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SELETUSKIRI

1. ETTEPANEKU TAUST

. Ettepaneku pohjused ja eesméirgid

Kéesoleva ettepaneku eesmirk on parandada tootajate tervise kaitset, vihendades todkohal
nende kokkupuudet kantserogeensete keemiliste mojuritega, muuta tShusamaks ELi
konealuse valdkonna oigusaktid ning tagada suurem selgus ja vordsemad tingimused
ettevotjatele. See kuulub komisjoni 2016. aasta td6programmi prioriteetsete meetmete hulka.
Kéesoleva algatusega tdidab komisjon oma kohustust parandada tOotajate kaitse ELi
raamistiku tohusust ja tulemuslikkust. Samuti on kavas seda tihtsat t66d jitkata ja korraldada
veel mdjuhindamisi, et teha ettepanekuid ka teistele kantserogeenidele piirnormide
kehtestamiseks.

Prognoosid praeguse ja tulevase kutsehaigustest tuleneva koormuse kohta niitavad, et
tootajate kokkupuute tottu kantserogeenidega on todga seotud vahktobi probleemiks ja jadb
selleks ka tulevikus. Vdhk on ELis td6ga seotud surma pohjuste hulgas esikohal. Igal aastal
langeb vihi arvele 53 % kutsehaigustega seotud surmadest, samas kui 28 %-1 juhtudest on
surma pShjuseks vereringesiisteemi haigused ja 6 %-1 hingamisteede haigused'.

Komisjon teeb ettepaneku vaadata 14bi voi kehtestada 13 keemilise mojuriga kokkupuute
piirnormid. Mdjuhinnangu kohaselt aitab see 2069. aastaks sddsta umbes 100 000 inimelu.
Tehakse ettepanek lisada piirnormid Euroopa Parlamendi ja ndukogu direktiivi 2004/37/EU
tootajate kaitse kohta t66l kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuutest tulenevate ohtude
cest (edaspidi ,,direktiiv)>. Kooskdlas direktiivi artikliga 16 kehtestab ndukogu olemasoleva
teabe pohjal (sh teaduslikud ja tehnilised andmed) konealused piirnormid koigi selliste
kantserogeenide voi mutageenide suhtes, mille puhul see on voimalik.

Direktiivi sitteid kohaldatakse kdigi keemiliste mdjurite suhtes, mis vastavad méairuses (EU)
nr 1272/2008° (edaspidi ,,CLP-miirus”) sitestatud 1A vdi 1B kategooria kantserogeenideks
klassifitseerimise kriteeriumidele. Selles médédruses on epidemioloogiliste ja/voi loomkatsetest
saadud andmete pohjal esitatud iihtlustatud (kohustuslik) klassifikatsioon 1017 keemilise
mojuri kohta, mis liigitatakse 1. kategooria kantserogeenideks (,,teadaolev voi eeldatav
kantserogeenne toime inimestele”)?. Rahvusvahelise Vahiuurimiskeskuse poolse teise tihtsa
klassifitseerimise raames méiérati kindlaks ligikaudu 500 mojurit, mis on inimestele

Euroopat hdlmavad prognoosid todga seotud vigastuste ja terviseprobleemide kohta, Work-related Illnesses
Identification, Causal Factors and Prevention Safe Work — Healthy Work — For Life, Takala, J., Workplace
Safety and Health Institute, Singapore, ettekanne ELi eesistujariigi konverentsil, Ateena, juuni 2014.

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 29. aprilli 2004. aasta direktiiv 2004/37/EU tootajate kaitse kohta tool
kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuutest tulenevate ohtude eest (kuues Tiiksikdirektiiv ndukogu
direktiivi 89/391/EMU artikli 16 1dikes 1 tihenduses) (kodifitseeritud versioon) (EMPs kohaldatav tekst)
(ELT L 158, 30.4.2004, 1k 50).

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 16. detsembri 2008. aasta méirus (EU) nr 1272/2008, mis kisitleb ainete ja
segude klassifitseerimist, mirgistamist ja pakendamist ning millega muudetakse direktiive 67/548/EMU ja
1999/45/EU ja tunnistatakse need kehtetuks ning muudetakse miirust (EU) nr 1907/2006 (ELT L 353,
31.12.2008, Ik 1).

Konealuse midiruse kohaselt on 1017 keemilist mojurit (ja keemiliste mdjurite rithma) kantud kohustuslikku
ihtlustatud klassifikatsiooni kui 1. kategooria kantserogeenid, mis tuleb mérgistada ohulausega ,,Voib
pohjustada vahktobe.*
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kantserogeensed (grupp 1: 118 mdjurit), tdendoliselt kantserogeenne (grupp 2A: 75 mdjurit)
vdi voimalik kantserogeenne (grupp 2B: 288 mdjurit)”.

