Šis teksts ir Eiropas Kopienu normatīvā akta tulkojums latviešu valodā, kas veikts Tulkošanas un terminoloģijas centrā. Tulkojums nerada nekādas tiesības un neuzliek nekādas saistības. Juridiski saistoši ir tikai Eiropas Kopienu normatīvie akti, kas publicēti “Eiropas Kopienu Oficiālajā Vēstnesī” (tā nosaukums angļu valodā - Official Journal of the European Communities) jebkurā no Eiropas Kopienu oficiālajām valodām. Vienīgi publikācijas “Eiropas Kopienu Oficiālajā Vēstnesī” ir uzskatāmas par autentiskām.
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PADOMES 1978. gada 29.jūnija DIREKTĪVA 78/610/EEC par to dalībvalstu normatīvo un administratīvo aktu tuvināšanu, kas reglamentē vinilhlorīda monomēra iedarbībai pakļauto strādnieku veselības aizsardzību

EIROPAS KOPIENU PADOME,

ņemot vērā Eiropas Ekonomikas kopienas dibināšanas līgumu un it īpaši tā 100. pantu,

ņemot vērā Komisijas priekšlikumu,

ņemot vērā Eiropas Parlamenta atzinumu 1,

ņemot vērā Ekonomikas un sociālo lietu komitejas atzinumu 2,

tā kā

1) iepriekš tika uzskatīts, ka vinilhlorīda monomērs var izraisīt tikai parasti atgriezenisku slimību “profesionālo akroosteolīzi”, bet jaunākie epidemioloģiskie pētījumi un eksperimenti ar dzīvniekiem pierāda, ka ilgstoša un/vai atkārtota pakļaušana augstai vinilhlorīda monomēra koncentrācijai gaisā var izraisīt “vinilhlorīda monomēra sindromu”, kam papildus profesionālajai akroosteolīzei raksturīga arī ādas slimība skleroderma un aknu darbības traucējumi,

2) vinilhlorīda monomērs uzskatāms arī par kancerogēnu vielu, kas var izraisīt reti sastopamu ļaundabīgo audzēju angiosarkomu, ar ko var saslimt arī līdz šim nezināmu iemeslu dēļ,

3) lai gan darba apstākļi ir ievērojami labāki nekā tie, kas agrāk izraisīja iepriekš minēto sindromu, salīdzinot katrā dalībvalstī lietotos aizsargpasākumus, ir vērojamas atšķirības; tādēļ, līdzsvarotas ekonomiskās un sociālās attīstības nolūkos tie valsts likumi, kas tieši ietekmē kopējā tirgus norises, būtu jāsaskaņo un jāuzlabo,

4) vispirms būtu jāveic tehniski profilaktiskie un aizsargpasākumi, lai, izmantojot jaunākos zinātnes atzinumus, vinilhlorīda monomēra koncentrācijas līmenis gaisā ražošanas vietās tiktu samazināts līdz iespējami zemiem skaitļiem,

5) vinilhlorīda monomēra un vinilhlorīda polimēra industrijā nodarbināto strādnieku veselības uzraudzība būtu jāveic saskaņā ar jaunākajiem medicīnas atziņām, lai aizsargātu šīs nozīmīgās ķīmiskās rūpniecības nozares darbinieku veselību,

6) steidzamo vajadzību saskaņot likumdošanu šajā jomā ir atzinuši gan darba devēji, gan darba ņēmēji, kas piedalījās šīs konkrētās problēmas apspriešanā; tā kā, saglabājot uzlabojumus, jācenšas tuvināt dalībvalstu normatīvie un administratīvie akti, kā paredzēts Līguma 117. pantā,

7) šī direktīva nosaka prasību minimumu, ko var pārskatīt, ņemot vērā uzkrāto pieredzi un medicīnas zinātnes un tehnoloģijas attīstību, lai panāktu optimālu strādnieku aizsardzību,

IR PIEŅĒMUSI ŠO DIREKTĪVU:

1 OJ, Nr. C 163, 11. 07. 1977, 11. lpp. 
2 OJ, Nr. C 287, 30. 11. 1977, 11. lpp. 
1. pants

1. Šīs direktīvas mērķis ir to darbinieku aizsardzība, kas: 

- nodarbināti rūpnīcās, kur ražo, izmanto, uzglabā, iekrauj konteineros, transportē vai jebkādā citā veidā izmanto vinilhlorīda monomēru, vai kurās vinilhlorīda monomēru pārstrādā vinilhlorīda polimēros, un

- pakļauti vinilhlorīda monomēra iedarbībai darba zonā.

