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Sarajevo,l9.9.?01 I godine

\IINISTARSTVO CIVILNIH POSI,OVA
- n/r tajnika Ministarstva -

S.\RAJEVO

PREDN{ET: Obavijcst o zakl.jur)ku Vi jeiu rninistara BiH

, Vijeie ministara Bosne i Hercegovine, na t6l. sjednici odrZanoj 15.9.2011.

godine, razmotrilo je i usvojilo lnformaciju u vezi s Preporukom o HIV-u, AIDS-u i
svijetu rada br. ?O0, iz 2010. godine, te je, s tim u vezi, zek.ljudilo:

- prihvata se Preporuka Medunarodne organizacije rada o HIV-u, AIDS-u i

svijetu rada broj 200, iz 2010. godine;

- zaduZuje se Ministarstvo civilnih poslova
organizacije rada o HIV-u, AIDS-u i svijetu rada broj
Parlamentarnoj skupStini Bosne i Hercegovine kao

u Bosni i Hercegovini, socijalnim
ur-tanizacijama na razmatranje, uz obavezu da oni Ministarstvu civilnih poslova

Jr)stu\jtr inforrnucije o uktivnostirna poduzctinr u cilju provedbe odredbi Preporuke'

O z.akljudku vas informiramo radi njegove Provedbe,

puStovanjcnr.

da Preporuku Medunarodne
2OO, iz 2010. godine dostavi
informaciju, te nadleZnim
partnerima i relevantnim



MEDUNARODNA KONFERENCIJA RADA

PREPORUKA 2OO

PREPORUKA O HIV.u, AIDS-u I SVIJETU RADA,
KOru JE USVOJILA KONFERENCIJA NA SVOM 99. ZASJEDANru

ZgNEVn 17. iuni 2010. coDrNE

IZVORNI TEKST



Preporuka 2fi)

PREPORUKA O HIV-u. AIDS-u I SVIJETU RADA

Generalna konferencij a MOR-a,

Nakon Sto ju je u Lenevi sazvalo Upravno tijelo Medunarodnog ureda rada, i sastala se na svom 99'

zasjedanju 2.juna 2010. godine, i

Konstatirajuii da HIV i AIDS imaju ozbiljan utjecaj na druStvo i ekonomije, na svijet rada kako u

formalnom tako i neformalnom sektoru, na radnike, njihove porodice i one koji ovise o njim4 na

organizac1e radnika i poslodavaca i najavna i privatna predtzeta, te naruiavaju postizanje pristojnog

rada i odrZivog razvoja, i

Ponovo potvrtlujuii vaZnost uloge Medunarodne organizacije rada u rjeSavanju problema HIV-a i AIDS-a

u svijetu rada i potrebu da OrganizacrjaojaEa svoje napore u postizanju socijalne pravde i borbe protiv

diskriminacije i itigmatizacije u pogledu HIV-a i AIDS-a u svim aspektima svoga rada i mandata, i

Podsjeiajudi na vaZnost smanjenja neformalne ekonomije postizanjem pristojnog rada i odrZivograzvoJa

kako bi se bolje mobilizirao svijet rada u odgovoru na HIV i AIDS, i

Konstatiraju6i da visoki nivoi socijalne i ekonomske nejednakosti, nedostatak informacija i svijesti,

nedostatak povjerljivosti i nedovoljan pristup i privrZenost lijedenju, pove6anje rizika od prijenosa HIV-a,

nivoi smrtnosti broj djece koja su izgubila jednog ili oba roditelja i broj radnika ukljudenih u neformalan

rad, i

S obzirom da siromajtvo, drujtvene i ekonomske nejednakosti i nezaposlenost pove6avaju rizik od

nedostatka pristupa prevenciji, lijedenju, brizi i pomo6i, te se stoga povedavarizik od prijenosa, i

Konstatirajuii da stigma, diskriminacija i opasnost od gubitka posla koju trpe osobe pogodene HIV-om ili
AIDS-om predstavljaju prepreke za poznavanje nedijeg HIV statusa, dime se poveiava ranjivost radnika

na HIV i potkopava njihovo pravo na socijalne naknade, i

Konstatirajuii da HIV i AIDS imaju ozbiljniji utjecaj na ranjive i rizidne grupe, i

Konstatirajuii da HIV utjede na ljude i Zene, iako su Zene i djevojke rizidnije i osjetljivije na infekcije

HIV-om i neproporcionalno pogodene pandemijom HIV-a u odnosu na muikarce kao rezultat spolne

nejednakosti, i da je stoga osnaZivanje Zena kljudni faktor u globalnim odgovoru na HIV i AIDS, i
Podsjedajudi na vaZnost oduvanja radnika kroz sveobuhvatnu sigurnost na radu i zdravstvene programe, i