Direktiivi sétteid kohaldatakse ka kdigi konealuse direktiivi I lisas osutatud ainete, segude voi
protsesside suhtes, samuti kdnealuses lisas osutatud protsessis iga vabanenud aine voi segu
suhtes. Direktiivi I lisa holmab praegu kindlaksméaratud protsesside ja neis tekkinud ainete
loetelu. Eesmirk on selgitada tootajatele, tooandjatele ja tiitevasutustele, kas keemiline mojur
vdi protsess kuulub direktiivi kohaldamisalasse, kui seda ei ole mairuse (EU) nr 1272/2008
kohaselt klassifitseeritud teisiti. Praegu on I lisas viis kannet.

Direktiivis on sitestatud mitmeid iildisi miinimumndudeid selle kohaldamisalasse kuuluvate
kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuute viltimiseks vOi vdhendamiseks. Téoandjad
peavad kindlaks médrama tootajate kantserogeenide (ja mutageenidega) kokkupuutumise
riskid, neid hindama ja riskide esinemisel hoidma &ra kokkupuute. Kui see on tehniliselt
voimalik, tuleb protsess voi keemiline mojur asendada tédiesti ohutu voi vihem ohutuga. Kui
asendamine ei ole tehniliselt voimalik, tuleb keemilisi kantserogeene, niivord kui see on
tehniliselt voimalik, toota ja kasutada suletud siisteemis, et ennetada nendega kokkupuudet.
Kui see ei ole tehniliselt voimalik, peab todtajate kokkupuude olema nii vdhene, kui tehniliselt
voimalik. See on direktiivi artikli 5 1digete 2 ja 3 kohane minimeerimiskohustus.

Lisaks konealustele iildistele miinimumnduetele on direktiivis selgelt kirjas, et piirnormide
kehtestamine to0keskkonnas teatavatele kantserogeenidele ja mutageenidele, millega
kokkupuude toimub sisschingamise teel, oli tdtajate kaitse mehhanismi lahutamatu osa®.
Sellised normid tuleb veel kehtestada keemilistele mojuritele, millel need siiani puuduvad,
ning need tuleb alati niipea kui vdimalik uusimate teaduslike andmete valguses 1ibi vaadata’.
Konkreetsed spetsiifiliste keemiliste mdjuritega kokkupuute piirnormid on sitestatud
direktiivi III lisas. Praegu on III lisas kolm kannet.

Direktiivis sétestatud kokkupuute piirnormid tuleks uvute tehniliste andmete, paremaks
muutunud  modtmistehnikate, riskijuhtimismeetmete ja muude oluliste tegurite
arvessevotmiseks vajaduse korral 14bi vaadata.

Sellest tulenevalt tehakse ettepanek kolme erimeetme votmiseks.

a. Lisada direktiivi I lisasse tooprotsessid, kus puututakse kokku t66 kdigus tekkiva
sissehingatava kristallilise rdnidioksiiditolmuga ja kehtestada 11l lisas vastav
piirnorm.

Rahvusvaheline Vahiuurimiskeskus avaldas uusimate teaduslike tdendusmaterjalide pohjal
koostatud monograafias 100C,* et kvartsi- vdi kristobaliiditolmuna esineval kristallilisel
ranidioksiidil on kantserogeenne mdju inimesele (grupp 1). Tookeskkonna keemiliste
mojurite piirnormide teaduskomitee (SCOEL) hindas mdju, mida kristalliline rdnidioksiid
(sissehingatav tolm) avaldab todtajatele tookeskkonnas. III lisasse kantav piirnorm, mis selles
algatuses esitati ja millega tooohutuse ja -tervishoiu noduandekomitee (ACSH) nodustus,
kajastab sotsiaalmajanduslikke teostatavustegureid, jargides samal ajal toGtajate tervise kaitse
tagamise eesmarki.

Monographs on the evaluation of carcinogenic risk to humans, International Agency for Research on Cancer,
WHO.

Direktiivi artikli 1 1dige 1 ja 13. pdhjendus.
Direktiivi 13. pdhjendus.
¥ TARC(2012) http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol100C/mono100C-14.pdf
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Turustatav  kristalliline rinidioksiid kuulub mi4ruse (EU) nr 1272/2008 kohase
klassifitseerimiskohustuse alla, samas kui to0protsessi kidigus tekkivat rénidioksiiditolmu ei
turustata ja seepdrast ei ole seda vaja ka konealuse midruse kohaselt klassifitseerida.
Direktiiviga ndhakse siiski ette, et I lisasse tuleb kanda seal osutatud té0protsessis vabanenud
ained ja segud, mis vastavad kantserogeenina klassifitseerimise kriteeriumidele, kuigi nende
suhtes ei kohaldata eespool nimetatud maéidruse kohast klassifitseerimiskohustust.
Sissehingatav kristalliline rénidioksiiditolm kuulub sellesse kategooriasse.

b. Kehtestada Il lisas tdiendavalt veel kiimne kantserogeeni piirnormid.

