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SKOP

O 1 Common Mistakes di dalam Laporan CHRA yang disediakan
oleh pengapit



14 KESALAHAN BIASA

01 Ringkasan Eksekutif 08 Borang A
02 Ringkasan Penaksiran Terdahulu dan 09 Borang B
Penemuan
03 Metodologi Penaksiran 10 Borang C
04 Penemuan Penaksiran 11 Borang D
05 Perbincangan 12 Keperluan Menjalankan
Pemantauan Pendedahan
06 Cadangan Tindakan 13 Keperluan Menjalankan

Pengawasan Perubatan

07 Kesimpulan Penaksiran 14 |su-isu lain



01RINGKASAN EKSEKUTIF
Tidak ringkaskan:

Unit kerja/BKBKK

Tahap risiko (Dermal & Inhalation)
Kecukupan langkah kawalan sedia ada
Cadangan tindakan

Action priority (AP)

02 RINGKASAN PENAKSIRAN TERDAHULU

DAN PENEMUAN
Tidak ringkaskan:

Penaksiran terdahulu & penemuan

03 METODOLOGI PENAKSIRAN

Salin kandungan metodologi penaksiran
dari Manual CHRA

(?

KESALAHAN BIASA

04 PENEMUAN PENAKSIRAN
Tidak bincangkan:

Penemuan penaksiran

Penaksiran Ingestion

Pengapit minta rujuk:

Borang A-D

05 PERBINCANGAN
Tiada:

Perbincangan terhadap
penemuan/dapatan penaksiran

Pengapit minta rujuk:

Borang A-D

JANGAN MINTA MAJIKAN RUJUK BORANG
YANG DILENGKAPKAN TANPA PERBINCANGAN
DI DALAM LAPORAN PENAKSIRAN



06CADANGAN TINDAKAN KESALAHAN BIASA

Tidak: 09 BORANGB

Jika pengelasan hazard atau penyataan hazard
tidak menyatakan ROE, pengapit tidak

Mencadangkan tindakan berdasarkan langkah kawalan

bagi kawalan teknikal, organisasi, pelan tindakan
mengamplikirda semud

kecemasan, pemantauan pendedahan dan - '

pengawasan perubatan. Cth: majikan perlu Pengapit tidak menyatakan sumber (Cth: SDS, jurnal

mengemaskini daftar kilang IARC

Pengapit tidak boleh:

Pengapit minta rujuk:

berdasarkan health

Borang A-D effects yang dinyatakan di dalam SDS.
07 KESIMPULAN PENAKSIRAN
Pengapit beranggapan: 11T5?I5ANG D

Lengkapkan Borang D5 walaupun terdapat BKBKK

08 BORANG A

Pengapit beranggapan: yang dikelaskan sebagai Karsinogen Kategori 1 atau

Pemekaan Pernafasan

Mixed exposure = Pencampuran 2 atau lebih bahan

kimia

12 PEMANTAUAN PENDEDAHAN

10BORANG C PEM/
Pengapit perlu pilih HR=1 jika terdapat kemungkinan Idak: : :
pendedahan melalui pernafasan (inhalation) di tempat Ikut panduan keperluan spt yang dinyatakan di dalam
kerja walaupun di dalam SDS tidak dinyatakan manual
pengelasan hazard yang menunjukkan ROE melalui Tiada justifikasi

nernafasan



13 PENGAWASAN PERUBATAN

? KESALAHAN BIASA
Tidak:

Ikut panduan keperluan spt yang dinyatakan di dalam
nELUE]

Tiada justifikasi

Salah konsep:
Perlu dijalankan pengawasan perubatan jika BKBKK

tersenarai di dalam Jadual 2

14 ISU-ISU LAIN
Tidak sedar:

Manual CHRA Edisi Ke-3 2017 dengan corrigenda

Manual CHRA Edisi Ke-3 2018 (Cetakan Pertama)

Metodologi yang diberikan kelulusan oleh KP JKKP

telah tamat dan masih mengguna pakai kaedah
tersebut semasa menjalankan penaksiran.
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