Pozivajudi se na vrijednosti Kodeksa prakse MOR-a Kodelcsa prakse o HIV-u/AIDS-u i sviietu rada iz
2001. godine, i potrebu da se ojada njegov utjecaj jer postoje granice i praznine u njegovoj provedbi, i



Ukazujuii na potrebu promoviranja i provedbe medunarodnih konvencija o radu i preporuka i drugih
medunarodnih instrumenata koji su relevantni za HIV i AIDS i svijet rada, ukljuduju6i i one koje
prepoznaju pravo na najviSi moguii standard zdravlla i na pristojne Zivotne standarde, i

Pozivaju6i se na posebnu ulogu organizacija poslodavaca i radnika u promoviranju i podr5ci nacionalnim
i medunarodnim naporima u odgovoru na HIV i AIDS u i putem svijeta rada, i

Primjeiujuii vaZnu ulogu radnog mjesta u pogledu informacija o pristupu prevenciji, lijedenju, brizi i
pomoii u nacionalnom odgovoru na HIV i AIDS, i

Potw<lujuii da je potrebno nastaviti i povedavati medunarodnu saradnju, narodito u kontekstu
Zajednidkog programa Ujedinjenih naroda zaHIYIAIDS, kako bi se podrZali napori da se provede ova
Preporuka, i

Pozivaju6i se na vrijednost saradnje na nacionalnom, regionalnom i medunarodnom nivou sa strukturama
koje se bave HIV-om i AIDS-om, ukljuduju6i i sektor zdravljate odgovarajute organizacije, narodito one
koje predstavljaju osobe koje Zive sa HIV-om, i

Potvrtlujuii potrebu za utvrdivanjem medunarodnog standarda s ciljem usmjeravanja vlada i organizacija
poslodavaca i radnika u definiranju njihove uloge i odgovomosti na svim nivoima, i

Odludiv5i prihvatiti odredene prijedloge u vezi sa HIV-om i AIDS-om i svijetom rada, te

OdludivSi da ovi prijedlozi dobiju oblik Preporuke;

Usvaja 17. juna 2010. godine sljedeiu Preporuku, koja se moLe nazvati kao Preporuka o HIV-u i AIDS-u
iz2010. godine.

I. Definicije

l. Zapotrebe ove Preporuke:
(a) "HIV" omaEava ljudski imunodeficijentni virus; virus koji Steti ljudskom imunolo5kom sistemu.
Infekcija se moZe sprijediti odgovarajuiim mjerama;
(b) "AIDS" se odnosi na sindrom stedene imunodeficijencije koji proizilazi iz naprednih stadija HIV
infekcije, a karakteriziraju ga oportunistidke infekcije ili tumori povezani sa HIV-om, ili oboje;
(c) "osobama koje Zive sa HIV-om" se smatraju osobe zaralene HIV-om;
(d) "stigma" znadi dru5tvena oznaka koja, kada je poyezana sa osobom, najde5ie uzrokuje marginalizaciju
ili predstavlja prepreku za potpuno uZivanje druStvenog Livota osobazaralenih ili pogoctenh HIV-om;
(e) "diskriminacija" oznalava svaku razliku, iskljudenje ili davanje prednosti koje ima za posljedicu
ukidanje ili naru5avanje jednakosti za mogudnosti ili tretman pri zaposlenju ili profesiji, kako je navedeno
u Konvenciji o diskriminaciji (zaposlenje i zanim anje) iz 1958. godine, i Preporuci iz 1958. godine;
(f) pod "ugroZenim osobama" se podrazumijevaju osobe diji su Zivoti izmjenjeni HIV-om ili AIDS-om
zbog Sireg utjecaja pandemije;
(g) "razumno rjeSenje" oznalava svaku izmjenu ili prilagodavanje poslu ili radnom mjestu koje je
razumno praktidno i omogu6ava osobi koja Zivi sa HIV-om ili AIDS-om da ima pristup, ili udestvuje ili
napreduje u, poslu;
(h) "ranjivost" oznadava nejednake mogudnosti, socijalnu iskljudenost, nezaposlenost ili nesigurno
zaposlenje, koje proizilazi iz druStvenih, kultumih, politidkih i ekonomskih faktora koji dine osobu
osjetljivijom na infekciju HIV-om i napredovanje AIDS-a;



(i) "radno mjesto" oznalavabilo koje mjesto na kojem radnici obavljaju svoje djelatnosti, r

O "radnik" oznalava sve osobe koje rade prema bilo kakvoj formi ili dogovoru'

II. Djelokrug

2. Ova Preporuka obuhvata:
(a) sve radnike koji rade prema svim formama ili dogovorima, i na svim radnim mjestima, ukljudujudi:

(i) osobe sa bilo kakvim zaposlenjem ili zanimanjem;
(ii) one koji su na obuci, ukljuduju6i i pripravnike i podetnike;
(iii) volontere;
(iv) one koji traZe posao i apliciraju za posao; i