Kaittesaadavad teaduslikud tdoendusmaterjalid kinnitavad, et III lisa on vaja tdiendada veel
kiimne kantserogeeni piirnormiga. SCOEL esitas soovitused koigi kdnealuste mojurite kohta
peale kahe (o-toluidiin ja 2-nitropropaan). Nende puhul viitas komisjon eelkdige avalikult
kittesaadavale teaduslikule teabele, sh tookeskkonnas kokkupuute piirnorme kehtestavate
riiklike teaduskomiteede jireldustele. Kooskdlas ndukogu 22. juuli 2003. aasta otsuse’ artikli
2 1dike 2 punktiga f konsulteeriti ACSH-ga kdigi kéesoleva ettepaneku aspektide iile.
Kavandatud piirnormide puhul voeti lisaks ACSH-ga konsulteerimisele arvesse
sotsiaalmajanduslikke teostatavustegureid.

c. Vaadata kittesaadavate teaduslike andmete pohjal libi kehtivad lehtpuidutolmu ja
vintitilkloriidmonomeeri piirnormid.

Direktiivi III lisas kehtestatud kolmest piirnormist kahe puhul — to6protsessid, kus puututakse
kokku lehtpuidutolmuga ja viniililkloriidmonomeeriga, — vottis SCOEL vastavalt 2003. ja
2004. aastal vastu ldbivaadatud soovitused. Neis soovitustes osutati vajadusele kaaluda
lehtpuidutolmu ja vintiiilkloriidmonomeeri suhtes kehtivate piirnormide ldabivaatamist, kuna
leiti, et need on tdotajate nduetekohaseks kaitseks liiga kdrged. Seepidrast on asjakohane
vaadata kéttesaadavate teaduslike andmete valguses Ildbi kehtivad lehtpuidutolmu ja
viniililkloriidmonomeeri piirnormid.

. Kooskdola poliitikavaldkonnas kehtivate sitetega

Ohutu ja tervisliku tookeskkonna tagamine rohkem kui 217 miljoni ELi td6taja jaoks on
komisjoni hiljutise teatise ,,ELi tootervishoiu ja tooohutuse strateegiline raamistik aastateks
2014-2020«'" (milles esitati toStervishoiu ja todohutuse strateegia) kohaselt komisjoni
strateegiline eesmirk. Uks strateegias esile toodud pdhiprobleem on t6dga seotud haiguste
ennetamise parandamine, voideldes olemasolevate, uute ja tekkivate riskide vastu.

See algatus sobib eelkdige oma sotsiaalse mddtme tottu komisjoni prioriteediga rajada
stivendatud ja diglasem tiihtne turg. See on kooskdlas tooga, mida komisjon teeb selleks, et
luua odiglane ja tdeliselt iileeuroopaline t6dturg, mis pakub tootajatele korralikku kaitset ja
piisivaid todkohti''. See holmab td6tervishoiu- ja tddohutusalast kaitset, sotsiaalset kaitset ja
toolepinguga seotud digusi.

° N&ukogu 22. juuli 2003. aasta otsus, millega moodustatakse tédohutuse ja -tervishoiu nduandekomitee, ELT
C 218, 13.9.2003, 1k 0001-0004.

' COM (2014) 332 final, http://eur-lex.curopa.cu/legal-
content/ET/TXT/PDF/?uri=CELEX:52014DC0332& from=ET

""" President Junckeri Euroopa Liidu olukorda kisitlev kdne Euroopa Parlamendis 9. septembril 2015.
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Téotervishoidu ja todohutust kisitlevat raamdirektiivi 89/391/EMU'? ja to6kohal avalduvate
keemiliste mdjuritega seotud riske kisitlevat direktiivi 98/24/EU"°  kohaldatakse
ildnormidena, ilma et see piiraks direktiivi rangemate ja/vdi konkreetsemate sétete
kohaldamist.

18 Euroopa toostussektorit esindavad sotsiaalpartnerid kirjutasid 2006. aastal alla mitme
sektori lilese sotsiaaldialoogi tulemusel saavutatud iileeuroopalisele kokkuleppele, milles
késitletakse kristallilise rénidioksiidi ja seda sisaldavate toodete heade késitsemis- ja
kasutamistavade kaudu tootajate tervise kaitset (NEPS1). See on soltumatu kokkulepe, mis on
sO0lmitud Euroopa Liidu toimimise lepingu (edaspidi ,,ELi toimimise leping*) artikli 155 16ike
1 kohaselt ja mida sotsiaalpartnerid rakendavad ELi toimimise lepingu artikli 155 156ike 2
kohaselt'*. Kdnealune kokkulepe tiiendab kiesolevat ettepanekut, sest selles on tédandjatele
antud suunised kokkupuute vihendamiseks ja sellega innustatakse neid votma sel eesmérgil
kaitsemeetmeid. Kuna kokkulepet ei ole aga iile voetud ELi digusesse ja see ei hdlma
ehitussektorit, kus kokkupuude valdavalt aset leiab, ei saa see asendada direktiivis sétestatud
siduvat piirnormi.

