi alusel tuleb igas raviasutuses, kus on
elektri-, valgus-, vesi-, kiimblus- v6i soojutusravikabinetid, valja
tootada ning asutuse juhatajal kinnitada iiksikasjalik juhend t60
eeskirjade, ruumide korrashoiu ja isikliku profiilaktika abindude
kohta nende kabinettide iga t66l6igu personalile. Juhendis on
vaja arvestada tehtava t60 isedrasusi.

T66 laadi muutumisel peab juhendis tegema vastavad paran-
dused.

Juhend tuleb tooruumis ndhtavale kohale valja panna.

Juhendi tditmist personali poolt kontrollivad peaarst ja fusio-
teraapiakabineti juhataja.
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2. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend NSV Liidu Tervis-
hoiu Ministeeriumi ravi ja profiilaktika asutuste réntgenikabi-
nettide personalile!

Kinnitatud NSV Liidu tervishoiuministri asetditja I. Kotsergini
poolt 3. mirtsil 1960 ja Tervishoiutootajate Ametitihingu Kesk-
komitee Presiidiumi poolt 7. martsil 1960

I. ARSTIDELE-RONTGENOLOOGIDELE (RONTGENIKABINETTIDE
JUHATAJATELE)

1. Arst-rontgenoloog (rontgenikabineti juhataja) vastutab
rontgenikabineti ja seal igas vahetuses tootava personali too eest.

2. Arst-rontgenoloog on taielikult vastutav rontgenikabineti
t66 ja temaga koos (samas vahetuses) tootava personali tegevuse
eest.

3. Arst-réntgenoloog (rontgenikabineti juhataja) peab olema
tuttav koigi olemasolevate ja kehtivate kaskkirjade, juhendite,
pohiméaaruste ning teiste materjalidega, mis puudutavad personali
téonorme, ohutustehnikat, tookaitset ja tuleohutust rontgenikabi-
nettides. Samuti tuleb tal vdhemalt kord aastas kontrollida, kui-
das rontgenikabinetti teenindav personal neid juhendmaterjale
tunneb.

4. Arst-réntgenoloog (rontgenikabineti juhataja) peab kogu
kabineti personalile selgitama, et kabinetis tootamisel ei saa end
rontgenikiirguse toime eest tdielikult Kkaitsta ainutiksi kaitse-
vahenditega ja et personali ohutus oleneb suurel maaral ettevaa-
tusest ning koigi eeskirjade ja juhendite tditmisest.

5. Arst-rontgenoloog (rontgenikabineti juhataja) voGib ise-
seisvale todle rontgenikabinetti lubada personali hulka kuuluvaid
isikuid, kellel on vastav ettevalmistus, keda on instrueeritud ohu-
tustehnika alal ning tutvustatud «NSV Liidu Tervishoiu Minis-
teeriumi asutuste réntgenikabinettide ja -aparaatide ehituse ning
ekspluatatsiooni eeskirjadega».

6. Arst-rontgenoloog (rontgenikabineti juhataja) on kohusta-
tud kontrollima, et statsionaarsete ja mittestatsionaarsete kaitse-
vahendite omaduste efektiivsust proovitaks parast nende ehita-
mist voi saamist ning edaspidi iga kahe aasta tagant. Erilist tahele-
panu tuleb seejuures poorata personali tookohtade kaitsmisele.

7. Arst-rontgenoloog (réntgenikabineti juhataja) on kohusta-
tud jdlgima, et aparatuuri tehniline jdrelevaatus ja plaaniline
ennetusremont toimuksid vahemalt kord kuus.

I Juhend on vilja todtatud kooskolas nouetega, mis on esitatud NSV Liidu
Tervishoiu Ministeeriumi ning Tervishoiutdétajate Ametiiihingu Keskkomitee Pre-
siidiumi poolt 24. juunil 1958 kinnitatud «NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi
asutuste rontgenikabinettide ja -aparaatide ehituse ning ekspluatatsiooni eeskir-
jades», ja kehtib ka kdesoleval ajal.
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8. Arst-rontgenoloog (réntgenikabineti juhataja) vastutab
kabineti ekspluateerimise 6igust andva dokumentatsiooni ja teh-
nilise kontrolli Zurnaali vormistamise ning sdilitamise, nendesse
oOigeaegsete ja Oigete sissekannete tegemise eest, samuti aparaa-
tide skeemide ning nende ekspluatatsiooni juhendite, kontrolli-
ja proovimisaktide, dosimeetriliste m66tmiste protokollide, ohu-
tustehnilise instrueerimise Zurnaali jt. dokumentide alalhoidmise
eest.

9. Arst-rontgenoloog (rontgenikabineti juhataja) peab jal-
gima, et:

a) uusi rontgenikabinette organiseeritaks ja olemasolevaid
ehitataks Umber ainult projektide jargi, mis on kooskdlastatud
rontgeni-radioloogia osakonna ning kohaliku sanitaar-epidemio-
loogia jaamaga; g

b) rontgenikabineti ruume kasutataks ainutiksi ettenahtud ots-
tarbeks;

c) ilma oblasti- (krai- voi vabariikliku) haigla rontgeni-radio-
loogia osakonna loata ei tehtaks muudatusi aparaatide konstrukt-
sioonis vOi skeemides;

d) rontgeniaparaati ei koormataks rohkem, kui selle passi-
andmed lubavad;

e) haige rontgenikiirituse annuse vahendamiseks oleks taga-
tud kiirguse noutav filtreerimine vastavalt eeskirjadele;

f) labivalgustuse ajal oleks rontgenitoru fookuse kaugus
objekti lahimast punktist vahemalt 25 c¢cm, hammaste tlesvotetel
aga 12,5 cm;

g) rontgenoskoopilisel uurimisel oleks toru juures asetsev
diafragma ekraani suhtes reguleeritud nii, et diafragma taielikul
avamisel oleksid ta servad ekraanil selgesti ndha;

h) rontgenoskoopiline uurimine toimuks minimaalse ajaga ja
et diafragma oleks avatud voimalikult vdahe (tingimusel, et ront-
genoloogilise uurimise kvaliteet ei lange); arst-rontgenoloog peab
olema enne rontgenoskoopiat hdsti adapteerunud (hoolikalt
pimendatud ruumis); .

i) meditsiinitootaja uuriks haiget trohhoskoopiliselt, seistes
jalapingil ning kandes kaitsepdlle ja -seelikut; seejuures on soo-
vitav riputada ekraanialune pdll ekraani raamile arsti poolt, plii-
lisandiga kummi tiikk aga statiivi aluse poolt; ei tohi istuda sta-
tiivi alusele haige korvale;

j) lahtist tiiiipi (lahtise elektrijuhtmestikuga) rontgeniaparaadi
ekspluateerimisel plokid téombaksid korgepingejuhtmeid vabalt
kaasa ning juhtmed ei oleks haige kehaosadele lahemal kui ees-
kirjades on ette ndhtud;

k) lahtise elektrijuhtmestikuga rontgeniaparaatidega téotami-
sel tingimata viibiks korraga kabinetis vihemalt kaks inimest per-
sonali hulgast: arst ja rontgenilaborant véi rontgenilaborant fa
sanitar;
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1) kabinetis oleksid ettenahtud kaitsevahendid ja et neid
bigesti kasutataks.

10. Rontgenoskoopilisel uurimisel tuleb arstil kasutada mitme-
labalist ekraanialust ripp-polle, vaikest kaitsesirmi ja kaitsekin-
daid.

11. Arst-rontgenoloog peab olema varustatud individuaalsete
kaitsevahenditega, nagu pliilisandiga kummist kindad, poll, see-
lik jne.; ta peab neid tingimata kasutama, eriti tootamisel -teisal-
datavate ning liikuvate aparaatidega.

12. Ulesvdtte ajal viibigu arst-rontgenoloog suure kaitsesirmi
taga voi ohutus kauguses haigest ja sisseliilitatud torust.

13. Diagnoosimis- ja raviprotseduuride ajal on. kabineti per-
sonal kohustatud uuritavat voi ravitavat haiget pidevalt ning
tahelepanelikult jalgima.

14. Arst-rontgenoloog ei tohi lubada kabineti personalil oma-
enese organismi eksperimentaalselt uurida (eriti oma kasi Kiiri-
tada).

15. Laste réntgenoloogilisel uurimisel peab selle osakonna
sanitar voi ode, kust laps uurimisele suunati, vOi lapse vanem
saatma ta kabinetti aparaadi juurde ning labivalgustuse voi ules-
votte ajal teda (vajaduse korral) Kinni hoidma.

16. Arst-rontgenoloog (rontgenikabineti juhataja) on kohus-
tatud jalgima, et kabineti personal votaks - haigeid uurimisele
kehtivate normatiivide kohaselt. Et personal saab koige vahem
kiiritada rontgenograafia puhul, on soovitav korraldada sega-
vastuvotte (rontgenoskoopia ja rontgenograafia).

17. Arst-rontgenoloog (rontgenikabineti juhataja) peab jal-
gima tuleohutusnduete tditmist, eriti réntgenifilmide oiget hoid-
mist kabinetis.

18. Vastavalt kehtivatele eeskirjadele ei tohi arst-rontgeno-
loog (rontgenikabineti juhataja) lasta rontgenikabinetti toole isi-
kuid, kes ei ole kainud arstlikul ldbivaatusel; ta peab kontrollima,
- kas kabinetis todtav personal votab siistemaatiliselt osa perioodi-
listest arstlikest ldbivaatustest, ning kdima ise kindlaksmddratud
tahtaegadel arstlikul ldbivaatusel.

19. Arst-réntgenoloog peab tegéma selgitustood —Kkliiniku-
arstide hulgas liigse Kkiiritamise vdimalike ebasoodsate tagajdr-
gede kohta, kui haigeid (eriti lapsi) suunatakse uurimisele sage-
dasti ja pohjendamatult.

II. RONTGENILABORANTIDELE
1. Rontgenilaborant on arsti-rontgenoloogi otsene abiline ja
allub oma t60s viimasele.

2. Rontgenilaborant tohib iseseisvalt kdsitseda rontgeniapa-
ratuuri ainult parast seda, kui ta on saanud vastava ettevalmistuse
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rontgenilaborantide spetsialiseerumiskursustel voi tookohtadel
eriprogrammi jargi, mille kohta peab tal olema vastav tunnistus.

3. Rontgenilaborant peab tundma elektrivoolu ldbi kannata-
nutele arstliku esmaabi andmise eeskirju ning oskama praktiliselt
abi anda.

4. Rontgenilaborant ei tohi katsetamise, uurimise voi kont-
rollimise eesmargil ennast ja eriti oma kdsi kiiritada.

5. Rontgenilaborant on kohustatud tundma «NSV Liidu Ter-
vishoiu Ministeeriumi asutuste rontgenikabinettide ja -aparaatide
ehituse ning ekspluatatsiooni eeskirju» ja «Tuleohutuse eeskirju»
ning neid tdpselt tditma.

6. Rontgenilaborant peab valvama korra jarele rontgenikabi-
netis ja eriti oma tookohal fotolaboratooriumis. Rénfgenogrammi
ilmutamisel kiivetis tuleb kanda kummikindaid v6i kasutada pint-
sette.

7. Rontgenilaborant on kohustatud jdlgima, et laualampide,
negatoskoopide, fotolampide ja filmiilmutuspaakide toitejuhtmes-
tiku isolatsioon oleks korras, ning rakendama abindusid rikete
korvaldamiseks.

8. Rontgenilaborandil tuleb meeles pidada, et rontgenikabine-
tis tootamisel ei ole ainutiksi kaitsevahendite abil voimalik end
rontgenikiirguse toime vastu tdielikult kaitsta ning et seetottu
oleneb rontgenilaborandi ohutu t66 kabinetis suurel mddral tema
ettevaatusest ning koigi eeskirjade ja kdesoleva juhendi tait-
misest.

9. Rontgeniaparaadi voOi -seadmete avarii voi rikke puhul,
samuti ka tulekahju puhul on rontgenilaborant kohustatud viivi-
tamatult vdlja lilitama vorguliliti ning tarviduse korral kiiresti
rakendama vajalikke abindusid ja teatama juhtunust arstile-ront-
genoloogile (kabineti juhatajale).

Avarii puhul elektrivoolu labi kannatanud inimestele tuleb
arstiabi anda esmajarjekorras.

10. Rontgenoteraapiakabineti rontgenilaborant peab jalgima,
et haige kiiritamine vastaks tdpselt arsti-rontgenoloogi juhtn6oéri-
dele.

11. Labivalgustuse vo6i Ulesvotte ajal peab rontgenilaborant
viibima suure kaitsesirmi taga. Kui to6tingimuste tottu pole voi-
malik sirmi taga viibida, peab rontgenilaborant kandma individu-
aalseid kaitsevahendeid (pdll, seelik).

12. Teisaldatavate rontgeniaparaatidega tootamisel peab ront-
genilaborant olema varustatud individuaalsete kaitsevahenditega
(poll ja seelik), kandma neid ning asetsema rontgenitorust ja
uuritavast haigest voimalikult kaugel.

13. Rontgenilaborant on kohustatud jalgima kabinetis oleva
rontgeniaparatuuri korrasolekut, hoidma seda puhtana ja siiste-
maatiliselt mdarima aparatuuri hédrduvaid osi, rikete avastami-
sel aga rakendama abinéud nende korvaldamiseks.
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14. Lahtise (lahtise elektrijuhtmestikuga) rontgeniaparaadi
kasutamisel peab aparaadiruumi uks vOi aparaadi kaitsepiire
olema lukustatud ning voti asuma rontgenilaborandi kdes.

15. Rontgenilaborandil ei ole Gigust iiheaegselt teenindada
kahte v6i mitut rontgeniaparaati, isegi sel juhul, kui aparaatide
juhtimispuldid on tihes ja samas ruumis.

16. Rontgenilaborant peab jdlgima, et rontgenitoru fookuse
kaugus haige nahast oleks labivalgustusel vahemalt 25 cm ja ham-
maste tulesvotetel 12,5 cm.

\17. Diagnoosimisprotseduuridel jdlgib rontgenilaborant, et
vastavalt eeskirjadele oleks tagatud rontgenikiirguse vajalik filt-
reerimine olenevalt kasutatavast pingest. b

18. Rontgenoskoopilisel uurimisel tuleb rontgenilaborandil
silmas pidada, et diafragma oleks ekraani suhtes reguleeritud
oigesti, s. 0. et diafragma tdielikul avamisel oleksid selle servad
ekraanil selgesti ndha.

19. Lahtiste aparaatidega to6tamisel on vaja jalgida korge-
pingeplokkide korrasolekut, et viimased témbaksid juhtmeid nor-
maalselt kaasa ning juhtmed ei oleks uuritava haige kehaosadele
lahemal kui eeskirjades on ette nahtud.

Lahtise aparaadi puhul tuleb korgepingeplokid tihendada ront-
genitoruga jdrjestikku, kusjuures aparaat peab olema vorgust
valja lilitatud.

20. On keelatud teha muudatusi aparaatide konstruktsioonis
" voi skeemides ilma oblasti- (krai- voi vabariikliku) haigla ront-
geni-radioloogia osakonna loata.

21. Rontgenilaborant peab jdlgima, et aparaadis vo6i kabine-
tis olevad blokeeringud ja signalisatsioon oleksid korras, ning
nende mittekorrasoleku puhul rakendama vastavad abinoud rikete
korvaldamiseks.

22. Rontgenilaborant on kohustatud jalgima, et maandus
oleks kabineti ulatuses korras, ja avastatud defektid viivitamatult
korvaldama.

23. On keelatud hoida aparaadiruumis majandusinventari voi
muid esemeid peale rontgenitorude ja kenotronide.

24. Tlma personali kohalolekuta ei tohi rontgenikabinetis vii-
bida korvalisi isikuid.

25. Enne t66 algust peab rontgenilaborant kindlaks tegema,
et-kabinetis ei ole korvalisi isikuid, liilitama aparaadi prooviks
mitmesugustele to0s kasutatavatele reziimidele, kontrollima apa-
raadi koigi seadiste t06d ning valmistama nad tooks ette.

26. Kui on avastatud aparaadi tiksikosa voi abiseadise rike,
peab rontgenilaborant viivitamatult teatama sellest arstile-ront-
genoloogile (kabineti juhatajale). Aparatuuri kéigi rikete kohta
tuleb teha vastav madrge tehnilise kontrolli Zurnaali.

27. Rontgenilaborandil ei ole &igust koormata aparaati roh-
kem, kui selle passiandmed lubavad.
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28. Lahtise aparaadiga kabinetis peab t66 ajal viibima kor-
raga vahemalt kaks inimest personali hulgast: arst ja rontgeni-
laborant vo6i rontgenilaborant ja sanitar.

29. Labivalgustuse ajal ei ole rontgenilaborandil digust apa-
raati sisse voi vadlja lilitada ilma arsti korralduseta; ainult avarii
puhul tuleb aparaat valja lilitada ka ilma arsti loata.

30. Uurimis- ja raviprotseduuride ajal on roéntgenilaborant
kohustatud pidevalt ja tdhelepanelikult jdlgima nii haiget kui ka
aparaati. :

31. Laste réntgenoloogilisel uurimisel peab selle osakonna
sanitar voi 6de, kust laps uurimisele suunati, v6i lapse vanem
saatma ta kabinetti aparatuuri juurde ning labivalgustuse voi
ulesvotte ajal last (vajaduse korral) kinni hoidma.

32. Rontgenilaborant lilitab lahtist tiitipi aparaadi vorguliliti
sisse vahetult enne protseduuri ja lahutab selle vooluringist otse-
kohe pdrast protseduuri 16ppu.

33. Rontgenilaborant ei tohi lahkuda juhtimispuldi juurest,
kui vorguliiliti on sisse lilitatud vo6i pistik pandud pesasse.

34. Kondensaatoritega varustatud lahtise aparaadi korral peab
rontgenilaborant iga protseduuri jdrel aparaadi vorgust vilja
lilitama ja purgima kondensaatorid roobaste liihistamise teel
tihjendiga. Parast seda voib aparaadiosi ja toru puudutada.

35. Rontgenilaborant on kohustatud péarast t66 16ppu voolu-
ringist lahutama koik liilitid ning seadma aparaadi juhtimiskan-
gid lahteasendisse.

36. On keelatud parandada pingestatud aparatuuri.

37. Fotolaboratooriumi porand tuleb hoida kuiv. Kivi- voi
tsementpdrandale on vaja laudade juurde panna puitrestid.

38. Rontgenilaborant peab kindlaksmddratud tdhtaegadel
kdima arstlikul ldabivaatusel.

1II. SANITARIDELE

1. Rontgenikabineti sanitar peab tundma kabinetis esinevaid .
tootingimusi ning olema teadlik rontgenikiirguse kahjulikust
mojust personalile ja elektritraumade ohust.

Roéntgenikabineti sanitar allub vahetult rontgenilaborandile.

2. Rontgenikabineti sanitar peab ké&esolevat juhendit hasti
tundma ja tapselt tditma.

3. Rontgenikabineti sanitar peab olema vastavalt instrueeri-
tud ja oskama rakendada vajalikke abindusid, kui kabinetis juh-
tub inimestega elektritrauma.

4. Rontgenikabineti sanitar peab teadma tuleohutuse eeskirju,
eriti kuidas sdilitada praakrontgenifilmi ning filmide 16ikmeid.

5. Rontgenikabineti sanitar on kohustatud koristama kabineti
ruume, puhastama tolmust rontgeniaparaati ja abiseadmeid ning
aitama arsti-rontgenoloogi ja rontgenilaboranti nende to6s.
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6. Rontgenikabineti sanitar peab kabineti koristamisel jal-
gima, et aparaat oleks vorgust valja lulitatud.

7. Rontgenikabinetis tuleb pdrandaid pesta ainult parast to60
16ppu, mitte mingil juhul aga enne too algust. Porandate pesemi-
sel tuleb kéik porandal olevad juhtmed ja kaablid tules tdsta ning
hoida, et nad mdrjaks ei saaks.

8. Kui aparaat on sisse liillitatud, peab sanitar viibima suure
kaitsesirmi taga voi ohutus kauguses, sel ajal aga, kui tema abi
ei vajata, véaljaspool kabinetti.

9. Rontgenoskoopiliselt uuritavale haigele baariumi suspen-
siooni andes peab sanitar kandma kaitsep6lle, parast seda aga
minema kaitsesirmi taha.

10. Kui sanitaril tuleb haiget kinni hoida vo0i thest vOi tei-
sest protseduurist osa votta, jarelikult viibida kiirgustsoonis, peab
ta kandma kaitsepdlle, -seelikut ja -kindaid.
~11. Rontgenikabineti sanitar on kohustatud kdima perioodili-
sel arstlikul labivaatusel.

Igas raviasutuses, kus on rontgenikabinet, tuleb kdesoleva
tiiiipjuhendi alusel valja tootada ning asutuse juhatajal kinni-
tada ohutustehnika ja téotervishoiu juhend rontgenikabineti
personalile. Juhendis on vaja arvestada kabineti kohalikke to6tin-
gimusi. '

Juhend tuleb réntgenikabinetis nédhtavale kohale valja panna.

3. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiiiipjuhend ravi ja profiilak-

tika asutuste radioloogia- (Kkiiritusravi-) osakonna personalile{.

Kinnitatud NSV Liidu tervishoiuministri asetditja P. Gussen-
kovilja Tervishoiutostajate Ametithingu Keskkomitee Presii-
diumi poolt 29. juunil 1960

1. RADIOAKTIIVSETE AINETE HOIDLA PERSONALILE

1. Radioaktiivsete ainete hoidmise eest vastutav isik peab
tundma kiirguste poolt organismisse avaldatava bioloogilise toime
aluseid, teadma ja tdpselt tditma suletud ja lahtiste radioaktiivsus-
allikate sailitamise ja késitsemise eeskirju, oskama kasutada vas-

! Juhend on vilja tddtatud kooskdlas nouetega, mis on esitatud NSV Liidu

Tervishoiu Ministeeriumi poolt 12. jaanuaril 1959 ja Tervishoiutéotajate Ameti-

iihingu Keskkomitee Presiidiumi poolt 13. jaanuaril 1959 kinnitatud «NSV Liidu
Tervichoiu Ministeeriumi asutuste radioloogiaosakondade ehituse ja ekspluatat-
siooni ajutistes eeskirjades» ning NSV Liidu riikliku peasanitaarinspektori ja NSV
Liidu Ministrite Noukogu -Aatomienergia Kasutamise Riikliku Komitee poolt
1960. a. kinnitatud «Sanitaareeskirjades tootamiseks radioaktiivsete ainete ning
joniseeriva kiirguse allikatega», ja kehtib ka kdesoleval ajal.
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tavaid kaitseseadmeid ning sooritama tehnilise miinimumi maini-
tud tooloikudes. -

Iga 6 kuu tagant on vaja kontrollida vastutava isiku teadmisi
tehnilise miinimumi ulatuses.

2. Radioaktiivseid aineid, mille aktiivsus on tle 200 mg-ekv,
tohib sdilitada ainult néutava kaifse ja sisseseadega hoidlates.

Suletud ja lahtisi radioaktiivsusallikaid tuleb hoida tksteisest
lahus: eri hoidlates v6i lihes hoidlas, kuid eraldatud sektsiooni-
des voi seifides.

Iga sektsiooni voi seifi uksel ning igal konteineril peab olema
silt isotoobi nimetuse ja aktiivsusega.

Korvalistel isikutel on hoidlasse minek keelatud.

3. Radioaktiivsete ainete hoidmise eest vastutav isik peab
parast nende vastuvotmist ja hoidlasse paigutamist koos asutuse
(voi vabariikliku, krai-, oblasti-, linnahaigla v6i sanitaar-epide-
mioloogia jaama rontgeni-radioloogia osakonna) dosimetristiga
kontrollima kiirguskaitse kvaliteeti hoidlas ning selle naaberruu-
mides.

Kui seifide vo6i hoidla kaitse osutub mittekiillaldaseks, siis
peab vastutav isik viivitamatult informeerima asutuse administrat-
siooni vajadusest tugevdada kaitset vastavalt sanitaarnormidele.

4. Radioaktiivseid aineid tuleb hoidlast t66ruumidesse toime-
tada konteinerites transportooride, tostukite, spetsiaalsete karude
ja muude transpordivahenditega, arvestades radioaktiivsete ainete
kiirguse liiki ja energiat ning nende aktiivsust.

5. Radioaktiivsete ainete hoidmise eest vastutav isik peab
organiseerima nende sdilitamist, valjastamist ja wvastuvottu nii,
et tema poolt toopdeva ning -ndadala jooksul saadavad annused ei
iletaks lubatud piirannuseid, vaid oleksid neist isegi madalamad.
Manipulatsiooniruumi personali Kkiiritus peab radioaktiivsete
ainete saamisel ning tagastamisel olema minimaalne. Voéimalus
personali ja ruumide saastumiseks lahtiste radioaktiivsete aine-
tega tuleb korvaldada.

Lahtiste kiirgusallikatega tootamisel on vastutav isik kohus-
tatud kandma kehtivates normides ettendhtud eririietust, -jalat-
seid ja kaitsevahendeid.

6. Radioaktiivsete ainete hoidmise eest vastutav isik peab
to0 juures kasutama koiki kaitsevahendeid (ekraane, sirme, dis-
tantsinstrumente, eririietust jt.). :

On keelatud tootada radioaktiivsete ainetega ilma distants-
instrumentideta.

7. Radioaktiivsete ainete vastuvotmisel on vastutav isik
kohustatud dosimeetriga kontrollima konteinerite puhtust. Ka
valjastatavad konteinerid peavad olema puhtad.

8. Hoidla juhuslikul (avariipuhusel) saastumisel radioaktiiv-
sete ainetega peab vastutav isik rakendama sanitaareeskirjades
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ettendhtud abin6usid ning juhtunust viivitamatult administratsi-
oonile teatama.

9. Radioaktiivse preparaadi kaotsiminekul on vastutav isik
kohustatud administratsiooni sellest viivitamatult informeerima
ning kadunud preparaadi otsimist organiseerima.

10. Luhikese poolestusajaga isotoope sisaldavaid tahke- ja
vedeljddtmeid lastakse seista niikaua, kuni aktiivsus on vdhene-
nud: a) kuni 60-pdevase poolestusajaga isotoope sisaldavatel

tahkejadtmetel — 1-10~7 Ci/kg!'-ni, pikema poolestusajaga iso-
toope sisaldavatel tahkejaatmetel — 11078 Ci/kg-ni; b) vedeljaat-
metel — lahtiste veehoidlate vee jaoks lubatud piirkontsentrat-

sioonist mitte rohkem kui 10 korda suurema aktiivsuseni. Pdrast
seda vOib radioaktiivsed tahkejadtmed toimetada prigimaele,
vedelad aga valada kanalisatsiooni, kui on tagatud nende
10-kordne lahjendamine mitteradioaktiivse heitveega sama asu-
tuse kollektoris. ’

11. Hoidlat tuleb iga pdev niiskelt koristada, iiks kord kuus
aga pohjalikult puhastada (pesta seinu jne.).

12. Radioaktiivsete ainete hoidmise eest vastutav isik on
kohustatud t66 ajal kaasas kandma individuaaldosimeetrit ning
andma selle kindlaksmadaaratud tahtaegadel dosimeetrilise kontrolli
eest vastutavale isikule nditude registreerimiseks.

13. Hoidlas on keelatud siilia, juua, suitsetada, hoida toidu-
aineid, isiklikke asju, arveraamatuid ja muud dokumentatsiooni.
‘Radioaktiivsete ainete kohta kdiv dokumentatsioon tuleb vormis-
tada wvdljaspool hoidla ruume.

14. Radioaktiivsete ainete hoidmise eest vastutav isik peab
kindlaksmadratud tdhtaegadel kdima arstlikul ldbivaatusel.

II. MANIPULATSIOONI- JA PROTSEDUURIRUUMIDE PERSONALILE
TOOTAMISEL SULETUD RADIOAKTIIVSUSALLIKATEGA

1. Suletud radioaktiivsusallikatega tootamisel on personal
valise kiirituse ohus.

Téahtsaimad abinéud personali poolt saadavate annuste vdhen-
damiseks on too Oige organiseerimine, mis voimaldab radio-
aktiivsete ainete transpordi teid maksimaalselt liihendada, radio-
aktiivsete ainetega tehtavate protseduuride kindel jarjekord, t606-
kohtade ratsionaalne paigutus ja todeeskirjade tdapne tditmine.

2. Personal peab tundma ioniseeriva kiirguse bioloogilist toi-
met organismisse, teadma ja tdpselt tditma radioaktiivsete aine-
tega tootamise eeskirju, oskama kasutada kaitseseadmeid ning
sooritama tehnilise miinimumi selles to6l6igus.

! Ci (kiirii) — radioaktiivse kiirguse intensiivsuse iihik.
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Iga 6 kuu tagant on vaja kontrollida personali teadmisi teh-
nilise miinimumi ulatuses.

3. Koiki toid, mis on seotud radioaktiivsete noelte ja prepa—
raatide ettevalmistusega kasutamiseks (mulaazide valmistamine,
niidi panek noéela taha, preparaatide pesemine jt.) ja nende manus-
tamisega haigetele, tuleb teha spetsiaalsetes ruumides — manipu-
latsiooni- ja protseduuritubades, mis peavad olema vastava pind-
alaga ning varustatud vajalike kaitsmete ja seadmetega.

4. Personali tookohad on vaja paigutada nii, et tihel nendest
(nditeks manipulatsioonilaua juures) viibiv t66taja ei saaks kii-
ritust teistest samas ruumis (seifis, konteineris, sterilisaatoris jm.)
asetsevatest allikatest.

5. Kiirguskaitseks tuleb:

a) kasutada kaitseseadmeid (sirme, konteinereid, sterilisaato-
reid jt.);

b) kiirgusallikas tootajast maksimaalselt eemaldada;

c) liihendada personali viibimise kestust Kkiiritustsoonis (sel-
leks on vaja, et t60 radioaktiivsete ainetega oleks tlimalt kiire
ja tapne).

6. Tookohal tohib radioaktiivset isotoopi olla ainult mini-
maalses (tehtava protseduuri jaoks vajalikus) koguses.

7. Koigil protseduuridel radioaktiivsete ainetega (mulaazide
valmistamine ja pealepanek, preparaatide manustamine kehaGon-
tesse ja haavadesse jne.) peab tingimata kasutama kaitseseadmeid,
nagu manipuleerimislaud, kaitsesirmid jm.

8. On keelatud jdtta manipulatsiooni- ja protseduuriruumi-
desse radioaktiivseid aineid kaitsmatult — nad peavad olema sei-
fides, konteinerites, kaitseekraanide taga jne.

9. On keelatud steriliseerida kaitsmata radioaktiivseid pre-
paraate ning radioaktiivsete ainetega noelu ja esemeid. Neid
radioaktiivsusallikaid tuleb steriliseerida kaitsesterilisaatoris. voi
(naiteks pliiga kaetud telliskividest) kaitsesirmi taga.

10. On keelatud radioaktiivsusallikaid katega puudutada.
Nendega tootamisel peab kasutama distantsinstrumente,

11. Kategooriliselt on keelatud ilma konteinerite ja kdrudeta
transportida radioaktiivsusallikaid hoidlast radioloogiaosakonna
ruumidesse ja uhelt tookohalt teisele (isegi ldhedale), samuti ka
teisaldada haigetelt adravoetud mulaaze.

12. Antud toost mitteosavotval personalil on radioaktiivsete
ainetega tehtavate protseduuride ajal keelatud viibida manipulat-
siooni- ja protseduuriruumides.

Muuks otstarbeks (nditeks sidumis- vo6i ldabivaatustoana jne.)
voib manipulatsiooni- ja protseduuriruume kasutada alles pdrast
radioaktiivsusallikate eemaldamist.

13. Manipulatsiooni- ja protseduuriruumidest eemaldatud
jaatmed (vatt, marli, sidemed jne.) tuleb dosimeetriliselt kontrol-
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lida (selgitamiseks, kas nende hulka ei ole sattunud moénd radio-
aktiivset preparaati).

14. Personal peab tundma tema kdsutuses olevate (eriti para-
jasti t60s oleva preparaadi aktiivsusele ettendhtud) kaitsesead-
mete efektiivsust ning olenevalt sellest madarama radioaktiivsete

. ainetega tehtava protseduuri kestuse.

15. Radioaktiivsete ainete kasutamisega seotud uusi meeto-
deid ja uut aparatuuri peab personal tundma Gppima mitteaktiiv-
setel mudelitel; sellega vdlditakse llemadrast kiiritust.

16. Personal on kohustatud kaasas kandma individuaaldosi-
meetreid ning andma need kindlaksmaddratud tdhtaegadel nditude
registreerimiseks isikule, kes on vastutav dosimeetrilise kontrolli
eest. )

17. Personal peab kindlaksmadratud tdhtaegadel kdima arstli-
kul labivaatusel.

III. «AKTIIVSEID» RADIOLOOGIAPALATEID TEENINDAVALE PERSONALILE

1. Suletud vo6i lahtiste radioaktiivsusallikatega ravitavate
haigete teenindamisel voib personal saada mitte ainult valist kii-
ritust, vaid lahtiste allikatega tootamisel ka sisemist Kkiiritust
(kui radioaktiivsete ainetega saastunud riietelt, jalatsitelt, katelt

~v6i muudelt kehaosadelt neid satub organismi).

2. «Aktiivseid» radioloogiapalateid teenindav personal peab
tundma kiirguse poolt organismisse avaldatava bioloogilise toime
aluseid, teadma ja tdpselt tditma nii suletud kui lahtiste radio-
aktiivsusallikatega tootamise eeskirju, oskama kasutada vastavaid
kaitseseadmeid ja sooritama tehnilise miinimumi antud t6616igus.

Iga 6 kuu tagant on vaja kontrollida personali teadmisi teh-
nilise miinimumi ulatuses.

3. «Aktiivsetes» radioloogiapalatites olevate haigete teenin-
damisel peab personal kasutama distantskaitset, s. o. hoiduma
voimalikult kaugele haigest, kellele on manustatud radioaktiiv-
seid aineid. Peale selle on vaja voodid iiksteisest voimalikult kau-
gele asetada, et Uiht haiget teenindav personal samal ajal saaks
vahem kiiritust teistelt haigetelt.

4, On keelatud paigutada «aktiivsetesse» radioloogiapalati-
tesse haigeid, keda ei ravita radioaktiivsete ainetega, sest see poh-
justab nende haigete ja teenindava personali lilemddarast Kkiiri-
tamist.

5. Radioaktiivsete ainetega ravitavate haigete teenindamisel
palatites peab personal protseduuride juures maksimaalselt kasu-
tama kaitsesirme.

6. Koik protseduurid haigete teenindamisel tuleb palatites
teha maksimaalse kiirusega (kuid nouetekohasel tasemel) ning
viibida antud palatis ainult nii kaua, kui tegelikult vaja.
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7. «Aktiivsetes» radioloogiapalatites, kus haigeid ravitakse
lahtiste radioaktiivsusallikatega, peab teenindav personal kandma
normides ettendhtud eririietust ja -jalatseid ning kaitsevahendeid
(plastikaatpdll, kaisekaitsmed, kindad, kummisukad jm.) ning
taitma koiki selleks tooks kohustuslikke eeskirju ja isikliku
hiigieeni néudeid.

Kui eririietus, -jalatsid ja kaitsevahendid saastuvad radio-
aktiivsete ainetega iile lubatud piirvdartuse, on vaja nad asen-
dada puhastega ning desaktiveerida.

8. Lahtiste radioaktiivsusallikatega ravitavate haigete pesu ja
riletuse peab personal andma selleks otstarbeks madratud eri-
lattu.

9. «Aktiivsete» radioloogiapalatite juhuslikul (avariipuhusel)
saastumisel radioaktiivsete ainetega (uriini v6i mingi muu radio-
aktiivseid aineid sisaldava vedeliku mahasattumine jms.), peab
personal ruumi desaktiveerima ning rakendama sanitaareeskirja-
des ettendahtud abinousid (mahasattunud vedelik koguda distants-
instrumentide abil filterpaberiga, saastunud koht tugevasti uhta
veega ning dosimeetriliselt kontrollida). ;

10. Lahtiste radioaktiivsusallikate blokis haigeid teenindav
noorem meditsiinipersonal voib haigete eritisi ja muid jaatmeid,
mis sisaldavad radioaktiivseid aineid, kanalisatsiooni visata ainult
arsti voi valvede loal parast nende aktiivsuse kontrollimist.

Radioaktiivseid aineid sisaldavaid jdadtmeid vo6ib priigimaele
visata siis, kui lithikese poolestusajaga isotoope sisaldavate tahke-
jaatmete aktiivsus ei ole kuni 60-pdevase poolestusajaga isotoo-
pide korral suurem kui 1-10~7 Ci/kg, pikema ” poolestusajaga
isotoopide korral aga mitte suurem kui 1-10-% Ci/kg. Vedeljaat-
meid, mille aktiivsus ei ole {ile 10 korra suuiem lahtiste veehoid-
late vee jaoks lubatud piirkontsentratsioonist, v6ib kanalisatsi-
ooni valada siis, kui tagatakse nende 10-kordne lahjendamine
mitteradioaktiivse heitveega sama asutuse kollektoris.

Suurema radioaktiivsuse korral on jaatmeid vaja eelnevalt
seista lasta kuni aktiivsuse mainitud tasemeni.

11. Uriini, astsiidi- v6i pleuravedeliku, maomahla, valjaheite
jms. proove, mis sisaldavad radioaktiivseid aineid, tuleb trans-
portida osakonnast koedosimeetria laboratooriumi spetsiaalsete
konteinerite ja kdarudega (et védltida personali kiiritust ja saastu-
mist).

12. Suletud radioaktiivsusallikate blokki teenindav noorem
meditsiinipersonal on radioaktiivsete ainete kaotsimineku valti-
miseks kohustatud kontrollima radiomeetri abil koéiki jadtmeid,
samuti ka siibreid ja siiljekausse, enne kui nad kanalisatsiooni
tihjendatakse.

13. Palateid teenindav personal on kohustatud kaasas kandma
individuaaldosimeetreid ning andma need kindlaksméaaratud tdht-
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aegadel naitude registreerimiseks isikule, kes on vastutav dosi-
meetrilise kontrolli eest.

14. Personal on kohustatud kindlaksmddratud tahtaegadel
kdima perioodilisel arstlikul ldbivaatusel.

IV. LAHTISTE RADIOAKTIIVSUSALLIKATE BLOKI ARSTIDELE NING
FASSEERIMIS- JA PROTSEDUURIRUUMIDES TOOTAVALE
KESK-MEDITSIINIPERSONALILE

1. Lahtiste radioaktiivsusallikatega tootamisel voib personal
saada mitte ainult valist kiiritust, vaid on ka sisemise kiirituse
ohus — radioaktiivsete ainete sattumisel organismi (hingamis-
teede, seedetrakti voi naha kaudu).

2. Personal peab tundma ning rangelt tditma lahtiste radio-
aktiivsusallikatega tootamise eeskirju ja isikliku hiigieeni nou-
deid, oskama kasutada sanitaartehnilisi seadmeid ning Kkaitse-
vahendeid ja sooritama tehnilise miinimumi antud t66léigus.

Iga 6 kuu tagant on vaja kontrollida personali teadmisi teh-
nilise miinimumi ulatuses.

3. Personali kaitseks kiirguse ja saastumise eest tuleb:

a) kasutada mitmesuguseid kaitseseadmeid (sirme, ekraane,
bokse jt.);

b) radioaktiivsusallikas tOotajast maksimaalselt eemaldada;

c) lihendada personali viibimise kestust ioniseeriva kiirguse
tsoonis (selleks on vaja, et t66 radioaktiivsete ainetega oleks
oigesti organiseeritud ning toimuks tlimalt kiiresti ja tdpselt);

d) hoolikalt tdita radioaktiivsusallikatega todtamise eeskirju.

4. Tookohal tohib radioaktiivseid aineid olla ainult minimaal-
ses (tehtava protseduuri jaoks vajalikus) koguses.

5. Radioaktiivsete ainete kasutamisega seotud uusi meetodeid
ja uut aparatuuri peab personal tundma Oppima mitteaktiivsetel
mudelitel; sellega valditakse tilemadarast Kkiiritust.

6. Koiki toid, mis on seotud lahtiste radioaktiivsete ainete fas-
seerimise ja haigetele manustamisega, tehtagu selleks otstarbeks
mddratud ruumides — fasseerimis- ja protseduuritubades (et val-
tida teiste ruumide saastumist radioaktiivsete ainetega), mis pea-
vad olema vastava pindalaga ning varustatud vajalike kaitsmete
ja seadmetega.

Nimetatud ruume tohib kasutada ainult ettendhtud otstarbeks.

7. Koik ettevalmistustood, mille puhul v6ib té6ruumide 6hku
sattuda radioaktiivseid isotoope pulbri, tolmu, auru, gaasi voi
aerosooli kujul (nditeks beeta-aplikaatorite wvalmistamine ning
kuivatamine jms.), tuleb teha tombeventilatsiooni ja sissemontee-
ritud kinnastega varustatud kaitseboksides.

Ko6iki muid t6id lahtiste radioaktiivsusallikatega (gamma- ja
beeta-kiirguse allikatega) vG6ib teha spetsiaalsetel laudadel kaitse-
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sirmide voi -ekraanide taga, kusjuures peab tingimata kasutama
distantsinstrumente ja teisi spetsiaalseid seadmeid.

8. Et viltida toolaudade ja teiste seadmete saastumist, tuleb
koiki toid radioaktiivsete isotoopidega teha pikkadel plastmas-
sist, roostevabast terasest voi emailitud alustel, mis on asetatud
toolaudadele voi tombekappidesse ja varustatud vee dravoolu
toruga. Alus tuleb katta filterpaberi v6i mingi muu iihekordselt
kasutatava materjaliga (eriti kui tootatakse radioaktiivsete iso-
toopide lahustega).

9. Radioaktiivsete lahuste mootmiseks peab personal kasu-
tama mehhaanilisi voi automaatriistu — distantspipette, kaitse-
siuistlaid, valamisautomaate jne.

Kategooriliselt on keelatud imeda radioaktiivseid aineid suuga.

10. Kogemata maha sattunud radioaktiivne lahus tuleb koguda
filterpaberi, saepuru vO6i mingi muu hiigroskoopse materjaliga
ning ruum desaktiveerida. Pindu pestakse ilalt alla ja puhtama
osa poolt saastunuma osa poole. Kui harilik tootlemine vajalikku
efekti ei anna, rakendatakse spetsiaalseid desaktiveerimisviise:
varvikihi mahavotmist lahustitega, radioaktiivsete iihendite lahus-
tamist keemiliste vahenditega ja seejdrel pindade pesemist veega,
materjali pealmise kihi mehhaanilist eemaldamist jne.

Desaktiveerimise efektiivsust tuleb tingimata kontrollida radio-
meetriliste mooteriistadega.

11. Seadmed, tooriistad ja katted, mida ei ldhe korda puhas-
tada lubatud piirvaartuseni ja mida ei saa sel pohjusel edaspidi
kasutada, asendatakse teistega ning eemaldatakse radioaktiivsete
jaatmetena.

12. Radioaktiivsed tahkejdatmed (sidumismaterjal, filterpaber
jms.) tuleb pikkade korntangide abil koguda iithekordselt kasuta-
tavatesse plastikaat- voi joupaberist kottidesse, mis asetsevad
vahetatavates jadatmekonteinerites.

Lihikese poolestusajaga isotoope sisaldavaid radioaktiivseid
tahke- ja vedeljaatmeid lastakse seista nii kaua, kuni aktiivsus
vaheneb: a) kuni 60-pdaevase poolestusajaga isotoope sisaldavatel
tahkejaatmetel — 1-10-7 Ci/kg-ni, pikema poolestusajaga isotoope
sisaldavatel tahkejaatmetel — 1-10~® Ci/kg-ni; b) vedeljaatme-
tel — lahtiste veehoidlate vee jaoks lubatud piirkontsentratsioo-
nist mitte rohkem kui 10 korda suurema aktiivsuseni.

Pérast seda voib tahkejaatmed toimetada priigiméele, vedel-
jaatmed aga valada kanalisatsiooni, kui on tagatud nende 10-
kordne lahjendamine mitteradioaktiivse heitveega sama asutuse
kollektoris.

13. Jaatmetega konteinereid toimetatakse (hoonete sees) nende
ajutisse hoiukohta spetsiaalsete kdarudega, millel on vahemalt 1 m
pikkused kasipuud, tostukite voi muude abindudega.

14. Ko6ik instrumendid, néud ja muud esemed, mis on saastu-
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nud radioaktiivsete ainetega, tuleb spetsiaalsetel alustel ja karu-
del toimetada desaktiveerimiseks pesemisruumi.

15. Kui t66 radioaktiivsete ainetega lopetatakse, peab fassee-
rimis- ja protseduuriruumides tootav kesk-meditsiinipersonal kor-
rastama oma tookohad ning kontrollima nende puhtust radio-
meetriga (naiteks TVCC-tiilipi vo6i teiste taoliste mooteriistadega).

16. Ko6iki ruume, kus tootatakse lahtiste radioaktiivsete aine-
tega, tuleb iga pdev niiskelt koristada ning laudade ja kappide
pindu tingimata pesta. Selleks peab lahtiste radioaktiivsusallikate
blokis olema eraldi koristusinventar (koristus- ja pesemismasinad,
lapid, harjad jms.), mida teiste blokkide koristamiseks ei kasutata.

Ruumide tdielik koristamine (seinte, akende, uste ja koigi
seadmete pesemine) peab toimuma vahemalt kord kuus. Ruumide
kuivalt koristamine on keelatud.