2. Šī aizsardzība paredz:

- tehniskos profilakses pasākumus,

- robežlīmeņu noteikšanu vinilhlorīda monomēra koncentrācijai gaisā darba zonā,

- mērījumu metodes definēšanu un nosacījumus vinilhlorīda monomēra koncentrācijas uzraudzībai gaisā darba zonā,

- vajadzības gadījumā, personāla aizsardzības pasākumus,

- atbilstošu darbinieku informēšanu par risku, kam tie pakļauti, un nepieciešamajiem piesardzības pasākumiem,

- iedarbībai pakļauto darbinieku reģistra uzturēšanu, norādot to darba veidu, ilgumu un iedarbības veidu,

- noteikumus par medicīnisko uzraudzību.

2. pants

Šajā direktīvā:

a) “darba zona” nozīmē ražotnes daļu ar noteiktām robežām, kurā atrodas viena vai vairākas darba vietas. Tai raksturīgs tas, ka katrs strādnieks, pildot savus pienākumus, pavada šajās darba vietās neregulārus laika periodus, ko nav iespējams definēt precīzāk, un ka darba zonas tālāka sadalīšana mazākās vienībās nav iespējama;

b) “tehniskais ilgtermiņa robežlielums” nozīmē vidējo lielumu vinilhlorīda monomēra koncentrācijai gaisā, ko noteiktā laika periodā nedrīkst pārsniegt, par atskaites periodu pieņemot vienu gadu un ņemot vērā tikai ražotnes darba periodā izdarītos mērījumus un šo darba periodu ilgumu.

Informācijai un praktiskiem nolūkiem 1. pielikumā ir dota tabula ar attiecīgiem statistiski iegūtiem robežlielumiem, kas ļauj noteikt tehniskā ilgtermiņa robežlieluma pārsniegšanas risku īsākos periodos.

Trauksmes periodu laikā reģistrētie koncentrācijas lielumi, kas minēti 6. pantā, vidējās koncentrācijas aprēķināšanā nav jāņem vērā.

c) “atbildīgais ārsts” nozīmē ārstu, kas atbild par 1. panta 1. punktā noteikto strādnieku medicīnisko uzraudzību.

3. pants

1. Šīs direktīvas prasību izpildei veikto tehnisko pasākumu galvenais mērķis ir līdz iespējami zemākajam līmenim samazināt vinilhlorīda monomēra koncentrāciju, kam pakļauti darbinieki. Visās 1. panta 1. punktā noteiktajās darba zonās šī iemesla dēļ ir jāuzrauga vinilhlorīda monomēra koncentrācija gaisā.

2. Rūpnīcām, kas minētas 1. panta 1. punktā, tehniskais ilgtermiņa robežlielums ir trīs miljona daļas. 

Lai sasniegtu tehnisko ilgtermiņa robežlielumu trīs miljona daļu apmērā, jau esošām rūpnīcām, kas veic šos darbus, nosaka pārejas periodu, kas nepārsniedz vienu gadu.

4. pants

1. Vinilhlorīda monomēra koncentrāciju darba zonā var uzraudzīt ar nepārtraukto vai pārtraukto metodi. Pastāvīgā regulārā metode uzskatāma par nepārtraukto metodi. 

Slēgtā vinilhlorīda monomēra polimerizācijas ražotnē tomēr obligāti lietojama nepārtrauktā vai pastāvīgā regulārā metode.

2. Lietojot nepārtraukto vai pastāvīgo regulāro metodi, vienu gadu ilgā laika periodā tehnisko ilgtermiņa robežlielumu uzskata par ievērotu, ja koncentrācijas vidējais aritmētiskais lielums nepārsniedz šo lielumu.