(v) otpu5tene i suspendirane radnike;
(b) sve sektore ekonomske djelatnosti, ukljudujudi i
ekonomije, i
(c) oruZane snage i uniformirane sluZbe.

privatne i javne sektore i formalne i neformalne

III. Opdi PrinciPi

3. Sljedeia opia nadela se trebaju primjenjivati na sve aktivnosti koje su ukljudene u nacionalni odgovor

na HIV i AIDS u svijetu rada:
(a) odgovor na HIV i AIDS se treba prepomati kao doprinos ostvarivanju ljudskih prava i temeljnih

sloboda i ravnopravnosti spolova zasve) ukljudujudi i radnike, njihove porodice i one koji ovise o njima;

(b) HIV i AIDS se trebaju prepomati i tretirati kao pitanje radnog mjesta, koje bi trebalo biti uvr5teno

medu bitne elemente nacionalnog, regionalnog i medunarodnog odgovora na pandemiju uz puno ude56e

organizacija poslodavaca i radnika;
(cf ne smije biti diskriminacije i stigmatizacije radnika, narodito onih koji traZe posao i apliciraju za

posao, na temelju stvamog ili percipiranog HIV statusa ili dinjenice da pripadaju regijama svijeta ili
dijelova stanovni5tva koji se smatraju rizidnijim ili osjetljivijim na HIV infekciju;
(d) spredavanje svih metoda prijenosa HIV-a bi trebao biti temeljni prioritet;
(e) radnici, njihove porodice i oni koji ovise o njima trebaju imati pristup i korist od prevencije, lijedenj4

skrbi i pomo6i u odnosu na HIV i AIDS, a radno mjesto bi trebalo igrati ulogu u olak5avanju pristupa tim
uslugama;
(11 ude5ie i ukljudivanje radnika u osmi5ljavanje, provedbu i vrednovanje nacionalnih programa i

programa o radnim mjestima bi trebalo biti prepomato i pojadano;

(g) radnici bi trebali imati koristi od programa kako bi se na radnom mjestu
prijenosa HIV-a i srodnih zaramih bolesti, poput tuberkuloze;

sprijedili odredeni rizici od

(h) radnici, njihove porodice i oni koji ovise o njima bi trebali uLivati za5titu svoje privatnosti,

ukljudujuii povjerljivostvezanu sa HIV-om i AIDS-om, narodito s obzirom na njihov vlastiti HIV status;

(i) nijedan radnik ne bi trebao biti duZan da se podvrgne HIV testu ili otkrivanju svog HIV statusa;

O mjere za rje5avanje HIV-a i AIDS-a u svijetu rada bi trebale biti dio nacionalnih razvojnih politika i
program4 ukljudujuii i one vezane uzrad, obrazovanje, socijalnu za5titu i zdravstvo; i (k) za5tita radnika

na poslovima koji su posebno izloLeni riziku od prijenosa HIV-a.



IV. Nacionalne politike i programi

4. Clanice bi trebale:
(a)usvojitinacionalnepolitikeiprogrameoHlV-uiAIDS-uisvijeturadaiosigumosti izdravljuna
radu, gdje vei ne postoje, i
(b) integrirati svoje politike i programe o HIV-u i AIDS-u i svijetu rada u razvojne planove i strategije
smanjenja siromaStva, ukljudujudi i pristojan rad, odrZiva preduze(a i strategije stvaranja prihoda, prema
potrebi.
5. U razvoju nacionalnih politika i programa, nadleina tijela trebaju uzeti u obzir Kodeks prakse MOR-a
o HIV-r-r/AIDS-u iz 2001. godine, isve naknadne revizije, druge relevantne instrumente Medunarodnih
organizacije rad4 i druge medunarodne smjemice usvojene na ovu temu.
6. Nacionalne politike i programi trebaju razv1ati nadleLna tijela, u dogovoru s najreprezentativnijim
organizacijama poslodavaca i radnika, kao i organizacija koje zastupaju osobe koje Zive sa HIV-om,
uzimajuti u obzir mi5ljenja relevantnih sektora, narodito zdravstvenog sektora.
7.U razvolu nacionalnih politika i programa, nadleLna tijela trebaju uzeti u obzir ulogu radnog mjesta u
prevenciji, lijedenju, brizi i pomo6i, ukljuduju6i i promociju dobrovoljnog savjetovanja i testiranja, u
saradnji sa lokalnim zaiednicama.
A. etanice bi trebale iskoristiti svaku priliku za Sirenje informacija o svojim politikama i programima o
HIV-u i AIDS-u i svijetu radakroz organizacije poslodavaca i radnika, ostalih relevantnih subjekata za
HIV iAIDS, i javnih kanala informiranja.