17. Koristusinventari tuleb hoida omaette kapis voi kastis, mis
on seestpoolt kaetud veekindla mittepoorse materjaliga.

18. Koigil toodel fasseerimis- ja protseduuriruumides peab
personal kandma normides ettendhtud eririietust, -jalatseid ja
kaitsevahendeid (kitlit, plastikaatpélle, kindaid, respiraatorit,
orgaanilisest klaasist kilpe jt.).

Radioaktiivsete ainetega tle lubatud piirvaartuse saastunud
kaitsevahendid, eririietus ja -jalatsid asendatakse viivitamatult
puhastega ning desaktiveeritakse.

19. Kategooriliselt on keelatud eririietust, -jalatseid ja kaitse-
vahendeid mistahes otstarbel osakonnast vilja viia.

- 20. Eririietus, -jalatsid ja kaitsevahendid tuleb vastavalt nende
saastumisele desaktiveerida ning spetsiaalsetes pesumajades pesta.

21. Toé6ruumidest valjumisel peavad tootajad eririietuse sel-
jast dra vOtma, kdsi pesema ja kdima dosimeetrilisel kontrolli-
misel.

Kéte saastumisel radioaktiivsete ainetega on vaja neid desakti-
veerida «NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asutuste radioloo-
giaosakondade ehituse ja ekspluatatsiooni ajutiste eeskirjade»
(1959) lisas 5 toodud viisidest iihe jargi.

Mingi kehaosa juhuslikul saastumisel radioaktiivsete ainetega
tuleb see desaktiveerida, dusi all puhtaks pesta ja dosimeetriliselt
kontrollida; riietus asendada puhtaga.

22. Personal on kohustatud kaasas kandma individuaaldosi-
meetreid ning andma need kindlaksmddratud tahtaegadel nditude
registreerimiseks isikule, kes on vastutav dosimeetrilise kontrolli
eest,

23. Personal peab hoolitsema kdte naha eest ja mddrima kasi
pehmendavate aihetega, sest pakatiste ja kriimustuste kaudu voib
radioaktiivseid aineid organismi sattuda. Peale selle raskendavad
pakatised, villid ja pikad kiitined kédte puhastamist radioaktiiv-
setest ainetest.

24. Fasseerimis- ja protseduuriruumides on keelatud:
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a) viibida ilma individuaalsete kaitsevahenditeta;

b) hoida toiduaineid, isiklikke asju, sigarette, kosmeetika-
tarbeid, raamatuid, dokumentatsiooni, koduseid riideid ja muid
esemeid, mida radioaktiivsete ainetega to0tamisel ei vajata;

c) siiia, suitsetada ja kasutada kosmeetikatarbeid.

25. Personal peab tundma ioniseerivate kiirguste bioloogilist
toimet ja nende isotoopide radiotoksilist toimet, millega ta t66-
tab. Siis tdidab ta radioaktiivsete ainetega tootamisel taiesti tead-
likult t66 ja ohutustehnika eeskirju .

26. Fasseerimis- ja protseduuriruumides todtav personal peab
kindlaksmé&aratud tdhtaegadel kdima arstlikul ldabivaatusel.

V. LAHTISTE RADIOAKTIIVSUSALLIKATE BLOKI PESEMISRUUMIS
TOOTAVALE JA RUUME KORISTAVALE NOOREMALE MEDITSIINI-
PERSONALILE

1. Pesemisruumis to6tav ja lahtiste radioaktiivsete ainetega
tootamise ruume koristav noorem meditsiinipersonal voib saada
mitte ainult valist kiiritust (radioaktiivsete isotoopide Kkiirgus),
vaid radioaktiivsete ainete sattumisel organismi (hingamisteede,
seedetrakti ja naha kaudu) ka sisemist kiiritust.

2. Pesemisruumi personal peab tundma kiirguste poolt orga-
nismisse avaldatava bioloogilise toime aluseid, teadma ning tap-
selt tdaitma lahtiste radioaktiivsusallikatega to6tamise eeskirju ja
isikliku htigieeni ndudeid ning oskama kasutada vastavaid kaitse-
seadmeid; tihtlasi on ta kohustatud sooritama tehnilise miinimumi
antud tooloigus.

Iga 6 kuu tagant on vaja kontrollida personali teadmisi tehni-
lise miinimumi ulatuses.

3. Radioaktiivsete ainetega saastunud anumad ja instrumendid
tuleb pesta selleks mdaratud ning vastavalt sisustatud (pesuvann
vOi spetsiaalsed valamud, kuivati, pesemisabindud jne.) pesemis-
ruumis. Seda pesemisruumi vo6ib kasutada tksnes ettendahtud
otstarbeks.

4. Iga t60 juures pesemisruumis peab personal kasutama spet-
siaalseid vahendeid ja seadmeid (pesemisabindusid, pesuvanni jt.).

5. Kui asutuses on omaette kanalisatsioon, siis v6ib radioak-
tiivsete ainetega tOotamisel kasutatavaid instrumente, ndusid ja
muid esemeid pesta voolava veega valamutes v6i pesuvannides.

6. Kui asutuses omaette kanalisatsiooni ei ole ja kui heitvee
radioaktiivsus on tile lubatud taseme, tuleb radioaktiivsete aine-
tega tootamisel kasutatud instrumendid ja ndud pesta spetsiaal-
setes ldbivooluta vannides, vesi aga seejdarel valada vedeljaatmete
konteineritesse.

Kui pdrast esemete pesemist nende saastumus on ikka veel
lubatud tasemest korgem, siis lastakse ndusid ja instrumente
konteinerites seista, kuni nende radioaktiivsus vaheneb.
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Parast aktiivsuse vahenemist, mis tehakse kindlaks dosimeet-
rilise kontrolliga, pestakse néusid ja instrumente veel kord voo-
lava veega (pesuvannis voi valamus).

Radioaktiivseid vedeljaatmeid voib kanalisatsiooni valada
siis, kui nende aktiivsus ei ole iile 10 korra suurem lahtiste vee-
kogude vee jaoks lubatud piirkontsentratsioonist ja kui tagatakse
nende 10-kordne lahjendamine mitteradioaktiivse heitveega sama
asutuse kollektoris.

Kui jadtmete radioaktiivsus on tlalmainitud piirkontsentrat-
sioonist tile 10 korra suurem, tuleb neid seista lasta, kuni aktiiv-
sus langeb lubatud tasemeni.

7. Radioaktiivse lahuse juhuslikul (avariipuhusel) mahasat-
tumisel pesemisruumis tuleb lahus distantsinstrumendi abil imada
filterpaberi, saepuru v6i mingi muu hiligroskoopse materjaliga ja
mitte lasta teda laiali valguda. Seejarel tuleb saastunud kohta sooja
veega tugevasti uhta. Pindu pestagu iilalt alla ja puhtama osa
poolt saastunuma osa poole.

Koristamisel saastunud materjal (paber, saepuru jm.) loetakse
radioaktiivseteks jddatmeteks ning eemaldatakse vastavalt.

8. Tahked radioaktiivsed jadtmed (sidumismaterjal, filterpaber
jms.) kogutakse pikkade korntangide abil iihekordselt kasutata-
vatesse plastikaadist voi joupaberist kottidesse, mis asetsevad
vahetatavates jadtmekonteinerites.

Tahkeid radioaktiivseid jddatmeid voib priigimdele visata siis,

_kui lihikese poolestusajaga isotoope sisaldavate jaatmete aktiiv-

sus on kuni 60-pdevase poolestusajaga isotoopide korral mitte
iile 1-10~7 Ci/kg ja pikema poolestusajaga isotoopide korral mitte
ile 1-10~% Ci/kg.

Suurema aktiivsuse korral on jaatmeid vaja lasta seista, kuni
aktiivsus langeb lubatud tasemeni.

9. Radioaktiivsete jadtmetega konteinereid teisaldatakse ruu-
mides spetsiaalse kdaruga, millel on vdahemalt 1 m pikkused kasi-
puud, tostukiga voi muude vahenditega.

. 10. Ruume, kus tootatakse lahtiste radioaktiivsete ainetega, ja
pesemisruumi tuleb iga pdev niiskelt koristada ning seejuures
laudade ja kappide pindu tingimata pesta. Selleks otstarbeks peab
lahtiste kiirgusallikate blokis olema eraldi koristusinventar, mida
teiste blokkide koristamiseks ei kasutata (koristus- ning pesemis-
masinad, harjad, lapid jms.).

Ruumide tdielik koristamine (seinte, akende, uste ja kdigi sead-
mete pesemine) peab toimuma vahemalt kord kuus. Ruumide kui-
valt koristamine on keelatud.

11. Koristusinventar tuleb hoida spetsiaalses kapis (voi kastis),
mis on seest vooderdatud mittepoorse veekindla materjaliga.

12. Too 16petamisel pesemisruumis peab personal korrastama
oma tookohad ning kontrollima nende ja ruumide puhtust radio-
meetri (nditeks TMCC vms.) abil.
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13. Noorem meditsiinipersonal (koristajad) peab pesemisruu-
mis tootamisel ning ruumide koristamisel kandma normides ette-
nahtud eririietust ja -jalatseid ning kaitsevahendeid (kitlit, rinna-
esisega plastikaatpdlle, plastikaat-kdisekaitsmeid, kummikindaid,
kalosse jm.).

Kui kaitsevahendid, eririietus ja -jalatsid saastuvad radioak-
tilvsete ainetega tile lubatud piirvadartuse, siis on vaja need viivi-
tamatult asendada puhastega ning desaktiveerida.

14. Kategooriliselt on keelatud eririietust, -jalatseid ja kaitse-
vahendeid pesemisruumist mistahes otstarbel valja viia.

15. Eririietus, -jalatsid ja kaitsevahendid tuleb vastavalt nende
saastumisele desaktiveerida ning spetsiaalses pesumajas pesta
lasta.

16. Tooruumidest valjumisel peab personal eririietuse seljast
votma, kdasi pesema ja dosimeetrilisel kontrollimisel kaima.

Radioaktiivsete ainetega saastunud kasi desaktiveeritakse
«NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asutuste radioloogiaosa-
kondade ehituse ja ekspluatatsiooni ajutiste eeskirjade» (1959)
lisas 5 toodud viisidest iihe jargi.

Radioaktiivse ainega juhuslikult saastunud kehaosa tuleb des-
aktiveerida, pesta end dusi all puhtaks, kdia dosimeetrilisel kont-
rollil ning panna selga puhtad riided.

Ruumides, kus tootatakse radioaktiivsete ainetega, ja pesemis-
ruumis on keelatud:

a) viibida ilma individuaalsete kaitsevahenditeta;

b) hoida toiduaineid, isiklikke asju, sigarette, kosmeetikatar-
beid, koduseid riideid ja muid esemeid, mis ei ole otseselt seotud
tehtava tooga;

c) siitia, suitsetada ja kosmeetikatarbeid kasutada.

17. Pesemisruumis toéotav personal peab kindlaksmadaratud
tahtaegadel kdima arstlikul labivaatusel.

VI. SULETUD JA LAHTISTE RADIOAKTIIVSUSALLIKATEGA
OPERATSIOONIRUUMIDE MEDITSIINIPERSONALILE

1. Operatsiooniruumi meditsiinipersonal peab tundma Kiir-
guste bioloogilist toimet organismisse, teadma ning tapselt tditma
suletud ja lahtiste radioaktiivsusallikatega too6tamise eeskirju,
oskama kasutada vastavaid kaitseseadmeid ning sooritama tehni-
lise miinimumi mainitud t66loikudes.

Iga 6 kuu tagant on vaja kontrollida personali teadmisi tehni-
lise miinimumi ulatuses.

2. Radioaktiivseid aineid tuleb operatsiooniruumi transportida
konteinerites spetsiaalse kdru voi transportéoriga.

3. Radioaktiivsusallikaid ja radioaktiivseid preparaate tohib
tookohal olla ainult minimaalsel (antud operatsiooniks vajalikul)
hulgal.
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4. Kui suletud ja lahtisi radioaktiivsusallikaid kasutatakse
ihes ja samas operatsiooniblokis, siis tuleb nendega tootada eri
paevadel: esmalt suletud ja siis lahtiste allikatega.

5. Ko6ik protseduurid operatsiooniruumis radioaktiivsete aine-
tega tehtagu tlimalt kiiresti ning tingimata kasutatagu seejuures
kaitseseadmeid ja spetsiaalset varustust (kaitsesirme ja -ekraane,
distantsinstrumente, kaitseststlaid jt.).

Kategooriliselt on keelatud tootada radioaktiivsete ainetega
(lahuste, noelte, silindritega jms.) ilma distantsinstrumentideta.

6. Radioaktiivsed preparaadid, ndelad ja lahused peavad kuni
kasutamiseni olema Kkaitsesterilisaatoris, konteineris voi (dadarmisel
juhul) kaitseekraani taga.

7. Tootamisel operatsiooniruumis lahtiste radioaktiivsusalli-
katega tuleb personalil silmas pidada jargmist:

a) radioaktiivsete lahuste juhuslikul (avariipuhusel) mahasat-
tumisel tuleb lahus imada filterpaberi v6i muu hiigroskoopse
materjaliga; selleks on vaja kasutada distantsinstrumente ja mitte
lasta lahusel tungida puhastele kohtadele; seejarel tuleb saastu-
nud kohta sooja veega tugevasti uhta. Pindu pestakse iilalt alla
ja puhtama osa poolt saastunuma osa poole; kui harilik té6tlemine
vajalikku efekti ei anna, peab kasutama erilisi desaktiveerimis-
viise: varvikihi mahavotmist lahustitega, radioaktiivsete {ihendite
lahustamist keemiliste vahenditega ja seejdrel mahapesemist
veega, materjali pealiskihi mehhaanilist eemaldamist; desaktivee-
rimise efektiivsust tuleb tingimata kontrollida radiomeetriliste
<m66teriistadega; seadmed, tooriistad ja katted, mida ei ldhe korda
puhastada lubatud piirvaartuseni ja mida sel pohjusel ei saa
edaspidi kasutada, asendatakse puhastega ning eemaldatakse
radioaktiivsete jaatmetena;

b) radioaktiivsed tahkejadatmed (sidumismaterjal, filterpaber
jms.) tuleb pikkade korntangide abil koguda tihekordselt kasuta-
tavatesse plastikaadist v6i jOoupaberist kottidesse, mis asetsevad
vahetatavates jadtmekonteinerites; radioaktiivseid jdaatmeid voib
prugimdele viia voi kanalisatsiooni valada siis, kui lithikese poo-
lestusajaga isotoope sisaldavate tahkejdatmete aktiivsus ei ole
kuni 60-paevase poolestusajaga isotoopide korral iile 1-10-7 Ci/kg,
pikema poolestusajaga isotoopide korral aga mitte iile 1-10-8 Ci/kg;
radioaktiivseid jddtmeid sisaldavate konteinerite vedamiseks ruu-
mides nende ajutisse hoiukohta kasutatakse vahemalt 1 m pikkuste
kasipuudega spetsiaalseid karusid, tostukeid v6i muid vahendeid;

c) koik instrumendid, ndud ja muud radioaktiivsete ainetega
saastunud esemed toimetatakse operatsiooniruumist puhastamiseks
pesemisruumi spetsiaalsete aluste ja kdrudega;

d) operatsiooniruumis t60 l6petamisel peab personal kontrol-
lima tookohtade ja ruumide puhtust radiomeetri abil (nditeks
THCC-tlilipi voi teiste taoliste moodteriistadega);
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e) ruumide koristamiseks peab tingimata olema eraldi inven-
tar (koristus- ning pesemismasinad, harjad, lapid jms.); koristus-
inventari tuleb hoida omaette kapis (v06i kastis), mis on seest
vooderdatud mittepoorse veekindla materjaliga;

f) operatsiooniruumist vdljumisel on personal kohustatud sel-
jast votma eririietuse, pesema kdsi ning kdima dosimeetrilisel
kontrollimisel.

Radioaktiivsete ainetega saastunud kasi on vaja desaktiveerida
«NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asutuste radioloogiaosakon-
dade ehituse ja ekspluatatsiooni ajutiste eeskirjade» (1959) lisas
5 toodud viisidest tihe jargi.

Radioaktiivsete ainetega juhuslikult saastunud kehaosa tuleb
desaktiveerida, pesta duSi all puhtaks, dosimeetriga kontroilida
ning saastunud riietus asendada puhtaga.

8. Operatsiooniruumis téotamisel peavad personalil olema
individuaaldosimeetrid, mis t66 16pul antakse nditude registreeri-
miseks isikule, kes on vastutav dosimeetrilise kontrolli eest.

9. Operatsiooniruumides lahtiste radioaktiivsusallikatega t60-
tamisel on personal kohustatud kandma normides ettendhtud eri-
riietust, -jalatseid ja kaitsevahendeid (kitlit, rinnaesisega plasti-
kaatpolle, plastikaat-kdisekaitsmeid, kummikindaid, kummisukki
jne.).

10. Eririietuse, -jalatsite ja kaitsevahendite vdljaviimine asu-
tusest (mistahes otstarbel) on kategooriliselt keelatud.

11. Sanitaar-hiigieeniline riietus, eririietus, -jalatsid ja kaitse-
vahendid tuleb vastavalt nende saastumisele desaktiveerida ning
spetsiaalses pesumajas pesta lasta.

12. Operatsiooniruumis téotav personal peab kindlaksmdara-
tud tdhtaegadel kdima arstlikul ldbivaatusel.

Kédesoleva tulipjuhendi alusel tuleb igas raviasutuses, kus on
radioloogiaosakond, védlja toO0tada ning asutuse juhatajal kinni-
tada tiksikasjalik juhend, mis sisaldab t60eeskirjad, ruumide kor-
rashoiu néuded ja isikliku profiilaktika abinéud radioloogiaosa-
konna iga t60loigu personalile. Juhendis on vaja arvestada teh-
tava too isearasusi.

Radioaktiivsete ainetega tootamise iseloomu muutumisel peab
juhendis tegema vastavad parandused.

Juhend tuleb to6ruumis ndhtavale kohale vilja panna.

Kontroll, kuidas personal juhendit tdidab, on radioloogiaosa-
konna juhataja tulesandeks. -
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4. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend
Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi ravi ja profiilaktika asutuste
meditsiiniodedele

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutootajate Ameti-
thingu EV Komitee Presiidiumi. poolt 29. martsil 1968

Uldnouded

1. Meditsiiniddedena voivad tootada isikud, kes on lopetanud
meditsiinikooli v6i meditsiiniddede ja velskrite kursused ning
saanud sellekohase tunnistuse voi kes on sooritanud vastavad
katsed eksternina. Nad peavad olema esmaselt (ja hiljem uuesti
vahemalt kord aastas) instrueeritud 6e- ja sanitarito6 ohutusteh-
nika kiisimustes. Samadel tdahtaegadel tuleb neil kdia dispanseeri-
misel ja sanitaarkontrollis. Palatidde allub vahetult vanemoele
ja palati- voi valvearstile.

2. Osakonna vanemoel peab lisaks eelmises punktis toodud
nouetele olema vahemalt 3-aastane praktika. Toolevotmisel tuleb
teda eelmainitud korras pohjalikult instrueerida osakonna kogu
kesk- ja noorema meditsiinipersonali (vanem- ja palatide, sani-
tari, sanitari-toidujagaja, koristaja jt.) koigi tooloikude ohutus-
tehmka alal. Edaspidi on vanemdde kohustatud pidevalt taiendama
oma teadmisi ohutustehnika alal ning ettendahtud korras ise inst-
rueerima osakonna kesk- ja nooremat meditsiinipersonali. Vanem-
Ode allub vahetult osakonnajuhatajale v6i vanemordinaatorile.

3. Autoklaavidega, fiisioteraapia-, rontgeni- ja elektrokardio-
graafiaaparatuuriga ning radioaktiivsusallikatega voéivad tootada
ainult vastava ettevalmistuse saanud meditsiinided. Ka hapniku-
balloonide kadsitsemiseks ja gaasipliidi kasutamiseks peavad nad -
labi tegema Oppused.

4. Alla 18 aasta vanused isikud ei tohi tootada kesk- ja noo-
rema meditsiinipersonalina tuberkuloosi- ja leeprator]e- nak-
kus-, psiihhoneuroloogia-, radioloogia- ja desinfektsiooniasutustes
ning -osakondades, fiisioteraapia- ja rontgenikabinettides ning
lahkamiskambrites. Samuti on-nendel keelatud teenindada auto-
klaave ning teisaldada ja kdsitseda hapnikuballoone. '

5. Meditsiinidde peab tundma ning tditma oma ametikoha
pohimadrusi, t00 sisekorra eeskirju, talle alluvate to6ldoikude ohu-
tustehnika eeskirju ja kutsealade juhendeid ning tegema ainult
talle ettendhtud t6id. Kui 6de ei tunne ohutuid toovotteid, siis
. peab ta selgituse saamiseks poérduma vanemde voi arsti poole.

6. Haiglas ja kodustel visiitidel tuleb olla darmiselt ettevaat-
lik sise- ja valistreppidel, hoovides ning tdnavatel liikumisel, eriti
talvel, vihmase ilmaga ja valgustamata kohtades. On vaja kanda
libisemist takistava tallaga jalatseid. Hoovidesse minekul peab
jalgima, kas seal ei ole lahtiselt tigedaid koeri.
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7. Ode peab pidevalt kontrollima sanitaride, koristajate ja muu
talle alluva noorema meditsiini- ja teenindava personali tootingi- -
musi ja -votteid ning vastutab enda ja nende tegevuse eest. Kui
o6de madrkab ohutustehnika nduete rikkumist voi inimesi dhvar-
davat muud ohtu v6i saab neist teada, peab ta nduete vastu eksija
viivitamatult korrale kutsuma voOi ohu kérvaldama. Kui dde ei
suuda seda teha iiksinda, tuleb sellest kohe teatada vanemoele,
osakonnajuhatajale voi valvearstile.

8. Onnetusjuhtumi (ka pealtndha tiihise) korral on dde kohus-
tatud kannatanule viivitamatult esmaabi andma ning teatama
juhtumist kohe osakonnajuhatajale v6i valvearstile. Kuni osa-
konnajuhataja, haigla ohutustehnika inseneri ja ametiiithingu-
komitee vanem-tookaitseinspektori poolt ldbiviidava juurdluseni
tuleb onnetuskoht jatta puutumata ning selgitada siindmuste voi-
malikud pealtnagijad. :

9. Kdesoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutusele.

Enne t66 alustamist

10. Toole tulekul riietub meditsiiniéde sanitaar-hiigieenilise
riietusena valjaantud kitlisse (vGi selle asemel puuvillasesse Kkleiti
ja polle) ning paneb pahe ratiku voi miitsi. Isiklikuks kasutamiseks
peab olema kadteratik ja kdte puhastamise hari.

11. Kirurgia-, gliinekoloogia-, uroloogia-, stomatoloogia- ning
naha- ja suguhaiguste osakonnas ning kabinettides, operatsiooni-,
sidumis- ja lahastamis- (kipsi-) tubades, stiinnitus- ja stinnitusjarg-
setes palatites, protseduuriruumides ja velskerammaemandapunk-
tides tootamiseks peavad kesk-meditsiinipersonal ja arstid ette
panema niiskuskindla polle ja kdtte tombama kummikindad.

12. Valve ajal statsionaaris, lastesdimes, vaikelastekodus ning
emade ja laste kodus, samuti tootamisel steriilsetes boksides pea-
vad oed. kandma toatuhvleid, operatsioonitoas aga nahktallaga
jalatseid.

13. Statsionaari operatsiooni- ja sidumistoas, slinnitus- ja sin-
nitusjargses palatis ning boksidega varustatud operatsioonitoas
vere ja selle preparaatide ettevalmistamisel peab kesk-meditsiini-
personal kandma puuvillast kleiti (naised), valget sarki ja piikse
(mehed) ning valgeid sukki (sokke).

14. Nakkus-, tuberkuloosi- ja leepratdrjeasutustes, -osakonda-
des, -palatites jne. on meditsiinided kohustatud kandma puuvillast
kleiti voi {iilikonda, nahktuhvleid, kummikindaid, puuvillaseid
sukki voi sokke ning marlirespiraatorit.

15. Meditsiinide riietus peab olema sanitaridele ja koristaja-
tele eeskujuks, alati terve ning korralik ja ilma lahtiste ripne-
vate otsteta. Jalatsid peavad olema madala kontsaga, mis véaldib
kukkumist. Juuksed tuleb katta pearadtikuga (voi miitsiga).
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T66 ajal

16. Ringkdigul tuleb jédlgida kogu meditsiiniinventari (sterili-
saatorite, moodteriistade, slistlate jms.) ning kesk- ja noorema
meditsiinipersonali mitmesuguste téovahendite (haigevankrite,
redelite, tolmuimejate jt.) korrasolekut, samuti ka ruumide val-
gustust, temperatuuri ja puhtust.

17. Erilist tdhelepanu peab pddrama sellele, et pdrandad ei
oleks mahasattunud vedelike, liigse poonimise jms. tottu ohtlikult
libedaks muutunud ja et kdidavad kohad ei oleks risustatud min-
gite esemetega.

18. Hoolikalt on vaja kontrollida, kas elektrijuhtmete isolat-
sioon ja seadmete maandusjuhtmed on vigastamata ning Kkas
mehhanismide ajamirihmadel, -ratastel, -voéllidel jne. on olemas
kaitsepiirded.

19. Onnetust pohjustada voivate puuduste avastamisel peab
eelmine vahetus need enne valve ileandmist korvaldama. Kui
see pole voimalik, siis peab t66d alustav meditsiinibde kohe
astuma vajalikud sammud ohutu t66 tagamiseks oma vahetuse
personalile.

20. On keelatud tootada mittekorrasolevate seadmete, riistade
voi toovahenditega.

21. Meditsiinidel on keelatud ise remontida seadmeid v6i teha
muid toid nende sisemuses, parandada juhtmete isolatsiooni, vahe-
tada elektripirne jms. ka siis, kui need on vaélja lilitatud. Neid
toid peab tegema kvalifitseeritud tehnik vo6i elektrik.

22. Enne mistahes seadme toolepanekut tuleb sellelt tolm kuiva
lapiga dra plhkida. Elektriseade peab eelnevalt olema vorgust
valja lilitatud.

23. Elektrililiteid ja -kaiviteid voib sisse voi vidlja lilitada
ainult kuiva vo6i dielektrilises kummikindas kdega.

24. Tuleb viéltida vee, hapete, leeliste jt. vedelike sattumist
elektriseadmetele ja -juhtmetele.

'25. Soovitushaavade véltimiseks peab soobivate ainetega
(hapete, leeliste ja nende segudega) tootamisel alati kandma kum-
mipodlle, -kindaid, kalosse ning (nahk- v6i kummiraamidega) kait-

wseprille.

26. Eriti ettevaatlik on vaja olla tilkinfusioonisiisteemi klaas-
torude ettevalmistamisel v6i puhastamisel kaaliumbikromaadi ja
vaavelhappe seguga. Seda kanget miirgist vedelikku tuleb hoida
lukustatud kapis, kus ei tohi olla ravimeid, siistlaid, toiduaineid
jne.

27. Puhastatavad klaasosad peab panema anumasse, valama
neile sifooni abil ettevaatlikult kaaliumbikromaadi ja vdaavelhappe
segu ning katma anuma seismise ajaks kaanega. Hiljem tuleb
klaasosad segust vdlja votta pintseti abil ning korduvalt pesta
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jooksvas ja destilleeritud vees vastavalt sellekohasele juhendile.
Tarvitatud segu valatagu kohe kanalisatsiooni. :

28. Vdaga hoolikalt peab kasitsema ka soolhapet, klooramiini
jt. s66bivaid aineid. Mahasattunud soolhape tuleb kohe soodaga
neutraliseerida ning siis dra piihkida. Purunenud klaasesemete
kilde ei tohi korjata kdega, vaid harja ja kiihvli abil. S6o6bivat
lahust vo6i miirkainet ei tohi jdatta laokile teistele isikutele katte-
saadavasse kohta.

29. Miirgikapi votmed peavad olema meditsiinide kdes. Seal
asuvate ravimite kasitsemisel kantakse kindaid, mis hiljem
antakse pesusse. Mahasattunud ravim on vaja kohe dra koristada.

30. Klaaside pesemisel vo6i kasitsemisel, klaaskappide ja
-laudade puhastamisel jne. ei tule neid kunagi pigistada vai neile
rohuda. Pragunenud voi tdketega klaasid tuleb asendada uutega
ning killud kohe &dra koristada.

31. Halvasti liikuvat stistlakolbi ei tohi jéuga suruda, eriti kui
kolb on kuum. .

32. Klaasaparatuuri (nait. tilkinfusioonisiisteemi) kokkupane-
kul ja uksikosade tihendamisel kummivoolikute abil, samuti vii-
maste pealetémbamisel klaastorudele peab kdsi kaitsma ratikuga.
Kokkupanekut holbustab klaastorude otste niisutamine veega voi
madaarimine vaseliini voi gliitseriiniga.

33. Ohukesest klaasist nou kinnijadnud korgi véljatdmbamisel
tuleb noéu hoida kaela iilaosast, voimalikult korgi ligidalt, ning
kaitsta kasi ratikuga. Kuuma noéu ei vo6i lihvitud korgiga enne
sulgeda, kui ta on jahtunud.

34. Taiskasvanud haiget ei tohi tGsta tiksi, vaid tuleb keegi
kaastootajaist appi kutsuda. Seejuures on vaja arvestada, et ks
naisisik voib tosta ja kanda mitte lile 20 kg, kaks naisisikut koos
aga maksimaalselt 50 kg. Uhel meesisikul on lubatud teisaldada
kuni 50 kg, kui aga teine tootaja talle kandami selga ja seljast
ara aitab, siis maksimaalselt 80 kg ning mitte kaugemale kui 60 m.
Haiget tuleb tésta etievaatlikult, et teda, ennast ega abistajaid
mitte vigastada.

35. Haigevankrit peab likkama tagant, mitte aga kuljelt, sest
siis voib likkaja oma varbaid vigastada. Enne ukseava lablmlst
tuleb avatud uks haagi abil kinnitada.

36. Toitude saastumise ja kukkumise valtimiseks on vaja
kausid ja taldrikud asetada kandikule tihelt realt.

37. Nuge ja kahvleid ei tohi kanda kaes, teravikud ettepoole,
vaid ainult taldrikul. S66ginoude ja -riistadega liikumisel peab iga
ukse voi labikdigu juures tdhelepanelik olema.

38. Medit$iinidde peab jdlgima, et poonimisel ei kaetaks
porandat paksult vahaga, sest see teeb pdranda libedamaks ja
suurendab kukkumisohtu.-
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39. Porandast v6i maapinnast korgemal tootades ei tohi seista
ebakindlal alusel (taburetil, toolil, kastil jms.), vaid redeltrepil véi
kindlalt najatuval redelil.

40. Enne kui sanitar voi konstaja hakkab avatud akna laual
seistes aknaid pesema, peab vanemode talle imber panema kaitse-
v606, kinnitama selle julgestuskoie teise otsa kindlalt ruumis ning
kontrollima voo ja koie kinnituste tugevust. Kuni t66 16puni peab
pesija abistamiseks kohal olema tiiks kaastootajaist.

T66 Iopetamisel

41. On vaja jalgida, et kdoik seadmed oleksid selsatud ning
elektrivorgust valja lulitatud.

42. Meditsiinidde on kohustatud korrastama oma téokohad
ning kontrollima, et tema vahetuse noorem meditsiini- ja teenin-
dav personal oleks tditnud oma tootlilesanded, korda seadnud t60-
kohad ja viinud ko6ik kasutatud abivahendid (redelid karud, vank-
rid, tolmuimejad jm.) ettendhtud hoiukohtadesse v6i parandusele

43. Esinevatest puudustest on vaja teatada ]argmlse vahetuse
meditsiinidele ning vajaduse korral vanemdele v6i valvearstile.
Palatide t6o 16peb valve iileandmisega jargmise vahetuse palati-
oele.

44. Kasutatud sanitaarriietus tuleb jatta ettendhtud riidehoidu.
Maardunud voi katkise riietuse peab andma asutuse tsentralisee-
ritud pesukotta voi parandusele.

5. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend
Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi asutuste desinfektoritele .

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutdotajate Ameti-
ithingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnouded

1. Desinfektsiooni-, desinsektsiooni- ja deratisatsioonitéid voi-

vad teha vadhemalt 18-aastased isikud, kes on saanud vastava

sanitaar- ja tooalase instruktaazi ning kelle teadmisi ja oskusi on
kontrollitud enne to6le asumist (ning hiljem uuesti vdhemalt kord
aastas).

Desinfektorid peavad tundma ning jargima eeskirju ja raken-
dama ettevaatusabindusid toéotamisel nakkushaigete nakkusoht-
liku materjali, desinfektsioonivahendite ja miirkkemikaalidega,
taitma isikliku ja iihiskondliku ohutuse ndudeid desinfektsiooni-
vahendite kasutamisel, oskama kasitseda korgsurve- ja desinfekt-
siooniaparatuuri ja -kambreid ning anda esmaabi.
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2. Koik uued tootajad peavad kdima arstlikul ldabivaatusel; -
edaspidi toimub ldbivaatus vahemalt kord aastas.

3. Desinfektsioonipersonal ei tohi hetkekski unustada, et ta
on t60 juures pidevalt nakkusohus ja puutub kokku miirkainetega
ning et isegi Utheainsa ettendhtud kaitsevahendi mittekasutamine
voi liheainsa hiigieenindude tditmata jatmine vG6ib pohjustada
raske tervisekahjustuse. Kui tekib kahtlus tervise korrasolekus,
tuleb viivitamatult poérduda arsti poole.

4. Enda voi kaast66taja nakatumisest, mirgitumisest, vigastu-
misest v6i mingist haigusndhust (ka pealtndha tiihisest) on des-
infektor kohustatud kohe teatama oma asutuse administratsioo-
nile. Kui seda ei tehta sama toopdaeva jooksul, v6ib t66onnetus-
voi kutsehaigusakt jadada toendite puudumisel koostamata.

5. Toole tulekul peab desinfektor jatma koik isiklikud riided,
jalatsid ja pesu individuaalsesse kappi ning panema selga puhta
eririietuse. Koduse riietuse juurde pdaseb ta alles parast too 15pe-
tamist ja sanitaarkorrastust. Enne nakkusohtliku materjali juu-
rest puhastesse ruumidesse minekut tuleb eririietus seljast ara
votta.

6. Enne vdljasoitu ja enne to6 algust kohapeal peavad desin-
fektorid kontrollima, kas eririietus, individuaalsed kaitsevahendid
ja kogu aparatuur on korras. Desinstruktor! peab kontrollima, kas
valjasoitva rithma koigi lilkkmete varustus vastab nouetele.

Kategooriliselt on keelatud t66kohale minna mittekorrasolevate
voi puudulike kaitsevahendite, eririietuse ja aparatuuriga.

7. Iga tookoht peab olema kiillaldaselt valgustatud. Pimedas
kohas tootamiseks peab desinfektoril olema kasivalgusti.

8. Ruumides, kus tehakse mistahes toid miirkainete ja desin-
fektsioonivahenditega, on keelatud sdilitada toiduaineid, siitia ja
suitsetada. Suitsetada voib ainult selleks madratud kohtades parast
kadte pesemist.

9. Kbigis ruumides, kus on ndutav tugevdatud 6huvahetus
(desinfektsioonivahendite ladu, nende valmistamise ja valjaand-
mise kohad), peavad ventilaatorid pidevalt to6tama.

10. Kui desinfektor méarkab kdesoleva juhendi rikkumist teiste
tootajate poolt voi ohtu kaastéotajatele, on ta kohustatud neid
hoiatama ning selgitama neile ohutut t60d tagavate nouete tait-
mise vajadust. Tervist ohustavatest olukordadest tuleb teatada ka
desinstruktorile v6i asutuse administratsioonile.

11. Kaesoleva juhendi mittetaitmise eest voetakse vastutusele.

! Desinstruktor — desinfektsiooni-instruktor,
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Desinfektsiooni-, desinsektsiooni- ja deratisatsioonit6od

12. Desinfektsioonitéodel nakkuskolletes tuleb naha kaitseks
kanda puuvillast kleiti v6i iilikonda, niiskuskindlat rinnaesisega
polle, kummikindaid ja -saapaid, veekindlaid kdisekaitsmeid, kom-
bineeritud labakuid, puuvillaseid sukki v6i sokke ning baretti
vOi miitsi (pearatikut). Hingamisteede kaitseks peab olema margi-
tud' vdlimise poolega marlirespiraator ning gaasidesinfektsiooni
korral gaasitorbik. Silmade kaitseks on vaja kanda kaitseprille. Et
kummikindad paremini sdiliksid, peab neid enne kattetombamist
talgiga puuderdama.

13. Profiilaktilistel desinfektsiooni-, desinsektsiooni- ja dera-
tisatsioonitoodel on vaja kanda puuvillast kleiti voi iilikonda,
kummisaapaid, kummisérmikuid ja kombineeritud labakuid, res-
piraatorit ja Kkaitseprille. Peale selle tuleb gaasidesinfektsioonil
kanda gaasitorbikut, valiolukorras toimuva to0 korral aga saa-
sevorku.

14. Talvel peavad desinfektorid t66 juures kandma neile valja-
antud vattkuube.

15. Nakkuskoldes tootades ei tohi desinfektor kasutada seal
leiduvaid riidepuid. Seljast voetud riietus tuleb panna omaette
kotti voi eelnevalt kahjutuks tehtud kohta. On keelatud tootada
nakkuskoldes ilma eririietuse ja individuaalsete kaitsevahenditeta.

16. Klooripreparaatide aktiveeritud lahuste, mitmesuguste
emulsioonide, suitsusegude ja aerosoolpaberite valmistamine,
pulbrite kaalumine ja insektitsiidide peenestamine peab toimuma
tombekapis, avatud akendega omaette ruumis voi vdljas. Seejuu-
res tuleb tingimata kanda kindaid, respiraatorit ja kaitseprille.

17. On keelatud tootada DDT, heksakloraani ja teiste pulbrite
ning emulsioonidega, millel puudub pass andmetega koostise, val-
mistamise kuupdeva jm. kohta.

18. DDT-, heksakloraani- jt. lahuste valmistamiseks ei tohi
tarvitada bensiini. Kéetud ahjude ja pliitide lahedastele pindadele
ei ole lubatav pihustada preparaate, mis sisaldavad petrooleumi,
white-spiritit (lakibensiini) ja teisi kergesti stittivaid lahusteid.

19. DDT, heksakloraani, klorofossi jt. vesiemulsioonide ning
-suspensioonide valmistamisel kasutatud anumaid tuleb kuuma
vee, seebi ja soodaga hasti pesta. Mingil juhul ei tohi nendes
toitu valmistada. :

20. Ruumide desinsekteerimisel DDT, heksakloraani jt. prepa-
raatide gaasistamise vOi aerosoolkiiiinalde, -paberite jm. poleta-
mise teel tuleb tootada gaasitorbikus. Samuti peab gaasitorbikut
kandma klooriubjapiima valmistamisel ja sellega voi kuiva kloor-
lubjaga tootamisel.

21. Tuleb valtida desinfitseerivate ainete sattumist nahale.
Eriti tuleb jdlgida, et. petrooleumis, tdarpentinis jt. orgaanilistes
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lahustites lahustatud DDT, heksakloraan ning muud insektitsiidid .
nahka ja limaskesta ei kahjustaks.

22. Pesu ja riiete immutamine DDT emulsioonidega ning
immutatud esemete kuivatamine peab toimuma viljaspool t66-
ruume voi avatud akende all. ;

23. On keelatud jdtta desinfektsioonivahendeid ja deratisat-
sioonil kasutatavaid horgutisi ilma jdrelevalveta,v6i anda neid
korvalistele isikutele. Kui mainitud aineid jdetakse elanike Katte
jooksvaks desinfektsiooniks, siis tuleb nende pakendid varustada
etikettidega, millel on margitud aine nimetus, kontsentratsmon ja
tarvitamisviis.

24, Tootamisel kergesti aurustuvate voi lenduvate ainetega
on vaja iga too6tunni jdarel teha 10-minutiline vaheaeg.

25. Taitorjetoodel voi parasitaartiitifuse puhul haigete hospi-
taliseerimisel ja nakkuskolde l6ppdesinfektsioonil peab desinfek-
tor kandma insektitsiidse preparaadiga impregneeritud kombi-
nesooni ja kitlit. Viltjalandusid ei tohi nende t66de juures kanda.

26. Kasutatud respiraatoreid, riietust jm. tuleb kuni kahjutuks-
tegemiseni hoida omaette kottides. On keelatud vahetada respiraa-
toril ainult vatti ja kasutada desinfitseerimata marlit korduvalt.

27. Desinfektsioonivarustust hoitakse tookohal eraldi ruumis
kappides, pakendites ja kottides. Desinfektsioonivahendite jaagid
tuleb varustuselt eemaldada hoolika puhastamise, pesemise ja
kuivatamise teel.

28. Mirkhorgutised antakse deratlsatsmomtoodeks desinfekto-
rile metalltaaras. Neid tuleb hoida vastavas lukustatud kohvris,
mille kaane sisekiiljele peab olema margitud, et selles hoitakse
eluohtlikku mitrki, ning desinfektsiooniasutuse aadress.

29. Pakendist valjavoetud horgutis asetatakse ettendhtud
objektile metall-lusikaga. Lopnud nadriliste kogumisel pihtidega
peavad kdes olema kummikindad. Korjused pannakse vastava-
tesse kottidesse vaatlusjaama viimiseks, hdvitatakse poletamise
teel vo6i maetakse vdahemalt 0,5 m sligavusele maa sisse pdarast
nende téotlemist 10—20%-lise kloorlubjalahusega.

Té6tamine desinfektsioonikambris ja sanitaarldbilasklas

30. Desinfektsioonikambri ja sanitaarldbilaskla mustal poolel
tootamisel tuleb kanda puuvillast kombinesooni, nahkpoolsaapaid,
kummi- ja kombineeritud kindaid, kaitseprille ja -sukki, kaise-
kaitsmeid ning marlirespiraatorit. Eriti ohtlike nakkuste puhul on
vajalik spetsiaalne wvarustus.

31. Kambri ja ldbilaskla puhtal poolel tootatakse valges kit-
lis. Ruumi koristamisel peab lisaks kandma niiskuskindlat pdlle
ja kalosse.
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32. Desinfektsioonikambris ei tohi t66d alustada voi jatkata,
kui kambri tksikelemendid v6i kontrollmdoteriistad (auru- ja
gaasitorustik, Kkiittekolle, kaitseventiilid, manomeetrid, termo-
meetrid jm.) ei ole tookorras.

33. Vahemalt kaks korda vahetuses tuleb manomeetreid ja
kaitseventiile labipuhumise teel kontrollida.

34. On vaja jdlgida, et kambri mootorite ja ventilaatorite kéik
agregaadid oleksid varjestatud ning nende juhtmestik terve,

35. Tuleb jalgida, et tldventilatsioon kambri ruumides oleks
korras ja et seda oigesti kasutataks.

36. On keelatud hoida kergesti siittivaid esemeid ahjude ja
kuumenevate pindade ldahedal.

37. Uste sulgemisel voi hermetiseerimisel ei tohi sulgemispolte
lookidega pingutada, sest see voiks nende keeret vigastada.

38. Enne auru laskmist kambrisse tuleb aurutorudesse kogune-
nud kondensaat tingimata védlja lasta. Ventiile, kraane ja muid
reguleerimisvahendeid peab avama ja sulgema sujuvalt ning aeg-
laselt.

39. Aururéhku kambris ja katlas on keelatud tosta ettendahtud
tlemmadadrast korgemale.

- 40. On keelatud parandada survestatud siisteemis aurutorusid,
ventiile ja muid seadmeid.

41. Tulega kuumutatavates kambrites on vaja jalgida, et
ahjud, suitsukdigud ja kuumenevad pinnad oleksid korras.

42, Auru-formaliinikambrites tuleb formaliin ja nuuskpiiritus

valada ndudesse alles enne nende viimist kambrisse. Mdlema

nimetatud aine valamisel peab kasutama respiraatorit ja kui
noud asetsevad korgel, ka redeltreppi. :

43. Poletushaavade valtimiseks on vaja jalgida, et koéik kuu-
menevad pinnad oleksid isoleeritud voi varjestatud. Restide valja-
tombamisel voi liigutamisel tuleb kindad katte panna.

44, On keelatud avada survestatud kambrite uksi enne, kui
rohk on langenud atmosfddariréhuni ja on moddunud ventilatsi-
ooniks vajalik aeg.

‘ 45, Parast auru-formaliinidesinfektsiooni ei tohi kambrit tih-
jendada enne, kui see on juhendis ettendahtud aja jooksul neutra-
liseeritud ja tuulutatud.

T66 lopetamisel

46. Too lopetamisel objektil peab desinfektor varustuse ja
noud kokku koguma, eririietuse ja individuaalsed kaitsevahendid
dra votma ning vastavatesse kottidesse asetama,

47. Parast iga nakkuskolde desinfitseerimist tuleb vahetada
meditsiiniline kittel ja peakate (miits voi pearatik).
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48. Enne kinnaste dravotmist on vaja (kinnastes) kdsi pesta
seebi ja veega, kuivatada ning voétta kindad ettevaatlikult ara.
Nagu ja kdsi tuleb seejarel sooja vee ja seebiga hoolikalt pesta,
suud aga puhta veega loputada. Too6pdeva lopul on vaja kdia
dusi all. Kohe pdrast parasitaartiiifuse koldest tagasitulekut peab
kdima sanitaarkorrastusel.