Lietojot pārtrauktos mērījumus, mērījumu skaitam jābūt tādam, lai ar vismaz 95% ticamības koeficientu, izmantojot 1. pielikumā minētos pieņēmumus, būtu iespējams paredzēt, ka faktiskā vidējā gada koncentrācija nepārsniegs tehnisko ilgtermiņa robežlielumu.

3. Jebkura mērījumu sistēma, kas analīzes nolūkiem precīzi reģistrē vismaz vienu trešo daļu no tehniskā ilgtermiņa robežlieluma koncentrācijas, ir uzskatāma par piemērotu. 

4. Ja vinilhlorīda monomēra koncentrācijas mērīšanai lieto neselektīvu mērījumu metodi, reģistrētie mērījumi uzskatāmi par kopējo vinilhlorīda monomēra koncentrācijas lielumu.

5. Mērinstrumentus kalibrē ik pēc noteikta laika posma. Kalibrēšanu veic ar piemērotām metodēm saskaņā ar jaunākajiem atzinumiem.

5. pants

1. Lai noteiktu vinilhlorīda monomēra koncentrācijas atbilstību tehniskajam ilgtermiņa robežlielumam gaisā darba zonā, mērījumus izdara vietās, kur iegūtie rezultāti vispilnīgāk ļauj spriest par vinilhlorīda monomēra iedarbības līmeni uz atsevišķiem darbiniekiem šajā zonā.

2. Atkarībā no darba zonas lieluma, mērījumus izdara vienā vai vairākās vietās. Ja mērījumus izdara vairāk nekā vienā vietā, visu mērījumu vidējais lielums uzskatāms par visai darba zonai derīgu lielumu.

Ja iegūtie rezultāti neļauj spriest par vinilhlorīda monomēra koncentrāciju darba zonā, par mērījumu vietu, kas noteiktu atbilstību tehniskajam ilgtermiņa robežlielumam, nosaka to darba zonas vietu, kurā uz darbinieku iedarbojas visaugstākā vidējā koncentrācija.

3. Mērījumus, kas veikti saskaņā ar šajā pantā aprakstīto procedūru, var apvienot ar atsevišķu paraugu mērījumiem, konkrēti, izmantojot iedarbībai pakļauto personu individuālās ierīces, lai pārbaudītu izvēlēto mērījumu vietu piemērotību un iegūtu citu medicīniskai uzraudzībai un tehniskai profilaksei nepieciešamu informāciju.

6.pants

1. Lai noteiktu pārmērīgu vinilhlorīda monomēra koncentrācijas pieaugumu, vietās, kur šāds pieaugums iespējams, novieto uzraudzības sistēmu, kas spēj uztvert šādu pieaugumu. 

Gadījumos, kad notiek šāds koncentrācijas līmeņa pieaugums, nekavējoties uzsāk tehniskos pasākumus, lai noteiktu un novērstu tā cēloņus.

2. Trauksmes slieksnim atbilstošais lielums mērījumu vietā nedrīkst pārsniegt 15 miljona daļu vidējo lielumu vienu stundu ilgā mērījumā, 20 miljona daļu vidējo lielumu 20 minūšu ilgā mērījumā vai 30 miljona daļu vidējo lielumu divu minūšu ilgā mērījumā. Ja trauksmes slieksnis ir pārsniegts, tūlīt sāk personīgos aizsardzības pasākumus.

7.pants

Noteiktām darbībām, kuru laikā nevar garantēt koncentrācijas saglabāšanu zem robežlieluma (piemēram, autoklāvu tīrīšanai, apkopei un labošanai), ar ventilāciju vai darbības režīmu nodrošina personīgos aizsardzības pasākumus.

8. pants

Darba devējs, gan pieņemot darbā, vai pirms darba pienākumu uzdošanas, gan ik pēc noteikta laika posma informē 1. panta 1. punktā minētos strādniekus par iespējamo kaitējumu veselībai vinilhlorīda monomēra iedarbības dēļ un par piesardzības pasākumiem, kas jāievēro, strādājot ar šo vielu. 