D is k r imin acij a i p r omov i r anj e j e d n ak ih mo g uino sti
i lijeienja

9. Vlade, u konsultacijama sa najreprezentativnijim organizacljama poslodavaca i radnika trebaju
razmotriti pruZanje zaltite koja je jednaka onoj koja postoji prema Konvenciji o diskriminaciji (zaposlenje
i zanimanje) iz 1958. godine, kako bi se sprijedila diskiminacija temeljena na stvamom ili percipiranom
statusu HIV-a.
10. Stvarni ili percipirani status HIV-a ne bi trebao biti temelj diskriminacije koja spredava zapo5ljavanje
ili nastavak radnog odnosa, odnosno zahtijevanje jednakih moguinosti u skladu s odredbama Konvencije
o diskriminaciji (zaposlenje i zanimafie)iz 1958. godine.
11. Stvarni ili percipirani HIV status ne bi trebao biti razlog za prekid radnog odnosa. Privremena
odsutnost sa posla zbog bolesti ili duZnosti pruLanja njege koje se odnose na HIV ili AIDS bi trebala biti
tretirana na isti nadin kao izostanci iz drugih zdravstvenih razloga, uzimajudi u obzir Konvenciju o
prestanku radnog odnosa iz1982. godine.
12. Kada su postojeie mjere protiv diskiminacije na radnom mjestu neadekvatne za udinkovitu za5titu
protiv diskriminacije u odnosu na HIV i AIDS, dlanice trebaju prilagoditi ove mjere ili donijeti nove, te
osigurati njihovu udinkovitu i transparentnu provedbu.
13. Osobama sa bole5du koja je povezana sa HIV-om ne bi trebala biti uskra6ena moguinost da nastave
da obavljaju svoj posao, uz prihvatljiv smje5taj akoje potrebno, dok su zdravstveno sposobni za to. Mjere
za ponovo postavljanje takvih osoba na posao koji je razumno prilagoden njihovim mogu6nostima,
pronalaZenje drugog posla kroz obuku ili olakSavanje njihovog povratka na posao treba podsticati,
uzimajudi u obzir relevantne instrumente Medunarodn e organizacije rada i tIN-a.
14. Mjere se trebaju preduzeti na ili putem radnog mjesta kako bi se smanjio prijenos HIV-a i ublaZio
njegov utjecaj tako Sto ie se:
(a) osigurati po5tovanja ljudskih prava i temeljnih sloboda;
(b) osigurati ravnopravnost spolova i osnaZivanja Zena;
(c) osigurati radnje za spredavanje i zabranu nasilja i uznemiravanja na radnom mjestu;
(d) promoviranje aktivnog ude56a Zena i muskaraca u odgovoru na HIV i AIDS;



(e) promovirati ukljudivanja i osnaZivanja svih radnika bez obzira na njihovu seksualnu orijentaciju i da li

ili ne oni pripadaju ranjivoj skupini;
(f; promovirati zastitu ieksualnog i reproduktivnog zdravlja i reproduktivnih prava Zena i mu5karaca, te

(g)'osigurati udinkovitu povjerljivost lidnih podataka, ukljudujuii i medicinske podatke.

Prevencija

15. Strategije prevencije bi se trebale prilagoditi nacionalnim uvjetima i vrsti radnog mjesta, i treba uzeti

u obzir spolne, kulturne, dru5tvene i ekonomske interese'

16. Preventivni programi trebaju osigurati:
(a) da tadne, najn&ije, relevantne i pravovremene informacije budu dostupne i pristupadne svima u

kulturaf no osjetljivom formatu i jeziku kroz razlicile kanale komunikacija koji su na raspolaganju;

(b) sveobuhvatne programe edukacije za pomoi Lenama i muSkarcima da shvate i smanje rizik od svih

nadina prijenosa HIVla, ukljudujuii i prijenos sa majke na dijete, i shvate vaZnost promjene rizidnih

pona5anja vezanih uz infekciju;
(c) udinkovitu za5titu na radu i zdravstvene mjere;

iOi -j.r. za poticanje radnika da saznaju svoj HIV status kroz dobrovoljno savjetovanje i testiranje;

i.j piittup ,ui* ,..drtuima prevencrje, uktjueujudi ali ne ogranidavajudi se na garantiranje dostupnosti

potr.Unin zaltha, narodito mu5kih i Zenskih kondoma i, po potrebi, informacija o njihovoj ispravnoj

upotrebi, te dostupnost profilakse nakon izlagarya;
(fl udinkovite mjere za smanjenje visokorizidnih pona5anja, ukljudujudi i one zave6inu rizidnih skupina, s

ciljem smanjenja udestalosti HIV-a, i
(gj strategae smanjenja Stete koje se temelje na smjernicama koje je objavila Svjetska zdravstvena

iliguniru.ip (SZO), zaleOnen piog.urn Ujedlnjenih naroda zaHIYIAIDS (LINAIDS) i Ured Ujedinjenih

naroda za droge i kriminal (UNODC) i druge relevantne smjemice'