49. Eririietus, kaitsevahendid, varustus jm. tuleb nakkuskol-
dest tagasitulekul kohe anda desinfitseerimisele. Kategooriliselt
on keelatud pesta neid to6ruumides v6i viia koju ja pesta seal.

6. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend
Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi ravi ja profiilaktika asutuste
sanitaridele, sanitaridele-toidujagajatele ja Kkoristajatele

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutootajate Ameti-
thingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnéuded

1. Sanitaridena, sanitaridena-toidujagajatena ja koristajatena
voivad tootada isikud, keda on tookohal esmaselt (ning hiljem
uuesti vahemalt kord aastas) instrueeritud ohutustehnika alal ning
arstlikult labi vaadatud. Rontgeni-, flisioteraapia-, hambaravi- jt.
kabinettides to6tavad sanitarid ja koristajad peavad olema pdoh-
jalikult tutvustatud tooohutuse konkreetsete nouetega nendes
. ruumides.

2. Alla 18 aasta vanused isikud ei tohi puhastada sanitaar-
solmi ega elukondlikke ruume. Samuti ei lubata neil ruume koris-
tada sellises t6616igus, kus seejuures on vaja tosta raskusi meestel
ile 16,4 kg ja naistel iile 10,25 kg.

3. Eelmises punktis nimetatud alaealised ei tohi to6tada ront-
genikabinetis, ultrakorgsageduskiirguse mojupiirkonnas (nait.
fiisioteraapiakabinetis), meditsiinilise Kkiirabi jaamas, nakkus-,
tuberkuloositérje-, psiihhoneuroloogia- ja leepraasutustes ning
-osakondades, kohtumeditsiinilises ekspertiisis ja lahkamiskamb-
ris. 3

4. Tootaja voib teisaldada gaasi- (nditeks hapniku-) ballooni
voi kdsitseda gaasipliiti ainult sel juhul, kui ta on ldbi teinud
vastava Oppuse. Iseseisvalt korgeid aknaid pesta voib samuti alles
péarast sellekohase 6ppuse labitegemist.

5. Sanitar, sanitar-toidujagaja ja koristaja peavad tundma
ning tditma too sisekorra eeskirju ja oma kohustusi ning tldreeg-
lina tegema ainult nendele antud t6id. Uksnes kiireloomulise t66
korral (nditeks haige tostmisel) on nad kohustatud abistama kaas-
tootajaid, ootamata 6e korraldust.
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6. Kui tootajal ei ole taiesti selge, kuidas teha vajalikku tood
enda vOi teiste tervist ohustamata, siis tuleb tal selgituse saami-
seks poorduda palatiée voi vanemde poole.

7. On keelatud minna ilma vajaduseta teistesse osakondadesse
ja tulitada kaastootajaid korvaliste konelustega. Ilma sellekohase
korralduseta ei tohi minna ruumidesse, kuhu kérvalistele isiku-
tele on sisseminek keelatud (operatsioonitubadesse, rontgeni-,
fusioteraapia-, hambaravi-, radioloogia- jt. kabinettidesse, katla-

majja, autoklaaviruumi, laboratooriumi, tookodadesse jm.).

8. On keelatud kasutada ldabikdiguks kohti, mis pole selleks
ette ndhtud (remondis olevad ruumid, territooriumile kaevatud
suvendid jm.).

9. Ouel tuleb kdia modda konniteid. Kohtades, kus viimased
puuduvad, peab hoiduma sdidutee vasakule servale ja kondima
transpordivahendite liikumisele vastupidises suunas. Hobuséidu-
kiga liikumisel on vaja hoiduda tee parempoolsele darele. Aarmi-
selt ettevaatlik tuleb olla treppidel ja 6ues liikkumisel, kui need on
sajust mdrjad vo6i libedaks jddtunud. On vaja hoiduda jaamast
kukkuvate jadpurikate, katustelt langeva lume jne. alla.

10. Kui sanitar, sanitar-toidujagaja vo6i koristaja markab ohu-
tustehnika nouete rikkumist teise tootaja poolt voi ohtu kaaslas-
tele, ei tohi ta jaada iikskoikseks, vaid peab hoiatama seda toota-
jat, selgitama talle t66ohutuse nduete tditmise vajadust ning tea-
tama juhtunust Gele voi asutuse administratsioonile,

11. Kui tootaja ise voi tema kaastootaja saab (pealtnaha kas
vOi kergelt) vigastada, on vaja kannatanule kiiresti esmaabi voi-
maldada, jdtta onnetuskoht kuni juurdluseni puutumata ja tea-
tada siindmusest administratsioonile. Kui sellest téopdeva jooksul
ei teatata, vOib tooonnetusakt jddada toendite puudumise tottu
koostamata. -

12. Kaesoleva juhendi mittetaitmise eest voetakse vastutusele.

Enne t66 alustamist

-13. Enne t66d tuleb panna selga sanitaar-hiligieenilise riietu-
sena antud puuvillane kittel (voi selle asemel antud kleit ja poll)
ning pahe pearatik voi miits. Koristajal peavad olema ka kombi-
neeritud kindad. Igale todtajale tuleb anda hari kate puhastami-
seks ja kateratik.

14: Valve ajal statsionaaris, lastesoimes, vaikelastekodus, emade
ja laste kodus ning tootamisel steriilsetes boksides peavad sani-
tar ja koristaja kandma toatuhvleid.

15. Sanitar ja koristaja, kes tootab statsionaari operatsiooni-
ja sidumistoas, slinnitus- ja slinnitusjargses palatis voi boksidega
varustatud operatsioonitoas vere ja selle preparaatide ettevalmis-
tamisel, peab kandma ettendhtud puuvillast kleiti (naised), valget
sarki ja pukse (mehed) ning valgeid sukki (sokke).
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16. Nende ruumide koristamiseks, kus tootatakse radioaktiiv-
sete ainetega (olenemata tildaktiivsusest), peavad koristajad olema
varustatud puuvillase kitli, rinnaesisega plastikaatpdlle, kummi-
kinnaste, kalosside, plastikaat-kdisekaitsmete, tuhvlite ja kate-
ratikuga.

17. Tooriietus peab olema terve ja korras ning sellesse tuleb
riletuda korralikult: n66bid kinni panna, kdtised ja piikste kadani-
sed tihedalt jasemete tmber kinnitada. Riietusel (pearatikul, lip-
sul jt.) ei tohi olla lahtisi ripnevaid otsi. Naised peavad juuksed
katma pearatikuga.

18. Tuleb kontrollida, kas t66ks vajalikud abivahendid (redel-
trepp, poonimismasin, tolmuimeja, elektritriikraud jt.) on korras.

19. Redeltrepil peab olema tugev vaheiihendus ja terved
litkumatud astmelauad. Et ta ei libiseks, peavad pérandale toe-
tuvad peeleotsad olema varustatud (s6ltuvalt porandakattest)
metallteravike v6i kummiseibidega.

20. On vaja jalgida, et elektritriikraua, tolmuimeja jt. t66
juures kasutatavate elektriseadmete toitejuhtmete isolatsioon
oleks vigastamata ning lilitite katted tdiesti terved.

21. Sanitar, sanitar-toidujagaja ja koristaja peavad kontrol-
lima, et tooriistade kdepidemetel (@mbrisangadel, luuavartel jne.)
ei oleks teravaid servi, pinde jne. Luua- ja kuhvlivarred ning
ambrisangad olgu tugevasti kinnitatud.

22. Tuleb jalgida, et tookohtade ja ldbikdikude pdrandad ei
oleks libedad, madrjad, katkised v6i mistahes esemetega risustatud,
sest see vOib (nditeks toidu, kiituse jm. kandmisel v6i redeltrepi
libisemise puhul) kergesti pohjustada kukkumist.

23. Tootaja peab kontrollima, kas iga tookoht on kiillaldaselt
valgustatud. Lambil olgu armatuur, et ere valgus silmi ei pimes-
taks. On keelatud tootada voi lilkkuda pimedas ruumis, trepi-
kojas jm.

24. Tookohtade v6i -vahendite mittekorrasolekust tuleb kohe
teatada palati- voi vanemoele. Tood voib alustada alles parast
koigi puuduste korvaldamist.

T66 ajal

25. Taiskasvanud haige tostmiseks on vaja kaastootajaid appi
kutsuda. Seejuures tuleb arvestada, et raskusi voib tosta ja kanda
uks naisisik mitte tile 20 kg, kaks naisisikut koos aga maksimaal-
selt 50 kg. Uhel meesisikul on lubatud teisaldada maksimaalselt
50 kg, kui aga teine tootaja kandami selga ja seljast dra aitab,
siis kuni 80 kg, seejuures maksimaalselt 60 m kaugusele. Haiget
tuleb tosta ettevaatlikult, et mitte vigastada teda, ennast ega abis-
tajaid.
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'26. Haigevankrit peab likkama tagant, mitte aga kiljelt, sest
siis voib liikkkaja oma varbaid vigastada. Enne ukseava labimist
tuleb avatud uks (uksed) kinnitada haagi abil.

27. Operatsioonitoas peab kandma nahktallaga jalatseid.

28. Noude, siibrite. jm. pdetamisinventari pesemisel on vaja
kanda veekindlat pdlle, kummikindaid ja kalosse.

29. Vannide ja kdimlate puhastamisel peab soolhapet ette-
vaatlikult kdsitsema, sest see kange so0biv hape voib tekitada
soovitushaavu. Soolhappega tootamisel on vaja kanda kaitseprille,
kummikindaid ja polle.

30. Soolhappe mahasattumisel tuleb see koigepealt soodaga
neutraliseerida ja seejarel dara pihkida.

31. Poonimisel ei véi porandat vahaga paksult katta, sest see
teeb péranda libedamaks ja suurendab kukkumisohtu. Poonija
peab kandma libisemist takistavate taldadega jalatseid.

32. Porandate ja treppide pesemisel ei tule astuda madrjale,
asjapestud kohale, sest seal v6ib kergemini libiseda. Et klaasikil-
lud, pinnud jms. kési ei vigastaks, tuleb porandate, akende, klaas-
taara ja iildkasutatavate kohtade (kdimlate, dusi- ning pesemis-
ruumide jt.) koristamisel kanda kummikindaid. Kinnaste kand-
mine on noutav ka klooramiiniga tootamisel.

33. Sanitaril, sanitaril-toidujagajal ja koristajal on keelatud
puudutada véi piihkida mistahes paljaid voi isoleeritud juhtmeid
ning tema téévahendite hulka mittekuuluvaid seadmeid, mis ei ole
teiste isikute poolt varem pistikupesast voi liliti abil vorgust lahu-
tatud. Ka ei tohi nimetatud tootajad elektrih6dglampe vahetada.

34, Tootaja voib sisse ja valja lilitada ainult valgustust,
tolmuimejat, poonimismasinat ja elektritriikrauda (kui talle on
antud korraldus nendega to6tada ning selgitatud, kuidas neid ohu-
tult kasutada). Nimetatud elektritooriistu peab hoidma kuiva
kdega ja iiksnes selleks ettendhtud kdepidemest (mitte juhtmest
vdi mujalt), mis peab olema terve.

35. Avastades kas voi vidga viikese pinge tooriista korpuses
(selle puudutamisel on norgalt tunda «torkimist»), on tootaja
kohustatud elektriseadme viivitamatult seiskama, rikkest palati-
v6i vanemdele teatama ja mitte jatkama t66d enne rikke korval-
damist.

36. On vaja jalgida, et elektritooriist tile ei kuumeneks. Kui
ilmneb iilekuumenemisoht, tuleb t6o l6petada ja lasta seadmel
jahtuda.

37. Igal tédvaheajal ning elektrivoolu katkestuse ja tooriista
rikke korral peab todtaja seadme valja lilitama voi pistiku pesast
valja votma.

38. Poéranda pesemisel on vaja koik porandal olevad (pingest
vabastatud) juhtmed ja kaablid iiles tosta ning hoida, et nad mar-
jaks ei saaks.
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39. Koristamisel ei tohi gaasiballoone ja -voolikuid tdugata
ega nende peale mingeid esemeid visata.

40. On keelatud puhastada poérandat, lage, seinu ja mistahes
esemeid tootava mehhanismi ldhedal v6i kohal.

41. Korgel asuvaid esemeid piihkides ei tohi seista ebakindlal
alusel (taburetil, toolil, kastil jms.), vaid redeltrepil v6i kindlalt
najatuval redelil.

42. Lage-ja aknaid peab puhastama ainult redeltrepil vo6i kasi-
puudega ja tiheda porandaga toorddul seistes, Neid toid tehes on
keelatud seista teiste tootajate poolt Kkinnihoitaval najatuval
redelil.

43. Teisaldatava redeli ildpikkus vo6ib olla maksimaalselt
5 m. Mitmel to6tajal samaaegselt iihel redelil seista on keelatud.

44, On keelatud:

a) najatada redelit vastu klaasi v6i akna ristraamide prusse;

b) panna redeli alumine ots piisttasapinnast (seinast, aknast jt.)
kaugemale kui redeli pool pikkust;

c) toetuda kdega akna keskmisele vadlispoolele; :

d) toetada redelit trepikojas v6i mujal astmetele (vO6i nende
lahedal). .

45. Kui redelil tootatakse kohtades, kus liigub transpordi-
vahendeid voi jalakdijaid, tuleb tookoht piirata vo6i valve vdlja
panna.

46. On keelatud puhastada lage, seinu jms. teiste inimeste
peade kohal, ettevaatamatult midagi alla visata voi jatta esemeid
lahtiselt redelile v6i toorodule.

47. Kardinapuid tuleb maha voétta ettevaatlikult; nende tagasi-
panekul peab kontrollima, et nad kindlalt plisima jaaksid.

48. Enne akende puhastamist on vaja kontrollida, kas hinged
on korras ning aknapooled ja ristraamid tugevad ning ptsivad.
Avatud akna laual viibiv too6taja peab olema kaitsevoo ja julges-
tuskoie abil tugevasti kinnitatud mingi kindla eseme kiilge ruu-
mis. Vanemode peab kontrollima, kas voo ja kois on kinnitatud
killalt tugevasti. Kuni t66 16puni peab abistamiseks kohal olema
ks kaastootajatest.

49. Kategooriliselt on keelatud puhastada sissepoole mitteava-
nevate (teise voi korgema korruse) akende vadlimisi pindu akne-
laual seistes. Seda voib teha ainult vastava oppuse ldabiteinud isik
spetsiaalsel tostukil voi rippkiigel.

50. Toitude vastuvotmisel k6ogis tuleb liikuda ettevaatlikult.
Katelde jt. ndude kuumi pindu ning servi ei tohi puudutada, et
mitte poletushaavu saada. Samuti peab eemale hoiduma nii toota-
vatest kui ka seisvatest mehhanismidest.

51. Tuleb jalgida, et ambrit ei tdidetaks kuuma toiduga iile-
mise servani, vaid 4—5 cm vorra madalamalt. Nou tuleb katta
tihedalt sulgeva kaanega.

52. Kuumast néust tuleb kinni votta mitte paljaste, vaid vas-
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tavates kinnastes katega. Kandmisel ei tohi nou vastu keha
suruda. Kuuma néu teise kohta panekul on vaja sellest ldhedal-
olijaile teatada.

53. On keelatud minna higisena vdlja voi jahedasse kohta.
Kandamiga liikudes tuleb olla ettevaatlik, eriti uste ja labikaikude
juures ning treppidel. On vaja hoiduda astmetel libisemast ning
valtida duel libedaid, jadtunud ja poriseid kohti.

54. Kasitsi voi masinaga leivaloikamisel peab teise kde sor-
med loiketerast (noast) voimalikult kaugel hoidma.

55. Et vaéltida toitude saastumist ja kukkumist, tuleb kausid
ja taldrikud asetada kandikule tiihelt realt.

56. Nuge ja kahvleid ei tohi kanda kées, teravikud ettepoole,
vaid ainult taldrikul. Poonitud porandal tuleb liikuda ettevaatli-
kult.

57. Noude pesemisel eemaldatakse neilt eelnevalt toidujaa-
nused puitlabidakese v6i vdikese harja abil ning pannakse kaa-
nega suletavasse anumasse.

58. Klaastaarat tuleb pesta teistest noudest eraldi.

59. Purunenud klaasndude killud ning pragunenud ja take-
tega noud voetagu pesuvannist kohe véalja. Ka porandalt ja mujalt
peab killud kohe dra koristama. Seda tuleb teha harja ja kihvli
abil.

" 60. Noude pesemisel vees, millele on lisatud soodat, lupja vo6i
teisi kemikaale, on vaja kdtte panna kummikindad ning kasutada
harja ja nuustikut.

© 61. Kui kemikaale sisaldav vesi on tekitanud kétele s66vitus-
haavu, peab sellest teatama administratsioonile ja péérduma arsti
poole.

62. Kui puusiiletdiega tuleb trepist liles minna, siis peab siile-’
taie votma muidu j6ukohasest niivord vaiksema, et kandjal oleks
kindel tasakaal ja et trepiastmed oleksid talle nahtavad.

63. Kideva ahju segamisel roobiga v6i kiituse lisamisel tuleb
kanda kombineeritud kindaid.

T66 lopetamisel

64. Sanitar, sanitar-toidujagaja ja koristaja on kohustatud
korrastama oma tookohad, kontrollima, kas kasutatud toovahen-
did on korras, ning viima nad vastavasse hoiukohta voi ettendh-
tud parandaja kdtte.

65. Esinevatest puudustest on vaja teatada asutuse administ-
ratsioonile ja jargmise vahetuse tootajale.

66. Kasutatud tooriietus tuleb jatta selleks ettenahtud riide-
hoidu. Mdardunud voi katkenud eri- vOi sanitaarriietuse peab
andma asutuse tsentraliseeritud pesukotta voi parandusele,

67. Asutuselt tasuta saadud eri- vOi sanitaarriietust on kee-
latud mistahes otstarbel koju viia.
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7. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiiiipjuhend
Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi ravi ja profiilaktika asutuste
kokkadele ja koogitoolistele

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiut6otajate Ameti-
thingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnéuded

1. Kokkade ja koogitoolistena voivad tootada isikud, keda
on tookohal esmaselt (ja hiljem uuesti vahemalt kord aastas) inst-
rueeritud ohutustehnika alal.

2. Koik eelnimetatud tootajad peavad ettendhtud tdhtaegadel
kdima arstlikul ldabivaatusel, kontrollimisel pisikukandluse suhtes
ja kaitsesuistimisel.

3. Mehhanisme, soojusseadmeid ja gaasiaparatuuri voivad
teenindada isikud, kes on ldbi teinud tehnilise miinimumi vasta-
vate seadmete ekspluatatsiooni ja hooldamise alal ning kellel on
selle kohta vastav tunnistus. Gaasiaparatuuri alal tuleb vastavaid
teadmisi lasta kontrollida iga aasta.

4. Lifte ja tostukeid voivad teenindada vahemalt 18-aastased
isikud, kes on ldbi teinud tehnilise miinimumi nende seadmete
ekspluatatsiooni alal. Vdikesi ja ilma saatjata kaubalifte voivad
kasitseda ka vastavalt valjadopetatud toolised.

5. Iga tootaja peab tundma ja tditma t66 sisekorra eeskirju
ning oma téokohustusi. Tootaja ei tohi teha toid, mis ei ole talle
antud, viibida kohtades (osakondades, ravikabinettides, remondi-
tavates ruumides jne.), kus see ei ole ette nahtud, ega segada
kaastootajaid.

6. Kui tootajale ei ole tdiesti selge, kuidas mingit t66d teha
enda voi teiste tervist ohustamata, on ta kohustatud pé6rduma
peakoka vOi Oe-perenaise poole tdiendava selgituse saamiseks.

7. Margates kdesoleva juhendi rikkumist vo6i kaastootaja
ohustamist teise tootaja poolt, ei tohi jadada lkskoikseks, vaid
tuleb seda tootajat hoiatada, selgitada talle tooohutuse nouete
tdaitmise vajadust ning teatada toimunust peakokale voi Gele-pere-
naisele.

8. Onnetusjuhtumi korral tuleb kannatanule kohe esmaabi
voimaldada. Enda voi kaastootaja vigastusest peab asutuse admi-
nistratsioonile Kkiiresti teatama. Kui seda ei tehta toopdeva jook-
sul, v6ib t666nnetusakt jadda hiljem tdendite puudumisel koosta-
mata.

9. Kd&esoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutusele.
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Enne t66 alustamist

10. Kokad ja nende abid (k6ogitoolised) peavad kandma kor-
- ralikku sanitaarriietust, millena on ette ndahtud: pearatik, puuvil-
lane kuub ja seelik (v6i piiksid), kaisekaitsmed, p6ll, tuhvlid ja
kindad.

11. Noudepesijate ja koogiviljapuhastajate tooriietuseks on
kittel, pearatik, rinnaesisega kummipoll, kalossid ja kindad.

12. No6o6bid peavad olema kinni pandud, riietuse lahtised otsad
varjatud ning katised kinni seotud. Juuksed on vaja katta pea-
ratikuga.

13. Tookohad tuleb iile vaadata ja korrastada, et porand ei
oleks maérg, libe, katkine v6i korvaliste esemetega risustatud.
Katkised tooriistad ja néud tuleb asendada uutega.

14. Tuleb kontrollida, et iga tockoha valgustus oleks kiillal-
dane.

Uldnéuded mehhanismide kasutamisel

15. Enne masina kdivitamist tuleb kindlaks teha, kas seade
ise, tema ohtlike osade (hammasrataste, rihmade, vollide jt.)
kaitsekatted ning voolu- ja maandusjuhtmed on tdiesti korras.

16. On keelatud tootada rikkis, maandamata vo6i varjestamata
mehhanismidega, kasutada katteta liliteid, katkise isolatsiooniga
juhtmeid jne.

. 17. Ilma administratsiooni loata on keelatud parandada sead-
‘meid ja mehhanisme.

18. Enne kaivitamist on vaja vaadata, et seadme juures ei
oleks teisi isikuid ja et masina anumas ei oleks toiduaineid ega
korvalisi esemeid.

19. Masinat tuleb 1—2 minutit proovida tithikdigul ning alles
seejarel anum tdita ettendahtud toiduainetega. Seadet ei {ohi lle
koormata.

20. Seadme tootamise ajal peab liikuvatest vo6i poorlevatest
osadest eemale hoiduma, ei tohi neisse puutuda ega masinale voi
selle kaitsekatetele kiitinarnukkidega toetuda.

21. Mehhanism tuleb alati seisata:

a) seadme juurest lahkumisel, kas voi lihemaks ajaks;

b) elektrivoolu katkemisel;

c) elektrijuhtme vo6i mootorimédhise siuttimisel voi siis, kui on
tunda kummilohna;

d) to6 ajutisel katkestamisel vOi vajaduse korral to6 asjus
kellegagi radkida;

e) kui mdrgatakse masinariket voi saadakse elektrilook;

f) kui hakatakse administratsiooni loal masinat mddrima voi
parandama vo6i rihma peale panema;

g) kui on vaja mehhanismi tolmust voi muust mustusest puhas-
tada;
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h) kohe t66 lopetamisel.
22. Ilma peakoka v0i Oe-perenaise loata ei tohi tootaja lasta
kedagi teist toole talle mddratud masinal.

Nouded kokkadele

23. Gaasipliidiga tootamisel tuleb jargida gaasiseadmete kasu-
tamise juhendit, mis peab olema ndhtavale kohale védlja pandud.

24. On vaja jalgida, et vastav kontroll-laboratoorium auru-
keedukatla manomeetreid iga 6 kuu tagant kontrolliks. Kontrol-
limise aasta ja kvartal 166dagu templiga manomeetri klaasile voi
korpusele. Kaitseventiile tuleb kontrollida iga paev.

25. On keelatud tootada keedukatlaga, mille manomeeter voi
kaitseventiil on rikkis vo6i kontrollimata.

26. Auru-keedukatla kaane peab avama pikkamisi ja auru
vdhehaaval vélja laskma, kusjuures valjuva auru ees ei tohi olla
inimesi. Alles seejdarel vo6ib kaane tdielikult avada. Kartulite jm.
kuuma toiduga tdidetud keedundude kaasi tuleb samuti avada ette-
vaatlikult, et aur avajat ei kahjustaks.

27. Et valtida vedela toidu mahaloksumist iile katladdre, ei
tohi katelt tdita ddreni, vaid 10 cm vorra ulaservast madalamalt.

28. Poletushaavadest hoidumiseks ei tohi puudutada katelde
kuumi servi. Kuumast noust tuleb kinni votta mitte paljaste, vaid
vastavalt kinnastatud kédtega ja kandmisel ei v6i seda enda vastu
suruda. Kui selline nou teise kohta pannakse, peab sellest lahedal-
olijaile teatama.

29. Vedelikuga tdidetud ndu tuleb pliidil edasi nihutada ette-
vaatlikult. Selles oleva kulbi vars ei tohi ulatuda tile pliidiserva.

30. Peab jdlgima, et pliidile sulama pandud rasv korge tempe-
ratuuri kdes ei plahvataks. Pannes keevasse rasvasse kartuleid
voi teisi koogivilju, ei tohi lasta vett hulka sattuda. Kotlettide,
pirukate jt. poolfabrikaatide praadimisel tuleb nad asetada kaldu
endast eemale.

31. Konservipurke ei tohi avada noa v6i muu koogiriistaga,
vaid vastava avajaga. Maha sattunud rasv, toidujaanused, klaasi-
killud jms. tuleb otsekohe dra koristada.

32. Kilmutatud liha v6ib tiikeldada alles pdrast tilessulamist.
Liha raiumisel tuleb kontrollida, et kirves oleks kindlalt varre
otsas ning et paku pind oleks tasane.

33. Liha lahtiloikamisel luudelt peab noatera olema suunatud
endast eemale. Teisi tootajaid ei tohi olla lahemal kui 1,5 m.

34. Ei ole lubatav kooginuga ilihest ruumist teise viia lahti-
selt kdes, vaid kausis v6i vaagnal. On keelatud hoida nuga vdi
kahvlit kitli voi polle taskus.

35. Lihahakkimismasinal tootades tuleb seista kummimatil.
Masina laadimislehtril peab kate kaitseks olema rongas. On kee-
latud panna ké&tt masinasse. Tootamisel tuleb kasutada puunuia.
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36. Universaalajamile (kombainile) voib monteerida ja Kkin-
nitada seadmeid voOi neid lahti votta ainult siis, '’kui mootor on
valja lilitatud.

37. Enne t66d juurviljamasinaga tuleb jalga panna kalossid
voi kummisddrikud. Kartulikoorimismasinal ei tohi tootada ilma
laadimislehtrita ega pista kdtt masinasse. Juurviljapesemismasin
peab olema varustatud kaitsekaane vo6i laadimislehtrile pandud
vorguga. Juurviljapeenesti juures tuleb liikkkamiseks -kasutada
puulabidat.

38. Vahustamismasina t60 ajal ei tohi reservuaari toiduainet
lisada.

39. On keelatud visata tuhakasti paberit voi kaltse.

40. Tosta voi kanda voib iiks naisisik mitte tile- 20 kg ning
kaks naist koos kuni 50 kg. Raskeid esemeid tuleb teisaldada karu
vOi muu veokiga.

41. Higisena ei tohi vdlja ega jahedasse ruumi minna. T66
juures tuleb valtida tombetuult.

Nouded néudepesijatele

42. Noudepesemisruumi porand olgu kaetud puitrestidega,
mis peavad olema terved.

43. Kahvlite, nugade, lusikate jt. soogiriistade puhastamisel
tuleb hoiduda sOGrmede vigastamisest, kiilinekiskude tekkimisest
ine.

44, Toidujadnused eemaldatakse soogindudest puitlabidakese
vOi vdikese harja abil ning pannakse kaanega suletavasse anu-
masse.

45. Pesemisel ei tohi nousid tugevasti pigistada. Klaase peab
pesema teistest noudest eraldi. Purunenud klaasnéude killud ning
pragunenud ja tdketega ndéud tuleb pesuvannist viivitamatult
valja votta.

46. Kui nousid pestakse vees, millele on lisatud soodat, lupja,
sinepit voi muid kemikaale, siis on vaja kanda kummikindaid ning
kasutada harja ja nuustikut.

47. Kuumas vees loputamiseks pannakse noud ja muud laua-
tarbed metallkorvi voi -vorku. )

48. Kui noudepesija mdarkab, et kemikaale sisaldav vesi on
tekitanud katele soovitushaavu, tuleb sellest teatada peakokale
vOi oOele-perenaisele ning poorduda arsti poole.

T66 Iopetamisel
49. Kokad on kohustatud vabastama katlad surve alt, tule

pliidi alt kustutama ja likvideerima muud ohud v6i andma too-
koha tlle jargmise vahetuse kokale.
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50. Koogitoolised ja ndudepesijad peavad kasutatud seadmed
lahutama elektrivérgust ning korrastama kéik masinad, toovahen-
did ja -kohad.

51. Esinevatest puudustest riketest jne. tuleb teatada asutuse
administratsioonile ja jdargmise vahetuse too6tajatele.

52. Sanitaarriietuse peab jdtma riidehoidu, maardunud voi
katkised esemed aga andma asutuse tsentraliseeritud pesukotta
vOi parandusele.

8. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend pesupesemise
kohta Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi ravi ja profiilaktika
asutuste pesukookides

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutdotajate Ameti-
thingu EV Komite? Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnéuded

1. Pesupesijatena voivad tootada isikud, keda on tookohal
esmaselt (ja hiljem uuesti vdhemalt kord aastas) instrueeritud
ohutustehnika alal ning arstlikult 1dbi vaadatud.

2. Sanitarid ja koristajad voéivad pesukookides pesu pesta
parast seda, kui majandusjuhataja v6i Ode-perenaine on tutvus-
tanud neid koéigi sellel tookohal kasutatavate seadmete ja too-
votetega.

3. Pesukoogi mustal poolel téotav personal peab olema labi
teinud sanitaartehnilise miinimumi desinfektsiooni alal.

4. Pesupesemismasinat, tsentrifuugi, pesukuivatusmasinat jt.
mehhaanilisi pesemisseadmeid voivad kdivitada ja teenindada isi-
kud, kes on saanud vastava ettevalmistuse.

5. Alla 18 aasta vanused isikud ei tohi pesu pesta nakkushaig-
lates ja tuberkuloositorjeasutustes voi haiglate vastavates osa-
kondades. Mistahes raviasutuses ei tohi neid lasta triikrauaga trii-
kida ega Kkasitsi pesu pesta.

6. PesukoOo6gis voivad tootada ainult need isikud, kellele pese-
mine on administratsiooni poolt lilesandeks tehtud. Nad peavad
tundma ja tditma to6 sisekorra eeskirju ning kasutama ainult ohu-
tuid toovotteid. Vajaduse korral tuleb poérduda majandusjuha-
taja vOi Oe-perenaise poole selgituse saamiseks.

7. Pesupesijad ei tohi pesuk66gi mustalt poolelt minna puh-
tale poolele ja vastupidi, kdia haigla osakondades, ravikabinetti-
des, katlamajas jm. ega segada kaastootajaid.

8. Musta poole ruumides on keelatud stiia. Tooruumides ei
tohi hoida personali ega teiste isikute korvalisi riideid, esemeid
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vOi materjale. Pesemisruumis pole lubatud hoida pesemisvahen-
deid (seepi, soodat jm.). Pesu voOib olla seal kdrudel.

9. On keelatud puudutada mistahes paljaid vo6i kaetud juht-
meid.

10. Kui masinas esineb t60 ajal ebanormaalset miira voi tou-
keid v6i kui mootor voi reduktor iilemadra kuumeneb, siis on vaja
seade viivitamatult seisata. '

11. On keelatud ilile vaadata, parandada, korrastada, puhas-
tada ja mddrida mehhanisme nende t60 ajal. Pesupesija voOib
masinaid parandada ainult administratsiooni korraldusel, kusjuu-
res elektrikaitsmed peavad olema vidlja voetud.

12. Igast madrgatud rikkest, ohust v6i eeskirjade rikkumisest
tuleb kohe kaastootajaile ja majandusjuhatajale voi Oele-pere-
naisele teatada. Tood voib seadmega alustada vOi jatkata alles
parast ohu korvaldamist.

13. Onnetusjuhtumi (pealtndha kas voi tiihise) korral tuleb
kannatanule esmaabi voimaldada ning stindmusest asutuse admi-
nistratsioonile teatada. Kui sellest toopaeva jooksul ei teatata,
voib tooonnetusakt jaada toendite puudumise tottu koostamata.

14. Kdesoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutu-
sele.

Enne t66 alustamist

. 15. Enne pesupesemist tuleb selga panna asutuse poolt antud
kittel, ette veekindel poll, jalga jalardtid ning kummisaapad ja
pdhe pearatik. i

16. Musta pesu vastuvotjad, sorteerijad ja abitoolised peavad
peale’ tilalloetletud esemetest koosneva eririietuse kandma veel
respiraatorit ja kaitseprille.

17. Kuivatajate, triikijate ja puhta pesu vdljaandjate tooriie-
tuseks on kittel ja pearatik. ,

18. Tootaja peab tooriided kinni noopima, katised kinnitama
voi ules kddrima ja juuksed katma ratikuga. Riietusel ja pearati-
kul ei tohi olla lahtisi ripnevaid otsi.

19. Musta poole personal peab toole tulekul jatma isiklikud
riided, toiduained jm. sanitaarliiiisi ooteruumi, minema ldbi dusi-
ruumi litsi riidehoidu ning panema seal selga tooriietuse.

20. On noutav, et k6ik ruumid oleksid t66 alguseks koristatud
ja tuulutatud. Pérandad ja neid katvad restid peavad olema ter-
ved ja puhtad ning ei tohi olla libedad. Mahasattunud 06li, seebi-
lahus jm. on vaja kohe dra koristada.

21. Igal tookohal peab olema niiskuskindla isolatsiooniga kiil-
laldane valgustus.

22. Enne to0 algust on tootaja kohustatud kontrollima, kas
mehhanismid ja teised to6vahendid ning nende kaitsekatted, toite-
juhtmete isolatsioon, maandused, blokeeringud jm. on korras.
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Samuti tuleb lasta elektrikul téhusalt maandada teisaldatavate
pesupesemismasinate («Pura», «Tyaa» jt.) korpused. Kategoorili-
selt on keelatud tootada rikkis seadmega.

23. Mehhanismide ko6ik lahtised ohtlikud liikuvad osad (ham-
mas- ja hoorattad, kammid, v6llid, iilekanderihmad ja -ketid, lili-
tid jne.) peavad olema varustatud kaitsekatetega.

Pesukiina kasutamine

24. Kina tuleb asetada tugevale puit- v6i metallalusele, mis
takistaks kiina nihkumist pesemise ajal.

25. Tarvitatud vesi on vaja lasta kiina aravooluavast vooliku
vOi toru abil otse kanalisatsiooni, selle puudumisel aga dgmbrisse.
On keelatud lasta vett pesuk6éogi porandale.

26. Pesu tuleb panna tiihja kiinasse ja siis veega ile valada.
On keelatud asetada pesu veega tdidetud kiinasse.

27. Pesemise ajal ei tohi pesu kiina servadele riputada. Pesu-
laud peab olema sile ning ilma kiskude ja pragudeta.

Té6tamine teisaldatava pesupesemismasinaga

28. Parast kdivitamist on vaja masinal lasta tootada 1,5—2
minutit ilma veeta.

29. Veega tditmise jdrel tuleb panna masinasse ainult nii-
palju pesu, et vesi ulatuks ettendhtud tasemeni ja tsirkuleeriks
normaalselt.

30. Mootori automaatsel valjaliilitumisel tuleb seade seisata
ka luliti abil.

31. Vaanamisseadme kohalekinnitamiseks peab pesija masina
seiskama. .

Tootamine statsionaarse pesupesemismasinaga

32. Enne pesu masinasse panekut peab tingimata olema:

a) mootor magnetkdiviti abil valja lulitatud;

b) vdlis- ja sisetrummel linkidele kinnitatud;

c) sisetrumli kaas kinnitatud avatud seisus.

33. Pesu tuleb panna tihja trumlisse. On keelatud laadida
pesu veega tdidetud trumlisse.

34. Parast masina tditmist pesuga ja enne kdivitamist peavad
olema:

a) sisetrumli kaaned suletud ning riivid kinnitatud;

b) valistrumli kaaned kinnitatud;

c) sisetrummel lingilt vabastatud;

d) rool voi kang, mille abil trumlit kallutatakse, ajamist lahu-
tatud.
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35. Masina t66 ajal on keelatud avada valistrumli kaasi pese-
misvahendite sissepanekuks. Vahendeid vo6ib t66 ajal masinasse
panna ainult kas vastava mehhaanilise slisteemi abil v6i valis-
trumlis olevate sellekohaste luukide kaudu &mbritega.

36. Enne pesu vidljavotmist masinast peab olema:

a) masin seisatud mootori vdljaliilitamise teel kaivitist;

b) vdlistrumli kaas avatud ja Kkinnitatud;

c) sisetrummel rooli voi kangi abil alla viidud ja lingile
seatud;

d) sisetrumli kaaned avatud ning kinnitatud;

e) kallutuva masina valistrummel lingilt vabastatud.

Seejuures on keelatud:

a) seisata masinat mitte nupu abil, vaid valistrumli kaane ava-
mise teel, mis on blokeeritud kdivitusnupuga;

b) viia sisetrumlit vajalikku asendisse blokeerlmlskontaktlle
vajutamisega;

c) votta pesu valja ilma sisetrumlit hnglle panemata.

37. Pesu tuleb enne masinast valjavotmist jahutada.

38. On keelatud avada auruventiili tdielikult ning tekitada
trumlis rohkem auru, kui on vaja tasaseks keemiseks.

Té6tamine tsentrifuugiga

. 39. Tsentrifuugi kaas peab olema varustatud blokeerimissead-
‘mega, mis ei lase kaant avada tsentrifuugi t66 ajal. Ajamil peab
olema kaitsekate.

40. Seadme taitmisel pesuga tuleb:

a) pesu panna korvi ihtlaste kihtidena kuni. korvi iilemise
aareni;

b) pesu katta tiheda riidega, mille otsad on vaja toppida korvi
ja pesu vahele;

c) laadimise jdrel kaas sulgeda.

41. Kui ebaiihtlase tditmise t6ttu tekib llemdarane vonku-
mine, on vaja masin kohe seisata ja pesu iimber paigutada.

42. Tsentrifuug tuleb seisata mootori valjalilitamise ja korvi
perioodilise pidurdamisega jalg- voi kasipiduri abil. On keelatud
seisata vOi aeglustada korvi poorlemist kdte voi mistahes ese-
mega.

43. Pesu vo6ib vdlja votta ainult siis, ‘kui tsentrifuug on tdie-
likult peatunud.

44, Tootamisel on keelatud:

a) avada kaant to6o ajal;

b) vélja vdaanata pesu, kui kaas on avatud;

c) visata pesu masinasse kdigu ajal;

d) pidurdada korvi poorlemist jalgpiduri kestva vajutamise
teel kogu keha jouga.
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Téo6tamine pesukuivatusmasinaga

45. Eelnevalt tuleb jarele vaadata, et pesu sissepanekul kaant
avatud asendis hoidev keel ning suletud kaant kinnitavad riivid
oleksid toO0korras. Samuti peab t66tama automaatblokeering, mis
lilitab mootori vdlja kaane avamisel t66 ajal.

46. Enne pesu panekut kiiljelt tdidetavasse kuivatusmasinasse
tuleb: :

a) mootorid, -ajamid ja ventilaatorid nuppude abil valja luli-
tada;

b) sisetrummel kinnitada lingile;

c) valistrumli kaas toetada vastavale keelele.

47. Parast pesu sissepanekut ja enne masina kdivitamist on
vaja:

a) sisetrumli ja kere kaaned sulgeda ning riivistada;

b) sisetrummel vabastada lingilt;

c) trumli kdsitsi pooramise seade lahutada ajamist.

48. Enne pesu valjavotmist kiiljelt tdidetavast kuivatusmasi-
nast peab olema:

a) pesu jahutatud, milleks kalorifeerist tulev ohk valja Iili-
tatakse ja kiilma oOhu sisselaskmiseks luuk avatakse;

b) pesu jahtumise jarel ventilaatori ja masina mootorid valja
lilitatud «stopp»-nupu abil;

c) korpuse kaas avatud ja vastavale keelele seatud;

d) kordusseadmega varustatud sisetrummel viidud vajalikku
asendisse ja seatud lingile; : :

e) sisetrumli kaaned avatud ja kinnitatud.

Seejuures on keelatud:

a) ilma nuputa seisata masinat korpuse kaane avamise ja auto- _
maatblokeeringu valjalilitamise teel;

b) viia sisetrumlit vajalikku asendisse automaatblokeeringu
kontaktile vajutamisega;

c) votta pesu vilja sisetrumlit lingile seadmata.

T66 lopetamisel

49. To6o (vahetuse) 16petamisel elektri-pesemisseadmega tuleb
vool katkestada peale «stopp»-nupu ka iildlilitites.

50. . Pesupesija peab korrastama oma tookohad ning kontrol-
lima, kas seadmed ja abivahendid on korras.

51. Esinevatest puudustest on to6taja kohustatud teatama
administratsioonile ja jdrgmise vahetuse pesupesijale.

52. Asutuselt to0ks saadud eririietus tuleb jatta ettenahtud
riidehoidu. Méaardunud vo6i katkenud riietus on vaja anda asutu-
ses organiseeritud pesukotta voi parandusele.
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9. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiilipjuhend gaasiballoonide,
soobivate vedelike, kiituse ja muude raskuste teisaldamise kohta
Eesti NSV tervishoiuasutustes

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutootajate Ameti-
ithingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnéuded

1. Mitmesuguseid raskusi voivad teisaldada (laadida) isikud,
keda on esmaselt (ja korduvalt) instrueeritud ohutustehnika alal
vastavalt tehtavale toole ning arstlikult 1dbi vaadatud.

2. Alla 18 aasta vanused isikud ei tohi tootada autode, vank-
rite, karude jt. transpordivahendite laadijate, vedajate, likkaja-
tena jne. 16—18-aastased noorukid véivad teisaldada raskusi
(noormehed mitte tle 16,4 kg ja titarlapsed maksimaalselt
10,25 kg) ainult siis, kui see t06 on vahetult seotud alaealise kutse-
tooga ning ei nodua ile the kolmandiku tema téoajast. Alaealised
‘ei tohi teisaldada gaasiballoone ega laadida kitust.

3. Vahemalt 18-aastased naisisikud voivad teisaldada ainult
puistveoseid (liiva, savi, lera- ning aedvilja jms.), kergekaalulisi
(laastukaupa, tiihja taarat jne.) ja tiikkveoseid (telliseid, briketti,

" kiittepuid jms.), samuti segamaterjali (laudu, latte jne.).

4. Raskuste peale- ja mahalaadimine, teisaldamine ning vir-
nastamine peab toimuma administratsiooni poolt maadratud koge-
nud, to6ohutuse eest vastutava isiku (toodejuhataja) jarelevalvel.
Viimane peab tagama, et teisaldamisviisid maksimaalselt vastak-
sid ohutustehnika néuetele. T66tajad peavad omandama ja kasu-
tama ainult ohutuid toovotteid.

5. Mehhaaniliste tosteseadmetega (plokid, vintsid, kraanad
jne.) voivad tootada ainult vastava ettevalmistuse saanud isikud,
kes oskavad neid kasitseda.

6. Igast margatud ohust v6i ohutustehnika néuete rikkumi-
sest tuleb viivitamatult teatada kaast6Gtajaile ja toodejuhatajale.
Viimaselt on vaja nduda, et dnnetust pohjustada véivad puudu-
sed kiiresti korvaldataks. T66d voib samas kohas voi samal sead-
mel jdatkata alles parast ohu likvideerimist.

7. Enda v6i kaastootajaga toimunud o6nnetusjuhtumi (pealt-
naha isegi tiihise) korral on vaja kohe poorduda tervishoiupunkti .
poole ning teatada siindmusest asutuse administratsioonile. Kui
sellest toopdeva jooksul ei teatata, vOib toodonnetusakt jaada
toendite puudumisel koostamata.

8. Kdesoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutusele.
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Enne t66 alustamist

9. Enne kivisoe, liiva, koksi, turba vo6i bituumeni laadimist
tuleb riietuda tolmukindlast puuvillasest riidest ja peakattega
varustatud kombinesooni, panna jalga nahkpoolsaapad, kitte pre-
sentlabakud ning silmade ette kaitseprillid.

10. Enne tolmavate ainete laadimist peab tootaja lisaks
juhendi eelmises punktis nimetatud kombinesoonile, labakutele
ja kaitseprillidele varustama end ka respiraatoriga.

11. Enne hapete jt. soobivate ainete teisaldamist peab tootaja
selga panema happekindla ainega immutatud kalevist voi puu-
villasest riidest iilikonna, jalga kummisaapad ja kdtte kalevist voi
kummikindad. Hingamisorganeid tuleb kaitsta respiraatoriga ning
silmi prillidega.

12. Puitmaterjalide laadija peab kandma veekindlat puuvillast
ulikonda, nahkpoolsaapaid ja presentkindaid.

13. Teiste ainete ja raskuste laadimisel peavad tootajad
kandma presentkuube, presendist pdlvekaitsmetega puuvillaseid
pukse, presentlabakuid ja kaitseprille. Valistoodeks talvel pea-
vad igal laadijal olema vattkuub ja -piiksid.

14. Tooriietus peab olema terve ja korralik, Katised ja piikste
alladred tuleb tihedalt jasemete timber kinnitada. Riietusel (pea-
ratikul, lipsul jne.) ei tohi olla lahtisi ripnevaid otsi.