9. pants

1. Darba devējs glabā 1. panta 1. punktā minēto strādnieku sarakstu, norādot darba veidu un ilgumu, kā arī iedarbību, kam tie bijuši pakļauti. Šo reģistru nodod atbildīgajam ārstam.

2. Pēc personīga pieprasījuma, darbiniekam dod iespēju iepazīties ar sarakstā ievadītajiem datiem par sevi.

3. Pēc darbinieku pārstāvju pieprasījuma darba devējs dara tiem zināmus darba vietās izdarīto mērījumu rezultātus.

10. pants

1. Darba devējam ir pienākums nodrošināt 1. panta 1. punktā minētajiem strādniekiem, ka kompetents ārsts veic viņu medicīnisko apskati, gan pieņemot tos darbā vai pirms darba sākšanas, gan vēlāk.

2. Neierobežojot attiecīgās valsts noteikumus, kompetents ārsts katrā individuālā gadījumā nosaka 1. punktā noteiktās apskates veidu un biežumu. Vajadzīgās norādes dotas 2. pielikumā.

3. Dalībvalstis veic vajadzīgos pasākumus, lai nodrošinātu 9. pantā minēto sarakstu un medicīniskās dokumentācijas uzglabāšanu vismaz 30 gadus pēc 1. panta 1. punktā minēto darbinieku stāšanās darbā.

Darbiniekiem, kas jau veic šo darbu laikā, kad stājas spēkā saskaņā ar šo direktīvu pieņemtie noteikumi, 30 gadu periods skaitāms no šīs dienas. 

Dalībvalstis nosaka kārtību, kādā šie saraksti un medicīniskā dokumentācija izmantojama mācību un pētniecības nolūkos.

11. pants

1. Dalībvalstīs stājas spēkā normatīvie un administratīvie akti, kas nepieciešami, lai 18 mēnešos pēc šīs direktīvas izsludināšanas izpildītu tās prasības. Dalībvalstis par to tūlīt informē Komisiju.

2. Dalībvalstis dara Komisijai zināmus galvenos tiesību aktus, ko tās pieņem jomā, kuru regulē šī direktīva. 

12. pants

Šī direktīva ir adresēta dalībvalstīm.

Luksemburgā, 1978. gada 29. jūnijā


Padomes vārdā -

S. Auken
priekšsēdētājs



I PIELIKUMS

TEHNISKĀ ILGTERMIŅA ROBEŽLIELUMA STATISTISKIE RĀDĪTĀJI

(2. panta b) punkts)

1. Sakarā ar atšķirībām definīcijās, ieteicamie pieļaujamās koncentrācijas lielumi darba vietas gaisā vielām, kas kaitīgas veselībai, dažādās valstīs ir atšķirīgi. 

Šī direktīva nosaka jaunu, statistiski definētu atskaites lielumu – tehnisko ilgtermiņa robežlielumu, kas uzskatāms par vidējo lielumu gada laikā.

2. Robežlielumus īsākiem laika periodiem nosaka, izmantojot plašus vinilhlorīda monomēra koncentrācijas mērījumus vinilhlorīda polimēru rūpniecībā. Šie mērījumi saskan gan ar novērojumiem par citām veselībai kaitīgām vielām, gan ar novērojumiem citās rūpniecības nozarēs.

Šos datus var apkopot šādi:

a) veselībai kaitīgo vielu koncentrācijas sadalījumu parasti var izteikt ar logaritmu,

b) logaritmiskā dispersija (2 ((, T) ir funkcija no atskaites perioda (, no kura rēķina atsevišķo vērtību vidējo lielumu, un no novērtējuma perioda T, kurā ietilpst visi atsevišķie lielumi.