. Kooskola Euroopa Liidu muude poliitikavaldkondadega

Todtingimuste parandamine ja tootajate kaitsmine raskete Onnetuste vOi kutsehaiguste eest
ning tootajate tervise edendamine kogu tddelu jooksul on peamine pdhimdte, mille abil
saavutada president Junckeri poolt tema poliitilistes suunistes seatud eesmérk — Euroopa
sotsiaalvaldkonna AAA-reiting. Samuti on sellel positiivne mdju tootlikkusele ja
konkurentsivoimele ning see on oluline pikema todelu edendamiseks kooskdlas strateegia
,.Euroopa 2020 aruka, jitkusuutliku ja kaasava majanduskasvu eesmirkidega'”.

Kolmeteistkiimnest kdesolevas ettepanekus késitletud keemilisest mdjurist kolm on lisatud
viga ohtlike ainetena (VOA) méératletud kandidaatainete loetellu, mis on koostatud médruse
(EU) nr 1907/2006 (mis kisitleb kemikaalide registreerimist, hindamist, autoriseerimist ja
piiramist) (REACH)'® artikli 59 15ike 1 kohaselt. Need on hiidrasiin, o-toluidiin ja raskesti
sulavad keraamilised kiud. Lisaks soovitas Euroopa Kemikaaliamet raskesti sulavate
keraamiliste kiudude lisamist REACH-maédruse XIV lisasse. Kroom(VI) teatavad iihendid on
médratletud kui VOA-d ja lisatud kandidaatainete loetellu ning kemikaaliameti soovitusel ka
REACH-méiruse XIV lisasse.

Direktiiv ja REACH tiiendavad teineteist juriidiliselt. Raamdirektiivis 89/391/EMU, mida
kohaldatakse direktiiviga hdlmatud valdkonna iildnormina, on sétestatud, et selle kohaldamine
ei piira litkmesriikide ja ELi kehtivaid ja tulevasi sitteid, mis on td6tervishoiu ja tddohutuse

Noukogu 12.juuni 1989. aasta direktiiv 89/391/EMU tdodtajate todtervishoiu ja todohutuse parandamist
soodustavate meetmete kehtestamise kohta (EUT L 183, 29.6.1989, 1k 1).

Noukogu 7. aprilli 1998. aasta direktiiv 98/24/EU tdotajate tervise ja ohutuse kaitse kohta keemiliste
mdjuritega seotud ohtude eest t661 (neljateistkiimnes iiksikdirektiiv direktiivi 89/391/EMU artikli 16 15ike 1
tdhenduses) (EUT L 131, 5.5.1998, 1k 11).

Praegu Iopetab komisjon oma ettekannet NEPSi hindamise kohta.
15 KOM(2010) 2020 ja COM(2014) 130 final.

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 18. detsembri 2006. aasta miirus (EU) nr 1907/2006, mis kisitleb
kemikaalide registreerimist, hindamist, autoriseerimist ja piiramist (REACH) ning millega asutatakse Euroopa
Kemikaaliamet, muudetakse direktiivi 1999/45/EU ja tunnistatakse kehtetuks ndukogu miirus (EMU) nr
793/93 ja komisjoni miirus (EU) nr 1488/94 ning samuti ndukogu direktiiv 76/769/EMU ja komisjoni
direktiivid 91/155/EMU, 93/67/EMU, 93/105/EU ja 2000/21/EU (EMPs kohaldatav tekst) (ELT L 396,
30.12.2006, 1k 1) (muudetud).
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seisukohast soodsamad. REACH-maiiruses jillegi kinnitatakse, et selle kohaldamine ei piira
tootajate kaitset késitlevaid digusakte, sh direktiivi.

Pidades silmas direktiivi ja REACH-mééruse vastastikust tdiendavust, on jargmistel pohjustel
arukas teha ettepanek piirnormide kehtestamiseks direktiivi alusel:

— lehtpuidutolm ja sissehingatav kristalliline rénidioksiid, mis tekkivad to6kohal
tooprotsessi kdigus, ei kuulu REACH-miiruse kohaldamisalasse;

— piirnormid etendavad direktiivis ning toGtervishoidu ja -ohutust kisitlevas laiemas
lahenemisviisis tdhtsat osa keemiliste riskide juhtimisel; REACH-méérus ei ole
seevastu ette ndhtud kokkupuute piirnormide kehtestamiseks tookeskkonnas;

- direktiiv holmab keemilise mojuri kdiki kasutusviise tookohal kogu selle elutsiikli
jooksul ning to6tajate kokkupuudet mis tahes t60 kdigus vabanenud kantserogeensete
mdjuritega, olenemata sellest, kas nad on toodetud tahtlikult voi tahtmatult ja kas nad
on turustatavad vOi mitte;

— REACH-maéirus paneb riskihindamise kohustuse tarneahelale ja on keemilise mojuri
pdhine. Todvdtjate poolt direktiivi 2004/37/EU kohaselt tehtav riskihindamine on
tookohaga seotud ja protsessipdohine ning selles tuleks arvesse votta ka tootajate
summaarset  kokkupuudet koigi  tookohal esinevate  kantserogeenidega.
Kantserogeenidega kokkupuute drahoidmise seisukohalt pakub direktiiv terviklikku
lahenemisviisi tookohaga seotud riskidele.