15. Tooohutuse eest vastutav isik ja toolised on kohustatud
hoolikalt kontrollima, kas vajalikud to66- ja abivahendid on kor-
ras ning killaldase tugevusega. Tarvitamisk6lbmatud esemed tuleb
parandada voi korralikega asendada.

16. Koos vastutava isikuga peavad tootajad kontrollima, kas
laadimiskoha teisaldamisteed, trepid, kaigulavad, koied, veeris-
puud jms. on korras. Tuleb jdlgida, et valgustus oleks kiillaldane,
labipadasud vabad, teed tasased, kuid mitte libedad jne. Libisemis-
oht on vaja korvaldada liivatamise, porist puhastamise vo6i jaa
raiumise teel. Raskuste teisaldamise teedel ei tohi olla takistusi,
maas naelu jms.

17. Tootingimustega tutvumisel tuleb thiselt labi moelda, kui-
das raskusi mugavamalt ja tdiesti ohutult teisaldada ning milliseid
vahendeid t66 kergendamiseks saaks tdiendavalt kasutada.

T66 ajal

18. On keelatud teha toid, mis ei kuulu asutuse administratsi-

- oonilt saadud tooilesandesse, ning todtada hooletult, rutakalt ja
kaastootajaid arvestamata.

19. Uks meesisik voib tosta voi kanda raskusi kaaluga mitte

ule 50 kg. Kui raskuse selga- ja mahatdstmine toimub kaastootaja

abiga ning kanda tuleb horisontaalset teed modda mitte kauge-
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male kui 60 m, siis v6ib liks mees kanda kuni 80 kg. On keelatud
kanda raskust pea peal.

20. Uks naisisik tohib kanda vOi tdsta maksimaalselt 20 kg.
Kaks naist koos voivad teisaldada kuni 50-kilogrammist raskust.

21. Kuni 80-kilogrammiste raskuyste teisaldamisel ei tohi
tousu korgus mooda kallaktreppi tiletada 3 m vertikaalsuunas.
Tousu pikkus peab olema korgusest vahemalt 3 korda suurem.
Kui raskust tostetakse korgemale kui 3 m voi kui raskuse kaal
uletab 80 kg, tuleb teisaldamine mehhaniseerida.

22. 80—500-kilogrammiste raskuste teisaldamiseks peavad
laadijad vastavalt raskuste kaalule kasutama lihtsamaid mehhaa-
nilisi vahendeid: karusid, libistuslaudu (veerispuid), vankreid jne.

23. Ule 500-kilogrammiste raskuste teisaldamiseks tuleb kasu-
tada vastavaid mehhaanilisi seadmeid: vintse, plokke, tungraudu,
tostekraanasid jne.

24. Korvalistel isikutel on keelatud viibida kohtades, kus
raskusi teisaldatakse mehhaaniliste seadmetega.

25. Raskuste kandmiseks tuleb valida vaba, tasane ja vb6ima-
likult lihike tee. Pole vaja piitida eesliikujale jarele jouda ega
‘temast mooduda (eriti kitsastes kohtades). Ei tohi lile tee minna
liikkuva transpordivahendi eest. Liikumisel peavad laadijad iiks-
teisele jargnema teatava kindla vahemaaga, et juhuslikult kukku-
nud raskus kedagi ei vigastaks.

26. Kadigulavad peavad olema vahemalt 0,7 m laiused ja neile
peavad olema 166dud puitliistud, mis takistavad libisemist. Libe-
‘daks muutunud kdigulavale tuleb puistata liiva v&i saepuru.
Vahemalt 1,1 m korgusel asetsevad kaigulavad ja trepid peavad
olema varustatud kéasipuudega.

27. Kui uht raskust kasitsi teisaldavad mitu t6olist koos, pea-
vad nad koiki toGoperatsioone tegema ainult juhatava isiku,
(toodejuhataia, brigadiri) korralduste jdargi. Igasugune omavoli-
line tegevus voib monda todkaaslast vigastada.

28. Raskuste kandmisel tuleb vaéltida teisaldatavate redel-
treppide kasutamist.

29. Eriti ettevaatlik tuleb olla hapniku- jt. gaasiballoonide,
soobivate vedelike (ndit. hapete, leeliste), pikamdotmeliste ese-
mete ja tuleohtlike ainete teisaldamisel.

30. Gaasiballoone vdivad teisaldada ainult need toolised, kes
on saanud vastava instruktaazi.

31. On keelatud kanda tdidetud balloone katel ilma kande-
raamita voi 6lgadel. Nende timberpaigutamiseks (isegi ainult kor-
valruumi) tuleb kasutada selleks kohandatud ké&ru, kanderaami
vOi vedrudega veokit. Ainult tookoha piirides voib ballooni tei-
saldada kergelt kallutatud asendis veeretamise teel.

32. Balloonide vedamisel (kdru, kanderaami, autoga jne.)
peavad nende kaitsesilindrid olema 16puni kinni keeratud. Bal-
loonid tuleb asetada horisontaalselt pehme materjaliga vooder-
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datud puitpesadesse. Veoki kastis ei tohi olla pori, prigi véi dli-
jalgi. Kui balloonid laaditakse mitmelt realt, siis peab igasse rea-
vahesse panema kaitsme (jame kois voi kummitihend). Neid voib
laadida veokasti aare korguseni.

33. Balloone ei tohi loopida ega tliksteise vastu litia, samuti
ka mitte maha laadida, ventiilid allapoole, sest see vdib pdhjus-
tada plahvatust. Neid tuleb kaitsta pdikesekiirte, ahjude, radiaa-
torite jm. soojaallikate moju eest.

34. Kasutamiskohal hoidmiseks on vaja gaasiballoon asetada
vertikaalselt vastavasse hoidjasse ning klambrite v6i kettide abil
kinnitada tugevasti hoidja v6i seina Kkiilge.

35. Klaastaaras olevaid soobivaid vedelikke voib teisaldada
ainult vits- voi laastkorvides, kusjuures anumate vahele tuleb
panna 6lgi voi laaste. On keelatud kanda neid aineid seljas, 6lal,
sules vOi riketega taaras. Klaasnoud peavad korvis olema pusti-
asendis. Ka tiihje pudeleid ei tohi kallutada.

36. Korve klaastaaras olevate soObivate vedelikega tuleb tei-
saldada kahekesi. Selleks kasutatakse kanderaame, karusid, vank-
reid jne., millel on pehme materjaliga vooderdatud pesad.

37. Enne kiittepuude, turba, telliste jms. virnastamist peab
virnade alused tasandama ning lumest, jaast, prahist ja korva-
listest esemetest puhastama. Virnu ei vo6i laduda vastu tarasid
ja muid ebakindlaid ehitisi.

38. Puitmaterjale ei tohi kadsitsi laduda tlile 2 m korgustesse
virnadesse. Kui mehhanismide abil laotakse koérgemaid virnu,
siis peab neile panema vastupidavad toed.

39. Soe, koksi ja muu peenmaterjali valjalaadimisel veoautost
vOi vagunist peavad laadijad asetsema lksteisest nii kaugel, et
nad tliksteist labida vo6i vdljalaaditava materjaliga ei vigastaks.

40. Soevirna korgus ei tohi olla tle 2 m. Tikk- ja freesturba
ulesladumisel on maksimaalsed moéodud jargmised:

virna pikkus 25—30 m
e laiug 89 m
"~ korgus tikkturba puhul Ji4::m
i """ freesturba " 5 e

41. On keelatud laduda kive virnadesse korgusega tile 1 m
ning telliseid postidesse lapiti tile 30 rea ja serviti lile 15 rea tles-
tikku. Kivide read tuleb omavahel seostada ristamisi ladumise
teel. -

42, Et puistmaterjal laadimisel ei variseks, on keelatud votta
seda altoonestamise teel. Tiikkkveoseid tuleb votta virna voi
hunniku otsast. Puist-, vdikesetiikilise jms. materjali kasitsi kand-
misel ei tohi lao ja laadimiskoha vahemaa olla pikem kui 3,5 m.

43. Telliseid teisaldatakse kanderaamiga. On keelatud lasta
telliseid mo6dda lauda alla libiseda. Ka ei tohi mistahes materjale
kanderaamiga teisaldada mooda treppi, redelit jt. kaldpindu.
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44, Pikkade esemete (palkide, talade, torude jms.) laadimisel
tuleb kasutada tugevaid puitloope (veerispuid), millel on otstel
konksud v6i klambrid kinnitamiseks. Neid esemeid ei tohi veere-
tada katega, vaid nooride, koite, kangide ja pootshaakide abil.

45. Raskuse tostmisel voi allalaskmisel peab olema vdhemalt
kaks laadijat. Nad ei tohi seista veerispuude vahel voi raskusest
allpcol selle kohal, vaid kaugemal. On keelatud palke veeretada

vOi virnast tommata enda poole, samuti ka hoida neid kate, jal-
"~ gade voi kehaga toetades.

46. Vahemaa veeretatavate esemete vahel peab olema vdhe-
malt 3 m.

47. Tolmavate ning kuumade materjalide (tsemendi, lubja,
bituumeni jms.) teisaldamisel tuleb maksimaalselt kasutada meh-
hanisme.

48. On keelatud: .

a) suitsetada tuleohtliku veose teisaldamisel;

b) kdivitada automootorit laadimise ajal;

¢) ronida liikuvale autole vo6i sellelt maha;

d) viibida tlestostetud veose all vo6i selle alt labi minna.

T66. I6petamisel

49. Tookoht tuleb koristada prahist ning igasugustest mitte-
vajalikest esemetest. Kasutatud elektriseadmed, kandelambid jms.
on vaja voolu alt vabastada.

50. Kasutatud toéovahendid tuleb kontrollida, korrastada ning
ettendhtud hoiukohta viia.

51. Esinevatest puudustest peab teatama asutuse administrat-
sioonile ning jdargmise vahetuse téolistele.

52. Eririietus tuleb tolmust ja prahist puhtaks raputada
ning jatta ettendahtud riidehoidu.

10. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiitipjuhend Eesti NSV Tervis-
hoiu Ministeeriumi asutuste lukkseppadele

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutootajate Ameti-
thingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnéuded

1. Lukksepatddd voivad teha isikud, kes on saanud sel alal
vastava ettevalmistuse, keda on tookohal esmaselt (ja hiljem
uuesti vahemalt kord aastas) instrueeritud nende todde ohutus-
tehnika alal ning arstlikult labi wvaadatud.



2. Mehhaaniliste tosteseadmete (plokkide, vintside, talide,
kraanade jne.), kdsi-elektritooriistade voi keevitusvahenditega
tootamiseks, samuti hapnikuaparatuuri parandamiseks peavad
igal nimetatud alal olenia sooritatud vastavad katsed.

3. Alla 18 aasta vanused isikud ei tohi teha keevitustoid ega
kasutada nitrovdarve ja -emaile.

4. Lukksepp peab tundma ja tditma t66 sisekorra eeskirju
ning tegema ainult talle ettendahtud to6id, seejuures ohutute too-
votetega. Vajaduse korral tuleb poéérduda majandusjuhataja
poole selgituse saamiseks.

5. Lukksepp peab Kkiiresti korvaldama koik ohtlikud rikked
ja puudused ning kuni nende likvideerimiseni mitte véimaldama
teistel isikutel tootada rikkis mehhanismide vO6i seadmetega.
Igast margatud rikkest v6i ohust, mida lukksepp ei saa ise kohe
korvaldada, peab ta viivitamatult teatama kaastootajaile ja admi-
nistratsioonile.

6. On keelatud parandada, korrastada, puhastada ja maarida
seadmeid nende t66 ajal voi korvaliste isikute juuresolekul.

7. Onnetusjuhtumi korral peab kannatanule kohe esmaabi
voimaldama ning teatama juhtunust asutuse administratsioonile.
Kui sellest toopdeva jooksul ei teatata, voib too6nnetusakt jaada
toendite puudumise to6ttu koostamata.

8. Kdesoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutusele.

Enne t66 alustamist

9. Veevarki, kanalisatsiooni ja soojusvorku teenindavad lukk-
sepad peavad kandma presentilikonda ja kummisaapaid ning
olema varustatud kummi- ja kombineeritud kinnastega.

10. Eririietus tuleb selga panna korralikult ning Kkatised,
pikste alladared, kuueholmad jt. lahtised osad kinnitada.

11. On vaja kontrollida ja kdepdrast seada koik vajalikud
tooriistad ja vahendid (votmed, tangid, vasarad, meislid, redelid
jms.). Tooriistu tuleb hoida ja tookohale viia vastavas kotis.

12. Tuleb ette valmistada oma tookoht, kontrollida selle val-
gustust ja porandat, koristada sealt t60d segavad esemed, jadatmed
jms. Kui ldhedal tootab seadmeid, mida ei saa seisata, peavad
nende ohtlikud osad olema varjestatud.

T66 ajal

13. On keelatud téotada rikkis, mittesobivate ja juhuslike
tooriistade vo6i -vahenditega.

14. Kova ja rabeda metalli raiumisel voi selleks vastava t606-
riista kdiamisel tuleb kanda kaitseprille. Naabertootajate kaitseks
kildude eest on vaja raiumiskoht isoleerida tiheda vorgu voi kil-
pidega. Toopinke peab tootaja teenindama ilma kinnasteta.
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15. Kaiamisel on vaja:

a) jalgida, et tugiraud ei oleks kettast kaugemal kui 3 mm,;
tugirauda tuleb reguleerida kdaia seisu ajal;

b) kasutada ainult ketta téopinda, mitte aga kiilgmisi pindu;
ketta silindriline pind ja kiiljed peavad olema 270° ulatuses
kaitsemantliga varjestatud;

c) seista mitte otse ketta vastas, vaid veidi korval; teritatav
ese tuleb vastu ketast suruda sujuvalt ja ettevaatlikult.

16. Puurpingiga tootamisel:

a) peab detaili tugevasti pihtide vahele kinnitama;

b) ei tohi puuri enne puudutada, kui see on tdielikult seisma
jaanud;

c) peab laastud &dra koristama konksu voi harjaga, mitte aga
paljaste katega.

17. Metalli treimisel tuleb lindikujulist laastu konksu abil
juhtida endast eemale nii, et see satuks padrunist kaugemale. Ei
tohi lasta laastudel treipingi korvale koguneda.

18. On keelatud tootada kruustangidega, mille tigukruvi on
rikkis voi keere kulunud. Kruustangi mokad peavad olema tapselt
paralleelsed ja tdkestatud.

19. Kasi-elektritooriistaga tootamisel tuleb:

a) kanda kummikindaid ja kalosse (v6i seista kummimatil);

b) lasta elektrikul riist tthendada vorguga ja vastava soone
abil kindlalt maandada; on keelatud to6tada maandamata riis-
taga;

" ¢) hoiduda juhtmeid vigastamast;

d) t66 vaheaegadel riist valja lulitada.

20. Elektri-kasivalgustina (kandelambina) voOib kasutada
kaitsevorega lampi, milles pinge ei ole iile 36 voldi (niisketes voi
metallirohketes kohtades tile 12 voldi).

21. Jootelambiga tootamisel:

a) ei tohi lampi valada petrooleumi asemel bensiini;

b) tuleb enne kiituse lisamist lampi jahutada;

c) pole lubatud kiitust valada tule lahedal;

-d) ei voi lampi dasil kuumutada;

e) ei ole lubatud pumbata lampi 6hku liiga tugevasti;

f) tuleb t66 16pul o6hk lambist vdlja lasta.

22. Liihikeste materjaliribade kasitsi 10ikamisel kaaridega
peab neid ribasid hoidma pihtide wvahel.

23. Enne seadme remontimist tuleb likvideerida selle mehha-
nismide juhusliku kdivitumise voimalus. Selleks on vaja pinge
valja lilitada, sulavkaitsmed kilbilt eemaldada, tlekanderihm
maha votta, kdaivituspedaal kinni kiiluda jne. Kdivitusseadmele
tuleb tingimata riputada keelusilt «Mitte sisse luhtada — inimesed
tootavad».

24, Mutri vo6i poldi lahtikeeramiseks tuleb kasutada ainult
vastava suurusega voOtit. Vana mutri keeramisel voib keeret niisu- °
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tada petrooleumiga. On keelatud kasutada selle t66 juures vasa-
rat voi meislit, samuti ka pikendada votit gaasitoru voi teise vot-
mega.

25. Mistahes seadme lahtivotmisel on vaja asetada detailid
pusivas asendis porandale vo6i eraldi alustele. Seejuures ei tohi
risustada ldabikdike ega tooks vajalikku pinda.

26. Valjalilitatud torustikelt darikute lahtivotmisel ei tohi
tootaja seista nende vastas, vaid korval. Et vedeliku jaak maha
jookseks, tuleb koigepeait norgendada alumisi polte.

27. Kui tootatakse mitmekesi tihel t601 v6i tihes ruumis, peab
oma ja kaastOotajate toimingud alati kooskolastama.

28. Korgel asetsevate torustike jt. esemete tilevaatusel voi
parandamisel tuleb kasutada korralikke teisaldatavaid redeleid,
mille peelte alumistes otstes on libisemist takistavad otsikud
(«kingad»). Kui redelil tootamine on ebamugav voi ohtlik, siis
ei tohi seista juhuslikul alusel (kastil, toolil jne.), vaid administ-
ratsioon peab laskma ehitada kindla tédlava.

29. Redelil, toolaval voi -rédul tootamisel tuleb tooriistad,
mutrid, poldid jt. vdikedetailid alt iiles ja tilalt alla toimetada
noori otsa seotud kotis vdi kastikeses. On keelatud tlalt midagi
alla visata, asetada riistu voi detaile seinaeenditele, torudele, rede-
lile jne.

30. On keelatud tootada redelil kahekesi. Redeli alumise otsa
juures peab seisma abitooline.

31. Tootamisel katusel voi toolaval, kui puuduvad kaitsepiir-
ded (kasipuud), on tootaja kohustatud kasutama kaitsevood ja
julgestuskoit.

32. Korguses tootamisel tuleb jalgida, et ldhedal olevad
elektrijuhtmed oleksid varjestatud vG6i pingest vabastatud.

33. Enne kui lahtivoetud detailid on kindlalt paigaldatud, ei
tohi tookohalt isegi lithemaks ajaks lahkuda.

34. Uks meesisik voib tosta voi kanda raskusi kaaluga mitte
ule 50 kg, kui aga kaastootaja talle kandami selga ja seljast
maha aitab, siis kuni 80 kg, kuid mitte kaugemale kui 60 m.

35. Kui raskust tuleb kaldpinda mooda tosta kérgemale kui
3 m (vertikaalsuunas) voi kui raskuse kaal on ile 80 kg, tuleb
teisaldamine mehhaniseerida.

36. On keelatud:

a) viibida tostetavate, ailalastavate jt. kindlalt paigaldamata
raskuste all;

b) remontida voi pingutada polte survestatud aparaatidel,
torustikel jms.;

c) parandada seadmeid voi torustikke, mis sisaldavad ohtlike
ja kergesti slittivate ainete jadke.
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T66 lopetamisel

37. On vaja kontrollida, et seadme sisemusse ei oleks jaanud
mingeid tooriistu, detaile jt. esemeid.

_ 38. Seadme koik piirded ja katted tuleb paigaldada ning sea-
det proovida.

39. Koik tooriistad, vdljavahetatud detailid, abivahendid jne.
on vaja viia ettendhtud kohale ning tookoht ja -riistad korras-
tada.

40. Remondis olnud seadme vOi vahendi teenindajatele ja
kasutajatele ning administratsioonile tuleb teatada, kas seadmel
(vahendil) tohib to6tada v6i mitte. Samuti peab neid informeerima
koigist veel esinevatest puudustest. :

41. Eririietus on vaja jatta ettendhtud riidehoidu, maardu-
nud voi katkenud riietusesemed aga anda asutuses organiseeritud
pesukotta voi parandusele.

11. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiitipjuhend Eesti NSV Tervis-
hoiu Ministeeriumi asutuste majahoidjatele

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutédétajate Ameti-
tihingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. maértsil 1968

Uldnoéuded

1. Majahoidjatena véivad tootada isikud, keda on tookohal
esmaselt (ja hiljem uuesti vdhemalt kord aastas) instrueeritud
ohutustehnika kiisimustes ning arstlikult 1dbi vaadatud.

2. Alla 18 aasta vanused isikud ei tohi tootada autode, vank-
rite, kdarude jt. transpordivahendite laadijate, vedajate vo6i lik-
kajatena (ndit. kiituse- vo6i lumeveol), priigi- voi kdaimlaaukude
puhastamisel, prigi voi mustuse laadimisel ja vedamisel. 16—18-
aastased noorukid véivad teisaldada raskusi (noormehed mitte
ile 16,4 kg ja tltarlapsed mitte tile 10,25 kg) ainult siis, kui see
to6 on vahetult seotud nende kutsettéoga ning ei ndua ile ilihe
kolmandiku tooajast.

3. Raskuste peale- ja mahalaadimine, teisaldamine ning vir-
nastamine peab toimuma administratsiooni poolt maaratud koge-
nud isiku (ndit. toodejuhataja) jarelevalvel, kes vastutab todohu-
tuse eest ja tagab, et teisaldamisviisid maksimaalselt vastaksid
ohutustehnika nouetele.

4. Gaasiballoone vbdivad teisaldada ainult vastava Oppuse
ldbiteinud t66tajad. Mehhaaniliste vahenditega (ndit. lumelaadija-
tega) voivad tootada ainult vastava ettevalmistuse saanud isikud,
kes oskavad neid kasitseda.
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5. Majahoidja peab tundma ja tditma too sisekorra eeskirju
ning tegema ainult neid t6id, mis on talle tlilesandeks tehtud. Kui
tootaja ohutuid toovotteid ei tunne, siis peab ta selgituse saami-
seks poorduma majandusjuhataja poole. i

6. Majahoidja ei tohi kdia kohtades, kuhu minek ei ole talle
ette ndhtud (osakondades, ravikabinettides, katlamajas, mitme-
suguste tootavate voi seisatud seadmete juures, remonditavates
ruumides jne.).

7. Tootaja on kohustatud igast margatud ohust voi eeskirjade
rikkumisest viivitamatult teatama kaastdotajaile ja administratsi-
oonile.

8. Enda vo6i kaastootajaga toimunud onnetusjuhtumi (ka pealt-
naha tihise) korral tuleb kannatanule tagada Kkiire esmaabi ja
teatada juhtumist asutuse administratsioonile. Kui sellest to0-
pdeva jooksul ei teatata, voib to6onnetusakt jadda téendite puu-
dumise toéttu koostamata.

9. Kaesoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutusele.

Enne t66 alustamist

10. Majahoidja peab kandma puuvillast rinnaesisega polle
ja kombineeritud labakindaid, talvel valistoodel ka wvattkuube.

11. Assenisatsioonitdoid tehakse presentiilikonnas, kummisaa-
bastes ja presentkinnastes. Talvel on valistoodeks ette nahtud
ka vattkuub ja -pliksid.

12. Tootaia peab kontrollima, kas vajalikud toovahendid
(luud, kiihvel, labidas, kraapraud, redel jms.) on korras, nende
juures esinevad puudused aga vOimaluse korral ise korvaldama.
Kui majahoidja ise ei saa to6vahendeid korrastada, peab ta poor-
duma majandusjuhataja poole abi saamiseks.

13. Luud peab olema peenikese sidumistraadiga kolmest
kohast varre kiilge kinnitatud. Varre pikkus ei tohi olla iile 1,5 m,
ta pind peab olema sile ja varnitsaga kaetud.

14. Prigikiihvlid olgu Kkatuseplekist, ilma teravate servade
ja katkirebitud kohtadeta. Nende varred peavad olema tugevad
ning siledad.

15. Vineerist lumelabidate ja sirgete kiihvellabidate servadel
ei tohi olla kiskusid.

16. Terasest kraapraua alumine dar olgu teritatud, kuid mitte
ohemaks kui 0,3 mm. Kraapraud ei tohi oma puitvarre kiiljes lii-
kuda.

17. Umarterasest kangi iiks ots peab olema taotud labida-
taoliseks, teine neljatahulise pliramiidi taoliseks. Kangi kaal olgu
4—5 kg ja pikkus 1,3—1,5 m. .

18. Najatuvad redelid ja redeltrepid peavad olema varustatud
libisemist takistavate otsikutega.
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Té6 ajal

19. Hooldamisele antud konniteed, trepid jt. objektid olgu
alati puhtad jdast, kiilasjaast, lumest ja libedast porist ning tle
puistatud liiva voi tuhaga. Neid tuleb korrastada mitu korda pae-
vas, vastavalt ilmastikule.

20. Et libedal pinnal mitte kukkuda, peab kandma libisemist
takistava tallaga jalatseid ning olema alati ettevaatlik.

21. Soidutee puhastamisel tuleb tootada sellises asendis, et
nagu jaaks vastutulevate soidukite poole ning et liiklusvahendite
signaalid oleksid tootajale kuuldavad.

22. Soiduteel pikemat aega ndudvate puhastustoode (jaa raiu-
mine, kdsitsi lume laadimine jms.) puhul on vaja taokoht piirata
tugipostidele kinnitatud ning hdsti silmatorkavat varvi voredega.
Need asetatakse 5-—7 m kaugusele té0kohast neile kiilgedele, kust
litkklusvahendid véivad peale sbita.

23. On keelatud loopida lund kanalisatsiooni- jt. kaevudesse.

24. Kasitsi voib lund loopida maksimaalselt 3 m kaugusele
ning tle piirete, mille korgus on maksimaalselt 2 m.

25. Kanderaamiga voOib kahekesi teisaldada raskusi maksi-
maalselt 50 m kaugusele.

26. Raskusi pole lubatud tosta ega kanda tihel naisel iile
20 kg, kahel naisel koos tlile 50 kg ning iihel mehel ilma korvalise
abita tle 50 kg. :

27. Mitmest inimesest koosneva brigaadi liikmed peavad to0-
. tamisel paiknema tlksteisest vahemalt 5 m kaugusel.

28. Kui on vaja tootada tiksteisele lahemal, tuleb olla eriti
ettevaatlik, et kaastootajaid tooriistadega mitte vigastada.

29. Gaasiplahvatuse véltimiseks on keelatud tulla kaevu luugi
juurde lahtise tulega voOi seal suitsetada.

30. Tooriistu ei tohi jatta sdidu- voi konniteele. Klaasikillud,
naelad jms. ohtlik risu tuleb kdidavatelt kohtadelt viivitamatult
ara koristada.

31. Majahoidja peab jalgima, et asutuse territooriumile v6i
selle naabrusse tehtud mistahes stivendid, mille stigavus on vahe-
malt 0,7 m, oleksid igast kiljest imbritsetud piiretega kaitseks
juhusliku sissekukkumise vastu.

32. Kdimlat tuleb tiihjendada ajal, mil lahikonnas ei viibi ini-
mesi. Sellegiparast tuleb juurdepdds tokestada piiretega voi vélja
panna valve, Assenisatsioonitoid peab tegema vdhemalt kahekesi.

33. Tootamisel poosaste ja puude lahedal peab olema tdhele-
panelik, et oksad ndgu ja silmi ei vigastaks.

34. Enne katuse parandamist voi lumest puhastamist on vaja
alla panna valve voi tdhistada ohtlikud kohad hoiatusmarkidega.

35. Kui tuleb ronida katusele kaldega iile 25°, peab end eel-
nevalt kaitsevoo ja julgestuskoiega tugevasti kinnitama katuse
mingi kindla konstruktsiooni kiilge.
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36. On keelatud puudutada mistahes (paljaid voi isoleeritud)
juhtmeid, traate voi elektriseadmeid, sest need vodivad olla pin-
gestatud.

37. Korgel tootades ei tohi seista ebakindlal voi juhuslikul
alusel (kastil, tiinnil, taburetil, toolil jms.), vaid korralikul redel-
trepil vo6i najatuval redelil. Redelit ei tohi toetada vastu klaas-
pinda voi akna ristraame ega panna teda trepiastmetele. Mitme
toolise samaaegne seismine tihel redelil on keelatud.

38. Kui puusiiletdais tuleb trepist tiles viia, sifs peab selle
votma muidu joukohasest siiletdiest niivord vaiksema, et kandjal
oleks kindel tasakaal ja et ta ndeks trepiastmeid.

39. Kideva ahju segamisel roobiga voOi kiituse lisamisel on
vaja kanda kombineeritud kindaid.

T66 lopetamisel

40. Majahoidja peab korda seadma tookoha, kontrollima too-
vahendeid, vajaduse puhul need korrastama ja seejarel viima
alalisse hoiukohta.

41. Esinevatest puudustest on vaja teatada asutuse administ-
ratsioonile.

42. Asutuse poolt antud eririietus tuleb jdtta riidehoidu. Riie-
tuse maardumisel voi katkemisel on vaja see anda asutuse tsent-
raliseeritud pesukotta vo6i parandusele.

12. Ohutustehnika ja tootervishoiu tiitipjuhend kiittepuude saagi-
mise kohta Eesti NSV Tervishoiu Ministeeriumi asutustes

Kinnitatud Eesti NSV tervishoiuministri esimese asetditja
E. Kama poolt 18. martsil 1968 ja Tervishoiutootajate Ameti-
thingu EV Komitee Presiidiumi poolt 29. martsil 1968

Uldnouded

1. Ketassaage voivad kdivitada ja teenindada ainult isikud,
kes peale tookohal esmaselt (ja hiljem uuesti vahemalt kord aas-
tas) labiviidud. ohutustehnilise instruktaazi on saanud vastava
ettevalmistuse. Samuti peavad nad olema arstlikult 1dbi vaadatud.

2. Kiittepuude saagimisel (ka abitoclistena) ei tohi tootada
alla 18 aasta vanused isikud.

3. Sae juures voivad tootada ainult need isikud, kellele see
on administratsiooni poolt tilesandeks tehtud. Nad peavad tundma
ja tditma t6O sisekorra eeskirju ning kasutama ainult ohutuid
toovotteid. Vajaduse korral tuleb poéorduda majandusjuhataja
poole tdiendava selgituse saamiseks.
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4. Saagijatel-mitteelektrikutel on keelatud iihendada saesea-
det elektrivorku voi sellest lahutada ilma liilitita, iiles seada val-
gustust, ilma vastava korralduseta parandada sae mistahes mehha-
nisme jne.

5. Igast margatud ohust v6i ohutustehnika nouete rikkumisest
tuleb viivitamatult teatada kaastootajaile ja majandusjuhatajale.
Viimaselt on vaja nduda, et onnetust péhjustada véivad puudu-
sed (ketassael kaitsme ja maanduse puudumine, toitejuhtme voi
liliti halb isolatsioon jne.) kiiresti korvaldataks. Tood voib sead-
mel alustada voi jatkata alles parast ohu korvaldamist.

6. Onnetusjuhtumi korral peab kannatanule kohe esmaabi
voimaldama ning asutuse administratsioonile siindmusest tea-
tama. Kui sellest toopdeva jooksul ei teatata, voib too0onnetusakt
jaada toendite puudumise tottu koostamata.

7. Kdaesoleva juhendi mittetditmise eest voetakse vastutusele.

Enne to66 alustamist

8. Tootaja riietub korralikult tooilikonda, n66bib selle kinni,
kadrib tles voi kinnitab varrukad, paneb mitsi pdahe, kuue voi
pluusi piikstesse ja kindad katte. Riietusel (pearatikul, lipsul jne.)
ei tohi olla lahtisi ripnevaid otsi.

9. Tookoht peab olema kiillaldaselt valgustatud. Kasivalgustis
(kandelambis) ei tohi pinge olla lle 36 voldi.

10. Tuleb kontrollida, et saeketta toovaba osa oleks varusta-
tud liikkumatu kaitsmega, puud saagiv osa aga etteandekelguga
uihendatud liikkuva kaitsmega. Viimane peab varjama ketta toota-
vat osa siis, kui kelk on saest eemal.

11. Etteandekelk peab olema sellise pikkusega, et ta toetaks
ka drasaetavat puujuppi.

12. Saagija on kohustatud kontrollima, kas saemootori toite-
juhtmete isolatsioon on terve, saeseadme korpus maandusjuhtme
abil maanduskontuuriga korralikult tthendatud ning ajamid, rih-
mad, volliotsad jm. kaitsepiiretega varjestatud. Pidurdusseade
peab sae seiskama 2—6 sekundi jooksul parast mootori valjaliili-
tamist.

13. Saetavate puude ldabimo6t peab saeketta labimoddust
olema vahemalt 5 cm vaiksem. On vaja jalgida, et ketas oleks
tugevasti vollile kinnitatud ning pragudeta, et tal ei oleks mur-
tud hambaid ia et la tootamisel ei vibreeriks. Sae t06d tuleb kont-
rollida tiihikaigul.

14. Tookohalt peab dra koristama koik eelseisvaks tooks
mittevajalikud esemed. Kui tookoht on libe, tuleb see liivatada,
lumest, jaast voi porist puhastada jne.



T66 ajal

15. Saagiia ei tohi talle usaldatud saeseadmele t6ole lubada
abitoolisi ega teisi tootajaid; korvaliste isikute viibimine saagi-
miskohal on lubamatu.

16. Saagija peab olema védga tdhelepanelik ja jdlgima abi-
tooliste tegevust, et kooskoOlastamata toimingud ei pohjustaks
tooonnetust. Enne sae kdivitamist tuleb kaastootajaid hoiatada.

17. Puu saagimist voib alustada alles siis, kui ketas on saa-
vutanud normaalse poorete arvu. Puu liikatakse kelguga ette-
vaatlikult vastu saagi ning tugevdatakse jarjest survet. Survet
on vaja reguleerida nii, et sae pooriemiskiirus jarsult ei muutuks.

18. Saagimise ajal ei tohi seista otse ketta vastas ega ette-
andekelgule koéhuga suruda. Saagija peab olema kettast veidi
korval.

19. Tootaja on kohustatud jdlgima, et saetavas materjalis ei
oleks naelu, ning aeg-ajalt puhastama saagimiskohta sinna kogu-
nenud prahist ja saepurust.

20. Jaatunud, okslikku, koverakiulist voi madanenud kohta-
dega puud tuleb saagida eriti ettevaatlikult, aeglustades nendes
kohtades etteandmist.

21. Sae poorlemise ajal ei tohi koristada saepuru, puidujaat-
meid, Kkinnijdaanud juppe jms., vaid seda tuleb teha pdrast sae
taielikku seismajaamist. Ketast puhastatakse harja abil.

22. Saeketta umbrus ja teised tookohad tuleb hoida pidevalt
puhtad ning vabad puuhalgudest, jaatmetest jne.

23. Umarpuidu pikuti ldbisaagimine Kkdsitsi etteandmisega
ketassael on keelatud. Samuti ei tohi saagi kasutada toodeks, mis
ei vasta tema otstarbele.

24. On keelatud saagi pidurdada voi seisata kettale kaega
voi puu- (laua-) tiikiga vajutamise teel.

25. Seadme puhastamine, mddrimine, llevaatamine, kaitsme-
test vabastamine, korrastamine, remontimine, rihmade seadmine
ja saepuru kogumine peab toimuma pdrast mehhanismi taielikku
seismajaamist.

26. Mehhanism tuleb viivitamatult seisata ning sellest admi-
nistratsioonile teatada, kui:

a) saagimisel tekib ebanormaalne miira, tduked voi vibreeri-
mine;

b) murdub seadme mingi detail voi saehammas v6i on kaitse-
seade vOi laagrid tlile kuumenenud;

c) tekib suitsu v6i vingu;

d) kadivitusseade, toitejuhtmete isolatsioon voi maandus ei ole
korras;

e) ajutiselt katkeb elektrivool.

27. Parast remonti tuleb kaitsepiirded kohe kindlalt tagasi
panna.
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28. Kiittepuude virnastamisel tuleb virna koht eelnevalt
puhastada lumest, jdast, prahist ja korvalistest esemetest ning
tasandada. Virnu ei voi laduda vastu tarasid ja muid ebakindlaid
ehitisi.

29. Puitmaterjale ei tohi késitsi laduda iile 2 m kdorgustesse
virnadesse. Virnadele tuleb panna vastupidavad toed.

T66 lopetamisel

30. Parast sae taielikku seismajddmist peab saagija seadme
saepurust ja prugist puhastama.

31. Elektrikul tuleb lasta saeseade elektrivorgust lahutada.
Saagija ja abitéolised peavad tookoha korrastama. Seejuures on
vaja jalgida, et saetud materjal ei jadks niisugustesse hunniku-
" tesse, mis voivad variseda.

32. On vaja kontrollida, kas saeseade on taielikult korras,
ning teatada koigist riketest ja puudustest asutuse administrat-
sioonile ja jargmise vahetuse todlistele.



KOLMAS OSA
TOOKAITSE EESKIRJAD MITMESUGUSTEL TOODEL

1. Ohutustehnika ja tervishoiu eeskirjad fiisioteraapiakabinettides
tootamise kohta

Kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ja Tervis-
hoiutootajate Ametitthingu Keskkomitee Presiidiumi poolt
20. mail 1959
Kooskolastatud NSV Liidu Riikliku Sanitaarinspektsiooniga
19. mail 1959

I. ULDEESKIRJAD %

1. Kaesolevad eeskirjad kehtivad koigi fiisioteraapiakabinet-
tide kohta NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ravi ja profiilak-
tika asutustes, teadusliku uurimise instituutides ja oppeasutustes.

Flsioteraapiakabinetid on ette nahtud elektri-, valgus-, vesi-,
muda- ja soojutusraviks, massaaZziks ja inhalatsiooniks.

Iga raviliigi protseduurideks seatakse sisse eraldi ruumid
{kabinetid).

2. Fisioteraapiakabinettide elektriseadmestik ja fiisioteraapia-
aparatuur peavad vastama elektriseadmete ehituse alal kehtiva-
tele eeskirjadele.

3. Kogu iilesseatud korgsagedusaparatuur kuulub registree-
rimisele sideministeeriumi oblasti- (krai- voi vabariikliku) wvalit-
suse riiklikus elektrisideinspektsioonis.

4, Fl'isioteraaplakabinettides tuleb jargida vastavaid tuleohu-
tuse tulpeeskirju.!

5. Igas elektri-, valgus-, vesi-, soojutus- ja mudarav1kabmetls
peab olema ohutustehnilise instruktaaZi registreerimise Zzurnaal
(lisa nr. 1). Nendes kabinettides tootavaid isikuid peab instruee-

! Vi. «Tuleohutuse eeskirjade kogumik», Tallinn, 1965, lk. 54, «Lasteasutuste,
koolide, internaatkoolide ja tervishoiuasutuste tuleohutuse tiiipeeskirjad».
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rima vahemalt kord aastas. Uutena toole voetud isikuid voib toole
lubada alles pérast instrueerimist ohutustehnika alal ning vasta-
vate eeskirjade tundmise kontrollimist. -

6. Koik protseduuri- ja arstikabinetid tuleb sisustada pese-
misseadeldistega, mis annavad nii kuuma kui ka kilma vett.

7. Surveventilatsioon peab alati olema 6hu eelsoojendusega.

1. FUSIOTERAAPIAKABINETTIDE EHITUS JA EKSPLUATEERIMINE
A. Elektri- ja valgusravikabinetid

8. Elektri- ja valgusravikabinettide ruumid peavad olema kui-
vad ning valguskiillased (akende ja pdranda pindala suhe védhe-
malt 1:6), nende puhas kdrgus vdhemalt 3 m. Kunstliku valgustuse
viahim tugevus 0,8 m korgusel pdrandast hdoglampide puhul —
75 luksi, luminestsentslampide puhul — 150 luksi.

Elektri- ja valgusravikabinetid ei tohi olla keldri- voi pool-
keldrikorrusel.

9. Elektri- ja valgusravikabinettide ruumides peavad olema
terved ning tasased puit- (parkett-, varvitud voi linoleumiga kae-
tud) porandad.

10. Elektri- ja valgusravikabineti seinad tuleb 2 m korguselt
varvida heledatoonilise 6livdarviga, seinte tllemine osa ja laed
aga liimivérviga. Seinte katmine glasuurplaatidega ei ole lubatud.

.11. Elektri- ja valgusravikabinetis peab tihe protseduuri-
kuseti kohta olema viahemalt 6 m? pérandapinda. Selle normi
hulka loetakse ka teenindusldbikdigud ja meditsiinipersonali t66-
koht. Kui kabinetis on iiks protseduurikusett, siis peab ruumi
pindala olema vahemalt 12 m?

Elektri- ja valgusravi iihise kabineti minimaalne pérandapind-
ala on 24 m2

12. Raviprotseduurideks ehitatakse elektri- ja valgusravi-
kabinetti nikeldatud metalltorudest voi héasti poleeritud puitlat-
tidest kabiinid. Nende pikkus on 2—2,25 m, kérgus 2 m, laius ole-
nevalt aparaadi tiilibist 1,6—2 m. Mikrolaineteraapia-, diatermia-
ja induktotermiaaparaadi, voimsa ultrakdrgsagedusgeneraatori ja
statsionaarsete valgusraviaparaatide korral on kabiini laius 2 m,
teiste aparaatide korral 1,6 m. Kabiinide metallkonstruktsioonid
isoleeritakse kiviseintest ja voolu juhtivast porandast sel teel, et
sarikute alla asetatakse 40 mm paksused puitseibid, mis on eelne-
valt keedetud parafiinis vo6i varvitud olivarviga.

13. Igasse kabiini paigaldatakse ainult tUks statsionaarne apa-
raat, kabiini seinale aga lisavalgusti.

14. Elektri- ja valgusraviprotseduure tehakse toOstetava pea-
alusega puitkusetil.

15. Ekraaniga varustatud kabiini puudumisel asetatakse vahe-
malt 200-vatise vdimsusega meditsiiniline ultrakdrgsagedusgene-
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raator eraldi tuppa, samuti ka vahemalt neli vdiksema véimsusega
generaatorit.

16. Elektriravikabinetis eraldatakse raviprotseduuride ette-
valmistustoodeks (elektroodide vahelappide keetmine ja kuivata-
mine jm.) spetsiaalne kabiin (2—2,25X2 m), milles peab olema
tombekuivatuskapp.

17. Elektri- ja valgusravikabinetid tuleb varustada surve- ja
tombeventilatsiooniga, mis tagaks 6huvahetuse +3—4, ning dhu-
akendega.

18. Ohutemperatuur elektri- ja valgusravikabinetis peab
olema 420°C.

19. Kui ravi ja profiilaktika asutuse koosseisus on ette nahtud
flisioterapeudi ametikoht, siis peab elektri- ja valgusravikabineti
juures olema arstikabinet.

20. Elektri- ja valgusravikabineti juures on vaja ette naha
haigete puhketuba, sisustatud poolpehmete kusSettide ja tugitoo-
lidega. Pérandapinda tuleb arvestada 4 m? iihe kuseti ja 2 m” iihe
tugitooli kohta. Puhkekohtade arv peab olema pool kabineti prot-
seduurikohtade arvust.

21. Elektri- ja valgusravikabinetis peavad olema individuaal-
sed kapid teenindava meditsiinipersonali riiete jaoks.

22. Igal elektri- ja valgusravikabinetil peab olema magistraal-
kilbilt vahemalt 6-ruutmillimeetrise ristloikega (kui arvutuste alu-
sel ei ole ndutav suurem ristloige) sdltumatu sisseviik vaskjuht-
metest. Koormuse jaotamiseks faaside vahel tehakse sisseviigid
pinge puhul 380/220 vdi 220/127 V neljajuhtmelised, pinge puhul
120 V aga kolmejuhtmelised. Teiste 'voolutarbijate tihendamine
nende elektrijuhtmete kiilge pole lubatud.

23. Igas elektri- ja valgusravikabinetis seatakse tles grupi-
kilp 60—100 A jaoks ettendhtud tldlilitiga. Liiliti paigaldatakse
1,6 m korgusele porandast. Kilbile monteeritakse 250 V jaoks
madratud voltmeeter ning liliti faaside Umberlilitamiseks.

Grupikilp monteeritakse kaitsmetest E-27, kusjuures gruppide
arv vastab llesseatud aparaatide (nende hulka loetakse ka steri-
lisaatorid ja elektripliidid) arvule.

24. Aparaatide iihendamiseks vorku paigaldatakse kabiini-
desse 1,5 m korgusele porandast isoleerainest kaivituskilbid, mis
on monteeritud kolmepooluselisest liilitist, ithest v6i kahest port-
selan-pistikupesast ja kahest isoleerkihiga tumbritsetud klemmist
aparaatide kiilgelihendamiseks. Kilbile paigutatakse samuti vali-
selt erinev Kkaitsemaanduse klemm.

Markus. Pistikupesadesse voib iihendada ainult teisaldatavat aparatuuri.

25. Grupikilbist kaivituskilpidesse kulgev liin tehakse
2,5-ruutmillimeetrise ristldikega vaskjuhtmest.
26. Koik kéivitusseadmed paigaldatakse ainult kaitstuna.
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27. Raviprotseduure voivad teha ainult fiisioteraapia alal spet-
siaalse ettevalmistuse saanud arstid ja meditsiinioed. Nooremal
meditsiinipersonalil on keelatud raviprotseduure teha.

28. Raviprotseduure vG6ib teha ainult tdiesti korras aparatuu-
riga, millel on tehase elektriline skeem ja tehniline pass.

Kapitaalremondist saadud aparatuuril peab olema tehnilises
passis remonditookoja mdrge selle kohta, et remonditud aparaa-
dis on sdilitatud tehase elektriline ja montaaziskeem ning et apa-
raat taielikult vastab kinnitatud meditsiinilistele ja tehnilistele
nouetele.

29. Elektri- ja valgusraviaparatuuri vdivad hooldada ning
parandada ainult vastava ettevalmistuse saanud isikud, kellel on
sellekohane tunnistus. 3

- 30. Igas elektri- ja valgusravikabinetis peetakse spetsiaalset
zurnaali (lisa nr. 2), kuhu meditsiinipersonal aparaatide kontrolli-
misel iga paev enne to6d margib nende t60s avastatud puudused.