Lijeienje i niega

17. ilanice trebaju osigurati da se njihove nacionalne politike i programi o zdravstvenim intervencijama

na radnome mjeslu utuidulu u dogovoru sa poslodavcima i radnicima i njihovim predstavnicima te da su

povezane sa javnim zdravstvenim sluZbama. One treba ponuditi naj5iri spektar prikladnh i udinkovitih

intervencija za spredavanje HIV-a i AIDS-a i upravljati njihovim utjecajem.

t8. ilanice bi tiebale osigurati da radnici kojiZive sa HIV-om i oni koji ovise o njima imaju koristi od

punog pristupa zdravstven-oj zaltiti, bilo da je to predvideno u okviru javnog zdravstva, sistema socijalnog

osiguianja ili privatnog osiguranja ili drugih programa. ilanice bi takoder trebale osigurati obrazovanje i

podizanje svijesti radnika kako bi im se olak5ao pristup zdravstvenoj zaStiti.

iq. Su. osobe obuhva{ene ovom Preporukom, ukljuduju6i i radnike koji Zive sa HIV-om i njihove

porodice i one koji ovise o njima, bi trebale imati pravo na zdravstvene usluge' Ove usluge bi trebale

uklj udi vati pri stup besplatnom i li pristupadnom :

(a) dobrovoljnom savjetovanju i testiranju;
(b) antiretrovirusnoj terapiji i posve6enost obrazovanju, informiranju i podr5ci;

(c) pravilnoj prehrani u skladu sa lijedenjem;
(d) iijedenju opoftunistidkih infekcija i spolno prenosivih infekcija, te bilo koje druge bolesti povezane sa

HIV-om, narodito tuberkuloze, i
(e) programima podr5ke i prevencije za osobe koje Zive s HIV-om, ukljuduju6i i psihosocijalnu podr5ku.

ZO. Ne bi smjelo biti diskriminacije radnik a ili uzdrLavanih dlanova njihovih porodica na temelju stvamog

ili percipirang HIV statusa u pristupu sustavima socijalnog osiguranja i programima osiguranja na radu,

ili u odnosu na beneficije prema takvim programima, ukljudujuii i one za zdravstvenu za5titu i

invalidnost, te smrt i porodidne penzije.



Podrika

21. Programinjege i podrSke trebaju ukljudivati mjere prihvatljivog smje5tajana radnom mjestu za osobe
koje Zive s HIV-om ili bole56u koja je povezana sa HIV-om, s duZnim s obzirom na nacionalne uvjete.
Rad bi trebao biti organiziran na takav nadin da se prilagodi na epizodnu prirodu HIV-a i AIDS-a, kao i
mogu6e nuspojave l ijedenj a.

22. Clanice bi trebale promovirati zadrLavanje na poslu i zapoSljavanje osoba koje Zive sa HIV-om.
ilanice trebaju razmotriti Sirenje potpore kroz razdoblja zaposlenosii i nelaposlenosti, ukljudujudi, gdje je
to potrebno, i moguinosti stvaranja prihoda za osobe koje Zive sa HIV-om ili osobe koje su oboljele od
HIV-a ili AIDS-a.
23. Gdje neposredna vezamoLe biti uspostavljena izmedu profesije i rizika infekcije, AIDS i infekcija
HIV-om trebaju se priznati kao profesionalne bolesti ili nesretan sludaj, u skladu sa nacionalnim
postupcima i definicijama, te s pozivanjem na Preporuku o listi profesionalnih bolesti iz 2002. godine,
kao i drugim relevantnim instrumentima Medunarodne organizacije rada.

Testiranj e, privatnost i poujerljivost

24. Testiranje mora biti zaista dobrovoljno i bez ikakvih prisila, a programi testiranja moraju po5tovati
medunarodne smjemice o povjerljivosti, savjetovanju i pristanku.
25. Testiranje na HIV ili drugi oblici ispitivanja na HIV se ne bi trebali zahtijevati od radnika, ukljuduju6i
i radnike migrante, one koji traZe posao i one koji apliciraju za posao.
26. Rezultati testiranja na HIV trebaju biti povjerljivi i ne smiju ugroziti pristup radnim mjestim4 stalnom
zaposlenju, sigurnosti zaposlenja ili prilikama za napredovanje.
27. Od radnika se, ukljudujuii i radnike migrante, one koji traZe posao i one koji apliciraju za posao, ne
treba zahtiievati da otkriju informacije vezane uz HIV o sebi ili drugima po zemljama podrijetla, tranzita
ili odredi5ta. Pristup takvim informacijama treba se urediti prema pravilima o povjerljivosti sukladno
Kodeksu prakse MOR-a o za5titi lidnih podataka radnika iz 1997. godine, i ostalim relevantnim
medunarodnim standardi ma za za5titu podataka.
28. Radnici migranti, ili oni koji Lele da se sele radi zaposlenja, ne bi trebali biti iskljudeni iz migracije po
zemljama porijekla, tranzita ili odredi5ta na temelju njihovog stvamog ili percipiranog HIV statusa.
29. Clanice bi trebale imati pripremljene postupke rjeSavanja sporova koji su lako pristupadni i koji
osiguravaju naknadu zaradnike ako su povrijedena njihova prava koja su gore navedena.