2. OIGUSLIK ALUS, SUBSIDIAARSUS JA PROPORTSIONAALSUS

. Oiguslik alus

ELi toimimise lepingu artikli 153 Idike 2 punktis b on sdtestatud, et Euroopa Parlament ja
ndukogu ,,voivad [ELi toimimise lepingu artikli 153] loike 1 punktides a—i osutatud
valdkondades direktiivide abil vastu votta miinimumnouded jdrkjdrguliseks rakendamiseks,
arvestades igas liikmesriigis kehtivaid tingimusi ja tehnilisi eeskirju. Sellistes direktiivides
hoidutakse haldus-, finants- ja oiguslike piirangute kehtestamisest viisil, mis pidurdaks
vdikeste ja keskmise suurusega ettevotete loomist ja arengut.*“ ELi toimimise lepingu artikli
153 1dike 1 punktis a on sitestatud, et liit toetab ja tdiendab liikmesriikide meetmeid
,,eelkoige tookeskkonna parandamise vallas, et kaitsta toétajate tervist ja turvalisust “.

Direktiiv 2004/37/EU vdeti vastu artikli 153 1dike 2 punkti b alusel eesmirgiga parandada
todtajate tervist ja ohutust. Selle pdhjal on direktiivi 2004/37/EU artiklis 16 sitestatud
piirnormide vastuvotmine ELi toimimise lepingu artikli 153 18ike 2 punktis b sitestatud
korras kdigi kantserogeenide ja mutageenide suhtes, mille puhul see on vdimalik.

Kiesoleva ettepaneku eesmérk on tugevdada toodtajate tervise kaitse taset kooskdlas ELi
toimimise lepingu artikli 153 1dike 1 punktiga a, lisades direktiivi 2004/37/EU 1 lisasse t0,
mille kéigus puututakse kokku toOprotsessis tekkiva sissehingatava kristallilise
ranidioksiiditolmuga (sissehingatav fraktsioon). See eesmirk saavutatakse tOGtajate tervise
kaitse tdiendavate miinimumnduete kehtestamisega direktiivi III lisa piirnormide abil ja
III lisa kahe kantserogeeni praegu kehtivate piirnormide ldbivaatamisega uusimate teaduslike
andmete valguses. ELi toimimise lepingu artikli 153 1dike 2 punkt b on seega sobiv diguslik
alus komisjoni ettepaneku jaoks.
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ELi toimimise lepingu artikli 153 ldike 2 kohaselt on eelkdige tookeskkonna parandamine,
selleks et kaitsta tOOtajate tervist ja ohutust, liks sotsiaalpoliitika aspekt, kus liidul on
litkkmesriikidega jagatud padevus.

. Subsidiaarsus (ei kuulu liidu ainupéidevusse)

Kuna tdotajate tervise- ja ohutusriskid on kogu ELis iildjoones samad, peab EL liikmesriike
selliste riskidega tegelemisel ilmselgelt toetama.

Ettevalmistava t60 kéigus kogutud andmetest ndhtub, et kiesoleva ettepaneku kohaselt
kantserogeenide piirnormide kehtestamisel esineb liikmesriikide 15ikes suuri erinevusi'’.
Moni litkmesriik on juba kehtestanud siduvad piirnormid, mis on ACSH poolt soovitatutega
vordsed voi neist viiksemad. See néitab, et iihepoolsed riiklikud meetmed on konealuste
keemiliste mojurite piirnormide kehtestamisel vdimalikud. Samas on ka mitmeid juhtumeid,
kus litkmesriigid ei ole kehtestanud piirvéértusi voi need on todtaja tervist vihem kaitsvad kui
kiesolevas ettepanekus esitatud piirnormid'®. Lisaks erinevad riikide kehtivad piirnormid
suuresti, mistdttu on kaitse tase erinev'’. Mdni neist piirnormidest on tunduvalt suurem kui
teaduslike toendusmaterjalide pohjal soovitatud.

Sellistel tingimustel ei saa ainult litkmesriigi voetavate meetmetega tagada kdigi ELi tdo6tajate
jaoks koigis litkmesriikides miinimumndudeid, millega kaitstakse todtajate tervist kdnealuste
kantserogeenidega kokkupuutest tulenevate riskide eest. Iga vaadeldava kantserogeeni
piirnormi lisamise kohta tehtud mdjuanaliilisis voeti arvesse nende ohtlike ainetega
toendoliselt kokku puutuvate tdotajate suhtarvu, kellel selline diguskaitse puudub. Selle alusel
tehti iga konkreetse mojuri korral subsidiaarsuse ja proportsionaalsuse kontroll, millest ndhtus
(kui asjakohased andmed olid kéttesaadavad), et kavandatud piirnormide lisamine parandaks
diguskaitset hinnanguliselt 33-98 %-1 nende ainetega kokkupuutuvatest toStajaist .