Vahemalt kord nddalas peab tehniline spetsialist (raviasutuse
voi seda teenindava remonditookoja fiisio- v6i rontgenitehnik)
aparatuuri seest- ja vdaljastpoolt profiilaktiliselt jarele vaatama ja
selle kohta samasse Zurnaali marke tegema. Aparaatide t00s esi-
nenud puuduste korvaldamine margitakse samuti Zurnaali.

31. Haigega vahetusse kontakti viidud moéteriistu tuleb vahe-
malt kord aastas vastavates remonditookodades kontrollida.

32. Vorku iihendatavad toitejuhtmed peavad aparaatidel
olema valmistatud painduvast kummikaablist, selle puudumisel
‘aga kummitorusse pandud elektrijuhtmest.

-Juhtmetel, mille kaudu haige saab korgepinge- (franklinisat-
siooniaparaadis) voi korgsagedusvoolu (aparaadid ild- ja kohali-
kuks darsonvalisatsiooniks, diatermiaks voi ultrakorgsagedus-
raviks), peab olema korgepingeisolatsioon. Rabedaks kuivanud
isolatsiooniga juhtmeid ei ole lubatud kasutada. Raviprotseduuri
ajal ei tohi jatta juhtmeid vahetult haige kehale. Enne protseduuri
on vaja hoolikalt kontrollida, kas juhe (eriti diatermia elektroodi-
klemmide juures olev) ja selle isolatsioon on vigastamata.

33. Instrumentide, vahelappide jt. keetmiseks tuleb kasutada
kinnise kiittekehaga paake, sterilisaatoreid voi elektripliite. On
keelatud kuumutada vett lahtise spiraaliga seadmetel.

34. Elektri- ja valgusraviaparaatide (ka teisaldatavate) metall-
korpused ja -statiivid on vaja maandada, sdltumata nende pai-
galdamise ja ekspluateerimise kohast.

M iarkus. Elavhobekvartslambid, mille konstruktsioonis ei ole siiiitekonden-
saatori nuppu voi mille reflektoril on pdleti toitejuhtmete poltithendus, tuleb
umber konstrueerida.

35. Aparaadid maandatakse nende iihendamise teel spetsiaal-
selt -ehitatud maanduskontuuri kiilge. Viimane peab vastama
elektriseadmete ehituse eeskirjadele. Tootavates asutustes, kus
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sellise kontuuri ehitamine on raskendatud, voib aparaate maan-
dada nende iihendamise teel veetorustiku kiilge. Sel juhul peab
torustik olema veega tdidetud, linna uldvorguga iihendatud ning
torud veemootja juures varustatud elektriliselt to6kindla Gthendu-
sega. Maandamiseks tuleb kasutada kiillaldase mehhaanilise tuge-
vusega juhet, millel pole tihtegi lahtivoetavat vahetihendust.
Juhtme ristloige peab vastama elektriseadmete ehituse eeskirja-
dele.

Markused. 1. Mones elektrivorgus kasutusel olev Kkaitsenullimine et
vabasta aparaadikorpuste maandamise vajadusest. Nulljuhe tuleb teistkordselt
maandada grupikilbil.

2. Kui on vaja maandada liliti kolmanda noa kaudu, siis paigaldatakse maan-
dust nditav signaallamp.

36. Keskkiitteradiaatorid, kiitte-, gaasi-, vee- vOi kanalisat-
sioonitorustikud, samuti ka mistahes maandatud esemed kabinet-
tides peavad olema varjatud puitkatetega sellise korguseni, mida
haiged ja personal ulatuvad protseduuride ajal puudutama. Puit-
katted tuleb terves ulatuses katta olivarviga.

37. Haige kontakti viimisel elektroodidega peavad maanda-
tud aparaadikorpused asuma temale kdttesaamatus kauguses. Kui
seda nouet pole voimalik tdita, siis peavad haigele kdttesaadavas
kauguses maandatud aparaadikorpused olema varjestatud isolee-
riva kattega (ekraaniga).

38. Nelikvannide paigaldamisel peavad kraanid, torud ning
veevargi ja kanalisatsioonivorgu muud metallosad asuma haigele
kattesaamatus kauguses. Vanne tuleb veega tdita kummivoolikute
abil. Veest tiihjendamiseks on vaja kasutada kummivoolikut ja
veevargist toole pandavat ejektorit (veepumpa). 3

Seadmetes, kus vesi voolab vannist selle all olevasse nousse,
peab viimase pohi olema vanni dravoolutoru alumisest otsast
vahemalt 25—30 cm madalamal. Et dravoolutorude korke vannis
kogemata vdlia ei liikataks, tuleb need vajutada oma pesadesse
vOi asetada vanni pohja vdike kummimatt. Peale selle on vaja
jalgida korkide seisundit ning tdielikult korvaldada vee valja-
valgumine nende kautlu. Vanne voib veega tdita ja veest tuh-
jendada ainult siis, kui aparaat on valja lulitatud.

39. Elektriravi protseduuride tegemisel vdljaspool fiisioteraa-
piakabinetti (sidumis- v&i operatsioonitoas, palatis jne.), kui haige
asub metall-laual v6i -voodil, tuleb teha voimatuks haige kokku-
puutumine nendega. Selleks peab metall-laud olema kaetud vil-
lase tekiga, kolme-neljakordselt pandud kummeeritud riide ja
voodilinadega. Katted peavad olema nii suured, et nende servad
ulatuksid igast kiiljest tle laua. Metallvoodile tuleb panna villane
voi vatist vahekiht ja voodilina, nii et kogu voodipohi ja -raam
oleksid kaetud; voodiotsad varjatakse villaste tekkidega.

Nii sidumis- ja operatsioonitoas kui ka palatites peab taitma
koiki noudeid, mis on toodud kdesoleva eeskirja eelmistes ja
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jargmistes punktides. Kui neis ruumides on plaatporand, siis
tuleb see teenindava meditsiinipersonali tookohas 1 ruutmeetri
ulatuses katta isoleerainega.

40. On keelatud tootada aparaatidega, mille uste elektriline
blokeering pole korras voi on valja lilitatud v6i mille korpuse
plaadid on eemaldatud.

Kabinettide meditsiini- ja tehnilisel personalil on keelatud
aparaatide juures kontakte lihendada v6i blokeeringut vilja lili-
tada.

41. Aparaate tuleb reguleerida voi vigastusi parandada siis,
kui toitevool on katkestatud. Kui aparaati on vaja reguleerida
korgepinge all, siis peab seejuures jargima spetsiaalseid elektri-
ohutuse eeskirju (t6otama teise isiku kohustuslikul juuresolekul,
kes on instrueeritud ohutustehnika eeskirjade ja elektritrauma
kerral esmaabi andmise alal, kummimatil seistes, kummikinnastes,
isoleeritud kdepidemega tooriista abil jne.). Esmajdrjekorras on
see vajalik aparaatide ¥/1/1-350, IKB-1 ja IKB-2 reguleerimisel
korgepinge all, kus korgepingeahel katkeb tagasijuhtmes ning
kus jarelikult ainult vorgukatkesti sisseliilitamisel (kui korge-
pingekatkesti ei ole sisse lilitatud) on koik skeemi elemendid
korgepinge all.

42. Voimsate ultrakorgsagedusgeneraatorite  (vOimsusega
haige kontuuris iile 200 W) kasutamise kahjulikkus on seotud
elektromagnetvonkumiste kiirgamisega Umbritsevasse ruumi; see
~kiirgus intensiivistub, kui generaatori vonkumised ei ole teraa-
pilise kontuuri vonkumistega resonantsis ning elektroodide ja
naha vahemaa on suur. Seeparast on keelatud teha ultrakorgsage-
dusravi protseduure, kui teraapiline kontuur ei ole hoolikalt reso-
nantsi hailestatud ning summaarne vahemaa modlema elektroodi
all kokku (elektroodi metallalusest kuni nahapinnani) on tle 6 cm.
On keelatud kasutada uthepooluselist meetodit.

Ultrakorgsagedusgeneraatoreid voib ekraniseerida spetsiaalse
ekraaniga varustatud ja maandatud kabiini ehitamise teel, kuhu
paigutatakse aparaat koos protseduuri saava haigega.

43. Raadiohdirete véltimiseks peab kogu korgsagedusapara-
tuur (ultrakorgsagedusgeneraatorid, induktotermiaaparaat jt.) vas-
tama NSV Liidu Sideministeeriumi poolt eraldatud sagedusribale
ja olema varustatud enne aparaati toitevorku lilitatud elektrifilt-
riga.. Mingil teisel sagedusribal tootavat korgsagedusaparatuuri
(vana tutpi ultrakorgsagedusgeneraatorid, diatermia- ja darson-
valisatsiooniaparaadid jt.) tohib kasutada ainult NSV Liidu Side-
ministeeriumi raadioinspektsiooni loal.

44, Mikrolaineteraapia- (sentimeeterlainete) aparaate voib
ekspluateerida ainult spetsiaalselt selleks sisseseatud ruumides.
On keelatud paigutada sentimeeterlainete generaatoreid uldruu-
midesse, kus tehakse toid, mis ei ole seotud sentimeeterlainele
kiirgusega.
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45. Kiirituse intensiivsus ei tohi sentimeeterlainete generaato-,
ritega tootajate asukohtades olla tlile jargmiste lubatud piirvaar-
tuste:

a) Kkiiritamisel terve toopdaeva jooksul — mitte dle
0,01 mW/cm? (10 pW/cm?);

b) kiiritamisel mitte tile 2 tunni toopdeva jooksul — mitte lle
0,1 mW/cm? (100 pW/cm?);

c) kiiritamisel mitte tle 15—20 minuti toopdeva jooksul —
mitte tile 1 mW/cm? (1000 pW/cm?), kusjuures kaitseprillide kand-
mine on kohustuslik.

46. Mitme sentimeeterlainete generaatori to6tamisel ihes ruu-
mis tuleb jalgida, et ithe seadme modju teisele ei oleks lubatust
tugevam.

47. Meditsiinipersonalil on keelatud viibida sentimeeterlai-
nete generaatori otsese kiirguse piirkonnas. Kiirituse intensiivsuse
vahendamiseks lubatud piirvdaartusteni kasutatakse jargmisi
kaitsevahendeid:

a) kiirgusallikate ekraniseerimine metallkambrite voi absor-
beerivate ainetega kaetud kilpide abil;

b) tookohtade kaitsmine kiirgusallikate eest ekraanidega;

c) spetsiaalsed kaitseprillid.

48. Sentimeeterlainete generaatoritega tootav meditsiini- ja
tehniline personal peab vdahemalt kord aastas kdima arstlikul labi-
vaatusel (sise- ja ndrvihaiguste eriarsti juures ning oftalmoskoo-
pilisel ja biomikroskoopilisel kontrollimisel ning pilulambi all
silmaarsti juures).

49, Haigete ja teenindava meditsiinipersonali silmi tuleb
elavhobekvartslampidega kiiritamisel Kkaitsta tumedavarviliste
klaaside ning kiilgkaitsmega (nahk- v6i kummiraamides) prillide
abil. Raviprotseduuride vaheaegadel on vaja poletitega elavhobe-
kvartslampide reflektorid kinni katta viimastel asuvate siibritega,
nende puudumisel aga reflektorite servadele pandud tihedast
riidest kattega.

50. Haige ndo ja selle ldhedal asetsevate piirkondade kiiri-
tamisel infrapunase kiirgusega tuleb haige silmi varjata paksust
nahast vG6i kartongist prillitaoliste kaitsmetega. Teenindav medit-
siinipersonal ei tohi kaua vaadata sisseliilitatud poletile ega sel
viisil kahjustada silmi infrapunase kiirguse toime labi.

Et sollukslampide ootamatult purunenud hodglambi klaasikil-
lud vo6i metallosad, samuti ka infrapunase kiirguse lampide soo-
jenduselementide purunenud keraamilise aluse killud haiget ei
vigastaks, ei voi nende lampide armatuuri paigutada otse haige
kohale, vaid niivord korvale, et killud haiget ei tabaks. Nende
lampide reflektorid on vaja varustada traatkaitsevorkudega, mil-
lel oleksid 4—5-millimeetrised silmad.

142



B. Vesi-, muda- ja soojutusravikabinetid

51. Vesi- ja mudaravikabinetile tuleb eraldada vahemalt
3,5 m kdrgune ruum, mis vastab korgendatud ohuniiskusega ruu-
mide hiidroisolatsiooni tehnilistele normidele ja sanitaar-hiigieeni-
listele normidele. Sellel peab olema omaette sisse- ja valjapdas
ning uhtlasi ka thendus raviasutuse teiste ruumidega koridori
kaudu. On keelatud paigutada vesi- ja mudaravikabinette keldri-
ja poolkeldrikorrusele.

52. Kanalisatsiooni vaatluskaevudes v6ib to6tada alles parast
seda, kui nendest on gaas eemaldatud.

Vaatluskaevudesse laskuvad toolised peavad olema varustatud
voolikuga respiraatori ja julgestuskoiega, mille teist otsa hoia-
vad maapinnal kaks toolist.

Kaevu voib valgustada ainult akumulaatorlampidega; lahtise
tule ja valgustusvorku iihendatud lampide kasutamine on kate-
gooriliselt keelatud.

Vaatluskaevud peavad olema pidevalt suletud tugevate kaan-
tega maapinna korgusel.

a) Vanniruum

53. Vannitoa seinad kaetakse valgete glasuurplaatidega,
porand aga krobeliste metlahhplaatidega; lagi lubjatakse.
~ + Pérand peab olema trapi poole kaldu vihemalt 1 cm 1 m kohta
ja soojustatud. Trapid tehakse ruumi nurkadesse.

54, Vannidena tuleb kasutada keraamilisi meditsiinilisi vanne
TY CIIM-54. Need paigaldatakse tildruumi, kus peab olema vahe-
malt 6 m? pinda iga vanni kohta. Teenindava meditsiinipersonali
labikdigud loetakse selle pinna hulka.

Miarkus. Vanne vdib paigutada ka tiihele v6i kahele haigele maddratud
omaette riidehoiuga kabiinidesse. Sel juhul pédédseb kabiinidesse {ildkoridorist.
Haigete jalgimiseks ehitatakse meditsiinipersonalile piki koiki kabiine iildlabikaik.
Kabiinide m&6tmed: laius koos iihele haigele madratud riidehoiuga — 2 m, koos
kahele haigele maératud riidehoiuga — 2,5 m, pikkus (koos riidehoiuga, kuid
jlma teeninduslabikdiguta) — 3,6—4 m (ldbikdigu laius — 1,2 m, riidehoiu ldibi-
kdigu laius — 1 m; seega kabiini pikkus koos riidehoiu ja teenindusldbikdiguga
4,8—5,2 m).

Vanni- ja riidehoiukabiinide vaheseinad, samuti ka kabiinide-
vahelised seinad ehitatakse paksust ldbipaistmatust klaasist voi
glasuurplaatidega vooderdatud betoonist. Vaheseinte korgus on
2 m; nad seatakse iiles 10—12 cm korgusele pdrandast.

55. Vannid paigaldatakse selliselt, et péaevavalgus langeks
haige naole.

56. Vesi juhitakse iga vanni juurde vdahemalt 2-tollise
(5,08 cm) labimddduga torude kaudu. Aravoolutoru labimdéot
peab olema vdhemalt 2 tolli (5,08 cm); vanni tditekraanide labi-
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moot peab olema vdahemalt tiks toll (2,54 cm). On keelatud kasu-
tada korkkraane.

57. Siisihappegaasi- ja hapnikuballoonid asetatakse wvanni-
tuppa keskkiitte- ja kuumaveetorudest eemale ning ndénda, et
nendele ei langeks otseseid paikesekiiri. Siisihappegaasi- ja
hapnikuballoonid kinnitatakse seina kiilge metallklambritega.

Susihappegaasiga tagavaraballoone hoitakse riiulitel eraldi
ruumis, hapnikuga tagavaraballoone aga vastavas omaette hoones
kindlaksmdaratud isiku vastutusel.

Siisihappegaasi- ja hapnikuballoone veetakse nende hoiu-
kohast ' kasutamiskohale spetsiaalsete karudega.

58. Nn. pdrlivannide tegemiseks kasutatav kompressor sea-
takse tiles vannitoast eraldatud ruumis.

59. Vahemalt 400-liitrise mahuga subakvaalne vann paiguta-
takse eraldi ruumi, mille pindala on vdhemalt 16 m?% Selles ruumis
peab olema dusiseadeldis ja veeklosett.

60. Vanniruumides peab olema meditsiinipersonali toast kadi-
vitatav omaette surve- ja tombeventilatsioon ©6huvahetusega
+3—5.

61. Vanniruumides peab 6hu temperatuur olema 425°C ning
relatiivne niiskus mitte iile 70—75%.

b) Vaavelvesinikuvannide ruum

62. Ravimine kunstlike vaavelvesinikuvannidega peab toi-
muma ruumis, mis on eraldatud muudest ravi- ja protseduuriruu-
midest. See ruum peab koosnema:

va2nnitoast pindalaga 8 m? ithe vanni kohta, kuid védhemalt
121

lahuste valmistamise laboratooriumist pindalaga 8—10 m?;

pohitooraine hoiuruumist pindalaga 8 m?

haigete riidehoiuruumist pindalaga 2 m? {ihe haige kohta; ruum
on vannitoaga uhenduses liusi kaudu.

63. Vannitubades, lahuste valmistamise laboratooriumis ning
reaktiivide hoiuruumis on vaja seinad tileni katta valgete voi
heledatooniliste glasuurplaatidega, porand aga metlahhplaatidega;
laed lubjatakse.

64. Vannid peavad olema happekindlad, s. t. kas fajansist voi
kaetud happekindla emailiga.

Veetorud peavad olema viniplastist voi mingist muust mater-
jalist, mis on vastupidav agressiivsete vete ja gaaside toimele.
Kanalisatsioonitorudena tuleb kasutada seest- ja véljastpoolt
bituumen- voi bakeliitlakiga kaetud asbesttsementtorusid, bituu-
men- voi bakeliitlakiga seestpoolt kaetud malmtorusid, vineer-
voi tavalisi keraamilisi torusid.
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Kogu armatuur (kraanid, kdepidemed jt.) peavad olema kor-
rosioonikindlast materjalist (plastmassid jm.); puitesemed on
vaja katta tsinkvalge Olivarviga. !

65. Vidvelvesinikuvannide ettevalmistamisel ning andmisel
eraldub 6hku vaavelvesinikku, mille lubatud piirkontsentratsioon
on 0,01 mg 1 liitri 6hu kohta. Seepdrast peab vaavelvesinikuvan-
nide andmisel tootama omaette surve- ja tdmbeventilatsioon, mis
tagab Shuvahetuse vannitoas +3—5, lilsis +3—4 ja riidehoius
+3—3.

66. Sel ajal kui haige votab vaavelvesinikuvanni, peab vann
olema kaetud puitrestile pandud niiske linaga. Lina alt jaetakse
valja ainult haige pea.

67. Kunstlike vaavelvesinikuvannide lahused tuleb valmistada
laboratooriumis tombekapis.

68. Lahuste valmistamisel peab personal kandma eririietust
(kitlit, veekindlat pdlle, kummisaapaid ja -kindaid, prille ja
maski).

69. Koiki keemilisi aineid kunstlikeks vaavelvesinikuvanni-
deks on vaja hoida range kontrolli all ja luku taga.

70. Kunstlikeks vadvelvesinikuvannideks vajalikke lahuseid
ja scolhapet hoitakse laboratooriumis kindla uksega kapis kummi-
korgiga suletud tervetes klaasnoudes. Laboratoorium peab olema
lukustatud.

c) Radooniravi protseduuride ruum

71. Radoonilahuse valmistamiseks ja radooniravi protseduu-
rideks tuleb ravi ja profiilaktika asutustes sisse seada jargmised
ruumid:

a) vahemalt 8—10-ruutmeetrise pindalaga laboratoorium kont-
sentreeritud radoonilahuse valmistamiseks ja klaasidesse vala-
miseks; selle ruumi kasutamine muuks otstarbeks on keelatud;
b) vannitoad; c) arstikabinet; d) ooteruum; e) riidehoiuruum;
f) puhketuba; g) personali duSiruum.

Markus. Punktides b, ¢, d, e, f ja g loetletud ruumid planeeritakse ravi ja
profiilaktika asutuste tavaliste normide jargi.

Laboratoorium ja vannitoad on vaja paigutada omaette ruumi-
desse, mis on nii eraldatud, et neist teistesse ravi- ja protseduu-
ritubadesse ei saaks radooni tungida. Muud ruumid (arstikabinet,
ooteruum jt.) voivad olla ihised teiste vesiraviruumidega.

72. Radoonilahuse valmistamise ja radooniravi protseduuride
ruumid tuleb varustada omaette surve- ja tombeventilatsiooniga.
See siisteem peab tootama kogu toopdeva jooksul ning tagama
tunnis vahemalt 4-kordse puhta ohu juurdevoolu ja vahemalt
5-kordse saastunud dhu eemaldamise (vorreldes ruumi kubatuu-
riga).
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Radoonilaboratooriumi ventilatsioonisiisteem on vaja peale
mehhaanilise tombe varustada reflektor-ergutiga; saastunud Shu
puhastamine radioaktiivsetest aerosoolidest ei ole ndutav.

Ventilatsioon tuleb kdivitada vdljastpoolt ventileeritavaid
ruume.

Ventilatsioon kadivitatakse enne t66 algust.

Radooni ja selle lagunemisproduktide kontsentratsioon 156~
ruumide o6hus ei tohi tiletada 1:-10~!'" Ci/l, naaberruumides —
11032 CiA.

73. Rontgeni-radioloogia jaama tootajad peavad radooni kont-
sentratsiooni ruumide oOhus kontrollima vdhemalt kord 3 %uu
jooksul. '

Ohuproove tuleb vétta jargmistest ruumidest:

a) laboratooriumidest kontsentreeritud radoonilahuse valmis-
tamise ja klaasidesse valamise ajal;

b) vannitubadest toopdaeva keskel ja lopul;

c) naaberruumidest radooniravi protseduuride ajal.

Kui avastatakse, et radooni vo6i selle lagunemisproduktide
kontsentratsioon ruumide o6hus on suurenenud (ile  lubatud
maadra), siis on vaja tdiendavaid mootmisi kontsentratsiooni tdusu
pohjuste kindlakstegemiseks.

Ko6ik proovid tuleb votta ventilatsiooni tootamise ajal.

74. Laboratooriumi seinad ja porand peavad olema siledad.
Seinad véarvitakse heleda olivdrviga, porandad kaetakse linoleu-
miga (plastikaadiga, metlahhplaatidega). Teiste ruumide (arsti-
kabineti, ooteruumi jm.) viimistlus peab vastama ravi ja profi-
laktika asutuste jaoks tildkehtivatele normidele.

75. Radoonilaboratoorium on vaja sisustada spetsiaalse tombe-
kapiga, mis on madratud raadiumilahust sisaldava barbotoori saili-
tamiseks ning radoonilahuse valmistamiseks ja klaasidesse vala-
miseks.

Kapp peab pakkuma killaldast kaitset gammakiirte vastu, nii
et personali poolt antud tookohal saadav annus ei lletaks 0,1 r
nadalas.

Kiirguskaitset tuleb kontrollida laboratooriumi ekspluatatsi-
ooni votmisel, iga kord barbotéori vahetamisel ning laboratoo-
riumi kasutamise ajal vahemalt kord aastas.

Ohu liikumise kiirus témbekapi todavas ei tohi olla vdhem
kui 0,7 m/sek.

76. Seadmete (barbot6or, alus radoonilahuse valamiseks jt.)
kohaleasetamisel on vaja maksimaalselt kasutada distantskaitset
selleks, et iihel tookohal viibiv personal ei satuks teises kohas
oleva kiirgusallika (barbot6éri voi kontsentreeritud radoonilahuse
pudeli) moju alla.

77. Kontsentreeritud radoonilahuste valmistamisel! tuleb jal-
gida, et radooniseade oleks hermeetiline. Kontsentreeritud
radoonilahuse valmistamiseks on otstarbekas radooni vesilahust
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ning radooni ja ohu segu pudelist valja lasta veepumba abil, mille
survetoru iihendatakse hermeetiliselt kanalisatsiooniga.

Kontsentreeritud radoonilahuse valmistamise ja klaasidesse
valamise ajal peab todtaja raadiumilahuse barbotoorist ja kont-
sentreeritud radoonilahuse pudelist hoiduma vd&imalikult kauge-
male. Kontsentreeritud radoonilahuse pudelit loksutatakse vas-
tave aparaadi abil.

78. Pikema vaheaja korral too0s tuleb raadiumilahuses pauk-
gaasi tekkimise tottu moodustunud korgrohu korvaldamiseks tiks
kord 2—3 kuu jooksul moneks sekundiks pisut avada barbotdori
kiilgkraan. Seejuures peab rakendama abindusid, mis ei voimalda
barbotoorist eraldunud radooni sattumist ruumi ohku (tootamine
tdmbekapis jms.). :

79. Barbotoori purunemisel on vaja raadiumilahus umber
valada tagavarabarbot6ori, mis peab ravi ja profiilaktika asutuses
tingimata varuks olema. Sellisel juhul voib lahuse timber valada
ainult kohalekutsutud spetsialist (keemik) radoonilaboratooriumi
teenindava isiku juuresolekul, kusjuures tuleb rakendada koiki
vajalikke ettevaatusabinousid.

Enne lahuse iimbervalamist tuleb voimaluse korral takistada
radooni tungimist barbot6orist laboratooriumi (s. t. sulgeda min-
gil viisil barbotdoris tekkinud ava) ning tagada ventilatsiooni
pidev too0.

.~ On keelatud joota purunenud barbotoori kiilge vanu voi uusi
- osi siis, kui selles on raadiumilahust.

80. Kontsentreeritud radoonilahuse juhuslikul mahasattumisel
katkestatakse t66 2—3 tunniks, lahkutakse laboratooriumist ning
jaetakse ventilatsioon tootama. Selle aja mooddumisel kuivata-
takse mahasattunud radoonilahus tavalisel viisil lapiga.

81. Raadiumilahuse mahasattumisega seotud avariide korral
imatakse lahus vatisse ning loigu kohta hoorutakse mitu korda
59%-lises soolhappes niisutatud vatiga.

. Avarii likvideerimisel tuleb kanda eririietust ning kasutada
distantsinstrumente (pintsetti, korntange jms.). To606 16petamisel
voetakse eririietus seljast ja kindad kaest, pestakse kded sooja
vee ja seebiga ning kdiakse dosimeetrilisel kontrollimisel.

Raadiumilahusega saastunud vati, purunenud barbot6ori, pint-
seti ja kindad peab panema lihvitud korgiga purki ja selle kontei-
nerisse. Purk tuleb matta radioaktiivsete jaatmete matmispaika.

Parast avariid on vaja laboratooriumis to60 katkestada, kuni
on tehtud kontrollmodtmised. To6 jdtkamise loa annavad sani-
taarjarelevalveorgani ja rontgeni-radioloogia jaama esindajad.

32. Radoonilaboratooriume teenindav ning radooniravi prot-
seduure tegev personal varustatakse eririietusega kehtivate nor-
mide kohaselt.
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Avarii juhuks peab olema kdepdarast riietuse tagavarakomp-
lekt: rinnaesisega plastikaatpoll, plastikaat-kdisekaitsmed, kummi-
kindad ja kalossid.

Eririietust hoitakse individuaalsetes kappides ja lastakse pesta
uldistes pesumajades.

Isikutel, kes teenindavad radoonilaboratooriumi ja likvideeri-
vad avariisid, peavad olema individuaalsed dosimeetrid.

Dosimeetrilise kontrolli tulemused fikseeritakse vastavas zur-
naalis.

83. Ravi ja profiilaktika asutuses, mille koosseisu kuuluvad
radoonilaboratoorium ja ruumid radooniravi protseduurideks,
peab administratsioon kdesolevate eeskirjade alusel valja to6tama
uksikasjaliku juhendi, mis sisaldab eeskirjad tookorra, ruumide
korrashoiu ja isikliku hiigieeni abindude kohta seda blokki tee-
nindavale personalile.

84. Radoonilaboratooriumi teenindavad ja radooniravi protse-
duure tegevad isikud peavad tundma raadiumi- ja radoonilahus-
tega tootamise ja radooniravi protseduuride tegemiseks vajaliku
radiomeetrilise aparatuuri késitsemise eeskirju ning isikliku hiigi-
eeni abindusid. Asutuse administratsioon on kohustatud kord aas-
tas organiseerima 83. punktis nimetatud eeskirjade tundmise
kontrolli ning registreerima selle tulemused instrueerimiszur-
naalis.

85. Isikud, kes hakkavad toole radooniravi protseduuride
ettevalmistamisel ja tegemisel, peavad eelnevalt kdima arstlikul
labivaatusel.

Eelnevate ja perioodiliste arstlike ldbivaatuste korraldamisel
tuleb juhinduda NSV Liidu tervishoiuministri kaskkirjast
nr. 136-m 7. septembrist 1957 ning NSV Liidu Tervishoiu Ministee-
riumi poolt 20. veebruaril 1958 kinnitatud instruktiiv-metoodi-
listest juhenditest kroonilise Kkiiritustove profiilaktika, diagnoo-
simise ja ravi kohta.

d) DuSiruum

86. Dusiruumi pindala peab olema vdhemalt 25 m?

87. Ruumi paigaldatakse dusside juhtimise pult tsirkulaar-,
vihm-, noel-, iste- ja jugaduSiseadeldiste ning istevanniga.

88. Juhtimispult paigaldatakse nii, et ta asetseks 3,5—4 m
kaugusel haigest ning et jugadus$i votmisel paevavalgus langeks
haigele. Porandast 1—1,25 m korgusele kinnitatakse seina kiilge
metallkdepide, millest jugadussi vottev haige peab kinni hoidma.

89. Dusiruumi seinad vooderdatakse valgete voi heledatoo-
niliste glasuurplaatidega, pérand kaetakse krobeliste metlahhplaa-
tidega; lagi lubjatakse.

90. DuSiruumi pdrand peab olema vdhemalt 1 cm 1 m kohta
trapi suunas kaldu ja soojustatud. Trapid tehakse nurkadesse.
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i 91. Dusiseadeldised ja istevann eraldatakse tksteisest 240

korguste vaheseintega paksust labipaistmatust klaasist vOi val-
gete plaatidega vooderdatud betoonist; seinte alumine serv peab
olema pdrandast 20 cm korgemal. Dusikabiini pindala ei tohi
olla alla 1—1,5 m%

92. Dusside juhtimise pult peab olema varustatud kuuma ja
kiilma veega, kusjuures molema surve peab olema ihesugune
(2,5—2 at). Katlast v6i boilerist puldi juurde kulgeval liinil ei voi
{iles seada hiidrante véi ehitada koérvalharusid.

93. Dusiruum on vaja varustada meditsiinipersonali toast kai-
vitatava omaette surve- ja tdmbeventilatsiooniga, mille dhuvahe-
tus oleks -4—S5.

Dusiruumis peab &hu temperatuur olema +25°C ning rela-
tiivne niiskus mitte ile 70—75%.

94. Vesiravikabinettide (vanni- ja dusiruumi) juures peab
olema haigete riidehoid arvestusega 2 kohta iga vanni ning
4 kohta juhtimispuldi (dusside) peale. Uhele riietuskohale koos
labikidikudega tuleb ette ndha 2 m?2.

95. Vesiravikabineti juures on vaja sisustada haigete sisse-
mihkimiseks eraldi tuba pindalaga 12 m?

96. Vesiravikabineti juures peab olema ette nahtud teenin-
dava personali tuba individuaalsete kappidega riiete jaoks.

e) Muda- ja soojutusraviruumid

97. Muda- ja soojutusravikabinettides eraldatakse igale prot-
seduurikohale vahemalt 6 m? pinda, mille hulka kuulub ka tee-
ninduslabikdikude ja meditsiinitootaja todkoha pindala.

98. Mudaravikabinettide seinad vooderdatakse taies korguses
valgete voi heledatooniliste glasuurplaatidega, porand aga kae-
takse krobeliste metlahhplaatidega; lagi lubjatakse.

99. Haigete puhtakspesemiseks parast raviprotseduure tuleb
mudaravikabineti juures sisse seada dusiruum (véi kabiinid muda-
ravikabinetis), arvestusega iiks vihmduss iga kahe tookoha peale.

Kuum ja kilm vesi juhitakse dusside juurde labi ildsegisti,
mis on paigaldatud vdiljaspool dusiruumi voi -kabiini ja mille
abil maaratakse kindlaks keha pesemiseks vajalik vee tempera-
tuur. Vesi ldheb kanalisatsiooni porandas oleva trapi kaudu.

100. P&rand peab olema vdhemalt 1 cm 1 m kohta trapi suu-
nas kaldu ja soojustatud. Trapid tehakse nurkadesse ning varusta-
takse settekaevudega.

101. Giinekoloogiliste haigete mudaraviks eraldatakse vahe-
malt 12-ruutmeetrise pindalaga ruum, mis varustatakse vihmdusi-
ja pritsimisseadeldisega.

102. Mudaravikabineti juures sisustatakse riildehoid arvestu-
sega 2 m? iihe haige kohta.
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103. Muda soojendatakse veevannil vo6i toostuslikult toode-

tavates erilistes soojendites, mis asetsevad mudakodogis pindalaga

vdahemalt 16 m? Soojendatud muda toimetamiseks protseduuri-
tuppa iihendatakse mudakook selle toaga ukse (vastava akna) abil
voi, kui mudakook asetseb valges ruumis poolkeldrikorrusel, tos-
tukiga, mille tostejoud on vdhemalt 50 kg.

104. Presendi ja vahariide pesemiseks sisustatakse omaette
ruumid, kummagi pindala vdhemalt 8 m?

Pesemisruumi seatakse iiles vann v6i pesundu, millesse juhi-
takse kuum ja kiilm vesi. Vannist voi pesundust lastakse wvesi
kanalisatsiooni trapi kaudu, mis on tthendatud settekaevuga. Tiih-
jendusava 1dbimoot peab olema vahemalt 2,5 tolli (6,35 cm).

105. Presendi kuivatamiseks ehitatakse kuivatuskamber, mis
varustatakse kulisside vo6i ribiradiaatoritega ning tunni jooksul
viis korda 6hku vahetava ventilatsiooniga. Ohu temperatuur peab
kuivatuskambris olema +50 kuni --55°C, t66ruumis aga mitte
ile +18°C.

106. Koik toomahukad protsessid (muda teisaldamine, pre-
sendi pesemine jne.) tuleb mehhaniseerida. PGrandate pesemiseks
monteeritakse kraanid.

107. Loomuliku valgustusega mudahoidla vo6ib paigutada
keldrikorrusele mudakoogi lahedale. Ohu temperatuur mudahoid-
las peab olema vdhemalt +12°C. Hoidlat tdidetakse mudaga vas-
tava luugi kaudu.

108. Varske muda hoidmiseks ja tarvitatud muda regenereeri-
miseks ehitatakse hoidlasse neli betoonbasseini sligavusega mitte
ile 1,5 m. Nende mahu arvutamisel tuleb aluseks votta muda
kulu kuue kuu jooksul, olenevalt raviasutuse ldbilaskevoéimest.

109. Mudaravikabinet on vaja varustada meditsiinipersonali
toast kaivitatava omaette surve- ja tombeventilatsiooniga, mis
tagaks ohu vahetuse -+4—5. >

110. Mudaravikabinetis peab Ohu temperatuur olema mitte
alla +25°C ning relatiivne niiskus mitte ile 70—75%.

111. Mudaravikabineti juures peab olema teenindava perso-
nali jaoks sisustatud tuba pindalaga vdhemalt 8 m? Tuba on vaja
varustada omaette dusiga ja individuaalsete riidekappidega.

112. Parafiini ja osokeriiti soojendatakse tombekapis voi
tombega varustatud varikatte all toostuslikult toodetavates spet-
siaalsetes soojendites v6i veevannil. On keelatud soojendada
neid aineid vahetult tulel. Parafiini voi osokeriiti sisaldav anum
tuleb kaanega tihedalt katta. Anumat v6ib avada ainult tempe-
ratuuri mootmiseks, sisaldise segamiseks ja vOtmiseks (protse-
duuri jaoks). Et parafiin ja osokeriit kergesti siittivad, peab neid
soojendama selleks ettendhtud omaette ruumis («k6ogis»), kui aga
niisugust ruumi ei ole, siis protseduuritoa nurgas. Selle nurga
seinad tuleb 2,5 m kdrguseni katta lehtasbesti ja plekiga. Ruumi
pdrand peab olema tulekindlast materjalist. Laud, millele aseta-
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takse soojendid, on vaja katta tulekindla materjaliga. Ruum peab
olema varustatud pidevalt tootava surve- ja tombeventilatsioo-
Ig§a, mis voimaldab &huvahetuse +3—5, ning tulekustutiga

-2. :

Soojendatud parafiini ja osokeriiti valatakse vélja tuleohutuse
nouetele vastavatel spetsiaalsetel laudadel.

113. Vesi-, muda- ja soojutusravikabineti juures tuleb sisse
seada tuba, kus haiged pérast raviprotseduure puhkavad. Tuba
sisustatakse poolpehmete kusettide ja tugitoolidega, kusjuures
porandapinda tuleb arvestada 4 m* kuseti ja 2 m? tugitooli kohta.
Puhkekohtade arv peab vastama tookohtade arvule vesi-, muda-
ja soojutusravikabinetis. Pooltel puhkekohtadel on tugitoolid,
pooltel kuSetid. ;

C. Massaazikabinet

114. Masseerimiseks eraldatakse tuba arvestusega 6 m? iga
tookoha jaoks, iildpinnaga vahemalt 12 o8,

115. Massaazitoal peab olema surve- ja tombeventilatsioon
dhuvahetusega +3—4.

116. MassaaZitoa temperatuur ei tohi olla madalam kui
+20°C.

117. Massaazitoas peavad olema individuaalsed riidekapid
masseerijatele. .
~* 118. Kui tootab vidhemalt 4 masseerijat, siis varustatakse
naabertuba dusiseadeldisega.

D.Inhalatoorium

119. Grupi-inhalatsiooniks eraldatakse tuba pindalaga 12—
20 m?, individuaalseks inhalatsiooniks aga tuba, kus iga seadme
kohta on vdhemalt 4 m? porandapinda.

- 120. Keldri- voi poolkeldrikorrusel olevasse ruumi seatakse
iiles kompressor, mis votab ohku iilaltpoolt katuseharja.

121. Inhalatooriumi seinad kaetakse 2 m korguseni valgete
v6i heledatooniliste glasuurplaatidega, porand aga linoleumiga.
Lagi lubjatakse.

122. Inhalatooriumi temperatuur peab olema —20°C.

123. Inhalatooriumis peab tootama omaette surve- ja tombe-
ventilatsioon. See kiivitatakse grupi-inhalatooriumis protseduuri
I6petamisel ning peab tagama ruumi kiire tuulutamise (vahetama
ohku 10 korda tunnis). Individuaalses inhalatooriumis peab venti-
latsioon toéotama pidevalt ning voimaldama neljakordse Shuvahe-
tuse tunnis.

124. Otsikute ja maskide keetmiseks tuleb individuaalsesse
inhalatooriumi paigutada elektristerilisaator.
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III. KAESOLEVATE EESKIRJADE RAKENDAMISE KORD

125. Kaesolevad eeskirjad joustuvad nende avaldamisega.

126. Kdesolevate eeskirjade valjaandmisega tiihistatakse:

1) NSV .Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 13. oktoobril
1952 ja Tervishoiutootajate Ametitihingu Keskkomitee Presii-
diumi poolt 27. augustil 1952 (protokoll nr. 66) kinnitatud «Ohu-
tustehnika eeskirjad fiisioteraapiakabinettides ja -osakondades
tootamisel»;

2) NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 6. juulil 1953
kinnitatud «Radooniraviks kasutatavate raadiumilahuse ning raa-
diumi ja mesotooriumi lahuste saamise, hoidmise, arvestamise
ning kadsitsemise juhend».

127. Kui fusioteraapiakabinet ei vasta kdesolevatele eeskir-
jadele, ei tohi teda ekspluateerida.

128. Luba fiisioteraapiakabinettide ekspluateerimiseks anna-
vad autonoomsete vabariikide tervishoiuministeeriumid ning
kraide, oblastite voi linnade tervishoiuosakonnad parast kiisimuse
kooskolastamist Ametitihingute Noukogu tehnilise inspektsiooni
ja riikliku sanitaarjarelevalve organitega.

129. Kdesolevate eeskirjade tditmise eest vastutab:

a) fluisioteraapiakabineti 6ige ehituse ning seadmetega varus-
tamise osas — ravi ja profiilaktika asutuse juhataja;

_b) spetsiaalse aparatuuri ja seadmete ekspluateerimise ning
nende tehnilise seisundi osas — filisioteraapiakabineti juhataja
voi kabineti to0 eest vastutav arst.
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J 2. Stomatoloogia-polikliinikute, -osakondade ja -kabinettide ning
/ hambatehnikalaboratooriumide ehituse ja ekspluatatsiooni ees-
! kirjad

Kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 1. april-
lil 1964 ja Tervishoiutootajate Ametitihingu Keskkomitee Pre-
siidiumi poolt 24. aprillil 1964

I. ULDEESKIRJAD

1. Kaesolevad eeskirjad kehtivad koigi (sealhulgas ka laste)
stomatoloogia-polikliinikute, -osakondade ja -kabinettide ning
asutuste ja Oppeasutuste hambatehnikalaboratooriumide kohta,
olenemata nende ametkondlikust alluvusest.

2. Eeskirjad on kohustuslikud uute stomatoloogia-polikliini-
kute, -osakondade ja -kabinettide ning hambatehnikalaboratoo-
riumide projekteerimisel ning ehitamisel, samuti ka juba toota-
vate hambaraviasutuste voi nende alliiksuste ekspluateerimisel.
Stomatoloogia-polikliinikute, -osakondade ja -kabinettide ning
hambatehnikalaboratooriumide tumberehitamisel v6i kohandami-
sel peab maksimaalselt tditma kdesolevate eeskirjade noudeid.

3. Stomatoloogia-polikliinikuid, -osakondi ja -kabinette ning
hambatehnikalaboratooriume vo6ib peale titipruumide paigutada

- ka kohandatud ruumidesse, kui sealjuures taidetakse kaesolevate
eeskirjade noéudeid.

On keelatud paigutada stomatoloogia-osakondi ja -kabinette
ning hambatehnikalaboratooriume keldrikorruse ruumidesse.

Stivendites asuvatest akendest valgustatavaid kuivi keldrikor-
ruse ruume lubatakse kasutada personali riidehoiu- ja duSiruu-
mina, laoruumidena ning ventilatsioonikambritena.

4. Ehitada uusi ja umber ehitada olemasolevaid stomatoloo-
gia-polikliinikuid, -osakondi ja -kabinette ning hambatehnikalabo-
ratocriume voib ainult siis, kui selleks on sanitaar-epidemioloogia
teenistusega kooskolastatud ja ettendhtud korras kinnitatud pro-
jekt.

5. Uued voi umberehitatud stomatoloogia-polikliinikud, -osa-
konnad ja -kabinetid ning hambatehnikalaboratooriumid vétab
kindlaksmadratud korras ekspluatatsiooni spetsiaalne komisjon,
millesse tingimata peavad kuuluma sanitaar-epidemioloogia tee-
nistuse esindajad, ametiiihingute néukogu tehniline inspektor
ning asjahuvilised isikud.

Hoonete (ruumide) vastuvotmine vormistatakse mainitud
komisjoni aktiga, milles antakse ka otsus nende ekspluateerimis-
kolblikkuse kohta.
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Miarkused: a) stomatoloogia-polikliinikutes (-osakondades) asuvate ront-
genikabinettide ehitus ja ekspluatatsioon peavad vastama ndéuetele, mis on esi-
tatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ning Tervishoiutdotajate Ametiithingu
Keskkomitee poolt 13. septembril 1961 kinnitatud «Eeskirjades NSV Liidu Tervis-
hoiu Ministeeriumi asutuste roéntgenikabinettide ja -aparaatide ehituse ning eks-
pluatatsiooni kohta»;

b) stomatoloogia-polikliinikutes asuvate fiisioteraapiakabinettide ehitus ja
-ekspluatatsioon peavad vastama nduetele, mis on esitatud NSV Liidu Tervishoiu
Ministeeriumi ning Tervishoiutootajate Ametitihingu Keskkomitee poolt 20, mail

1959 kinnitatud «Ohutustehnika ja tervishoiu eeskirjades fiisioteraapiakabinettides
tootamise kohta»;

c) autoklaaviruumide ehitus ja ekspluatatsioon peavad vastama nduetele, mis
on esitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 24. detsembril 1959 ja
‘Tervishoiutootajate: Ametitithingu Keskkomitee poolt 25. detsembril 1959 Kinnita-
tud «Ohutustehnika eeskirjades autoklaavidega tootamise kohta»;

d) tootmis-, administratiiv-, elukondlike ja teiste ruumide ehitus peab vastama
«Toostusettevotete projekteerimise sanitaarnormide CH 245-63» nduetele;

e) stomatoloogia-polikliinikutes, -osakondades ja -kabinettides ning hamba-
tehnikalaboratooriumides paigaldatud elektriseadmete ja elektrivorgu ehitus ja
ekspluatatsioon peavad vastama kehtivatele elektriseadmete ehituse eeskirjadele;

f) stomatoloogia-polikliinikutes, -osakondades ja -kabinettides ning hamba-
tehnikalaboratooriumides tuleb jdrgida kehtivaid tuleohutuseeskirju.