Sigurnost i zdravlje na radu

30. Radno okuZenje mora biti sigurno i zdravo, kako bi se sprijedio prijenos HIV-a na radnom mjestu,
uzimaju6i u obzir Konvenciju o sigurnost i zdravlju na radu iz 1981. godine, i Preporuku iz 1981. godine,
Konvenciju o promotivnom okviru sigurnosti i zdravlja na radu i22006. godine, i Preporuku i22006.
godine, te druge relevantne medunarodne instrumente kao Sto su zajednidke smjernice Medunarodnog
ureda rada i SZO-a.
31. Mjere sigumosti i zdravlja za spredavanje izlaganla radnika HIV-u na radnom mjestu trebaju
sadrZavati univerzalne mjere opreza, mjere za spredavanje nesre6a i opasnosti, kao Sto su organizacijske
mjere, tehnidke kontrole i kontole radne prakse, lidne za5titne opreme, prema potrebi, ekoio5ke mjera
nadzora i profilakse nakon izlaganja i druge sigumosne mjere kako bi se smanjio rizik od dobijanja HIV-a
i tuberkuloze, posebno kod zanimanja koja su najvi5e izlolena riziku, ukljuduju6i i ona u sektoru
zdravstvene za5tite.
32.Kada postoji mogu6 na radu, radnici bi se trebali obrazovati iosposobljavati o
nadinima prijenosa i mj izloZenosti i infekciji. ilanice bi trebale poduzeii mjere
kako bi se osiguralo da i za5tita zdravlia budu predvideni u skladu sa relevantnim
normama.



33. Mjere zapodizanje svijesti trebaju nagla5avati da se HIV ne prenosi sludajnim fizidkim kontaktom i

da se prisustvo osobe koja Zivi sa HIV-om ne moZe smatrati opasno56u zaradno mjesto.

34. SluZbe medicine rada i mehanizmi na radnom mjestu koji se odnose na sigurnost t zdravlie na radu

trebaju se baviti HIV-om i AIDS-om, uzimajuii u obzir Konvenciju o sluZbama medicine rada iz 1985.

godine, i Preporuku iz 1985. godine, Zajedniike smiernice MOR-a/SZO-a o sluZbama medicine rada i
nV-ut,ltOS-u iz 2005. godine, i sve naknadne revizije i druge relevantne medunarodne instrumente.

Dieca i mlode osobe

35. ilanice bi trebale preduzeti mjere za borbu protiv djedjeg rada i trgovine djecom koji mogu pro\za6

iz bolesti ili smrti dlanova porodi"" ili skrbnika zbog AIDS-a i smanjiti osjetljivost djece na HIV,

uzimaju6i u obzir Deklaraciju MOR-a o temeljnim nadelima i pravima na radu iz 1998. godine,

Konvenciju o minimalnoj starosnoj dobi iz 1973. godine, i Preporuku iz 1973. godine, Konvenciju o

najgorim oblicima djedjeg radu ii 1999. godine, i Preporuku iz 1999. godine. Posebne mjere treba

prlduzeti kako bi se ta djeca za5titila od seksualnog zlostavljanja i seksualnog iskoriStavanja'
'36. 

ilanice bi trebale pieduzeti mjere kako bi za5titile mlade radnike HIV infekcije i ukljudile posebne

potrebe djece i mladih osoba u odgovor na HIV i AIDS u nacionalnim politikama i programima. One bi

trebale otuhvatati objektivno obrazovanje o seksualnom i reproduktivnom zdtavllu, narodito Sirenje

informacija o HIV-u i AIDS-u kroz strudno osposobljavanje i u programima i sluZbama zazapoSljavanie

mladih.