Ar zināmu aptuvenību šo attiecību var izteikt ar šādu vienādojumu:

(2 ((, T) = 2 x 5 x 10–2 log ((/T) 

3. Izmantojot šos datus, var noteikt vidējo robežlielumu proporciju īsākiem atskaites periodiem pret tehnisko ilgtermiņa robežlielumu: 

Atskaites periods
Robežlielums miljona daļās (noapaļota)
Īstermiņa lieluma proporcija pret tehnisko ilgtermiņa robežlielumu

Viens gads
3
1

Viens mēnesis
5
1–7

Viena nedēļa
6
1–95

Astoņas stundas
7
2–3

Viena stunda
8
2–55

4. Iepriekš minētajiem robežlielumiem atskaites periodos, kas īsāki par vienu gadu, jābūt ar 5% iespēju tos pārsniegt, ja gada vidējais aritmētiskais vinilhlorīda monomēra koncentrācijas lielums gaisā ir trīs daļas no miljona.

II PIELIKUMS

NORĀDES DARBINIEKU MEDICĪNISKAJAI UZRAUDZĪBAI

(10. panta 2. punkts)

1. Pašreizējās atziņas norāda, ka pārmērīga vinilhlorīda monomēra iedarbība var izraisīt šādus traucējumus un slimības:

- sklerodermatozu ādas slimību,

- asinsrites traucējumus plaukstās un pēdās (līdzīgi kā pie Reino (Raynaud’s) sindroma),

- akroosteolīzi (kas skar atsevišķas kaulu struktūras, sevišķi plaukstu falangas),

- aknu un liesas fibrozi (līdzīgi kā pie perilobulārās fibrozes - Bantī (Banti’s) sindroma gadījumā),

- plaušu funkciju traucējumus,

- trombocitopēniju,

- aknu angiosarkomu.

2. Veicot darbinieku medicīnisko uzraudzību, būtu jāņem vērā visi simptomi un sindromi, īpašu uzmanību pievēršot lielākā apdraudējuma jomai. Cik zināms pašlaik, neviens atsevišķs simptoms vai to kopums nav uzskatāms par aknu sarkomas priekšvēstnesi vai priekšstadiju. Tā kā šai slimībai nav zināmas konkrētas profilaktiskas analīzes metodes, kā prasību minimums medicīniskajai apskatei ir šādu pasākumu iekļaušana:

a) darbinieka medicīniskās un arodvēstures dokumentācija,

b) ekstremitāšu, vēdera un ādas apskate,

c) plaukstu kaulu rentgenizmeklēšana (ik pēc diviem gadiem).

Vēlams izdarīt arī citus izmeklējumus, īpaši laboratorijas analīzes. Par tiem būtu jālemj kompetentam ārstam, ņemot vērā arodmedicīnas jaunākos atzinumus.

Pašlaik prognostiskai epidemioloģiskai izpētei iesaka šādas laboratorijas analīzes:

- urīna analīzi (glikozes, olbaltumu, sāļu, žults pigmentu, urobilinogēna līmeni), 

- eritrocītu grimšanas ātrumu,

- asinsplātnīšu skaitu,

- kopējā bilirubīna līmeni,

- transamināžu līmeni (ALAT, ASAT),

- gamma glutamīntransferāzes līmeni (GT),

- timola provi,

- sārmainās fosfatāzes līmeni

- krioglobulīna līmeni.

3. Kā pie jebkura bioloģiska izmeklējuma, analīžu rezultātus izvērtē, ņemot vērā izmantoto laboratorijas tehniku un normas rādītājus. Visumā par funkcionālo traucējumu nopietnību spriež pēc dažādu izmeklējumu rezultātiem un noviržu dinamikas. Noteikti noskaidro normai neatbilstošu rezultātu iemeslus un, nepieciešamības gadījumā, konsultējas ar speciālistu.

4. Kompetents ārsts izlemj katra darbinieka piemērotību darbam konkrētā zonā.

Kompetents ārsts izlemj arī jautājumu par kontrindikācijām. Vissvarīgākās no tām ir :

- tipiski vaskulāri un neirovaskulāri bojājumi,

- plaušu funkciju traucējumi,

- klīniska vai bioloģiska aknu mazspēja,

- diabēts,

- hroniska nieru mazspēja,

- trombocitopēnija un hemorāģiski traucējumi,

- atsevišķas ādas slimības, piemēram, skleroderma

- alkohola un narkotiku atkarība.

Šim sarakstam ir ieteikuma raksturs un tas sastādīts, izmantojot agrāko retrospektīvo pētījumu datus.
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