Seega on ELi tasandil kdesoleva ettepaneku eesmirkide saavutamiseks voetavad meetmed
vajalikud ning ELi toimimise lepingu artikli 5 1dikega 3 kooskdlas.

Puuduvad voéi liiga suured piirnormid ajendavad samuti ettevotjaid viima oma tootmist
madalamate standarditega liitkmesriikidesse, mis moonutab tootmiskulude suurust. Kdigil
juhtudel mojutavad t66diguse nduete erinevused konkurentsivoimet, sest need pdhjustavad
ettevotjatele erinevaid kulusid. Uhtse turu moonutamist on vdimalik vihendada, luues
litkkmesriikides vordsed tingimused todtajate kaitse kindlate —miinimumstandardite
kehtestamise abil.

Lisaks soodustatakse kiesoleva ettepanekuga piiriiilese tootamise paindlikumaks muutmist,
sest tootajad voivad olla kindlad, et koigis litkmesriikides kehtivad nende suhtes tervisekaitse
miinimumstandardid ja -tasemed.

Direktiivi saab muuta ainult ELi tasandil ja pirast kaheetapilist konsulteerimist
sotsiaalpartneritega (t66andjad ja todtajad) kooskolas ELi toimimise lepingu artikliga 154.

17 Vt tabelit 1 mdjuhinnangu 6. lisas.
'8 Vt tabelit 2 m&juhinnangu 6. lisas.

' Niiteks 1,3-butadieeni korral on piirnormid vahemikus 4,5-100 mg/m’. Etiileenoksiidi korral on piirnormid
vahemikus 0,84-90 mg/m”.

2%Vt tabelit 4 mdjuhinnangu 6. lisas.
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. Proportsionaalsus

Direktiivi muutes astutakse kéesoleva ettepanekuga samm edasi tootajate elu- ja
tootingimuste parandamise eesmirkide saavutamisel.

Kavandatud piirnormide suuruse osas voeti parast koigi sidusriihmadega (t66votjate
organisatsioonide, tdodandjate organisatsioonide ja valitsuste esindajad) peetud pikki ja
intensiivseid arutelusid arvesse sotsiaalmajanduslikke teostatavustegureid.

Kidesoleva ettepanekuga jdetakse litkmesriikidele voimalus séilitada voi kehtestada
soodsamad standardid todtajatele ja paindlikkus, et votta arvesse nende riigi olukorrale
iseloomulikke jooni. ELi toimimise lepingu artikli 153 1dike 4 kohaselt ei takista kdesoleva
ettepaneku sdtted lihtki liikmesriiki séilitamast vOi kehtestamast aluslepingutega kooskdlas
olevaid rangemaid kaitsemeetmeid, nditeks véiksemate piirnormide ndol. ELi toimimise
lepingu artikli 153 loikega 3 antakse liikmesriikidele vdimalus usaldada ELi toimimise
lepingu artikli 153 18ike 2 kohaselt vastuvdetud direktiivide rakendamine t66turu osapooltele
nende Tthise taotluse pohjal, jirgides seega konealuse valdkonna reguleerimisel
viljakujunenud riiklikke kokkuleppeid.

Kooskdlas ELi lepingu artikli 5 1dikes 4 sétestatud proportsionaalsuse pdhimottega ei ldhe
kdesolev ettepanek kaugemale, kui on vaja nimetatud eesmérkide saavutamiseks.

. Oigusakti valik

ELi toimimise lepingu artikli 153 Idike 2 punktis b on tdpsustatud, et tdotajate tervise ja
ohutuse valdkonna miinimumnduded voib vastu votta direktiivide abil.

3. JARELHINDAMISTE, SIDUSRUHMADEGA KONSULTEERIMISE JA
MOJUHINDAMISTE TULEMUSED

. Jiarelhindamised / kehtivate digusaktide toimivuskontroll

Hiljuti tehti direktiivile sdltumatu jarelhindamine (tildise todtervishoiu- ja tédohutusalase
oigustiku osana). Kui REACH-midruse ja direktiivi iihisosa vilja arvata, jddvad selles
hinnangus kisitletud olulised kiisimused ettepaneku kohaldamisalast vilja; ettepanekus
tegeldakse pigem konkreetselt direktiivi lisade tehniliste muudatustega kui selle toimimise voi
asjakohasusega seotud laiemate poliitiliste kiisimustega.

. Konsulteerimine sidusriithmadega

ELi toimimise lepingu artikli 154 kohane kaheetapiline konsultatsioon Euroopa
sotsiaalpartneritega.