6. Kaesolevad eeskirjad joustuvad nende avaldamisega.

7. Kdaesolevate eeskirjade tditmise eest wvastutavad asutuse
administratsioon ning stomatoloogia-osakonna voi -kabineti ning
hambatehnikalaboratcoriumi juhataja.

8. Eeskirjade taitmist kontrollivad tervishoiuorganid, ameti-
ihingute néukogu tehniline inspektsioon ning kohalikud ameti-
uhingukomiteed.

9. Kdesolevad eeskirjad peavad olema igal stomatoloogia-
polikliinikul, -osakonnal ja -kabinetil ning hambatehnikalabora-
tooriumil.

10. Kéaesolevate eeskirjade valjaandmisega tiihistatakse NSV
Liidu Riikliku Peasanitaarinspektsiooni poolt 21. detsembril 1956
kinnitatud «Hambaravikabinettide tootajate kutse-elavhobeda-
mirgituste profiilaktika sanitaareeskirjad» ja nende muudatused
5. augustist 1958.

11. Stomatoloogia-osakonna (-kabineti) ja hambatehnikalabo-
ratooriumi juhataja on kohustatud kaesolevate eeskirjade pohijal
vilja tootama eri tooliikide ohutustehnika ja té6tervishoiu juhen-
did ning esitama need kinnitamiseks asutuse juhatajale.

Juhendid (raamitult klaasi all) tuleb igas t6616igus ndhtavale
kohale iiles panna.

12. Laste vastuvoturuum stomatoloogia-polikliinikus peab
olema taiskasvanute vastuvoturuumidest eraldatud. Selleks tuleb
mdaarata omaette sisse- ja valjapadsu, riidehoiu, ooteruumi ning
sanitaarsdlmega ruumid.

13. Stomatoloogia-polikliinikuid, -osakondi ja -kabinette ning
hambatehnikalaboratooriume varustatakse meditsiinilise sisse-
seadega vastavalt stomatoloogiaasutuste varustamise tabelile.
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14. Stomatoloogia-polikliinikute, -osakondade ja -kabinettide
ning hambatehnikalaboratooriumide koigile uutele tootajatele
peab iiksikasjalikult tutvustama ohutuid tooviise ja toovotteid.

15. Asutuse administratsioon on kohustatud stomatoloogia-
polikliinikute, -osakondade ja -kabinettide ning hambatehnika-
laboratooriumide tootajaid digeaegselt varustama eri- ja sanitaar-
riletuse ning kaitsevahenditega vastavalt NSV Liidu tervishoiu-
ministri kaskkirjaga nr. 187 18. aprillist 1962 kinnitatud normi-
dele.

16. Amalgaami valmistavad téétajad tuleb varustada tagant
kinnikdivate taskuteta Kkitlitega.

17. Ruumides, kus tootalakse amalgaamiga, ei lubata kanda
niiskust imavaid jalatseid. i

18. Amalgaami valmistavate tootajate eririietust on vaja
hoida lahus kodustest riietest ja teiste tootajate eririietusest.

19. On keelatud lasta elavhdbedaga saastunud pesu, eri- ja
sanitaarriietust pesta iildistes pesumajades. Neid pestakse tervis-
hoiuasutuste pesumajades selleks eraldatud seadmetel voi selleks
maaratud ajal. Kategooriliselt on keelatud pesu, eri- ja sanitaar-
riietust pesemiseks v6i muuks otstarbeks koju viia.

20. Elavhdbedaga saastunud eririietus puhastatakse enne
pesemist tolmust, pannakse pesutrumlisse ja uhetakse kilma
veega 30 minutit. Seejarel valatakse trumlisse seebi ja sooda
lahust (4 liitrit 1 kg eririietuse kohta) ning pestakse 30 minutit
temperatuuril 70—80°. Pestud eririietust uhetakse trumlis leelise
.eemaldamiseks kuuma ja kiilma veega ning jdetakse siis 30 minu-
tiks trumlisse soolhappe 1—2%-lisse lahusesse. Teist korda pes-
takse eririietust trumlis leeliselahusega 20 minutit temperatuuril
70—80°. Eririietust loputatakse kaks korda kiilma veega ning vaa-
natakse vilja tsentrifuugis. Kuivatatud eririietus triigitakse kuuma
triikkrauaga.

21. Toodel, kus kded madrduvad amalgaamiga, rogaga voi
haavade eritistega, siiljekausside kogumisel ja kandmisel, kokku-
puutumisel kdte nahka drritavate keemiliste ainetega ning ruu-
mide koristamisel peab personal kandma kummikindaid.

Parast t6od puhastatakse kindad keetmise teel voi leotatakse
neid tund aega klooramiini 0,5%-lises aktiveeritud lahuses.

22. Stomatoloogia-polikliinikute, -osakondade ja -kabinettide
ning hambatehnikalaboratooriumide tootmis- ja abiruumides peab
alati olema seep, kidtepesemishari ja kateratik voi elektri-kate-
kuivati. ~

23. Stomatoloogia-polikliinikutes, -osakondades ja -kabinetti-
des ning hambatehnikalaboratooriumides peab olema esmaabi
andmiseks vajalike arstimite komplekti sisaldav apteegikapp ja
desinfektsioonivahendite tagavara.



1. NOUDED STOMATOLOOGIA-POLIKLIINIKU, -OSAKONNA JA -KABINETI
NING HAMBATEHNIKALABORATOORIUMI RUUMIDE JA SISUSTUSE
NING NENDE EKSPLUATATSIOONI KOHTA

24. Stomatoloogia-polikliinikute ja hambatehnikalaboratoo-
riumide jaoks vajalike ruumide komplekt madratakse kmdlaks
nende labilaskevoime jargi.

Mirkus. Stomatoloogia-polikliinikud jagunevad ldbilaskevdime jargi viieks
kategooriaks, olenevalt arstikohtade arvust:

I kategooria — 31 kuni 40 ametikohta;

II kategooria — 26 kuni 30 ametikohta;

IIT kategooria — 21 kuni 25 ametikohta;

IV kategooria — 16 kuni 20 ametikohta;

V kategooria — 11 kuni 15 ametikohta.

Stomatoloogiakabinetid ja -osakonnad organiseeritakse ka tld-
polikliinikutes (ambulatooriumides), haiglates, sanatooriumides,
koolides jm.

25. Teraapilise stomatoloogia kabinetil, kui sinna paigalda-
takse liks stomatoloogiline tool, peab olema pdrandapinda 14 m?
ning iga lisatooli kohta 7 m?

Amalgaami valmistamiseks ning instrumentide, kausside jms.
steriliseerimiseks peab teraapilise stomatoloogia kabinetis kuni
kolme tooliga olema mehhaanilise ventilatsiooniga tombekapp.

Kabinettides (osakondades), kus on toole rohkem, peab amal-
gaami valmistamiseks ja materjali steriliseerimiseks olema isolee-
ritud ruum pdrandapinnaga vdhemalt 8 m? ja témbekapiga.

26. Amalgaami valmistamise tombekapi todlaud peab olema
elavhobedakindlast materjalist (viniplastist, linoleumist) v6i kae-
tud nitroemailvarviga. To66laud olgu kaldu 1—2 cm jooksva meetri
kohta kaldrenni suunas, mille alumises osas peab olema nikelda-
tud metalltoruga ava. Toru alla asetatakse elavhobeda kogumiseks
email- voi portselannou.

Tombekapi seinte, lae ja pohja tihendusnurgad tuleb teha
umarad.

Tombekappi on vaja monteerida elavhobedakogujaga varus-
tatud valamu.

Amalgaami ja metallilise elavhobeda o©O0pdevase varu ning
amalgaami valmistamiseks vajalike lusikate, uhmri ja uhmrinuia
hoidmiseks tuleb tombekapis seinale paigutada vaike kapp.

Tombekapi tooava ei tohi olla suurem kui 30X60 cm.

Ohu liikkumiskiirus témbekapi tédavas ei voi siis, kui koik
uksed on avatud, olla alla 0,7 m/sek.

27. 1 kategooria ja kategooriavalistes stomatoloogia-poliklii-
nikutes organiseeritakse ithe voi kahe to6okohaga kirurgilise sto-
matoloogia kabinet, mis koosneb vdhemalt 5 ruumist, sealhulgas:

haigete ooteruum arvestusega 1,2 m? ithe haige kohta (arsti
vastuvottu ootab korraga 4 haiget); on lubatud ehitada tldoote-
ruum;
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operatsioonieelne tuba pindalaga vahemalt 10 m?

ihe stomatoloogilise tooliga (lauaga) operatsiooniruum pind-
alaga vdhemalt 23 m? iga jargmise tooli (laua) paigaldamiseks
peab olema 7 m? lisapinda;

steriliseerimisruum pindalaga vahemalt 8 m?

tuba haigete ajutiseks viibimiseks pdrast operatsiooni.

II—V kategooria stomatoloogia-polikliinikutes peab kirurgi-
lise stomatoloogia kabinet koosnema vdhemalt kolmest ruumist:

haigete ooteruum (on lubatud tldine ooteruum);

tombekapiga, vahemalt 10-ruutmeetrise pindalaga tuba instru-
mentide steriliseerimiseks, materjalide valmisseadmiseks ja per-
sonali ettevalmistumiseks (kdte pesemiseks, timberriietumiseks);

operatsiooniruum pindalaga viahemalt 14 m? {ihe ja 7 m? iga
jargmise tooli kohta hammaste valjatdmbamiseks ning muudeks
ambulatoorseteks operatsioonideks.

Uldpolikliinikutes, mille stomatoloogia-osakonna koosseisus
on kirurgi ametikoht, tuleb sisse seada iseseisev stomatoloogilise
kirurgia kabinet.

28. I ja II kategooria stomatoloogia-polikliinikutes organisee-
ritakse flisioteraapiakabinet, mis koosneb kahest ruumist:
a) elektri- ja valgusraviks; b) vesiraviks.

IIT ja IV kategooria stomatoloogia-polikliinikutes organiseeri-
takse fiisioteraapiakabinet pindalaga vahemalt 12 m?

29. Ortopeedilise stomatoloogia osakond koosneb ortopeedia-
kliinikust (kabinettidest) ja hambatehnikalaboratooriumist.

_ 30. Ortopeediakabineti pindala peab olema iihe stomatoloo-
gilise tooli korral 14 m?, iga jargmise tooli kohta aga 7 m? suurem.

Rohkem kui nelja tooliga ortopeediakabinetis on instrumen-
tide, kandikute ja dratombe- (jdljendi-) lusikate steriliseerimiseks
vajalikztc')mbekapiga varustatud isoleeritud ruum pindalaga
7—8 m*.

Kui ortopeedilise stomatoloogia osakond koosneb kuni nelja
tooliga kabinettidest, paigaldatakse téombekapp iihes kabinetis.

31. Hambatehnikalaboratoorium peab (voimaluse korral) aset-
sema ortopeediakabineti korval.

Hambatehnikalaboratooriumi igal tootmisruumil peab tihe t66-
tava tehniku kohta olema kubatuuri vdhemalt 13 m® pdranda-
pinda aga vahemalt 4 m?

32. Hambatehnikalaboratooriumi ruumid jaotatakse pohitoot-
misruumideks, kus tehakse pohiline osa toost hambaproteeside
valmistamisel, ning spetsiaalseteks tootmisruumideks.

Olenevalt hambatehnikalaboratooriumis tootavate hambateh-
nikute arvust ja nende tootmisiilesannetest, v6ib seal pohiruume
olla mitu.

Uhes pohiruumis ei tohi tootada iile 15 hambatehniku.

Hambatehnikalaboratooriumi spetsiaalsed tootmisruumid jao-
tatakse jargmiselt: kipsi-, jootmis-, poleerimis-, poliimeriseerimis-
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ja valutuba; nendes tehtavad t66d saastavad ruume ning eritavad
kahjulikke gaase, aure, tahma jms. Need spetsiaalsed tootmis-
ruumid voéivad olla {ihised kéigile laboratooriumis tédtavatele
hambatehnikutele.

33. I ja II kategooria polikliiniku hambatehnikalaboratooriu-
midel peavad olema: a) 3 vb6i 4 pdhiruumi, b) kipsiruum, c) joot-
misruum, d) polimeriseerimisruum, e) poleerimisruum, f) wvalu-
ruum.

IIT ja IV kategooria polikliiniku hambatehnikalaboratooriumi-
del peavad olema: a) kaks pchiruumi, b) kipsi- ja poliimeriseeri-
misruum, c¢) jootmis- ja poleerimisruum, d) valuruum.

V kategooria polikliinikute hambatehnikalaboratooriumidel
peavad olema: a) liks pohiruum, b) spetsiaalsed (kipsi-, jootmis-,
polimeriseerimis- ja poleerimis-) tootmisruumid, ¢) valuruum.

Médrkus. Metallist hambaproteeside valu mistahes kategooria polikliinikute
hambatehnikalaboratooriumidele tuleb organiseerida (linna, rajooni jms.) tsentraal-
valukojas.

34. Hambatehnikute laudade paigutus pohiruumides peab
neile tagama vasakpoolse loomuliku valgustuse. Lauad voib ase-
tada kahelt realt, kuid mitte kohakuti.

Iga hambatehniku todkohal pShiruumis peab olema: a) vahe-
malt 1 m pikkune ja 0,7 m laiune téélaud; b) tolmu kohaliku ara-
tdmbega elektrilihvimismasin; c) gaasipoleti.

35. Hambatehnikalaboratooriumi péhiruumis, kus téode juures
kasutatakse kulda, peavad kuldesemete hoidmiseks olema tule-
kindlad, seintesse ehitatud kapid (seifid).

Peale selle on kullaga to6tamisel vaja ette naha spetsiaaine
ruum, kus kulda vastu voetakse, kaalutakse, hoitakse ja hamba-
tehnikutele vélja antakse.

Selle ruumi aknad peavad olema trellitatud, uksed aga metal-
liga tle 166dud v6i samuti trellitatud.

36. Valuruumi pindala peab olema vdhemalt 11 m? korgsage-
dusseadme kasutamisel aga vdhemalt 24 m?

Hambatehniku téékoht valuruumis tuleb varustada gaasiga.
Selle puudumisel kasutatakse laboratooriumis spetsiaalseid piiti-
tuspoleteid.

37. Teraapilise ja ortopeedilise stomatoloogia kabinettide ning
kirurgilise stomatoloogia kabinettide operatsioonitoa, operatsi-
oonieelse ja sidumistoa seinad peavad olema siledad ning pragu-
deta.

Seinte, lae ning péranda Uhendusnurgad ja -kohad peavad
olema uimarad, ilma karniiside ja kaunistusteta.

38. Teraapilise stomatoloogia kabinettide tellisseinad krohvi-
takse. Paneelseinad puhastatakse lahusega, millele on lisatud 5%
vaavlit, ja vdrvitakse ukse korguseni heledatoonilise alkiiiid-
stirool- v6i poliviniilatsetaat- (vees lahjendatava emulsioon-)
vdrviga voi kaetakse liimi abil Kihilise plastmassiga.
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Seinu voib katta ka 6li- (nitroemail-) varviga. Paneelist korge-
mal varvitakse seinad silikaat- voi lilmvéarviga valgeks.

39. Kirurgilise stomatoloogia kabinettide ja steriliseerimis-
ruumi seinad vooderdatakse vdahemalt 1,8 m korguseni, operatsi-
ooniruumi seinad aga tdies kdrguses kihilise plastmassi, poli-
kloorviniiiil-, poliistiirool- voi glasuurplaatidega.

40. Ortopeedilise stomatoloogia kabinettide seinad varvitakse
uste korguseni heledatoonilise alkiilidstiirool- v&i poliivintilatse-
taatvarviga. Seinu voib katta ka 6li- (nitroemail-) varviga. Panee-
list kdrgemal vérvitakse seinad silikaat- voi liimvarviga valgeks.

41. Hambatehnikalaboratooriumides varvitakse pohiruumide
seinad uste kdrguseni heledatoonilise alkiitidstiirool- v6i polivi-
niiiilatsetaatviarviga voi vooderdatakse Kkihilise plastmassi vOol
poliikloorstiiroolplaatidega. V&ib kasutada ka glasuurplaate voi
olivarvi. Paneelist korgemal kaetakse seinad silikaatvarviga.

Hambatehnikalaboratooriumi spetsiaalsete tootmisruumide sei-
nad vooderdatakse ukse korguseni glasuurplaatidega, korgemal
aga kaetakse silikaatvarviga.

42. Teraapilise ja ortopeedilise stomatoloogia kabinettide
porandale tuleb panna poliiviniiilkloriidmaterjalist (linoleumist)
kate, milles ei tohi olla pragusid.

Teraapilise stomatoloogia kabineti pdrandakate peab ulatuma
vahemalt 5 cm modda seinu iiles ning olema porandaliistuga vastu
seinu surutud.
~ -43. Kirurgilise stomatoloogia kabinettides kaetakse porand
poluviniitilkloriidmaterjaliga (linoleumiga) voi keraamiliste plaati-
dega, operatsioonitoas aga poliimeertsementmastiksi vOi keraami-
liste plaatidega.

44, Hambatehnikalaboratooriumides peab pdrand olema:

a) pohiruumides poliiviniiilkloriidmaterjalist (linoleumist). kat-
tega;

b) tootmisruumides — poliimeertsementmastiksist voi keraa-
milistest plaatidest.

45, Teraapilise stomatoloogia kabinettide laed kaetakse kroh-
viga, millesse on lisatud 5% vaavlit, ja varvitakse silikaat- VOl
poliivinitlatsetaatvarviga.

46. Operatsiooni-, operatsioonieelsete ja steriliseerimisruu-
mide laed véarvitakse veekindla alkitdstiirool- voi Olivarviga
valgeks.

47. Ortopeedilise stomatoloogia kabinettide laed varvitakse
silikaat- voi poliiviniilatsetaatvarviga valgeks.

48. Hambatehnikalaboratooriumi ruumide laed véarvitakse sili-
kaat- voi liimvdrviga valgeks.

49. Uksed ja aknad vdarvitakse gliiftaalemail- voi Olivarviga
valgeks. Ukse- ja aknapiidad ning -raamid peavad olema siledad
ja kergesti puhastatavad.
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50. Stomatoloogia-polikliinikutes, -osakondades ja -kabinetti-
des ning hambatehnikalaboratooriumides peab olema veevarus-
tus, kanalisatsioon, keskkiite ja kuum vesi.

51. Universaalpuurmasinate veetorustik varustatakse ventiili-
dega, et seadmetele vee andmist vajaduse korral katkestada.

52. Elavhobedat sisaldavat vett on keelatud lasta kanalisat-
siooni ilma spetsiaalsete sifoonideta. Valamute (pesuvannide)
sifoone puhastatakse elavhobedast tiks kord 3—4 kuu jooksul.

53. Kipsiruumi heitvesi peab enne iildkanalisatsiooni laskmist
labima spetsiaalse settekaevu kipsi eraldamiseks.

54. Kabinettides ja hambatehnikalaboratooriumides peavad
olema iihed valamud personalile kdte pesemiseks, teised aga
inventari pesemiseks ja tootmisvajadusteks.

55. Keskkiitteslisteem peab voimaldama ruumidesse antava
soojuse reguleerimist.

Kiittekehad tuleb ehitada ja paigutada nii, et oleks vGimalik
nende pealispindu siuistemaatiliselt puhastada.

56. Kui stamatoloogiaasutuste hoonetes on ahjukiite, siis tuleb
ahjud varustada tuharestidega. Kiittekolle peab avanema kori-
dori ning ahjuukse ette porandale on vaja kinnitada leht katuse-
plekki. On keelatud tulehakatisena kasutada petrooleumi, ben-
siini ja muid kergesti stittivaid segusid.

57. Ohu temperatuur peab olema: a) Kkabinettides -20°
b) hambatehnikalaboratooriumide pdhiruumides +18°, tootmis-
ruumides —+16°.

58. Stomatoloogia-polikliinikud, -osakonnad ja -kabinetid ning
hambatehnikalaboratooriumid on vaja varustada gaasiga, selle
puudumisel aga elektrisoojenditega.

59. Stomatoloogia-polikliinikud, --osakonnad ja -kabinetid
ning hambatehnikalaboratooriumid tuleb varustada mehhaanilise
surve- ja tombeventilatsiooniga.

60. S6ltumata surve- ja tombeventilatsiooni olemasolust voi
puudumisest peavad olema:

a) kergesti avanevad framuugid v6i ohuaknad koéigis ruumi-
des;

b) mehhaanilise ventilatsiooniga tombekapid: teraapilise sto-
matoloogia osakonna (kabineti) amalgaami valmistamise ruumis;
kirurgilise ja ortopeedilise (ortodontilise) stomatoloogia osakonna
(kabinettide) instrumentide, kandikute jms. steriliseerimise ruu-
mides;! muhvelahjude ruumis; jootmisruumis;

c) tolmu kohalik tdmme hambatehnikalaboratooriumide toot-
misruumides iga poleerimisseadme ja elektrilihvimismasina juu-
res;

d) tombega varustatud varikatted hambatehnikalaboratoo-

! Kuivadhusteriliseerimisel ei ole tdmbekapp ndutav.
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riumide tootmisruumides tsentrifugaalvalu-ahju, jootmisruumi
gaasipliidi, poliimeriseerimisruumi soojendite ja téolaua kohal.

61. Koigis ruumides peab olema loomulik valgustus.

62. Kabinettidel ja pdohitootmisruumidel peab olema kaks
kunstliku valgustuse siisteemi: kehtivate normide koigile ndue-
tele vastav iild- ja kohalik valgustus. Viimane on vajalik:

a) stomatoloogia- ja ortopeedia- (ortodontia-) kabinettides
igal tookohal, varustatult spetsiaalse reflektoriga; :

b) kirurgia-osakonnas (-kabinetis), varustatult spetsiaalsete
(soovitavalt varje mittetekitavate) reflektoritega arsti igal t60-
kohal;

c) pohi- ja poleerimisruumides hambatehniku igal tookohal.

63. Stomatoloogia-, kirurgia- ja ortopeedia- (ortodontia-) kabi-
netis virvitakse kapid ja muu modbel heleda .nitroemailvarviga.
Tédlauad tuleb katta klaasiga voi nitroemailvdrvi voi nitrolakiga
kaetud muu materjaliga.

Stomatoloogiakabinettides, kus todtatakse hobe- ja vaskamal-
gaamiga, peavad kapid ja muy moobel olema vahemalt 20 cm
korgustel jalgadel, et oleks vdimalik pdrandat nende alt puhas-
tada. Alalised toolauad véivad olla konsoolidele kinnitatud. Elav-
hébedaga tootamiseks madratud lauad on vaja katta elavhdbeda-
kindla materjaliga (klaas, viniplast, linoleum jt.). Lauaservadel
peavad olema adrised, et elavhobe porandale ei veereks. Laua-
plaadi all ei tohi olla sahtleid. On keelatud kasutada riidega kae-
tud polstermooblit.

64. Hobe- ja vaskamalgaami tuleb valmistada toodtavas tdmbe-
kapis. Amalgaami pestakse uhmris voolava veega. On keelatud
pesta amalgaami Kkasitsi. Valmistatud amalgaami on vaja hoida
tihedasti sulgeva kaanega laiakaelalises klaas- vOi portselanpur-
gis, kuhu vajaduse korral vdib amalgaamist vdlja suruda liigset
elavhobedat. .

Et anumat elavhdbedast paremini puhastada, pestakse seda
parast kroomiseguga uhtmist ja hoolikat loputamist joodi 2,5%-
lise lahusega kaaliumjodiidi 309%-lises lahuses.

65. Elavhobedat lubatakse hoida ainult tihedasti sulgeva kor-
giga portselan- vOi klaasndudes tdmbekapi spetsiaalses osas ja
mitte rohkem kui péaevasele tarvidusele vastavas koguses. Elav-
hobeda juhuslikul mahasattumisel tuleb see viivitamatult koguda
ja panna vette lihvitud korgiga suletavasse nousse.

66. Ruumides, kus tootatakse amalgaamiga, on vaja vahemalt
kaks korda aastas analiiisida 6hku elavhobeda auru sisalduse
suhtes. Kui avastatakse ohu saastumine elavhobeda auruga ile
lubatava kontsentratsiooni (0,00001 mg/l), siis peab ruumi elav-
hobedast puhastama vastavalt Uleliidulise Riikliku Sanitaarins-
pektsiooni poolt 8. mail 1941 nr. 81—8—7 all kinnitatud «Juhen-
dile ruumide ehituse ja sanitaarkorrashoiu ning isikliku profiilak-
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:iika kohta metallilise elavhdbedaga t6otamisel laboratooriumi-
esy. k

d67. Hambatehnikalaboratooriumis gaasi puudumisel vdib kasu-
tada:

a) jalaga kdivitatavaid jootmisvahendeid, kuid tingimata peab
nendega tootama tombekapis. Kategooriliselt on keelatud tarvi-
tada seejuures etiileeritud bensiini;

b) ohutuid piirituspdleteid.

68. Sidumismaterjali ja pesu steriliseeritakse autoklaavides
spetsiaalsetes metalltrumlites.

69. Igas stomatoloogiakabinetis peab olema laud, millel vastu-
votu ajal hoitakse steriilsetena ko6iki tooks vajalikke vahendeid
(kausse, stomatoloogilisi riistu, siistlaid, néelu jms.). Steriilset pesu
steriilsel laual on vaja iga paev vahetada.

70. Tarvitusel olnud instrumendid ja kausid tuleb asetada
sanitari toolauale.

Instrumente puhastatakse hoolikalt — pestakse seebi ja sooda-
veega ning seejarel keedetakse sterilisaatoris.

Siiljetopsid tithjendatakse ambrisse, mille kiilgseinas on toruga
ava (vedeliku kallamiseks @mbrist kanalisatsiooni).

Siljekausse ja -topse tuleb pdrast tithjendamist puhastada
1—2%-lise klooramiinilahusega ning seejarel pesta.

Siiljekausid ja -topsid, mida haiged kasutasid hammaste plom-
beerimisel hdbe- ja vaskamalgaamiga, tuleb pdrast tiihjendamist
panna kaaliumpermanganaadi 1—1,5%-lisse lahusesse ja 1,5—2
tunni parast taiesti kuivaks hodruda (hddrumiseks tarvitatud
materjal dra poletadal).

Tihjendatud ambreid puhastatakse samal viisil kui siiljetopse.

71. Oote- ja vastuvoturuumidesse on vaja panna emailitud
vOi portselansiiljetopsid. ,

72. Keraamilistest, metlahh- jt. plaatidest porandaga ruumides
tuleb alalistele tookohtadele panna puitkatted jalgade kaitseks
jahenemise vastu.

73. Teraapilise stomatoloogia kabinette (seinu, pdrandat,
mooblit) peab niiskelt koristama kaks korda pdaevas — vahetuste
vahel ja toopdeva 16pul. Lisaks igapdevasele koristusele on
ks kord néddalas vaja ruume (seinu, porandat, mooblit) piser-
dada kaaliumpermanganaadi 0,1%-lise lahusega, millele on
1 liitri kohta lisatud 5 ml kontsentreeritud soolhapet, voi piihkida
sellesse lahusesse kastetud lapiga. Tunni aja parast hoorutakse
koik taiesti kuivaks. Kord kuus koristatakse ruume pohjalikult.
Siis pestakse mooblit, aknaklaase, -raame ja -laudu, témbekappe
jm. kuuma seebiveega. Koristamiseks peavad olema eraldi harjad,
ambrid ja lapid, mida teistes ruumides kasutada ei tohi.

Lappe ja harju tuleb hoida tihedasti suletavas kapis.

74, Kirurgilise stomatoloogia ruume on vaja niiskelt koristada
kaks korda paevas — vahetuste vahel ja toopdeva 1opul. T6o-
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paeva 16pul pestakse moéblit, seinte alumist osa, aknalaudu ja
porandat kuuma seebiveega. Kord nadalas tuleb ruume koristada
pohjalikult. Siis pestakse mooblit, aknaklaase, -raame, -laudu jm.
kuuma seebiveega.

75. Ortopeedilise stomatoloogia kabinette on vaja niiskelt
koristada kaks korda paevas — vahetuste vahel ja toopdeva 16pul.
Pohjalikult peab neid koristama kord kuus.

76. Hambatehnikalaboratooriumi ruume tuleb koristada vahe-
malt kaks korda pdevas: t66 16pul ja péaeva jooksul vajaduse
kohaselt.

77. Personalil on keelatud einestada ruumides, kus tootatakse
elavhébeda ja amalgaamiga.

3. Eeskirjad nakkushaiglate (-osakondade ja -palatitej ehituse
ja ekspluatatsiooni ning personali tookaitse kohta

Kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 30. det-
sembril 1959 ja Tervishoiutootajate Ametiiihingu Keskkomitee
Presiidiumi poolt 25. detsembril 1959

Kooskolastatud NSV  Liidu - Riikliku Sanitaarinspektsiooniga
30. detsembril 1959

1. ULDEESKIRJAD

1. Nakkushaigete ja nakkuskahtlaste haigete teenindamisel
vastavates tervishoiuasutustes puutub viimaste personal pidevalt
ning vahetult kokku haigete, nende eritiste, nende pdetamiseks
vajalike esemete, nende poolt kasutatavate ruumide ja esemete
ning nakkusohtlike materjalidega. Seetdttu voib personal naka-
tuda mitmel teel: toidu, vee, ohu, kdte, naha kaudu, lilijalgsete
ja naériliste vahendusel jne.

Nakatumisohus v&ivad peale nakkushaigeid teenindavate t60-
tajate olla ka nende perekonnaliikmed ja nendega koos elavad
isikud: nakatumine vO0ib toimuda mitte ainult asutuse territooriu-
mil, vaid ka sellest véaljaspool.

2. Kiesolevate eeskirjade iilesandeks on valtida mitte ainult
nakkushaigeid teenindavate meditsiinitodtajate, vaid ka nende
perekonnaliikmete ja nendega kokkupuutuvate teiste isikute sat-
tumist nakatumisohtu ning dra hoida nakkuse levik nii asutuses
kui ka sellest véljaspool.
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1. NAKKUSHAIGLATE (-OSAKONDADE JA -PALATITE) EHITUSE JA NENDE
TERRITOORIUMI KORRALDAMISE EESKIRJAD -

Territoorium

3. Teise profnllga haiglate ja kliinikute koosseisu kuuluvate
nakkushaiglate v6i nakkushaigetele madratud korpuste, samuti ka
kroonilistele diisenteeriahaigetele lastele ettendhtud vdikelaste-
kodude, sdimede ja sanatooriumide maa-ala peab olema timber-
ringi piiratud tara ja podsastega ning korvaliste isikute pdds
sellele keelatud. Sissesdidukohale on vaja vdlja panna viidad,
mis tdhistavad teed vastuvotuosakonna juurde. Sissepddsu juures
tuleb korraldada ruum, kust kiilastajad saavad teateid haigete
kohta ning kus voetakse vastu saadetisi haigetele edasiandmiseks.
Samas ruumis peab olema tualett kiilastajate jaoks.

4. Nakkushaigete, nakkusohtlike esemete (pesu, vooditarvete,
noude jne.) ning nakkushaigusse surnute veoks ettendhtud terri-
tooriumiosal peab olema tihe veekindel kate, seadmed veega uht-
miseks (kraanid ja voolikud) ning heitvee laskmiseks kanalisatsi-
ooni.

5. Nakkushaigla territooriumil ei tohi olla asutusi, mis ei ole
selle haiglaga otseselt seotud.

6. Ou tuleb hoida korras. Séidu- ja ]algteed peavad olema
liiklemiseks vabad, tasased, ilma roobaste ja aukudeta nmg ohtul
ja O0sel kiillaldaselt valgustatud.

Soidu- ja jalgteid on vaja suvel enne piihkimist kasta, talvel
aga puhastada lumest ja jdatumise korral liivatada.

Territoorium tuleb varustada betoneeritud alustele pandud
metallurnide ja -konteineritega priigi kogumiseks.

Talvel on vaja hoonete katuseid lumest regulaarselt puhastada
ja karniisidel tekkivad jadapurikad korvaldada.

7. Jaatmete ja prigi poletamiseks tuleb katlamaja ldhedale
ehitada ahjud ning iihendada nende suitsukdigud katlamaja korst-
natega.

Ahi peab v6imaldama:

a) prigi poletamist;

b) haigete toidujddnuste keetmist (kahjutustatud toidujaanu-
seid voib kasutada loomade sO06tmiseks);

c) katseloomade korjuste poletamist.

Priigi ja toidujddnuste kogumiseks ja ahju juurde vedamiseks
peavad nakkushaiglal (-osakonnal) olema eraldi konteinerid ja
transpordivahendid.

Jadtmeid voib kahjutuks teha ka biotermilistes kambrites.

Nakkushaigla, -osakonna, -palati ja laboratooriumi jaatmete,
prigi ja muu nakkusohtliku materjali pdéletamine keskkiitte-
katelde tulekolletes on kategooriliselt keelatud.

164



Samuti on kategooriliselt keelatud visata nakkusosakondade
ja laboratooriumide kahjutustamata jd4tmeid ja prigi Guel ole-
vaisse iildistesse priigikonteineritesse.

Ruumid

8. Hooned ja iiksikruumid, sisse- ja véljapadsud eri hoone-
tesse ja iihtekuuluvate ruumide rithmadesse (ldbivaatuskabinetid,
desinfektsiooniosakonnad, sanitaarldbilasklad jt.) tuleb planeerida
ja ehitada nii, et puhtad tooprotsessid oleksid rangelt eraldatud
nakKushaigete ning nakkusohtlike esemete ja materjalide vastu-
votmise ja hoidmisega seotud protsessidest. Seejuures on vaja nii
iiksikhoonete kui ka kogu territooriumi planeerimisel piitida mak-
simaalselt liihendada ja 6gvendada inimeste ja transpordivahen-
dite liikumise teid.

9. Ruumid peavad olema kuivad ja otsese loomuliku valgus-
tusega. Akende ja poranda pindala suhe olgu 1:5—1:7.

10. Nakkushaiglate ning uld- ja lastehaiglate nakkusosakon-
dade, samuti ka isolaatorite hooned tuleb varustada veevdrgi,
kanalisatsiooni, keskkiitte, kuuma vee ning surve- ja tombeventi-
latsiooniga. Surveventilatsioonil peab olema ohu eelsoojendus.

Needsamad seadmed on vaja ette naha boksidele ja poolbok-
sidele.

Hoolimata mehhaanilisest ventilatsioonist peavad koigis ruu-

" mides olema kergesti avatavad framuugid voi ohuaknad.

Mitmesugustele nakkushaigetele maaratud bokside, poolbok-
side ja isolaatorite ning kbikide sanitaarsdlmede tombeventilat-
siooniseadmed tuleb isoleerida muude ruumide tdmbeseadmetest.

Koik heitveed nakkusosakondadest on vaja enne nende lask-
mist iildkanalisatsioonivorku haigla territooriumil desinfitseerida
(iga osakonna veed eraldi).

Kui linnas voi asulas iildkanalisatsiooni ei ole, peavad nakkus-
haiglal oma territooriumil olema kohalikud kanalisatsiooni- ja
veepuhastusseadmed.

11. Koikide ruumide seinad ja pdrandad peavad olema néri-
listekindlad, siledad ning pragudeta. Koik nurgad ning seinte,
poranda ja lae iihenduskohad ruumides olgu iimardatud, ilma kar-
niiside ja muude kaunistusteta.

12. Koikide ruumide seinad tuleb katta Glivdrviga. Laboratoo-
riumi, autoklaaviruumi, prepareerimistoa, pesemisruumi, vivaa-
riumi, desinfektsiooniosakonna ja sanitaarldbilasklate seinad pea-
vad olema kaetud paneeliga ja vdhemalt 1,6 m koérguseni vooder-
datud glasuurplaatidega.

13. Koikides ruumides peab pdrand olema kaetud linoleu-
miga. Sanitaarsolmede, toidublokkide, einelauaruumi, laboratoo-
riumi, prepareerimistoa, pesemisruumi, desinfektsiooniosakonna,
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sanitaarldbilaskla abiruumide ja lahkamiskambri porandad tuleb .
teha veekindlast materjalist (plaatidest, tsemendist jne.), et nad
oleksid kergesti puhastatavad ning vastupidavad sagedale pese-
misele desinfitseerivate lahustega.

Sanitaarldbilaskla pesemisosakonnas peab olema hiidroisolat-
siooniga ning krobeliste metlahhplaatidega kaetud porand voi
neid plaate jdljendav betoonporand. Porand peab olema keskelt
(peasissekdigu poolt) servade poole kaldu ning vdimaldama vee
takistamatut ja kiiret daravoolu.

Piki seinu peavad porandas olema dravoolurennid ning nende
10pus restidega kaetud &aravoolusiivendid.

Kui naaberruumides on erineva korgusega porandad, tuleb
tileminekukchtadesse nende vahel ehitada kaldpinnad, kuid mitte
suurema kaldega kui 30°

14. Pesumajades, sanitaarldbilasklates ning kivi-, betoon- voi
plaatporandatega ruumides peavad alalised to0kohad olema varus-
tatud katete, restide jms. jalgade kaitseks niiskumise ja jahene-
mise vastu.

15. Aknaraamid ja uksed tuleb katta oOlivdrviga ja neil peab
olema véimalikult vdhe metallosi. Uste detailid olgu kergesti
puhastatavad.

16. Ko6ik ruumid, koridorid ja trepikojad on vaja hoida puh-
tad ning korras. Laoruumide ldbikdike ei tohi tdkestada. Osa-
konna ruumide, koristamiseks ja desinfitseerimiseks tuleb keh-
testada kindlad tdhtajad, arvestades neis tehtavate to0de isedra-
susi.

17. Abiruumid peavad nii t60ks kui ka kidte pesemiseks olema
varustatud kuuma ja kiilma veega. Teiste ruumide pesemissead-
med vdivad olla ainult kiilma veega.

Vajaduse korral peavad haiged kasutama individuaalseid
siiljekausse, mida tuleb iga pdev puhastada ja desinfitseerida.

Igas palatis ja abiruumis peavad olema jooginéud ning vaia-
duse korral kaanega kaetud joogiveepaak, korval aga seinakapike
puhaste ja kasutatud noude eraldi hoidmiseks. -Joogindusid tuleb
regulaarselt desinfitseerida.

18. Nakkushaiglates peavad olema:

@) 13—15-ruutmeetrise pindalaga vastuvotu- ja labivaatusbok-
sid (kabinetid), mille arv peab moodustama 5—10% haigla voodi-
kohtade arvust; igal kabinetil peab olema omaette valjapdads;

b) haigete sanitaarldbilaskla pindalaga 16—24 m? (olenevalt
haigla voodikohtade arvust), mis koosneb lahtiriietumis-, vanni-
ja riietumistoast; kui riietumistuba ei ole, siis peab selle asemel
olema vannitoas kuSett;

c) boksidest, poolboksidest ja palatitest koosnevad eraldi osa-
konnad;

d) iihekohaline isolatsioonipalat liilisiga v6i tihekohaline pool-
boks vanniga, nii iiks kui teine pindalaga 12—14 m?
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e) iihekohaline boks pindalaga 2022 m?;

f) iildpalatid pindalaga 7 m? ithe voodi kohta.

19. Igas osakonnas peab olema kahest poolest — mustast ja
puhtast — koosnev einelaud. Md&lemal poolel olgu noéudepesemis-
masinad v&i -valamud ja lauad ning kuuma ja kiilma veega varus-
tatud valamud kite pesemiseks.

Finelaua musta ja puhta poole vahelisse seina tuleb ndude
keetmiseks iiles seada sterilisaator (paak), millel on kaks kaant —
iiks puhtal, teine mustal poolel. ]

20. Koigis kroonilist diisenteeriat podevatele haigetele las-
tele maaratud nakkusosakondades, vaikelastekodudes, sdimedes
ja sanatooriumides peavad olema jargmised ruumid (sanitaar-
toad): .

a) musta pesu ajutiseks hoidmiseks ja desinfitseerimiseks;
pesu tuleb hoida kastides, mille kaaned peavad olema raudple-
kiga tile 166dud; w

b) eritiste, siibrite, uriinindude ja pottide desinfitseerimiseks
ning koristusvahendite (poonimismasinate, harjade, dambrite,
kiihvlite, lappide jt.) hoidmiseks; erandjuhtudel voib majandus-
inventari hoida kappides.

Eritiste ja neid sisaldanud noude desinfitseerimise ruum tuleb
varustada automaatselt tootavate aparaatidega, kui aga see pole
voimalik, siis kaanega suletavate emailitud paakidega. Paake
peab olema niisugusel arvul, et oleks vo&imalik eritisi oigesti
koguda ja nende desinfitseerimisel ekspositsiooniks ettendhtud
ajast kinni pidada.

21. Nakkushaiglates ja -osakondades, isolaatorites jne. tuleb
nakkushaigeid hooldavale personalile ette naha:

a) eraldi riidehoid (sanitaarldbilaskla titpi), mis koosneb kol-
mest ruumist (toast): koduse riietuse jaoks, eririietuse jaoks ja
dusiruum; riidehoiuruumid varustatakse kappidega;

b) eraldi (mitte haigetele ettendhtud) kaimlad; nii personali
kui ka haigete kdimlates peab sissepaasul olema luis, kus oleks
kiiiinarnukiga avatava kraaniga (segistiga) valamu ja elektri-
katekuivati, samuti jalgpedaal musta vee laskmiseks paagist kana-
lisatsiooni; liilisi valisuks peab olema automaatselt sulguv;

c) katepesemisseadmed, seep, harjad, kateratid ja desinfitsee-
rivad lahused koigis kabinettides vGi muudes ruumides, kus per-
sonal puutub kokku nakkusohtlike esemete voi materjalidega;

d) personali einetamisruum (sbokla vdi einelaud), kus peavad
olema soogindud, mis ei ole ette nahtud haigetele, ning valamu
kite pesemiseks; siin tarvitatavaid noéusid desinfitseeritakse keet-
mise teel.
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IIl. NAKKUSHAIGETE VASTUVOTMISE KORD

22. Et véltida haiglasisest nakatumist ja tagada personalile
nakkusohutus, peab nakkushaigete vastuvott toimuma individu-
aalselt selleks mdadratud ja spetsiaalselt varustatud ldabivaatus-
kabinettides (-boksides), mille sissepddsule tuleb panna vastavad
sildid. On keelatud lasta kahel vO6i mitmel haigel samaaegselt
oodata vastuvottu iihes ja samas kabinetis (boksis).

23. Pdarast iga haige ldbivaatust tuleb kabinet koos sisustuse
ja muude esemetega viivitamata hoolikalt marjalt desinfitseerida.

Enne desinfitseerimise 16ppu on keelatud ldbivaatuskabinetti
uut haiget lasta.

24. Transpordivahend, millega nakkushaige toodi, kanderaam
ja muud kasutatud esemed tuleb péarast haige iileandmist desin-
fitseerida haigla territooriumil selleks eraldatud kohal.

25. Labivaatuskabineti sissepadsu juures peavad olema kitlid
ja peakatted (miitsid, rdatikud) meditsiinipersonalile ja desinfit-
seeriva lahusega niisutatud matt.

IV. HAIGETE SANITAARKORRASTUS

26. Ldbivaatuskabinetist tuleb haige suunata sanitaarkorras-
tusele — sanitaarldbilasklasse (kas vastuvotuosakonna voi selle
osakonna juures, kuhu haige saadetakse statsionaarsele ravile).

Kui haige paigutatakse boksi, toimub tema sanitaarkorrastus
vahetult seal.

27. Kategooriliselt on keelatud vastuvoetud haige omastele
tema desinfitseerimata asju, pesu jms. valja anda.

28. Sanitaarldbilaskla igas ruumis tuleb tagada puhtus ning
rakendada neid epideemiavastaseid abindusid, mis on sonastatud
NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi Epideemiatorje Valitsuse
poolt 23. aprillil 1954 kinnitatud juhendis reziimi kohta nakkus-
haiglates ja tildhaiglate nakkusosakondades.

29. Meditsiiniode voi sanitar peab haige sanitaarkorrastamisel
ning sanitaarldbilaskla ja selle inventari desinfitseerimisel eri-
riietuse peal kandma veel Kkitlit ja peakatet; iga kord parast haige
ja ruumi korrastamist tuleb need dra voétta. Sissetulekul ja valja-
minekul on vaja jalatsid desinfitseeriva lahusega niisutatud matil
puhtaks hooruda.

V. HAIGETE SUUNAMINE OSAKONDADESSE

30. Arvestades haige ldbivaatuse tulemust, samuti andmeid
varem tema poolt pdetud nakkushaiguste ja nakkushaigetega
kokkupuutumise kohta, suunab arst haige vastavasse osakonda.

31. Kui nakkushaiglas (-osakonnas) on boksidest ja poolbok-
sidest (liilisiga palatitest) koosnev isolaator, siis paigutatakse
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haige sellesse, kuni on saadud pisikukandluse suhtes uurimise
tulemused, samuti neil juhtudel, kus diagnoos on ebaselge.
Haiglates, kus isolaatoreid ei ole, tuleb haige samas osakonnas,
kuhu ta suunati, tingimata otsekohe isoleerida vaikeses palatis
voi boksis (poolboksis).
32. Osakondades rithmitatakse haiged nii, et dsja saabunud
ei viibiks tiihes palatis tervenevatega.

V1. NAKKUSOSAKONDADE, POETAMISVAHENDITE, NOUDE JA
MANGUASJADE KORRASHOID

33. Osakondade (palatite) mooblit, porandat, seinte alumist
osa (paneeli) ja aknalaudu on vaja pesta kuuma vee -ja rohelise
seebiga voOi niiskelt plihkida vdhemalt kaks korda 6opdevas.