V. Provedba

37. Nacionalne politike i programi o HIV-u i AIDS-u i svijetu rada trebaju

(a) implementirati, u saradn]i sa najreprezentativnijim organizaclama poslodavaca i radnika i drugih

zainteresiranih strana, ukljuduju6i i relevantne javne i privatne strukture medicine rada, jednim ili

kombinacijom sljedeiih sredstava:
(i) nacionalnim zakonima i propisima;
(ii) kolektivnim ugovorima;
(iii) nacionalnim politikama i programima djelovanja koji se odnose na radno mjesto, te

iivj sektorstim itrategijama, s posebnim osvrtom na sektore u kojima se osobe obuhva6ene ovom

Preporukom naj vi 5 e izloLene riziku;
(b) ukljuditi pravosudne organe nadleZne zapitanjarada, i organe uprave zarad u planiranju i provedbi

politika i program4 te bi im obuka u tom pogledu trebala biti obezbjedena;

ic) predvidjetl mjere u nacionalnim zakonimi i propisima zarjeiavanje povreda privatnosti i povjerljivost

i druge za5tite koje joj se pruZaju u okviru ove Preporuke;

(d) oiigurati sarainjui koordinaciju izmedu javnih organa i dotidnih javnih i privatnih sluZbi, ukljudujuii

programe osiguranja i beneficija ili druge vrste programa,

ie) promovirit; i poarZavati sva preduziia za provedbu nacionalnih politika i progtama, ukljuduju6i i ona

u njihovim nabavnim lancima i distributivnim mreZama uz ude56e organizacqa poslodavaca i radnika, te

osigurati da se toga pridrZavaju preduzelakoja posluju u zonama obrade izvoza;

(f promovirati socijalni dijalog, ukljudujudi i konsultacije i pregovore, u skladu sa Konvencijom o

iripartitinim konsultacijama (Medunarodni standardi rada) iz 1976. godine, i drugim oblicima saradnje

r.du d.Z"unim tijelima, javnim i privatnim poslodavcima i radnicima i njihovim predstavnicima,

uzimajuii u obzir mi5ljenjaosoblja medicine rada, strudnjaka zaHlY i AIDS, i drugih strana ukljuduju6i i

organizacije koje zastupaju osobe koje Zive sa HIV-om, medunarodne organizacije, relevantne

organizacije gradanskog druStva i drLavne mehanizme koordinacije;

1gi Uiti foimulirani, implementirani, redovno revidirani i aZurirani, uzimajudi u obzir najnovija naudna i

socijalna de5avanja i potrebu zaintegrirailem spolnih i kultumih pitanja;



(h) biti uskla<leni sa, izmedu ostalog, radom, socijalnim osiguranjem i
programima, te
(i) osigurati da dlanice obezbijede odgovarajuda sredstva za njihovu
nacionalnim uvjetima, kao i kapacitetima poslodavaca i radnika.

zdravstvenim politikama i

provedbu, vodeii raduna o

Socijalni dtjalog

38. Provedba politika i programa o HIV-u i AIDS-u treba se temeljiti na saradnji i povjerenju izmedu
poslodavaca i radnika i njihovih predstavnika i vlada, uz aktivno ude56e, na njihovom radnom mjestu,
osoba koje Zive sa HIV-om.
39. Organizacije poslodavaca i radnika trebaju promovirati svijest o HIV-u i AIDS-u, ukljudujudi
prevenciju i nediskriminaciju, kroz pruLanje obrazovanja i informacija za svoje dlanove. One bi trebale
biti osjetljive na spolna i kulturna pitanja.

O b r azov anj e, o b u k a, info rmir anj e i s auj etov anj e

40. Obuk4 sigumosne upute i sve potrebne smjemice na radnom mjestu koje su vezane uz HIV i AIDS
trebaju se pruZiti u jasnom i pristupadnom obliku za sve radnike i, narodito, za radnike migrante, tek
angaLirane ili neiskusne radnike, mlade radnike i osobe na obuci, ukljuduju6i pripravnike i podetnike.
Obuka, upute i smjernice trebaju biti osjetljive na spolna i kulturna pitanja i prilagodeni karakteristikama
radne snage, uzimajuii u obzir faktore rizika za radnu snagu.
41. Najnovije naudne idruStveno-ekonomske informacije i, po potrebi, obrazovanje i obuka o HIV-u i

AIDS-u trebaju biti dostupni poslodavcima, menadZerima i predstavnici radnika, kako bi im se pomoglo u
preduzimanju odgovarajudih mjera na radnom mjestu.
42. Radnici, ukljuduju6i i pripravnike, podetnike i volontere, bi trebali dobijati informacije o podizanju
svijesti i odgovarajuiim obukama u postupcima kontrole HIV infekcija u kontekstu nesreia na radnom
mjestu i prve pomodi. Radnici dija ih zanimanja stavljaju na rizik od izlaganja ljudskoj krvi, proizvodima
od krvi i drugim tjelesnim tednostima trebaju dobiti dodatnu obuku u prevenciji izlaganja, postupcima
prijave izlaganja i profilakse nakon izlaganja.
43. Radnici i njihovi predstavnici trebaju imati pravo da budu informirani i konsultirani o preduzetim
mjerama za provedbu politike i programa o radnom mjestu, a koje su vezane zaHIY i AIDS. Predstavnici
radnika i poslodavaca trebaju udestvovati u inspekcijama radnih mjesta u skladu sa nacionalnom praksom.