Kéesoleva sotsiaalpoliitika valdkonna digusakti ettepaneku iile pidas komisjon ELi toimimise
lepingu artikli 154 kohase kaheetapilise konsultatsiooni Euroopa sotsiaalpartneritega.

Konsultatsiooni esimene etapp, milles kisitleti tootajate kaitset t60l kantserogeenide,
mutageenide ja reproduktiivtoksiliste keemiliste mojuritega kokkupuutest tulenevate riskide
eest, kiivitati 6. aprillil 2004.

Kooskdlas ELi toimimise lepingu artikli 154 Idikega 2 paluti sotsiaalpartneritel esitada
arvamused kavandatava ELi meetme vdimalike tegevussuundade kohta kdnealuses
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valdkonnas. Esimeses etapis leidis kinnitust, et selleks, et votta kogu ELis kasutusele paremad
standardid ja lahendada probleemid, mis on seotud tddtajate kokkupuutumisega keemiliste
mdjuritega, on vaja votta ELi tasandil meetmeid. Kdik konsultatsioonis osalenud Euroopa
sotsiaalpartnerid®' rohutasid, kui tihtsaks nad peavad tootajate kaitset kdnealuse valdkonna
terviseriskide eest.

Kuigi koik vastanud tunnistasid kehtivate digusaktide asjakohasust, olid neil erinevad vaated
tulevaste meetmete strateegia ja tegevussuundade kohta ning selle kohta, milliseid tegureid
tuleks arvesse vdtta™’.

Konsultatsiooni teine etapp, millest kisitleti ettepaneku sisu, kiivitati kooskdlas ELi
toimimise lepingu artikli 154 16ikega 3 16. aprillil 2007.

Konkreetsed konsultatsiooniteemad olid jargmised:

J reproduktiivtoksiliste keemiliste mojurite (1A ja 1B kategooria) lisamine
direktiivi 2004/37/EU kohaldamisalasse;

. direktiivi 2004/37/EU 111 lisa keemiliste mdjurite piirnormide ajakohastamine;

. muude keemiliste mdjurite piirnormide lisamine direktiivi 2004/37/EU
III lisasse;

J kantserogeenide ja mutageenide piirnormide kehtestamise kriteeriumide
kasutuselevotmine;

. keskendumine koolitus- ja teavitamisnduetele.

Komisjon sai vastuse seitsmelt Euroopa sotsiaalpartnerite organisatsioonilt. Oma vastustes
kinnitasid need organisatsioonid veel kord oma ldhenemisviisi todkeskkonna kantserogeenide
ja mutageenidega kokkupuutest tulenevate kutsealaste riskide ennetamiseks, mida nad
konsultatsiooni esimeses etapis oma vastustes kirjeldasid.

Saadud vastused voib kokku votta jargmiselt.

o Suuri lahknevusi piirnormide tuletamiseks kasutatavate metoodikate ja
kehtestatavate kriteeriumide osas ei olnud. Piirnormide kehtestamise
kriteeriumide kasutuselevottu hinnati iildiselt positiivselt. Kriteeriumide hulka
peaksid siiski  kuuluma ka sotsiaalmajanduslikud mojuhinnangud ja

I Euroopa Toostuse ja Todandjate Keskliitude Uhendus (UNICE), Euroopa Riigiosalusega Ettevotete Keskus
(CEEP), Euroopa Kaésitdooettevotjate ning Viikeste ja Keskmise Suurusega Ettevotjate Keskliit (UEAPME),
Euroopa Ametilihingute Konféderatsioon (ETUC), Euroopa Juhtivtodtajate Keskliit (CEC), Euroopa
Uhenduse Nahaparkalite ja -viimistlejate Riiklike Uhenduste Keskliit (COTANCE), Euroopa Hotellide,
Restoranide ja Kohvikute Kutseliit (HOTREC), Euroopa Toidu-, Pdllumajandus- ja Turismisektori
Ametiiihingute Uhendus (EFFAT), Euroopa Juuksurite ja Kosmeetikute Ametiiihingute Rahvusvaheline
Uhendus (UNI-Europa Hair&Beauty).

2 CISNET EMPL 8676, 15. juuni 2006.

3 Neli tooandjate organisatsiooni (Business Europe, Eurocommerce, Euroopa Kisitdoettevdtjate ning Viikeste
ja Keskmise Suurusega Ettevotjate Keskliit (UEAPME) ja Euroopa Tsemenditoostus), kaks todtajate
organisatsiooni (Euroopa Ametiiihingute Keskliit (ETUC) ja Euroopa Ehitus- ja Puidutdostuse Tootajate Liit
(EFBWW)) ning iiks sdltumatu organisatsioon (Suurbritannia To6hiigieeni Uhing (BOHS)).
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teostatavustegurite arvessevotmine. Sotsiaalpartnerid véljendasid arvamust, et
ACSH peaks etendama olulist osa piirnormide kehtestamisel.