Kdimlate, palatite, vanni-, sidumis- ja operatsioonitubade,
einelaua ning muude ruumide koristamiseks peavad olema eri-
nevalt margitud eri esemed (dmbrid, harjad, lapid). Margitud
koristusvahendeid tuleb hoida ainult selleks mddratud kohas ja
kasutada tiksnes ettendhtud otstarbeks.

34. Koiki koristusvahendeid (lappe, nuustikuid, harju jms.)
tuleb iga kasutamise jdarel desinfitseerida (keetmise teel voi desin-
fitseeriva lahusega). Seet6ttu peab neid vahendeid olema kiillal-
dasel hulgal. Priigi kogutakse kaanetatud &ambrisse voi paaki,
selle tditumisel aga poletatakse dra voi desinfitseeritakse.

.35. Poetamisvahendid ja soogindud kinnistatakse haigetele
kogu ajaks, mille vdltel nad viibivad boksides voi isolaatorites.
Pdrast haige ileviimist teise ruumi vo6i valjakirjutamist tuleb
palat (boks) ja kogu inventar hoolikalt desinfitseerida.

36. Ruume (palateid, koridore) peab tuulutama vdhemalt kolm
korda oopaevas.

37. Koiki pdetamisvahendeid tuleb kasutamise jarel iga kord
desinfitseerida.

38. Siibrid, potid ja uriinindud tiihjendatakse ja desinfitseeri-
takse iga kord pdrast kasutamist.

39. Klistiirivooliku otsikuid, termomeetreid ja kurgulabidakesi
desinfitseeritakse samuti iga kord parast kasutamist. Puhtaid
klistiirivooliku otsikuid ja termomeetreid hoitakse desinfitseeri-
vas lahuses.

40. Mooteklaasid ja pipetid peavad olema iga haige jaoks
eraldi ning neid tuleb parast kasutamist keeta.

41. Boksis viibiva haige poolt kasutatud ndusid ja teisi ese-
meid peab desinfitseerima samas boksis.

42, Apteegindusid ei tohi saata osakonnast apteeki ega kasu-
tada mistahes otstarbeks ilma neid eelnevalt desinfitseerimata.

43. Nakatunud pesu tuleb desinfitseeriva lahusega niisutatud
kottides saata haigla pesumajja, kus teda desinfitseeritakse leeli-
ses keetmise teel, voi desinfitseerida osakonna sanitaartoas desin-
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fitseerivas lahuses leotamise teel. Nakkushaiglate pesu kommu-
naalpesumajadesse saata on rangelt keelatud. :

44. Pehmet, mittepestavat inventari (tekke, madratseid, patju
jms.) tuleb pdrast iga haige véljakirjutamist desinfitseerida desin-
fektsioonikambris. Transpordivahend, millega pehme inventar
viiakse desinfektsioonikambrisse v6i pesu pesumajja, tuleb t66
16petamisel samuti desinfitseerida.

45. Haigete poolt kasutatud toidundud pannakse einelaua
mustal poolel selleks maaratud lauale, puhastatakse harjaga hooli-
kalt toidujdanustest, pannakse termiliseks voi keemiliseks desin-
fitseerimiseks paaki ja pestakse seejdrel einelaua puhtal poolel.

Katkised ndéud tuleb kasutamiselt korvaldada.

Toidujadnuste desinfitseerimine keetmise teel on tingimata
tarvilik.

46. Manguasjad lasteosakondades peavad olema uued ja ker-
gesti pestavad (kummist v6i puidust). Igasugused pehmed ja rii-
dest manguasjad on keelatud.

Mainguasju ei tohi iihelt lapselt teisele lile anda ilma eelneva
desinfitseerimiseta.

Vanematele tuleb aegsasti teatada, et nakkusosakondades
olnud madanguasju neile ei tagastata.

47. Pdetamisvahendid ja instrumendid antakse jdrgmisele
vahetusele tlile ainult desinfitseeritult.

48. Nakkushaigetelt laboratoorseks uurimiseks voetud mater-
jal (veri, diged kurgu ja silma limaskestalt, réga, uhted ninanee-
lust, ajuvedelik, kaksteistsormiksoole sisaldis, sapp, uriin, roe,
mitmesuguste elundite punktaadid, nahaketud, juuksed jne.) tuleb
siistalde, ndelte, sondide, tampoonide jms. abil koguda steriilse-
tesse, tihedasti suletavatesse noudesse (katseklaasidesse, kolbi-
desse, pudelitesse, klaasidesse jne.) ning toimetada laboratoo-
riumi kinnistes konteinerites.

Koik laboratcoriumis kasutatud noud on vaja koguda kaanes-
tatud paakidesse ning enne puhastamist ja pesemist desinfitsee-
rida.

VII. OMASTE LUBAMINE HAIGEID POETAMA

49. Uldreeglina on omastel keelatud haigeid kiilastada.

50. Haigete poetamiseks vajalikud kodunt toodud esemed
tuleb tingimata eelnevalt haigla personali poolt desinfitseerida.

51. Emadele annab loa laste (peale rinnalaste) pdetamiseks
igal lksikjuhul ainult peaarst v6i osakonna juhataja.

52. Last pdetama lubatud ema peab tingimata ldbi tegema
sanitaarkorrastuse. Emale antakse kasutada vooditarbed ja haigla-
riletus ning ta peab tdpselt jargima haiglas kehtivaid eeskirju.

53. Esemete ja ndude tagastamine haige omastele on lubatud
ainult pdrast nende desinfitseerimist.
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VIII. HAIGETE VALJAKIRJUTAMINE

2 .54' 11Enne vdljakirjutamist peab tervistunu kdima vannis voi
usi all.

55. Tervistunu desinfitseeritud isiklikud riietusesemed viiakse
valjakirjutamistuppa; seal hoitakse neid eraldi kotis kuni vélja-
kirjutatu Gimberriietumiseni.

56. Tervistunud lapsed riietatakse pdrast vannitamist ja
antakse iile vanematele voi teistele isikutele, kes on neile jarele
tulnud.

IX. SANITAAR-HUGIEENILISE REZIIMI JARGIMISE JA TOOKAITSENOUETE
TAITMISE EESKIRJAD MEDITSIINI- JA TEENINDAVALE PERSONALILE

57. Nakkushaigeid teenindav personal on kohustatud:

a) tooletulekul dra votma isikliku riietuse ja jalatsid ning
selga panema normides ettendhtud eri- ja sanitaarriietuse, eri-
jalatsid ja kaitsevahendid;

b) t66 lopetamisel kdima sanitaarldbilasklas korrastusel (dusi
all véi vannis); ?

c) hoidma kodust riietust ja eririietust eraldi kappides;

d) perioodiliselt desinfitseerima oma individuaalseid kappe
riidehoius;

e) haigete teenindamise ajal hoidma kded (s6rmekiiiined pea-
vad olema liithikeseks 10igatud) ja eririietuse puhtad; parast hai-
gete talitamist, kokkupuutumist nende eritiste v6i mdardunud
pesu ja noudega, desinfitseerimist, enne einetamist ia t66 lopeta-
misel tingimata kdsi pesema ja desinfitseerima; kéatepesuharju
pdrast kasutamist desinfitseerima;

f) kui katel on loikehaavu, marrastusi ja teisi nahavigastusi,
samuti ka téodel, kus voib kdsi mdadrida haige roga voi muude
eritistega (sliljekausside ning uriini ja roojaga siibrite ja pottide
kandmisel, uhete ja diete votmisel, nakatunud pesu sorteerimi-
sel jne.), tingimata kandma kummikindaid ja neid pdrast tood
desinfitseerima;

g) toidu-, poetamis-, apteegi- jm. ndude, samuti eritistest tiih-
jendatud anumate pesemisel kandma kummipdlle;

h) piisknakkusi pddevate haigete palatitesse minekul, gripi
levimisperioodil, voodite korrastamisel ja nakatunud pesu sor-
teerimisel tingimata kandma marlirespiraatorit;

i) juuksed tdielikult katma miitsi v6i peardtikuga ja kitli kati-
sed kinni siduma;

j) haigete vannitamisel kandma kummipdlle, vannitoa koris-
tamisel — kalosse;

k) teatama igast nakkushaigla meditsiinitootaja korteris voi
perekonnas esinevast nakkuskahtlasest haigusjuhtumist viivita-
matult peaarstile, osakonna juhatajale v6i vanemdele;
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1) kdima koigil kaitsesiistimistel ja uurimistel, mis on medit-
siini- ja teenindavale personalile ette nahtud.

58. Labivaatuskabinetti ja sanitaarldbilasklasse tulles peab
meditsiinitootaja selga panema veel teise kitli ja pdhe peakatte.
Neist ruumidest valjumisel tuleb kittel ja peakate dra votta ning
desinfitseerimisele anda. Jalatsid on vaja puhtaks piihkida desin-
fitseeriva lahusega niisutatud matil.

Markus. -Nakkushaigete vastuvotul diferentseeritud ldbivaatuskabinettides
ei ole kitli vahetamine iga haige jarel kohustuslik.

59. Meditsiinitootaja peab boksi voi isolaatorisse (isolatsiooni-
palatisse) minnes veel selga panema isolaatori juures oleva teise
kitli ning pahe miitsi voi peardtiku (piisknakkuse korral ka marli-
respiraatori), pesema kded ja desinfitseerima neid vastava lahu-
sega ning jalatsid puhtaks pilihkima sama lahusega niisutatud
matil. Isolaatorist (boksist) lahkudes jdatab meditsiinito6taja sinna
teise Kkitli ja peakatte, desinfitseerib kded, puhastab jalatsid desin-
fitseeriva lahusega niisutatud matil ning kordab neid toiminguid
jargmisse isolaatorisse (boksi) minekul.

60. Uhest osakonnast teise iileviidava haige saatmisel peab
tootaja tdbmbama oma kitli peale teise kitli, mis tuleb pdrast haige
uleviimist otsekohe desinfitseerimisele anda.

61. Uldhaiglates, kus on nakkushaigete palatid (mitte osa-
konnad), nende teenindamiseks aga ei ole spetsiaalselt eraldatud
personali, on meditsiinipersonal kohustatud:

a) haigete lihe rithma juurest teise juurde minnes vahetama
kitli ja pearatiku;

b) piisk- ja nakkushaigete palatitesse minnes kandma marli-
respiraatorit;

c) teenindama nakkushaigeid kindlas jdrjekorras: koigepealt
transmissiooni-, siis soole- ja seejdrel piisknakkusi podevaid hai-
geid.

62. Desinfektorid peavad desinfektsioonikambri mustal poolel
vOi ruumis, kus nad desinfitseerivad eritisi ja mitmesuguseid
esemeid, kandma Kkitlit, peardatikut, kummipdlle, kummikindaid,
respiraatorit, prille ja kalosse. T60 l0petamisel tuleb nimetatud
eririietus jatta desinfektsioonikambri v6i -ruumi mustale poolele,
kded hoolikalt puhtaks pesta ja desinfitseerida ning kdia dusi all.
Seejarel minnakse puhtale poolele ja pannakse selga teine Kkittel.

63. Kitlit ja miitsi (pearatikut) tuleb vahetada vdahemalt kaks
korda nddalas, tlikonda (kleiti) aga kaks korda kuus. Kui eririie-
tus madrdub haigete réga voi muude eritistega, vahetatakse ta
viivitamatult.

64. Teenindaval personalil on keelatud:

a) istuda haige voodile;

b) ilmuda osakonda vo6i tookohta ilma eririietuseta;

c) lahkuda nakkusosakonnast eririietuses, panna eririietuse
peale tleriideid, viia eririietust mistahes otstarbel koju;
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d) ilmuda sodklasse vOi einelauda eririietuses;

e) kasutada haigete kdimlat, toidundusid ja muid nende poolt
tarvitatavaid esemeid;

f) einetada palatites, koridorides ja laboratooriumides;

g) tarvitada haigete toiduaineid ja toidujadanuseid;

h) suitsetada palatites, koridorides ja laboratooriumides.

65. Rangelt on keelatud ilma erilise vajaduseta minna uhest
osakonnast teise voOi isolaatorisse.

66. Majanduspersonal (majandusjuhataja, lukksepp, Kkiitja,
puusepp jt.) peab osakonda minnes riietuma sanitaarkitlisse ning
lahkudes jatma selle osakonda.

67. Personali joogivesi ja haigete joogivesi peavad olema
eraldi noudes. -

X. HAIGLA PEAARSTI JA NAKKUSOSAKONDADE JUHATAJATE
KOHUSTUSED

68. Nakkuspalatites, -osakondades ja -haiglates tootavate isi-
kute tookaitse tohusus oleneb nende kvalifikatsiooni astmest
infektsioonipatoloogia alal, kehtestatud sanitaar-hiigieenilise
reziimi rangest jargimisest nakkusosakondades ning personali
kaitseks to0 ajal nakatumise vastu ettendhtud sanitaar-hiigieeni-
liste abindude tdpsest tditmisest nii personali kui ka haigete poolt.

Sellest lihtudes on asutuse peaarst (juhataja) ja nakkusosa-
konna juhataja kohustatud tagama:

a) nakkushaigete individuaalse vastuvotu labivaatuskabinet-
tides;

b) haigete individuaalse sanitaarkorrastuse ning nende pesu
ja riiete desinfitseerimise;

c) labivaatuskabinettide, sanitaarldbilasklate ja haigetega
kokkupuutunud esemete hoolika niiske koristamise ja desinfitsee-
rimise enne jargmise haige vastuvotmist;

d) nakatumist valtivate isikliku hiigieeni abindoude hoolika
rakendamise personali poolt;

" e) vastuvoetud haigete oOige jaotamise spetsialiseeritud osa-
kondadesse, boksidesse ja isolatsioonipalatitesse vastavalt nende
haigusele;

f) haiguse Kkiire diagnoosimise kliiniliste, kliinilis-laboratoor-
sete ja bakterioloogiliste uurimismeetodite abil ning diagnoosi vii-
vitamatu teatamise sanitaar-epidemioloogia jaamale vO6i rajooni
v6i linna tervishoiuosakonnale; tapne diagnoos suunab kogu
meditsiinipersonali jargima vastavat sanitaar-hiigieenilist reziimi
ja rakendama isikliku hiigieeni abindusid haige teenindamisel;

g) jooksva desinfektsiooni kogu aja valtel, mil haiged viibivad
haigla osakonnas;

h) meditsiinitootajate kinnistamise spetsialiseeritud nakkus-
osakondade voi -palatite ja vastuvotuosakonna juurde;
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i) sanitaar-hiigieenilise ja eririietuse, jalatsite ning kaitse-
vahendite andmise tootajatele (vastavalt kehtivatele normidele) "
kaitseks nakatumise vastu t66 ajal;

j) kehtestatud sanitaar-hiigieenilise reziimi pidamiseks ja isik-
liku kaitse abindude hoolikaks rakendamiseks vajalikud tootingi-
mused meditsiinipersonalile; nende abindude eesmdrgiks on val-
tida mingi uue nakkushaiguse tungimist spetsialiseeritud osakon-
dadesse ja boksidesse, dra hoida nakkuse levimist vdljapoole
haiglat (takistada nakkuse vdljaviimist) ning meditsiinipersonali
enda nakatumist.

XI. PERSONALI ARSTLIK LABIVAATUS JA TOOLE LUBAMINE

69. Nakkushaiglatesse ja teiste asutuste nakkuspalatitesse voi
-osakondadesse voetakse toole isikuid, kes on vdhemalt 18-aas-
tased.

70. Koik toole voetavad peavad kadima arstlikul ldabivaatusel,
sealhulgas bakterioloogilistel uurimistel difteeriamikroobide ja
soolenakkuste mikroobide kandluse suhtes. Peale selle tuleb
koguda anamneesi toole voetava isiku poolt péetud nakkushai-
gusté kohta. Koik saadud andmed on vaja kanda individuaalkaar-
dile, mida peetakse iga tootaja kohta ja hoitakse asutuses.

Lahtist tuberkuloosi, suguhaigusi ning nakkavaid naha- ja
limaskestahaigusi podevaid isikuid ei voeta to6le nakkushaigla-
tesse ja -osakondadesse.

71. Edaspidi korraldatakse eranditult koigi tootajate perioo-
dilisi arstlikke ldbivaatusi olenevalt naidustustest, kuid vahemalt
kaks korda aastas.

72. Kui toole voetaval voi tootaial avastatakse soolenakkuste
voi difteeriapisikuid, siis otsustatakse kiisimus, kas voOib teda
toole lubada ja kuidas voidelda pisikukandluse vastu, kooskdlas
vastaval alal kehtivate eeskirjadega.

73. Nakkuste valtimiseks tuleb toolevotmisel nii meditsiini-
kui ka teenindavale personalile teha koigile kodanikele ettendh-
tud kaitsesiistimised ménede nakkushaiguste vastu ning vastavate
epidemioloogiliste ndidustuste korral kaitsesiistimised eriti oht-
like ning teiste nakkushaiguste (rougete, koolera, tulareemia,
gripi, tahnilise tiitifuse jne.) vastu.

74. Toole voetavale personalile tuleb anda iliksikasjalik inst-
ruktaaz tOokaitse kiisimustes ja tutvustada ndéudeid kohustuste
tditmise kohta olenevalt tehtavast t6ost, nooremale meditsiini-
personalile aga korraldada tehniline 6ppus, mis voimaldab oman-
dada nakkuspalatites ning -osakondades to6tamiseks vajalike
teadmiste miinimumi.

Instrueerimisel on vaja personalile selgitada nakkusosakonnas
ja -haiglas tootamise spetsiifilisi isedarasusi, isikliku hugieeni ja
sanitaar-hiigieenilise reziimi reegleid, personalile ja haigetele
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ettendahtud sisekorra eeskirju. Samuti tuleb anda iiksikasjalikke
juhendeid nakatumist valtivate abindude rakendamise ja vastava
kditumise kohta.

On keelatud lasta toole instrueerimata tootajaid.

75. Edaspidi tuleb vahemalt kord aastas ldbi viia korduv
instruktaaz isikliku sanitaarprofiilaktika ja ohutustehnika ees-
kirjade alal.

Instrueerib osakonna, kabineti voi to6loigu ]uhata]a.

Esmase ja korduva instrueerimise tulemused registreeritakse
vastavas zurnaalis jdargmise vormi kohaselt:
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XII. EESKIRJADE KEHTESTAMISE KORD

76. Kdesolevad eeskirjad kehtivad nakkushaiglates, ild- ja
lastehaiglate, meditsiiniliste Oppeasutuste ning teadusliku uuri-

‘mise instituutide kliinikute nakkusosakondades ja -palatites, kroo-

nilistele diisenteeriahaigetele lastele ettendahtud vaikelastekodu-
des, sdimedes ja sanatooriumides, isolaatorites pisikukandjatele
ja nakkuskolletega kontaktis olnud isikutele ning spetsialiseeritud
haiglates nakkus- (trahhoom, seenelised nahahaigused jt.) ja inva-
sioonihaigusi (soolenugilised) pddejatele.

77. Kaesolevad eeskirjad joustuvad nende avaldamisega.

78. On keelatud asutada ja ekspluateerida nakkushaiglat (nak-
kusosakonda ja -palatit), kroonilist diisenteeriat podevatele las-
tele maaratud viaikelastekodu, sdime ja sanatooriumi ning pisiku-
kandjatele maaratud isolaatorit, mis ei vasta kdesolevatele ees-
kirjadele.

79. Kadesolevad eeskirjad nédevad ette spetsiaalsed abinéud
nakkushaiglates (-osakondades ja -palatites) tootava personali
kaitseks, ei sisalda aga neid t66 organiseerimise abinousid, mis on
kohustuslikud kdigi ravi ja profiilaktika asutuste (kabinettide)
tootajate suhtes.

Nii naiteks tuleb tdiendavalt juhinduda jargmistest eeskir-
jadest.

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 1. aprillil 1964 ning
Tervishoiutootajate Ametilihingu Keskkomitee Presiidiumi poolt
24. aprillil 1964 kinnitatud «Stomatoloogia-polikliinikute, -osakon-
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dade ja -kabinettide ning hambatehnikalaboratooriumide ehituse
ja ekspluatatsiooni eeskirjad».

Avaldatud samas raamatus lk. 153.

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ja Tervishoiutootajate
Ametithingu Keskkomitee Presiidiumi poolt 13. septembril 1961
kinnitatud «NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asutuste ront-
genikabinettide ja -aparaatide ehituse ning ekspluatatsiooni ees-
kirjad».

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 31. augustil 1961
ja Tervishoiutootajate Ametitithingu Keskkomitee Presiidiumi
poolt 12. septembril 1961 kinnitatud «Radioaktiivsete ainetega
tootamise eeskirjad NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asu-
tustes».

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 10. veebruaril 1959
ja Tervishoiutootajate Ametiithingu Keskkomitee Presiidiumi
poolt 11. veebruaril 1959 kinnitatud «Desinfektsioonijaamade,
sanitaar-epidemioloogia jaamade ja rajoonihaiglate desinfektsi-
ooniosakondade ning eraldi desinfektsiooniseadmete ehituse,
sisustamise ja korrashoiu ning desinfektsioonitéotajate tookaitse
eeskirjad».

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 9. aprillil 1959 ja
Tervishoiutootajate Ametitthingu Keskkomitee Presiidiumi poolt
10. aprillil 1959 kinnitatud «Tervishoiuslisteemi pesupesemisasu-
tuste ning -ettevotete ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjad».

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ning Tervishoiutootajate
Ametitihingu Keskkomitee Presiidiumi poolt 20. mail 1959 kinni-
tatud «Ohutustehnika ja tervishoiu eeskirjad fiisioteraapiakabi-
nettides tootamise kohta»!.

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 13. juunil 1959 ja
Tervishoiutootajate Ametitithingu Keskkomitee Presiidiumi poolt
17. juunil 1959 kinnitatud «To6o6tervishoiu eeskirjad NSV Liidu
Tervishoiu Ministeeriumi tuberkuloositdrjeasutustele»?,

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ja Tervishoiutéotajate
Ametitthingu Keskkomitee Presiidiumi poolt 8. juulil 1959 kin-
nitatud «NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi asutuste ja ette-
votete kookide ja s6oklate ohutustehnika ja tootervishoiu ees-
kirjad».

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 24. detsembril 1959
ja Tervishoiutootajate Ametitihingu Keskkomitee Presiidiumi
poolt 25. detsembril 1959 kinnitatud «Ohutustehnika eeskirjad
autoklaavidega t&6tamise kohta»®.

NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi ja riikliku sanitaarjarele-
valve organite poolt kinnitatud juhendid jooksva ning 16ppdesin-

fektsiooni labiviimiseks mitmesuguste nakkushaiguste puhul.
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80. Nakkushaiglate ja -osakondade ning pisikukandjatele ja
nakkuskolletega kontaktis olnud isikutele maaratud isolaatorite
projekteerimine ning ehitus peavad vastama kehtivatele ehitus-
normidele ja -eeskirjadele, projekteerimise sanitaarnormidele
(CH 245-63) ning tuletorjenduetele (CH ja IT II-A. 2-62).

81. Kadesolevate eeskirjade tditmise eest vastutavad asutuste,
osakondade ia muude to6loikude juhatajad.

82. Kdesolevate eeskirjade tditmist kontrollivad kohalikud
tervishoiuorganid, riikliku sanitaarjarelevalve organid, kohalikud
ametitithinguorganisatsioonid ja ametitthingute noukogu tehniline
inspektor.

4. Tootervishoiu eeskirjad NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi
tuberkuloositorjeasutustele

Kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 13. juu-
nil 1959 ja Tervishoiutootajate Ametitithingu Keskkomitee
Presiidiumi poolt 17. juunil 1959

Kooskolastatud NSV Liidu - Riikliku Sanitaarinspektsiooniga
8. juunil 1959

I. ULDOSA

1. Tuberkuloositorjeasutuste personal puutub kokku tuberku-
loosihaigetega, sealhulgas pisikukandjatega, haigete ambulatoor-

-sel vastuvotul ning nende teenindamisel statsionaaris ja kodus;

nakkuse edasiandmine on voimalik vahetul kokkupuutel ning
tolmu, siiljepiiskade ja toidu kaudu.

2. Kaesolevate eeskirjade iilesandeks on viia tuberkuloosi
nakatumise oht miinimumini ning luua soodsaimad t66tingimused
tuberkuloositorjeasutuste personalile, kes oma t66s puutub kokku
haigetega ning nakatunud esemetega (pesu, ndud, seadmed) ja
materjalidega (veri, uriin, réga, heitveed jne.).

3. Kdesolevad eeskirjad kehtivad nii statsionaaridega kui ka
statsionaarideta tuberkuloosidispanserites, tuberkuloosihaiglates,
ild- ja lastehaiglate ning meditsiiniinstituutide kliinikute tuberku-
loosiosakondades, teadusliku uurimise instituutide ja polikliini-
kute statsionaarides, tuberkuloosihaigete tdiskasvanute, alaealiste
ja laste sanatooriumides, tuberkuloosihaigete profiilaktooriumi-
des, tuberkuloosi teadusliku uurimise instituutides ja tuberkuloosi
alal tootavate teiste instituutide laboratooriumides.

4. Kéesolevad eeskirjad ndevad ette spetsiaalsed abindud
personali kaitseks tuberkuloosi nakatumise vastu, ei sisalda aga
t66 organiseerimise neid abindusid, mis on kohustuslikud koigi
ravi ja profiilaktika asutuste tootajatele.

S. Tuberkuloositorjeasutuste projekteerimine ja ehitus pea-
vad vastama kehtivatele ehitusnormidele ja -eeskirjadele, projek-
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teerimise sanitaarnormidele (CH 245-63) ning tuletdrjenduetele
(CH ja ITII-A. 2-62). ;
6. Tuberkuloosiosakondi v&ib haiglates ja polikliinikutes
avada ainult siis, kui nad on teistest ruumidest tdiesti eraldatud
ning vastavad koigile nakkushaiglate kohta kehtivaile noudeile.
7. Kdesolevate eeskirjade tditmise eest vastutavad tuberku-
loos(iitc")rjeasutuste ja teiste asutuste vastavate t66l6ikude juha-
tajad. . ' :
- 8. Kadesolevad eeskirjad joustuvad nende avaldamisega.

II. ARSTLIK LABIVAATUS JA TOOLE LUBAMINE

9. Tuberkuloositorjeasutustesse ja teiste asutuste vastavatesse
osakondadesse voetakse toole isikuid, kes on vdhemalt 18-aas-
tased.

10. Koik toole voetavad peavad kdima arstlikul ldabivaatusel,
sealhulgas rontgenoloogilisel uurimisel (rindkere rontgenitiles-
vote) ja neile tuleb teha tuberkuliiniproov. Edaspidi kuuluvad
eranditult koik tootajad arstlikule (sealhulgas rindkere rontge-
noskoopilisele) labivaatusele iga kuue kuu tagant.

11. Negatiivse Pirquet’' reaktsiooni korral tuleb t6ole' voetav
vaktsineerida (BCG) ning alles pdrast vaktsineerimisjargse aller-
gia ilmumist (umbes kuue nddala pdrast) tohib teda lubada toole
ruumidesse, kus ta voib tuberkuloosihaigetega kokku puutuda.

12. Tuberkuloositorjeasutuse iga tootaja kohta tuleb sisse
seada individuaalne kaart, mis antakse dispanseerivale arstile.
Kui toole voetaval voi toodtajal on avastatud mingeid tuberku-
loosi tunnuseid, koostatakse tema kohta iksikasjalik haiguslugu
ning antakse talle wvajalikku ravi.

13. Tuberkuloosihaigeid isikuid v6ib tuberkuloositorjeasutus-
tesse toole votta olenevalt haigusprotsessi laadist ja haige t6o-
voimest. Erandiks on ametikohad, kuhu tuberkuloosihaigete toole-
votmine ei ole lubatav epidemioloogilistel kaalutlustel (apteegid,
koogid, toiduainete, puhta pesu ja inventarilaod, sooklad, eine-
lauad, wveevarustusseadmed).

14. Aktiivset tuberkuloosi podevaid isikuid ei tohi toole votta
laste tuberkuloosiasutustesse.

15. Tuberkuloosihaigeid isikuid ei lubata ka toole, mis on
nendele vastundidustatud véimaliku negatiivse moju pdrast nende
tervislikule seisundile (duSiruumid, kanalisatsiooniseadmed, katla-
majad jne.).

16. Toolevotmisel ja edaspidi vahemalt kord aastas instruee-
rib peaarst vGi osakonnajuhataja ko6iki tootajaid tiksikasjalikult:
selgitab neile tuberkuloositdrjeasutuses tootamise spetsiifilisi
isedrasusi ning personali ja haigete kohta kehtivaid sisekorra ees-
kirju, annab tksikasjalikke juhendeid, kuidas personal peab kai-
tuma, et tuberkuloosi nakatumise ohtu valtida.
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Parast vestlust antakse kesk- ja nooremale meditsiinitéotajale
populaarteaduslik brostiiir tuberkuloosist ning Kirjalik juhend
tuberkuloositérjeasutuste personalile kehtestatud reziimi kohta.

Instrueerimise tulemused registreeritakse instruktaazi arves-
tuse Zurnaalis jargmise vormi kohaselt:
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III. TUBERKULOOSITORJEASUTUSTE TOOTAJATELE HUGIEENILISE
REZIIMI TAGAMINE

17. Tuberkuloositdrjeasutustes ja teiste asutuste vastavates
osakondades tuleb ette naha:

a) eraldi riidehoiuruum toétajatele, mis sisustatakse tleriiete
varna, imberriietumiskabiinide ja individuaalsete kappidega iga
‘tootaja jaoks. Kapid peavad koosnema kahest osast: ithes hoi-
takse isiklikke riideid, teises eririietust;

b) labilaskla tiilipi dusiruum (soovitav riidehoiuruumi lahe-
dal), kus personal kdib t66 16petamisel dusi all; peale selle peab
operatsiooniblokis olema sanitaarldbilaskla tiilipi dusiruum ope-
ratsioonitoa personalile;

c) (haigete tualetiruumidest eraldi) tualetiruumid tootajatele;

d) katepesemisseadmed personalile kdoigis kabinettides, pala-
tites ja teistes tooruumides ning kaimlaeessetes litisides;

e) ruum, kus personalil on voimalik siilia sooja toitu (sookla
voi einelaud); personalil on kategooriliselt keelatud einetada
vahetult osakondades ja ilmuda einelauda voi sooklasse eririie-
tuses.

18. Tuberkuloositérjeasutuste tootajad on kohustatud:

a) riidehoiuruumis selga panema eririietuse; on keelatud
panna eririietuse peale iileriideid, ilmuda osakonda voi téokohta
ilma eririietuseta ning véljuda tuberkuloositorjeasutuse piiridest
eririietuses;

b) haigete kiilastamisel nende kodus votma eraldi pakendis
kaasa kitli ja peardtiku (miitsi) ning haige elamusse minnes
panema need endale selga; lahkumisel tuleb eririietus seljast
dra votta ja seejarel kdasi hoolikalt seebiga pesta;
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c) iga tooprotsessi (haigete s66tmine, ruumide koristamine,.
soogindude draviimine, siibri andmine ja draviimine, voodi kor-
rastamine, musta pesu sorteerimine jms.) jarel pesema kasi seebi
ja rohke veega;

d) pesema individuaalseid kappe 5%-lise klooramiinilahusega
vahemalt kord nddalas.

19. Nakkusohtliku materjaliga kokkupuutuvad isikud (lahka-
miskambrite, bakterioloogialaboratooriumide ja vivaariumide
tootajad, hambaarstid, kérva-, nina- ja kurguarstid jt.) on kohus-
tatud kandma marlirespiraatorit.

Markus. Vastavalt spetsiaalsetele ndidustustele peavad respiraatorit kandma
ka teised tootajad (sidumis-, operatsiooni- ja steriliseerimistubades, tédtamisel
antibiootikumidega, uurimistel mikrobioloogialaboratooriumides jm.).

20. Bakterioloogialaboratooriumide personalil on keelatud
manipulatsioonide ajal konelda.

21. Toodel, kus kded voivad madarduda haige réga voi muude
eritistega (siiljekausside kogumisel ja kandmisel, proovide val-
mistamisel jne.), tuleb kanda kummikindaid. Parast to6d tuleb
kindaid keeta vdi klooramiini 0,25%-lises aktiveeritud lahuses
tund aega leotada.

22. Mustade noude kogumisel palatites voi s6oklates ja nende
pesemisel peab personal (sanitarid ja einelauatootajad) kandma
kummipolle.

23. Haigete vannitamisel peavad meditsiinitdotajad kandma
kummipdlle ja vannitoa koristamisel kalosse.

24. Desinfektorid peavad desinfektsioonikambri mustal poo-
lel voi ruumis, kus nad korrastavad siiljekausse ja teisi esemeid,
kandma Kkitlit, peardatikut, kummipdlle, kindaid, respiraatorit,
prille ja kalosse. Too lopetamisel tuleb desinfektoril jatta see
eririietus desinfektsioonikambri mustale poolele voi stiljekausside
korrastamise ruumi, pesta hoolikalt kdsi ja v6imaluse korral kdia
dusi all. Seejarel laheb ta desinfektsioonikambri puhtale poolele
ja tombab selga teise Kkitli.

25. Kitlit ja miitsi (pearatikut) vahetatakse kaks korda ndda-
las, ulikonda (kleiti) aga kaks korda kuus. Kui eririietus maardub
haigete roga voi muude eritistega, tuleb see viivitamatult vahe-
tada.

IV. SANITAAR-HUGIEENILISED TOOTINGIMUSED

26. Asutuste koik to6ruumid tuleb varustada loomuliku val-
gustuse ning surve- ja tombeventilatsiooniga. Ruume peab tuulu-
tama vahemalt kaks korda pdevas.

27. Porandad on vaja katta sanitaars6lmedes metlahhplaati-
dega, mujal linoleumiga. Seinad kaetakse sanitaars6lmedes gla-
suurplaatidega, mujal olivarviga.
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28. Ruume ja inventari tuleb védhemalt kaks korda paevas
niiskelt koristada ning seejarel koristusmaterjal ja -vahendid
(lapid, harjad jms.) tingimata desinfitseerida. Priigi kogutakse
kaanetatud ambritesse ja nende tditumisel poletatakse ara.
 Koristusvahendite (pdrandaharjade ja -lappide, poonimis-
masinate, ambrite, kiihvlite, redelite jms.) hoidmiseks peab olema
eraldi ruum. Selleks voib kasutada ka seinakappe.

29. Koigis tuberkuloositorjeasutustes tuleb sisse seada ruu-
mid (sanitaartoad) mustapesukottide ajutiseks hoidmiseks plekiga
iileléddud kastides. Enne pesemist peab pesu desinfitseerima.

Haigete tekke, madratseid, patju ja muid esemeid on vaja
perioodiliselt ning pdrast haigete véljakirjutamist desinfektsiooni-
kambris desinfitseerida. -

30. Koigis tuberkuloositorjeasutustes peavad olema omaette
ruumid: ’

a) siiljekausside pesemiseks ja steriliseerimiseks ning roga
keemiliseks ia termiliseks desinfitseerimiseks;

b) siibrite ja uriinindude pesemis- ja steriliseerimisautomaa-
tide paigutamiseks.

Siibrite ja uriinindude pesemisel peab personal kandma
kummipélle ja -kindaid.

31. Igas statsionaari osakonnas seatakse sisse einelauaruum,
mis on varustatud kuuma ja kiilma veega ning noude ja kate pese-
miseks eraldi valamutega. Einelauaruumis peavad olema mustade
ja puhaste ndude jaoks eraldi lauad. Haigete juurest tulevad
- toidundud puhastatakse harjaga hoolikalt toidujaanustest, desin-
fitseeritakse termiliselt voi keemiliselt ning seejarel pestakse.

Toidujddnused on vaja tingimata desinfitseerida.

32. Et tootajaid haigetega konelemisel kaitsta piisknakkuse
vastu, ehitatakse registratuuriruumi kahekordse klaasiga ja doku-
mentide edasiandmiseks kiilgavaga aken.

33. Rontgenoskoopilistel labivaatustel rontgenikabinetis Kin-
nitatakse aparaadi ekraani peale tselluloidsirm, mida iga pdev
pérast t66 16ppu puhastatakse klooramiini 0,25 %-lise aktiveeritud
lahusega vo6i mis poletatakse ara.

34. To6o lopetamisel laboratooriumides pannakse kogu uuritav
materjal spetsiaalsetesse vorkudesse ja desinfitseeritakse.

35. Tuberkuloositérjeasutuste administratsioon on kohustatud
tagama desinfektsiooniabindude rakendamise vastavalt NSV Liidu
tervishoiuministri asetditja poolt 16. juulil 1959 kinnitatud
«Juhendile jooksva ja loppdesinfektsiooni labiviimiseks tuberku-
loosi korral».

V. SANITAARHARIDUSTOO HAIGETE SEAS

36. Tuberkuloositérjeasutustes on vaja haigete saabumisel
ja hiljem siistemaatiliselt teha nende hulgas sanitaarharidustoorl.
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Seejuures tuleb personali kaitsmiseks nakatumise vastu pdéorata
erilist tdhelepanu kohustuslikele eeskirjadele, mille jargi hai-
ged peavad kdituma.

37. Vailjakirjutamisel peab haigele selgitama, kuidas tal tuleb
kaituda kodus ja iihiskondlikes kohtades, et vdltida teiste isikute
nakatamist tuberkuloosi.

5. Ohutustehnika eeskirjad autoklaavidega tootamise kohta

Kinnitatud NSV Liidu Tervishoiu Ministeeriumi poolt 24, det-
sembril 1959 ja Tervishoiutootajate Ametilihingu Keskkomitee
Presiidiumi poolt 25. detsembril 1959

Uldeeskirjad

1. Kaesolevad eeskirjad kehtivad koikide nii kodu- kui ka
valismaal toodetud elektri-, auru- ja tuleautoklaavide kohta

(olenemata nende tiiibist ja otstarbest), mis asuvad NSV Liidu

Tervishoiu Ministeeriumi ravi ja profiilaktika ning sanitaar-pro-
flilaktika asutustes, apteekides, teadusliku uurimise instituutides,
oppeasutustes, kohtumeditsiinilise ekspertiisi ja teistes asutustes.

2. Kaesolevate eeskirjade vdljaandmisega tilihistatakse koik
autoklaavide teenindamise ja ekspluatatsiooni kohta seni kehti-
nud eeskirjad ning NSV Liidu Tervishoiu Rahvakomissariaadi
poolt 8. juunil 1943 kinnitatud «Autoklaavide (sterilisaatorite)
teenindamise juhend».

3. Autoklaavid, mille mahu (liitrites) korrutis roéhuga (tle-
rohu atmosfaarides) on suurem kui 500, kuuluvad kohustuslikule
registreerimisele Riikliku Maejarelevalve ja Tehnilise Komitee
inspektsioonis! ning kontrollimisele viimase poolt.

4. Autoklaavid, mille mahu (liitrites) korrutis rohuga (iile-
rohu atmosfaarides) on alla 500, ei kuulu registreerimisele Riik-
liku Madejarelevalve ja Tehnilise Komitee inspektsioonis. Jdrele-
valvet nende autoklaavide ekspluatatsiooni, sisemise iilevaatuse
ja veesurveproovide tegemise iile teostab asutuse administratsi-
oon.

5. Igal autoklaavil peab olema NSV Liidu Riikliku Madaejarele-
valve ja Tehnilise Komitee poolt 29. novembril 1955 kinnitatud
vormi kohane pass koos autoklaavi Kkirjelduse ning ekspluatat-
siooni juhendiga.

Passi koik lahtrid tdidab isik, kes vastutab autoklaavi ohutu
ekspluatatsiooni eest.

Pass peab olema autoklaaviruumis vo6i autoklaavi ohutu eks-
pluatatsiooni eest wvastutava isiku kaes.

! Meil aga Eesti NSV Ministrite Noukogu juures asuvas Riiklikus Tehnilise ja
Madejarelevalve Valitsuses. — Koostaja.
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6. Igas autoklaaviruumis on vaja ndhtavale kohale valja
panna autoklaavi (tiitbist oleneva) ekspluatatsiooni juhend.

Markus. Autoklaavi ekspluatatsiooni juhend on lisatud passile, mis antakse
tehasest autoklaaviga kaasa.

7. Asutuse juhataja maarab kaskkirjaga vastutava tootaja,
- kellel on tehniline haridus v6i tunnistus survemahutite (auto-
klaavide) kasitsemiseks oigust andva eksami sooritamise kohta.
Nimetatud todtaja vastutab autoklaavide oige ja ohutu eksplua-
tatsiooni eest ning nende remondi ja jarelevaatuste eest.

8. Autoklaavid paigaldatakse eraldi (autoklaavi-) ruumides.

Autoklaavi peab paigaldama, ekspluatatsiooni andma ja eks-
pluateerima tdielikus vastavuses kiesolevate eeskirjade noue-
tele.

9. Autoklaaviruumides tuleb jargida vastavaid tuleohutuse
eeskirju.

10. Autoklaaviruumi pindala peab olema vahemalt 10 m?%

11. Autoklaaviruumil peab olema loomulik valgustus ja
tdmbeventilatsioon (mehhaaniline voi avatava framuugi voi ohu-
akna abil).

12. Elektriautoklaaviruumi porand peab olema kaetud isolee-
riva materjaliga (puidu voi linoleumiga). Kui ruumis on plaat-
voi asfaltporand, kaetakse see teenindava personali tookohtadel
spetsiaalsete isoleerivate kummimattidega, nagu on ette nahtud
. elektriseadmete ehituse eeskirjades.

13. Autoklaaviruumi uks ja aken peavad avanema valjapoole.
Ust ei tohi autoklaavi todtamise ajal lukustada. Klaasuste ehita-
mine pole lubatud.

14. Autoklaaviruume tuleb kasutada ainult ettenahtud ots-
tarbeks. Nendes on keelatud teha mistahes muid toid, mis ei ole
seotud autoklaavi kasutamisega.

15. Autoklaaviruumis ei tohi hoida korvalisi esemeid, mis
ruumi risustaksid véi maariksid.

© 16. T6o ajal voivad autoklaaviruumi tulla ainult teenindav
personal ning isikud, kes on spetsiaalselt lubatud autoklaavi jal-
gima.

17. Autoklaav on vaja paigaldada nii, et teda saaks igast
kiiljest mugavalt teenindada.

Autoklaav peab olema seintest vahemalt 0,8 m eemal.

Miarkus. Kappautoklaavid tuleb- paigaldada seintest vihemalt 1,5 m kau-
gusele (kaane avanemise suunas).

18. FElektriautoklaavid iihendatakse elektrivorku ldbi Kilbi,
mis on varustatud liiliti, kaitsmete ning amper- ja voltmeetriga.

Kategooriliselt on keelatud iihendada elektriautoklaavi pis-
tikupessa. .
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Elektrikilp seatakse tiles 1,5 m korgusele porandast ning mitte .
kaugemale kui 1 m autcklaavist.

Sellesse kilpi ei tohi ithendada elektrienergia teisi tarbijaid.

19. Autoklaavide elektrijuhtmestik peab olema ehitatud koos-
kolas elektrotehniliste eeskirjade ja normidega.

20. Elektrikiittega autoklaavid on vaja maandada.

Autoklaavid maandatakse nende iihendamise teel spetsiaalselt
ehitatud maanduskontuuri kiilge. Viimane peab vastama elektri-
seadmete ehituse kehtivatele eeskirjadele.

Tootavates asutustes, kus sellise kontuuri ehitamine on ras-
kendatud, voib autoklaave maandada nende iihendamise teel:

a) veetorustiku kiilge; sel juhul peab torustik olema veega
taidetud ja linna tldvérguga iihendatud, torud veemodotja juures
aga varustatud elektriliselt tookindla thendusega;

b) puuraukude manteltorude Kkiilge;

c) hoonete ja ehitiste metallkonstruktsioonide kiilge, mis on
kindlalt tihendatud maaga;

d) mitmesuguste maa-aluste torustike kiilge, vdlja arvatud
polevate vedelike ja polevate voi plahvatavate gaaside torus-
tikud. :

Maanditena ei tohi kasutada keskkiitte- ja kanalisatsioonitoru-
sid, auru ning pdlevate ja plahvatavate segude torustikke, pikse-
vardaid.

Maandamiseks tuleb kasutada mehhaaniliselt kiillaldase tuge-
vusega juhet, millel ei ole Uhtki lahtivoetavat vaheilihendust.
Juhtme ristloige peab vastama elektriseadmete ehituse eeskirja-
dele.

21. Iga maandatav autoklaav iihendatakse maandiga Vvoi
maandusmagistraaliga omaette harutihenduse abil.

Mitme maandatava autoklaavi jarjestikku tthendamine maan-
dusjuhtmega on keelatud. 3

22. Maandusjuhe tihendatakse autoklaavi korpusega tookindla
poltiithenduse abil voi keevitamise teel.

23. Maandusjuhe ihendatakse veetoru kiilge vahemalt 10 mm
laiuse ja 1 mm paksuse tinutatud klambriga. Toru peab tihendus-
kohas olema hoolikalt puhastatud ning kaetud 0,2—0,5 mm pak-
suse plii- v6i tinakihiga.

24. Autoklaavi kuumutamisel priimusega . asetatakse see
parast korrastamist ja leegi reguleerimist autoklaavi alla alusele.
Et priimuse leek autoklaavi pohja ei tahmaks ja sellele 100ke ei
annaks, ei vOi priimusesse vaga palju 6éhku pumbata.

Autoklaavi pohi (vélispind) on vaja hoida puhas, et ta kor-
bema ei laheks.