Javne sluibe

44.Uloga sluZbi uprave zarad, ukljudujuii i inspektorat zarad, i sluZbi pravosudnih organa nadleLnihza
pitanja rada, u odgovoru na HIV i AIDS, bi trebala biti preispitana i, po potrebi, ojadana.
45. Sistemi javnog zdravstva trebaju se ojadati i slijediti Zajedniike smjernice MOR-a/SZO-a o
zdravstvenim sluzbama i HIV-*/AIDS-u iz 2005. godine, i sve naknadne izmjene, kako bi se osigurao veii
pristup prevenciji, lijedenju, njezi i pomo6i, te smanjio dodatni pritisak na javne sluZbe, narodito
zdravstvene radnike, koji uzrokuju HIV i AIDS.

Meilunarodna saradnja

46. Clanice trebaju saradivati kroz bilateralne ili multilateralne sporazume, putem svog ude5ia u
multilateralnom sistemu ili putem drugih udinkovitih metoda, kako bi se realizirala ova Preporuka.
47. Mjere kojima se osigurava pristup prevenciji HIV-a, lijedenju, njezi t sluZbama podr5ke za radnike
migrante bi se trebale preduzeti po zemljama porijekla, tranzita i odrediSte, a sporazumi bi trebali biti
sklopljeni izmedu dotidnih zemalja, kad god bude potrebno.
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48. Medunarodna saradnja treba biti podsticana izmedu i medu dlanicam4 nacionalnim strukturama o

HIV-u i AIDS-u i odgovarajuiim medunarodnim organizacyamq te trebaju obuhvatiti i sistematsku

razmjenu informacija o svim mjerama koje su poduzimaju da se odgovori na pandemiju HIV-a.
49. elanice i multilateralne organizacije trebaju obratiti posebnu paLilu na koordinaciju i potrebne resurse

kako bi zadovoljile potrebe svih zemalj4 narodito zemalja sa visokom rasprostranjeno56u, u razvoju
medunarodnih strategija i programa za prevenciju, lijedenje, njegu i pomo6 koji se odnose na HIV.
50 Clanice i medunarodne organizacije trebaju nastojati da smanje cijenu materijala bilo koje vrste, za

prevenciju, lijedenje i njegu infekcija uzrokovanih HIV-om i drugim oportunistidkim infekcijama i
tumorima koji su povezani sa HIV-om.

VI. Nastavak i praienje aktivnosti

51. Ctanice trebaju uspostaviti odgovaraju6i mehanizam ili koristiti postojeii za pralenile razvqa
dogadaja u odnosu na njihove nacionalne politike o HIV-u i AIDS-u i svijetu rada, kao i za formuliranje
savjeta o njegovom usvajanju i provedbi.
52. Najreprezentativnije organizacije poslodavaca i radnika trebaju biti zastupljene, na ravnopravnoj

osnovi, u mehanizmu za pratenje razlroja dogaclaja u odnosu na nacionalnu politiku. Osim toga, ove

organizacije bi trebale biti konsultirane u okviru mehanizma Sto de56e, uzimajudi u obzir mi5ljenja

organizacijaosoba koje Zive sa HIV-om, strudnih izvje5taja ili tehnidkih studija.
53. ilanice trebaju, u najve6oj mogudoj mjeri, prikupiti detaljne informacije i statistidke podatke i
preduzeti istraZivanja o razvoju dogadaja na nacionalnim i sektorskim nivoima u odnosu na HIV i AIDS u

svijetu rada, uzimajudi u obzir raspodjelu Zena i mu5karacai druge relevantne faktore.

54. Osim dostavljanja izvje5taja prema dlanu 19. Ustava Medunarodne organizacije rada, redovno

preispitivanje preduzetih aktivnosti na temelju ove Preporuke bi moglo biti uvr5teno u nacionalne

izvje5taje za UNAIDS i izvje5taje u skladu sa relevantnim medunarodnim instrumentima.

Iznad je naveden autentidni tekst Preporuke kojeg je propisno odobrila Generalna konferencija

Me<lunarodne organizacije rada tokom svog 99. zasjerianja koje je odrZano u Zenevi i progla5eno

zatvorenim I 8. juna 2010. godine.

U POTVRDU TOGA smo dodali na5e potpise ovog 18. juna 2010. godine.

Tekst Preporuke kakav je ovdje predoden predstavlja istovjetan primjerak teksta koji je ovjeren potpisima

predsjednika Medunarodne konferencije rada i generalnog direktora Medunarodnog ureda zarad.

Ovjeren, autentidan i potpun primjerak,

Za generalnog direktora Medunarodnog ureda zarad:

Ovjeren, autentidan i potpun primjerak,
Za gener alno g direktora

Medunarodnog ureda za rad

Janelle DILLER
zamj eni c a pravno g s avj etnika
Medunarodnog ureda za rad