25. Iga autoklaav tuleb varustada NSV Liidu Ministrite Nou-
kogu juures asuva Standardite, Mdotude ja Mooteriistade Komi-
tee poolt plommitud korrasoleva manomeetriga.
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Iga manomeetrit peab vdhemalt kord aastas (olenemata ta
t66tamise kestusest) laskma kontrollida ja plommida NSV Liidu
Ministrite Ndukogu juures asuvas Standardite, Mootude ja Moote-
riistade Komitees.

Manomeetri skaalal peab autoklaavi koige kdrgemat lubatavat
to6rohku tihistaval jaotusel olema punane joon. Selle asemel
v&ib manomeetri kere kiilge kinnitada (joota) punaseks varvitud
metallplaadikese, mis asetseb skaala vastava jaotuse kohal tihe-
dalt vastu manomeetri klaasi.

26. Igale autoklaavile, mille mahu (liitrites) korrutis rohuga
(ilerdhu atmosfddrides) on alla 500, tuleb pdrast monteerimist
(enne kaikulaskmist) ja ekspluatatsiooni kestel perioodiliselt iga
aasta tagant teha sisemine iilevaatus ning veesurveproov. Selleks
maarab asutuse administratsioon komisjoni, kuhu tingimata pea-
vad kuuluma vastava ala spetsialist, ametiithingu kohaliku komi-
tee esindaja ning autoklaavi 6ige ja ohutu tootamise eest vastu-
tav isik.

Sisemise iilevaatuse ja veesurveproovi abil selgitatakse auto-
klaavi ning ta aparatuuri sise- ja vilispindade seisund ning voOi-
malused autoklaavi edasiseks ekspluateerimiseks.

27. Autoklaavi sisemisel tlevaatusel on vaja:

a) autoklaav jahutada ja steriliseeritav materjal valja votta;

b) autoklaavi koik detailid kaitsekatteist vabastada;

c) puhastada autoklaavi ning auru- ja steriliseerimiskambri
seinad, aurukatel ja aurutorud kuni metallini katlakivist ja roos-
- test ning hoolikalt selgitada, kas ei leidu nendes kohtades korro-
siooni, sellest tekkinud slivendeid, Onarusi ja muid defekte;

d) armatuur autoklaavilt maha votta, katlakivist puhastada
ja remontida, kraanid ja klapid puhtaks pihkida;

e) olenevalt autoklaavi tehnilisest seisundist teha veesurve-
proov voi keelata autoklaavi edasine ekspluateerimine.

28. Kui parast autoklaavi sisemist tlevaatust vOib teha vee-
surveproovi, siis tuleb:

a) kohale seada kogu mahavdetud armatuur;

b) sulgeda autoklaavi Kkaas;

c) avada kolmekdiguline kraan voOi kaitseklapp Ohu valja-
laskmiseks autoklaavist selle veega tditmisel;

d) iihendada autoklaavi veeseisunditaja kraan voi vdljalaske-
kraan kummivooliku abil veetorustikuga ning tdita autoklaav
veega;!

e) parast autoklaavi taitmist veega suletakse manomeetri voi
kaitseklapi avatud kraan, mille kaudu 6hk valja lasti, ning kinni-
tatakse Kkaitseklapp suletud asendisse. Seejdrel tostetakse auto-
klaavis rohk veetorustikust kuni poolteisekordse to66rGhuni.

! Kui asutuses ei ole veetorustikku, tdidetakse autoklaav veega kasitsi ja
valamisava suletakse.
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Kui aga veetorustikku ei ole v6i ta poolteisekordset tooréhku .
ei anna, siis kasutatakse niisuguse réhu saamiseks kéasipumpa.
Selleks tiihendatakse pumba surveava kummivooliku abil vee-
seisunditaja kraaniga v6i véljalaskekraaniga, pumba imiavale
aga pannakse kummivoolik, mille teine ots lastakse veega tdide-
tud d@mbrisse. Vastavalt vee pumpamisele autoklaavi tuleb amb-
risse vett juurde valada.

Veesurveproovil kdsipumba abil on vaja rohku tésta aeglaselt
ning maddrata reguleeritud kontrollmanomeetri v6i kahe mano-
meetriga. Lubatud t66réhust poolteisekordselt kérgema rohu saa-
vutamisel hoitakse seda 5 minutit. Seejdrel vahendatakse rohku
aeglaselt kuni kéige korgema tegeliku tooréhuni, mida siis hoi-
takse tuksikasjalikuks tlevaatuseks vajaliku aja valtel.

29. Autoklaav loetakse proovi labiteinuks, kui:

a) mahuti seintel ja teistel detailidel ei esine rebenemise tun-
nuseid;

b) autoklaavi seintel ei ole tekkinud moéhku ega muid defor-
matsioone;

c) thenduskohtades ei ole madrgata lekkimist;

d) ei esine lekkimist armatuuri vahelt.

Kui autoklaavi keevitusomblused voi seinad on higiseks ldi-
nud v6i neile on ilmunud piisad, siis loetakse autoklaav vee-
surveproovi mitteldbiteinuks.

30. Jarelevaatuskomisjon kannab sisemise lilevaatuse ja vee-
surveproovi tulemused autoklaavi passi.

Olenevalt jarelevaatuse tulemustest komisjon kas lubab vo6i
keelab autoklaaviga tootamise. Ekspluatatsiooni lubamise korral
margib komisjon autoklaavi passi jargmise jdarelevaatuse tahtaja,
arvestades, et jdrelevaatus peab toimuma iga aasta.

31. Kategooriliselt on keelatud paigaldada ja ekspluateerida
primitiivsete vahenditega valmistatud (omatehtud) autoklaave.

32. Autoklaavi voib remontida ainult spetsialist, keliel on
survemahutite (autoklaavide) remontimise 6igust andev tunnistus.

33. Autoklaavi‘véivad teenindada vdahemalt 18 aasta vanused
isikud, kes on:

a) arstlikult 1dbi vaadatud (ndagemine, kuulmine, iildine ter-
vislik seisund);

b) labi teinud survemahutite (autoklaavide) teenindamise alal
valjadppekursuse — tehnilise miinimumi — ja saanud selle kohta
tunnistuse.

Valjaoppekursus tuleb korraldada juurdelisatud programmi
jargi (vt. lisa lk. 187). ;

Médrkus. Viéljadppekursuse voib organiseerida asutus voi tervishoiuorgan
(rajooni, linna, oblasti v6i krai tervishoiuosakond), kes eksamikomisjoni otsuse
pohjal annab védljadppe ldabiteinud todtajale vastava tunnistuse.

34. Survemahutite (autoklaavide) ohutu to6tamise eest vastu-
tav isik voi osakonna (t6616igu) juhataja (iilem) peab enne seda,
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kui ta lubab autoklaaviga toole (selleks oigust andva tunnistu-
sega) tootaja, instrueerima teda ohutu todtamise suhtes ning tut-
vustama talle kdesolevaid eeskirju ja autoklaavide teeninda-
mise juhendit. Edaspidi on vaja vidhemalt kord aastas instruktaazi
korrata.

Instrueerimise tulemused registreeritakse instruktaazi arves-
tuse zurnaalis jargmise vormi kohaselt:
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35. Autoklaavi teenindaval personalil on kategooriliselt kee-
latud:

a) tootav autoklaav jarelevalveta jatta;

b) survestatud autoklaavi vett juurde valada;

c) tootada defektidega autoklaavil;

d) lasta autoklaaviruumi isikuid, kes ei ole autoklaavi tooga
seotud.

36. Kaesolevad eeskirjad joustuvad nende avaldamisega.

37. Kaesolevate eeskirjade tditmist kontrollivad asutuste,
osakondade ja jaoskondade juhatajad, ametiiithinguorganisatsioo-
nid ning riikliku sanitaarjdrelevalve organid.

Lisa
Autoklaave teenindava personali viljadppe tiilipprogramm

1. Lithiandmeid soojustehnika alal:

_a) soojus ja selle mdotihik
b) autoklaavide soojaenergiaallikad <
c) kiitus Y 2 tundi

d) vee, 6hu ja auru omadused

2. Autoklaavide ehitus:

a) autoklaavide otstarve ja klassifikatsioon l

b) teisaldatava vertikaalautoklaavi ehitus :
¢) elektriautoklaavi ehitus 4 tundi
d) kappautoklaavi ehitus
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3. Autoklaavide armatuur:

a) sifoontoruga ja kolmekdigulise kraaniga manomeetrid
b) manomeetri kontrollimine

c¢) manomeetri rikked

d) veeseisunditaja, selle ehitus, otstarve, rikked, labipuhumine 3 tundi
e) kaitseklapp, selle ehitus, otstarve, rikked, labipuhumine

f) ohukraan ja vdljalaskekraan, nende ehitus ja otstarve

g) veevalamislehter

4. Toitevesi:

vee koostis, toitevee tdhtsus, aurukambri puhastamine katla-
kivist 2 tundi

5. Autoklaavide l6hkemised:

a) survemahutid
b) autoklaavi l6hkemise mehhanism

c) autoklaavide l6hkemise pdhjused 2 tundi
d) autoklaavide rikked, mille puhul nendega todtamine on
keelatud
6. Katelde jarelevalve eeskirjad 2 tundi

Milline peab olema ekspluatatsiooni antava autoklaavi tehni-

line dokumentatsioon 1 tund

Autoklaavi ekspluatatsiooni juhendi tundmadppimine 2 tundi

9. Ohutustehnika meditsiinilise autoklaavi ekspluateerimisel 2 tundi
Praktiline oppus:

a) autoklaavi kadikulaskmine (kordaseadmine ja rohu téstmine) 2 tundi

b) autoklaavi lahtivétmine ja kokkupanek 4 tundi

c) veesurveproovi tegemine 6 tundi

Kokku 32 tundi

6. Ohutustehnika ja tootervishoiu eeskirjad hapnikuballoonidega
tootamise kohta

(Valjavote Masinaehitustooliste Ametitihingu Keskkomitee
Presiidiumi poolt 2. aprillil 1963 kinnitatud «Ohutustehnika ja
tootervishoiu eeskirjadest atsetiileeni ja hapniku tootmisel
ning metallide tootlemisel gaasileegi abil»)!

198. Atsetiileeni- ja hapnikujaamade seadmete, gasifikatsi-
ooniseadmete, tditmisjaamade, kaltsiumkarbiidiladude, atseti-
leeni- ja hapnikuballoonide ladude ja teisaldatavate gaasigene-
raatorite teenindamisele ning gaasikeevitus- ja gaasiga loikamise

téodele’ voib lubada vdhemalt 18 aasta vanuseid isikuid, kes on

! Et puuduvad ohutustehnika spetsiaalsed eeskirjad hapniku tarvitamise.kohta
ravi otstarbel, siis soovitab NSV Liidu Meditsiinito6tajate Ametitihingu Keskko-
mitee nendel t6ddel juhinduda kéaesolevatest iildeeskirjadest balloonide korras-
hoiu, hoidmise ja transpordi kohta. — Koostaja.

2 Samuti ka gaasiballoonide késitsemise ja teisaldamisega seotud toodele —
Koostaja.
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1abi teinud vastava tehnilise 6ppuse, sooritanud eksami ja saanud
selle kohta tunnistuse ning kellel on vilumust nende seadmete
teenindamise alal.

Koiki ettevottesse tulevaid uusi toolisi, samuti ka tihest tseh-
hist teise iileviidud toolisi vbib toole lubada alles pdrast seda,
kui nad on saanud esmase instruktaazi, kui meister on neid too-
kohal instrueerinud ja tsehhi- (jaoskonna-) juhataja kontrollinud,
kas nad tunnevad ohutustehnika eeskirju.

Vihemalt kord kvartalis peab tsehhi administratsioon kontrol-
lima tooliste teadmisi nende poolt teenindavate seadmete eksplua-
tatsiooni, ohutustehnika ja tuleohutuse alal ning labi viima kor-
duva instrueerimise. Kontrollimise ja instrueerimise tulemused
vormistatakse vastavas zurnaalis. ;

Vihemalt kord aastas teostab niisugust kontrolli selleks moo-
dustatud komisjon, mille esimeheks on ettevotte peainseneri
poolt volitatud isik.

245. Taidetud balloone tuleb hoida tiihjadest lahus.

246. Atsetiileeni- ja hapnikuballoone ei tohi hoida thes ja
samas ruumis.

247. Balloone tuleb hoida vertikaalasendis spetsiaalselt sel-
leks ehitatud pesades.

Pesadel peavad olema barjddrid, mis hoiavad balloone kukku-
mast. Igas pesas voib hoida kuni 20 ballooni. Ballooni vedamiseks
kasutatavate karude vabaks liikumiseks tuleb pesad asetada reas-
tikku ja ridade vahele jatta vihemalt 1,4 m laiused labikdigud.

248. Balloonid peavad olema kiitteseadmetest vahemalt 1 m
kaugusel.

Kui balloone on tarvis hoida kiitteseadmetele lahemal kui
1 m, tuleb neid soojenemise eest kaitsta spetsiaalsete ekraani-
dega.

Vahemaa ekraani ja ballooni, samuti ka ekraani ja kitte-
seadme vahel peab olema vahemalt 100 mm.

264. Keevitus- ja muud lahtise tule abil tehtavad tood peavad
toimuma vahemalt 10 m kaugusel hapnikujaamast ning hoonetest,
milles asuvad hapnikuballoonide tditmise ruumid ja hapnikubal-
loonide laod.

305. Balloonide taitmise ruumi ja balloonide lao pdrand tuleb
alati hoida terve ja puhas. Balloonide kaitseks otseste pdikese-
kiirte eest tuleb aknaklaasid virvida valgeks v6i aknad pimen-
dada.

309. Teisaldamiseks ettevalmistatud balloonidele keeratakse
peale Kkaitsesilindrid.

317. Nii tdidetud kui ka tithje hapnikuballoone teisaldatakse
balloonide laos ja tditmisruumides ainult spetsiaalsete kdrudega.

334. Hapnikujuhtmete ja -armatuuri kisitsemisel ei tohi t60-
riistad ega tootaja kded ja riided olla olised.
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337. Gaasijaotuspunktide, atsetiileeni- ja hapnikujuhtmete,
armatuuri jms. iilevaatustel lubatakse kasutada ainult hermeetilise
armatuuriga 12-voldisel pingel tootavaid kasivalgusteid voi plah-
vatuskindlaid kdsi-akumulaatorlampe.

346. Hapniku- ja atsetiileeniballoonide teisaldamiseks vo6ib
kasutada ainult vedrudega transpordivahendeid, samuti ka spet-
siaalseid kasikdrusid ja kanderaame.

Balloonide vedamisel ilma konteineriteta tuleb tdita jargmisi
noudeid:

a) balloonide kaitsesilindrid peavad olema viimse voimalu-
seni kinni keeratud;

b) balloonid on vaja asetada horisontaalasendis vildi v6i muu
pehme materjaliga vooderdatud puitpesadesse;

c) kui transpordivahendile pannakse rohkem kui iiks rida bal-
loone, siis tuleb igasse reavahesse asetada kaitsmed, et balloonid
liksteisega kokku ei puutuks; kaitsmeteks voib kasutada vahemalt
25-millimeetrise labim6oduga kanepikoéit voi vdahemalt 25 mm
paksusi kummirdngaid;

d) balloonid on vaja asetada nii, et Kkaitsesilindrid oleksid
thes suunas, risti auto v6i muu transpordivahendi veokasti piki-
teljega; balloone voOib laadida kasti adre korguseni;

e) balloonide peale- ja mahalaadimisel ei ole lubatav neid
loopida ega tlksteise vastu liilia; mahalaadimisel ei tohi ventiilid
olla allapoole;

f) on keelatud laadida balloone autodele ja muudele trans-
pordivahenditele, kui nende veokastis leidub pori, prigi voi oli-
jalgi;

g) balloone véivad peale ja maha laadida toolised, kes on saa-
nud spetsiaalse instruktaazi.

347. Spetsiaalsetesse konteineritesse kinnitatud hapniku- ja
atsetiileeniballoone v6ib vedada vertikaalasendis.

348. Balloonide transportimisel spetsiaalsetes konteinerites
voOib taidetud ja tiihje balloone laadida lihte ja samasse veokasti.
Taidetud ja tiihje balloone iihte konteinerisse asetada on kee-
latud.

349. Uldreeglina on keelatud vedada hapniku- ja atsetiileeni-
balloone koos mistahes transpordivahendiga, vdlja arvatud kahe
ballooni viimine tookohale spetsiaalse kdruga. Erandjuhtudel
voib lubada hapniku- ja atsetiileeniballoonide koosvedamist
autoga, kui tdidetakse jdrgmised tingimused:

a) uheaegselt ei tohi vedada iile 10 hapniku- ja atsetiileeni-
ballooni (summaarselt);

b) atsetiileeniballoonid peavad enne pealelaadimist olema
hoolikalt puhastatud 6li- ja rasvajdlgedest;

c) autokastis ei tohi olla 0li- vOi rasvajalgi ega Oliseid ese-
meid;

d) balloonid tuleb asetada lhe reana puitalustele;
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e) balloonidega laaditud autot saatvad isikud peavad hasti
tundma vedamise eeskirju ja ohutusabindusid.

350. Suvel tuleb balloone paikesekiirte eest kaitsta presendi
voi muude katetega.

351. Balloone vo6ib lahedale (tookoha piirides) teisaldada ker-
gelt kallutatud asendis veeretamise teel. Uhest ruumist teise,
isegi korvalruumi, tuleb balloone toimetada selleks kohandatud
(kahe- vO6i neljarattaliste) kdarudega, balloonide ohutut teisalda-
mist tagavate spetsiaalsete kanderaamidega vOi spetsiaalsetes
konteinerites tostemehhanismide abil. Balloonide kandmine katel
ilma kanderaamita ja Olgadel on keelatud.

352. Atsetiileeni- ja hapnikuballoone v6ib peale ja maha
laadida tOsteseadmete abil kooskolastatult Riikliku Maejarele-
valve ja Tehnilise Komiteega! ning Ametilihingute Noukogu teh-
nilise inspektoriga, kui taidetakse jargmisi noudeid:

a) balloonid on vaja asetada selleks valmistatud metallkon-
teineritesse (pesadesse); konteineritel peab olema iga ballooni
jaoks eri pesa (kokku mitte iile 8).

b) metallkonteineris peab olema tagatud balloonide pisikin-
del asend pesades, valditud nende vastastikune kokkupuutumine
ja iga balloon klambri abil tugevasti kinnitatud;

c) et balloonidele ei satuks 06li, tuleb konteinerid varustada
kattega;

d) transportimiseks on vaja konteineri kiilge keevitada vas-
tavad raamid; konteiner tuleb varustada ka vajalike haardesea-
distega (aasade, sangade, kinnitustappidega); konteineri haarde-
seadised ja tostetropid peavad olema 10-kordse tugevusvaruga;

e) konteinereid tuleb eelnevalt proovida koormusega, mille
kaal vordub konteineri ja tostetavate balloonide kahekordse kaa-
luga;

f) ekspluateeritavaid konteinereid peab iga 10 pdeva tagant
uksikasjalikult jdrele vaatama; jdrelevaatuse tulemused on vaja
kanda ' toste-abivahendite jdrelevaatuse Zzurnaali;

g) konteinerite tostejoudu peab perioodiliselt proovima véahe-
malt iks kord aastas ning iga kord remondi jarel.

386. Tsehhe, tookodasid ja tooloike, kus tootatakse leeklam-
biga®?, varustatakse gaasiga jargmiselt:

a) atsetiileeni- ja hapnikujaamade gaasijuhtmete, samuti ka
jaotusseadmete kaudu, kui alalisi gaasikeevitus- ning gaasiga
16ikamise punkte on iile 10; kui neid on 10 vo6i alla selle ja gaasi-
torustiku paigaldamine ei ole ratsionaalne, siis voetakse gaasi
hapniku- ja atsetiileeniballoonidest ning teisaldatavatest atsetii-
leenigeneraatoritest.

! Meil Eesti NSV Ministrite Noukogu juures asuva Riikliku Tehnilise ja
Madejarelevalve Valitsusega. — Koostaja.

2 Siin ja edaspidi tuleb leeklambiga tehtavate tédde kohta esitatud nouded
lugeda kehtivaks hapniku kasutamisel ravi otstarbeks. — Koostaja.
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390. Kui tookohti varustatakse atsetiileeni ja hapnikuga, bal-
loonidest, tuleb viimased asetada vertikaalselt vastavatesse hoid-
jatesse ja klambrite voi kettide abil tugevasti nende kiilge kinni-
tada.

Hoidjate kohale asetatagu katted, mis Kkaitsevad balloone
oliga maardumise eest (ndit. sildkraanalt); balloonid peavad olema
vahemalt 1 m kaugusel kiitteseadmetest ning vahemalt 5 m kau-
gusel soojendusahjudest ja teistest tugevatest soojaallikatest.

Tooloigus ja tookojas, kus kasutatakse leeklampi, on keelatud
hoida tile 1 taidetud tagavaraballooni iga punkti kohta ning ile
10 hapniku- ja ile 5 atsetiileeni-tagavaraballooni kogu t66loigu
kohta. Kui t606l6ik, kus on vahem kui 10 punkti, vajab suuremal
hulgal gaasi, siis tuleb gaasiga varustamine organiseerida valjas-
pool t66l6iku (tsehhi) asuvate jaotusseadmete v6i balloonide
vahelao kaudu.

391. Hapnikku v6ib balloonidest votta niikaua, kuni jadk-
rohk on veel vahemalt 0,5 ati.

397. Enne gaasikeevituse ja gaasiga loikamise algust tuleb
kontrollida:

a) kas gaasivoolikud on poleti (gaasiloikaja) ja reduktorite
kiilge tihendatud tihedalt ning tugevasti;

c) kas poleti (gaasiléikaja), reduktorid ja voolikud on korras.

398. On keelatud ballooni kaitsesilindrit eemaldada haamri-
166kide abil, meisli v6i mingi muu tooriistaga, mis voib tekitada
sademeid.

Kui kaitsesilindrit on voimatu lahti keerata, siis tuleb balloon
tagasi saata tehasesse (tsehhi), kus see tdideti.

Parast kaitsesilindri daravotmist tuleb iile vaadata ja kontrol-
lida:

a) kas hapnikuballooni tutsil on madrgata Oli- voi rasvajalgi
ning kas tutsi ja ventiili keermed on korras.

399. Enne reduktori ithendamist hapnikuballooni kiilge on
vaja:

a) tlle vaadata sisseviiv tuts ja reduktori pealekeeratav
mutter ning kindlaks teha, kas mutri keermed on korras, kas 6li-
vOi rasvajaljed puuduvad ning kas reduktori sisseviiv tuts on
varustatud korras fiibertihendi ja filtriga;

b) ballooni tuts ventiili sujuva liihiajalise avamise teel
labi puhuda, et korvalisi aineosakesi eemaldada. Avaja peab
seisma gaasijoast eemal. Pdrast ldbipuhumist tuleb wventiil ilma
votmeta sulgeda.

Kui fiibertihendid ei ole korras, asendatakse nad uutega. T6o-
tajal peab alati tihendeid tagavaraks olema. Neid tuleb hoida
tihedasse paberisse pakitult, nad peavad olema sileda pinnaga
ja rasvast puhastatud. On keelatud kasutada fiibertihendite ase-
mel muust materjalist (nagu nahk, alumiinium, vask jt.) tihendeid.
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Reduktorit, millel on rikutud keermega vo6i muude vigastus-
tega pealekeeratav mutter, rikkis manomeeter v6i aegunud kont-
rolltempel manomeetril, ei ole lubatud kasutada.

400. On keelatud ballooni ventiile to6kohal oma vahenditega
lahti votta ja remontida; remondi peab tegema tehas (tsehh), kus
balloone gaasiga tdidetakse.

Neil juhtudel, kus ballooni ventiilide rikete t6ttu ei ole véima-
lik gaasi kasutada, tuleb balloon tagasi saata tehasesse (tsehhi),
kus ta taideti, ja kirjutada kriidiga peale: «Ettevaatust. Tdaidetud.»

401. Labikaikudesse ja ldbis6idukohtadesse on keelatud ase-
tada hoidjaid balloonidega.

402. Balloone ja voolikuid ei tohi lasta elektrijuhtmetega
kokku puutuda. Seda tuleb eriti silmas pidada neis tootmisloiku-
des, kus iiheaegselt toimub elektrikeevitus ja metallide t66tlemine
gaasileegi abil.

403. Hapnikureduktor on vaja ithendada ballooniga spetsi-
aalse votme abil, mis peab alati olema keevitaja (l6ikaja) kaes.
Lahtise ventiili korral on keelatud pingutada reduktori pealekee-
ratavat mutrit.

406. Poletid, gaasiloikajad, voolikud, reduktorid, ventiilid,
vesilukud ja muu aparatuur peab olema korras. Ventiilid ja tihen-
duskarp ei tohi gaasi 1dbi lasta. Gaasi ldbilaskva aparatuuriga
tootamine on keelatud.

. 407. Voolikuid voib kasutada ainult selleks otstarbeks, mil-
leks nad on ette nahtud. Hapnikuvoolikuid ei ole lubatud kasu-
tada atsetiileeni andmiseks ja vastupidi.

409. Gaasikeevituse juures tuleb voolikuid kaitsta voimalike
vigastuste eest:

a) voolikute paigaldamisel ei ole lubatud neid kokku muljuda,
keerutada ega jdrsult painutada;

b) on keelatud kasutada oliseid voolikuid;

c) voolikutele €i tohi sattuda sddemeid, tuld ega raskeid ese-
meid; ka korge temperatuuri toime eest tuleb voolikuid kaitsta.

410. Kasiaparatuuri kasutamisel on keelatud iihendada voo-
liku kiilge kahvleid, kolmikuid jms. mitme poleti (gaasiloikaja)
toitmiseks.

411. Uldreeglina ei voi voolikute pikkus gaasikeevitusel ja
gaasiga ldikamisel olla tle 20 m.

412. On keelatud kasutada defektseid voolikuid, samuti ka
mahkida neid isoleerpaelaga v6i muu materjaliga. Kui on vaja
voolikuid remontida, siis tuleb nende vigased kohad vdlja l6igata
ning osad tthendada wvastavate voolikuniplite abil, mis peavad
vastama ['OCT 1078-56 nduetele. On keelatud iithendada vooliku
osi siledate torujuppide abil.

Vooliku iihendatavate osade pikkus peab olema vdhemalt 3 m
ning tihel voolikul ei tohi olla iile kahe tthenduskoha.
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413. Voolikud tuleb aparatuuri (pdletite, gaasildikeriistade,
reduktorite jt.) tihendusniplite kiilge spetsiaalsete klambrite abil
tugevasti kinnitada. Nipli pikkuse ulatuses voib vahemalt kahes
kohas voolikuid mahkida pehme poletatud traadiga. Enne.-t66
algust ja t66 ajal tuleb vooliku ja niplite iihenduskohtade tihedust
hoolikalt kontrollida.

418. Kui reduktor v6i hapnikuballooni ventiil on kinni kil-
munud, lubatakse neid soojendada ainult puhta kuuma veega, mil-
les ei tohi leiduda o&li.

428. Too lopetamisel on vaja sulgeda balloonide véi gaasi-
juhtmete ventiilid, valja lasta gaasid ko6igist kommunikatsiooni-
dest ja vabastada reduktorite survevedrud.

. Gaasijaotuspunktide kapid, kus hoitakse sulgureid, ven-
tiille ja hapnikureduktoreid, tuleb lukustada ning vétmed anda
hoiule selleks mé&dratud kohta.

429. On Kkeelatud kasutada hapnikku riiete, toodete ja riis-
tade puhastamiseks iilepuhumise teel ning t66ruumide 6hu rikas-
tamiseks.

510. ...Vahemalt iiks kord kvartalis tuleb ldbi viia koigi
hapniku- ja atsetiileenireduktorite tehniline tllevaatus ja proovi-
mine.

Uue aparatuuri (gaasiloikeriistade, poéletite, reduktorite jms.)
korrasolekut on vaja enne ekspluatatsiooni andmist kontrollida
ning tulemus registreerida Zurnaalis.

511. Kontrollméoduriistad (manomeetrid, gaasim&otjad jt.)
tuleb lasta remontida spetsialiseeritud tookodades.

512. Ruum, kus toimub gaasiaparatuuri tsentraliseeritud
remont, peab vastama ohutustehnika nouetele plahvatusohtlike
gaasidega tootamisel. Selles ruumis peab olema ventilatsioon, apa-
ratuur asetsema proovimisel ohutul kaugusel gaasiallikaist, olema
valditud aparatuuri maardumine 6li voi rasvaga jne.

Ruum, kus proovitakse gaasiaparatuuri, tuleb kérvalolevatest
ruumidest vaheseinaga eraldada.

514. Hapnikureduktorite, ventiilide, poletite ja gaasiloikajate
lahtivotmine, remontimine ja kokkupanek peab toimuma lahus
atsetiileeniaparatuurist laual, mis on kaetud orgaanilise (pleksi-)
klaasiga, lehtalumiiniumiga, -messingiga vo6i plastmassiga ja mille
pind tuleb priigist ja rasvast puhas hoida. Remontivad toolised
peavad olema puhtas riietuses ja nende kded ei tohi olla 6lised.

515. Atsetiileeni- ja bhapnikuaparatuuri vpivad kokku panna
ja proovida isikud, kes on ldbi teinud vastava teoreetilise ja prak-
tilise oppuse, sooritanud eksamid ning saanud vastava tunnistuse.

522. Koik ekspluatatsioonis olevad atsetiileeni- ja hapniku-
balloonid tuleb perioodiliselt ldabi vaadata vdhemalt kord viie
aasta jooksul vastavalt «Survemahutite ehituse ja ohutu eksplua-
tatsiooni eeskirjadele».
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523. Atsetiileeni- ja hapnikuballoonide perioodiline lébivaa-
tus peab toimuma ainult tehases (tsehhis), kus neid tdidetakse.
Balloone tiitvatel tehastel (tsehhidel) peab nendeks téodeks
olema Riikliku Maejarelevalve ja Tehnilise Komitee kohalike
organite luba.

598. Kui balloonide perioodiline ldbivaatus andis rahuldavad
tulemused, siis liiiiakse igale balloonile Riikliku Maejarelevalve
ja Tehnilise Komitee eeskirjades ettendhtud templid:

a) balloone tditva tehase (proovimispunkti) UGmmargune
12-millimeetrise ldbiméoduga tempel;

b) teostatud ldbivaatuse ja jargneva labivaatuse kuupaev
(litiakse tihte ritta tehase templiga). :

529, Valjapraagitud atsetiileeni- ja hapnikuballoonidele
litiiakse kaela lahedale iimmargune 12-millimeetrise labimooduga
tempel risti kujutusega ringi keskel. ;

530. Hapniku jaoks madratud balloonide ventiilides ei tohi
olla rasvaseid voi Oliseid osi ega tihendeid.

534, Hapnikuventiile vdib lahti votta ja remontida ainult tait-
misjaama tookojas.

Hapniku tarbija ei tohi hapnikuventiile remontida.

536. Kiaesolevate eeskirjade tditmise eest vastutab ettevotte
administratsioon (direktor ja peainsener, tsehhide tilemad ja too-
16ikude juhatajad).

537. Kaesolevate eeskirjade tditmist kontrollivad ametitihin-
gute noéukogude tehnilised inspektorid ning kditis- ja kohalike
komiteede tookaitsekomisjonid, samuti ka ametiithingurithmade
iihiskondlikud inspektorid.

538. Kaesolevate eeskirjade vastu eksijad voetakse vastutu-
sele. kehtivate seaduste jargi.

7. Elektriseadmete maandamine

(Valjavote «Toostusettevotete elektriseadmete tehnilise eks-
pluatatsiooni ja ohutu teenindamise eeskirjadest», Tallinn,
1963, koos hilisemate tdiendustega)

2-11—1. Kaesolevad eeskirjad kehtivad toostusettevotete
elektriseadmete maandusseadeldiste kohta.

2-11—2. Ohutute tingimuste tagamiseks seadmetes pingega
kuni 1000 V ja iile selle tuleb vastavalt «Elektriseadmete ehituse
eeskirjade» nouetele ehitada maandusseadeldised ning maandada
elektriseadmestiku ja elektriseadmete metallosad, mis voivad iso-
latsiooni vigastuse tagajarjel pingestuda.
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2—11—3. Maandada tuleb koigis ohtlikes! ja eriti ohtlikes?
tootmis- ning muudes ruumides olevate elektriseadmete ja sead-
mestiku, samuti viliselektriseadmete metallosad, mis véivad iso-
latsiooni vigastuse tagajarjel pingestuda.

Nendeks maandatavateks osadeks on:

a) elektrimasinate, trafode, liilitite, valgustusarmatuuride
ning muude aparaatide alustoed ja kestad;

b) elektriaparaatide ajamid;

c) 500-V ja korgema pingega ahelatesse paigutatud voolutra-
fode sekundaarmadhise iiks klemm; pingetrafode sekundaarmadhise
nullpunkt, kuid madhiste thendamisel lahtisesse kolmnurka —
mahiste Ghine punkt; kui lattidele paigutatud kuni 1000-V pin-
gega voolutrafodel puudub isolatsioon sekundaarkeeru (lati) ja
sidamiku vahel ning viimane on seega pinge all, siis sekundaar-
mahist maandada ei tohi ja sel juhul tuleb maandamine teha
mahisega ilihendatud ahelates;

d) jaotus- ning juhtimiskilpide raamistikud;

e) alajaamade ning jaotusseadmete metalltarindid, kaabli-
muhvide metallkered, kaablite ja juhtmete metallkestad, elektri-
juhtmestiku terastorud jms.;

f) pingestatud osade tokkepuud, metallist vork- voi lauspiir-
ded, kaitsevored, metallist turvikud, talad ja lavad ning muud
metallosad, mis voivad pingestuda;

g) ohuliinide metall- ja raudbetoonmastid.

2—11—4. Elektriseadmete maandamine ei ole ndutav:

a) kui nende nimipinge on 380 V ja vdhem vahelduvvoolu
korral ning 440 V ja vahem alalisvoolu korral — kuivades toot-
misruumides, kus on kuivad halvasti juhtivad pdrandad (puit,
asfalt jms.), samuti samadel pingetel ning samades tingimustes —
koetavates elu- ja ihiskondlikes ruumides; see juhend ei kehti
tootmisruumide kohta, kus teeninduspersonal voib iiheaegselt
puudutada nii elektriseadmestikku kui ka teisi mingil pdhjusel
maandatud esemeid (nditeks kaablite ja juhtmete metallkesti voi
-torusid);

b) kui vorgu nimipinge on alla 127 V vahelduvvoolu korral
ning alla 110 V alalisvoolu korral koigis ruumides, valja arvatud

! Ohtlike ruumide hulka kuuluvad: 1) kéik ruumid, kus on véimalik sama-
aegselt puudutada iihelt poolt maaga thendatud metallehituskonstruktsioone, apa-
raate, mehhanisme, teiselt poolt aga elektrimasinate, -aparaatide jms. metallkor-
pusi; 2) rosked, s. o. kestvalt iile 75%-lise suhtelise niiskusega (niiteks pesukoo-
gid jt.) v6i voolu juhtiva tolmuga ruumid (ndit. t66kojad jne.); 3) voolu juhtiva
(muld-, raudbetoon-, metall-, tellis- vms.) poérandaga ruumid; 4) ruumid, kus tem-
peratuur on kestvalt iile +30°C. — Koostaja.

2 Eriti ohtlikud on ruumid: 1) kus esineb eriline réoskus, s. o. suhteline niis-
kus on ligi 100% (seinad, lagi, esemed jms. on madrjad); 2) kus keemiliselt
aktiivne keskkond (ruumis olev aur vdi sadestus) mdjub hédvitavalt elektrisead-
mete isolatsioonile v6i voolu juhtivatele osadele; 3) kus iiheaegselt esineb kaks
voi mitu allmarkuses 1 loetletud tunnustest. — Koostaja.
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plahvatusohtlikud ruumid ja vdlisseadmed, kus maandamine on
kohustuslik.!

2—11—5. Maandamisele ei kuulu:

b) maandatud metalltarinditele paigaldatud seadmestik; toe-
tuspindadel peavad aga elektrilise puute tagamiseks olema puhas-
tatud ja varvimata kohad;

c) kilpidele, kappidesse ning jaotusseadmete latrite seintele
paigaldatud elektrimdoteriistade, releede jms. kered;

g) maandatud metallraamistike ja jaotusseadmete latrite pii-
rete, kappide, uste jms. eemaldatavad voi avatavad osad;

Toopinkide tliksikute elektrimootorite ja aparaatide maanda-
mise asemel voib vahetult maandada pinkide alustoed, kui on
tagatud hea puude elektriseadmete kerede ja toopingi alustoe
vahel.

'2—11—6. Loomulike maanditena voib kasutada:

a) maa-aluseid vee- ning muid metalltorustikke, vdlja arva-
tud polevate vedelike ja polevate voi plahvatavate gaaside torus-
tikud;

b) puuraukude manteltorusid;

c) hoonete ja ehitiste metalltarindeid, mis on maaga tihen-
datud;

d) hiidrotehniliste ehitiste metallvaiu;

€) maasse paigaldatud kaablite pliikesti (kaablite alumiinium-
kestad peavad olema maast isoleeritud ja nende kasutamine
-maanditena ei ole seetdttu voimalik).

Kui kaablikestad on ainsateks maanditeks, siis tuleb neid
maandusseadeldise arvutamisel arvestada ainult sel juhul, mil
kaableid on vahemalt kaks.

Loomulikud maandid tuleb ihendada elektriseadme maandus-
vorguga vahemalt kahe juhtme kaudu, mis iihendatakse maandiga
eri punktides.

Loomulike ja tehismaandite kasutamisel peab olema tagatud,
et maandusvork oleks katkestamatu igasugustes ekspluatatsiooni-
tingimustes ja koigi remonditéode puhul.

2—11—10. Vahetult maandatud neutraali v6i faasiga vorkudes
pingega kuni 1000 V maandatakse nulljuhe k&igi toiteallikate
juures ja kordusmaanduste abil veel 6hu- ning haruliinide 16ppu-
des ja vahemalt iga kilomeetri tagant.

! Tallinnas 1966. a. vdljaantud «Elekiriseadmete ehituse eeskirjade» 1. jagu
fikseerib ehitatavate ja rekonstrueeritavate seadmete kohta kehtivad néuded all-
jargnevalt:

«1—7—26. Elektriseadmed tuleb maandada jargmistel juhtudel: 1) nimipingel
500 V ja iile selle (nii vahelduv- kui ka alalisvoolu korral) — alati; 2) nimipingel
ile 36 V vahelduvvoolu korral voi iile 110 V alalisvoolu korral — ohtlikes ja
eriti ohtlikes ruumides ning véliselektriseadmetes.»

Elektriseadmete maandamine ruumides ei ole vajalik, kui nende nimipinge ei
ole ile 36 V wvahelduvvoolu korral v6i iile 110 V alalisvoolu korral (erandid

7—3—86 ja 7—6—39 kasitlevad plahvatusohtlikke seadmeid ning elektrikeevi-
tust ja ei ole kdesolevas raamatus avaldatud). — Koostaja.
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2—11—11. Nulljuhtme kordusmaandust ei nduta:

a) sisestustel, mis suunduvad hoonetesse, kus maandust ei ole
vaja;

b) haruliinidel, mille pjkkus on 200 m v6i vahem;

c) kaablivorkudes, kus nulljuhtmeks kasutatakse kaabli eri-
soont voi metallkesta.

2—11—12, Nulljuhtme kordusmaandustena alalisvooluvarku-
des tuleb kasutada tehismaandeid, mis ei tohi olla maa-aluste
torustikega metalselt iithendatud.

2—11—13. Vahetult maandatud neutraali voi faasiga vorkudes
pingega kuni 1000 V ei tohi generaatorite ja trafode maandus-
seadeldiste takistus tletada 4 Q. Kui generaatorite ja trafode
voimsus on 100 kVA ja alla selle, voib maandusseadeldiste takis-
tus erandlikult olla kuni 10 Q.

2—11—14. Kuni 1000 V pingega vahetult maandamata neut-
raali voi faasiga vorkudes ei tohi maandustakistus mistahes
aastaajal tuletada 4 Q.

2—11—17. Uldiselt peavad maandusjuhtmed olema terasest.
Seda nouet ei kohaldata teisaldatavate elektritarbijate ja valgus-
tusvorkude kolmefaasiliste neljajuhtmeliste’ kaabelliinide suhtes
ega neil juhtudel, mil terase kasutamine pdhjustaks konstruktiiv-
seid raskusi.

‘Terasest maandusjuhtmete minimaalsed mo6tmed peavad
olema jargmised:

Juhtme materjal Purata:laeg il Hoonetes Va;:f::d' Pinnases
Umartraat 1abim66t mm | 5 6 6
Ribateras ristloige mm? | 24 48 48
paksus mm 3 4 4
Nurkteras talla paksus mm > 29 4
Terastoru seina paksus mm 2.8 20 3.5

2-—11—18. Elektriseadmetes pingega kuni 1000 V tuleb kasu-
tada vahemalt jargmise ristldikega maandusjuhtmeid:

: Vask, Alumiinium,
Juhtme materjal Earil g
Lahtiselt paigaldatud paljastraat 4 6
Isoleeritud juhe 15 25
Kaabli v6i mitmesoonelise juhtme maandussoon, faa-
sisoontega ihises kestas 1 ; ol
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Alumiiniumist paljastraadi kasutamine pinnases paikneva maan-
dina' v6i maandusjuhtmena on keelatud.!

Plahvatusohtlikes ruumides ei ole lubatav kasutada pohimaan-
dusjuhtmetena loomulikke juhtivaid osi.

2—11—19. Maandamiseks kasutatavas null]uhtmes ei tohi olla
kaitsmeid ega iihepooluselisi liiliteid.

2—11—20. Maandusjuhtmete t{ihendustel peab olema hea
puude. Maandusjuhtmed tuleb iihendada aparaatide jms. kere
kiilge poltide abil v6i keevitusega.

Maandusjuhtmete tihendused maanditega ja k6ik muud maan-
dusjuhtmestiku ithendused maa sees tuleb teha tilekatte-keevis-
liidetena.

2—11—21. Lahtiselt paigaldatud maandusjuhtmed ning maan-
dusvorgu koik tarindid, juhtmed ja latid peavad olema mustaks
varvitud. .

2—11—22. Kantavate elektritarbijate maandamine peab toi-
muma painduva juhtmega, mis on {iihises kestas faasisoontega
ning maandusvorguga tookindlalt tihendatud. Maandatud null-
juhtme kasutamine selleks otstarbeks vahetult elektritarbija juu-
res on keelatud.

2—11—26. Maandusseadeldiste maapealse osa tilevaatus jao-
tusseadmetes ja alajaamades ning muudes elektriseadmetes, mil-
lele on juurdepddas ainult elektriala personalil, peab toimuma
samaaegselt elektriseadmestiku iilevaatusega, kuid mitte harvem
kui 1 kord aastas; maandusseadeldiste takistust tuleb mo6ta ja
maandusahela sdilivust maandusseadeldise iiksikute osade huupi
lahtikaevamisega kontrollida vahemalt 1 kord 3 aasta kestel,
samuti ka pdrast igakordset seadmestiku limberpaigutust.

Maandusseadeldise takistust tuleb moodta vdikseima juhtivuse
ajal: ihel aastal — suvel, kui pinnas on kéige kuivem; teisel
aastal — talvel, kui pinnas on koige rohkem kilmunud.

Maandusseadeldise mootmise ja ulevaatuse tulemused tuleb
vormistada aktiga ning kanda maandusseadeldise tehnilisse passi.

2—11—27. Tsehhi elektriseadmete maandusseadeldise maa-
pealse osa iilevaatus tuleb teha samaaegselt selle elektriseadmes-
tiku tlilevaatusega, mille jaoks maandus on maddratud, kuid vahe-
malt 1 kord kuus.

Maandusseadeldise maapealse osa tilevaatusi koos korrasoleku
kontrollimisega tuleb teha samaaegselt selle elektriseadmestiku
komntrollimisega, mille jaoks maandus on maddratud, kuid vdhe-
malt 1 kord 3 kuu kestel, samuti ka pdrast igakordset elektrisead-
mestiku umberpaigutust.

Maandusseadeldise tilevaatusi koos tema takistuse mootmi-
sega tuleb teha vdhemalt 1 kord aastas.

! Maandusjuhtmena ei tohi samuti kasutada pdlevate ja plahvatusohtlike
segude torustikke, kanalisatsiooni- ning keskkiittetorusid.
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Vahetult maandatud neutraaliga kuni 1000-V pingega seadme-
tes on seadme ekspluatatsiooni andmisel ja edaspidi vahemalt
1 kord 5 aasta kestel soovitav moota faasi ja nullpunkti vahelise
silmuse takistust.

Labiloogikaitsmete seisukorda tuleb kontrollida signalisatsi-
ooni nditude alusel ja nende oletatava toimimise korral, kuid
vahemalt 1 kord kuus.

2—11—28. Maandusseadeldise vastuvotmisel tuleb esitada:

a) maandusseadeldise tdpsed skeemid ja joonised;

b) varjatud maa-aluste t66de akt maandite ja maandusjuht-
mete paigaldamise kohta;

c) maandusseadeldiste teimimise protokollid.

2—11—29. Ekspluatatsioonis oleval alalisel maandusseadeldi-
sel peab olema pass, mis sisaldab maanduse skeemi, pohilisi teh-
nilisi ja arvutuslikke vadartusi, andmeid iilevaatuste ja teimimiste
tulemuste kohta ning remontide iseloomu ja maandusseadeldise
ehituses tehtud muudatuste kohta.
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