J Koolitus- ja teavitamisnduete tShusa rakendamise vajalikkuse suhtes, mida
peetakse ennetuspoliitika nurgakiviks, jouti iihisele kokkuleppele.

. Siduvate piirnormide ldbivaatamist tuleks hinnata Il&htuvalt REACH-
médruse rakendamisest ning REACH-mééruse kohaselt ohtlike kemikaalide
jaoks tuletatud piirnormide ja DNELide (tuletatud mittetoimivate tasemete)
suhtest ja vastasmdjust.

Ametlik konsultatsioon sotsiaalpartneritega Idpetati 2007. aastal; sellele jargnenud ACSH
konsultatsioon, mida kirjeldatakse allpool ja kus sotsiaalpartnerid koos liikmesriikide
esindajatega kohal olid, tagas, et sotsiaalpartnereid teavitati nduetekohaselt piirnormidega
seotud valikutest ja et nad osalesid aktiivselt eclistatavate voimaluste kindlaksmaddramisel.

Ettevalmistusprotsessi ~ 10pus  korraldas  komisjon  21.aprillil 2016  koosoleku
sotsiaalpartneritega, et esitleda direktiivi eelndus ettendhtud kohaldamisala ja ldhenemisviisi.
Selle aluseks olid kaheetapilised konsultatsioonid ja tliksikasjalikud arutelud, mis peeti ACSH
raames direktiivi lisadesse kantavate konkreetsete ainete ja piirnormide {ile.

Konsultatsioon ASCHga kolmepoolse toorithma ,,Kemikaalid tookohal*“ (WPC) kaudu

Pérast sotsiaalpartneritega konsulteerimist teavitas komisjon WPC liikmeid 2008. aasta
aprillikuus toimunud koosolekul oma kavatsusest teha ettepanek direktiivi labivaatamiseks.
2011. aasta mairtsi koosolekul toimus {iksikute keemiliste mojurite kohta koostatud
esialgsetele aruannetele tuginedes pdhjalik arutelu komisjoni tellitud uuringu (IOM-uuring**)
tulemuste iile. Arutelud iiksikute keemiliste mojurite iile toimusid mitmel WPC koosolekul
2011.,”° 2012.%° ja 2013.? aastal ja nende tulemusel esitati iiks arvamus ja kaks tiiendavat
arvamust, mis voeti vastu ACSH tiiskogu istungitel 2012.%® ja 2013.% **aastal.

Konsulteerimise tulemused niitasid toetust jargmisele’':

* IOMi uurimisprojekt P937/99, mai 2015 — Health, social-economic and environmental aspects of possible

amendments to the EU Directive on the protection of workers from the risks related to exposure to
carcinogens and mutagens at work.

2 WPC koosolek 23. mirtsil 2011; WPC koosolek 15. juunil 2011; WPC koosolek 26. oktoobril 2011;
% WPC koosolek 21. mirtsil 2012; WPC koosolek 6. juunil 2012; WPC koosolek 21. novembril 2012;

27 WPC koosolek 6. mirtsil 2013; WPC koosolek 19. juunil 2013; WPC koosolek 2. oktoobril 2013.

2 Arvamus t66] kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuudet kisitleva direktiivi 2004/37/EU komisjoni

poolt kavandatava muutmisettepaneku l&henemisviisi ja sisu kohta. Vastu vdetud 5.12.2012 (dokument
2011/12).

Tiiendav arvamus t66l kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuudet kisitleva direktiivi 2004/37/EU
komisjoni poolt kavandatava muutmisettepaneku ldhenemisviisi ja sisu kohta. Vastu vdetud 30.5.2013
(dokument 727/13).

Tiiendav arvamus nr 2 t681 kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuudet kisitleva direktiivi 2004/37/EU
komisjoni poolt kavandatava muutmisettepaneku l&henemisviisi ja sisu kohta. Vastu voetud 28.11.2013
(dokument 2016/13).

Kolm vastuvoetud ACSH arvamust sisaldavad vajaduse korral konkreetseid huviriihmade (sotsiaalpartnerid ja
litkkmesriigid) kommentaare, mis kajastavad laialdaselt iga huviriihma poolt kolmepoolse tdoriihma
»Kemikaalid tookohal“ (WPC) aruteludes esile toodud pohiteemasid. Paljudel juhtudel kommentaarid

29

30

31
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J lilitada piiratud arv toOprotsessi kéigus tekkivaid aineid direktiivi
kohaldamisalasse, kandes need I lisasse;

. vaadata uusimate teaduslike andmete valguses lébi III lisa kehtivad piirnormid
ning lisada III lisasse piirnormid piiratud arvu ainete jaoks, kui kéttesaadav
teave (sh teaduslikud ja tehnilised andmed) seda toetab.

ACSHs kokkulepitud piirnormid on kdesolevasse ettepanekusse iile voetud.
Kohtumised toostusharu ja tootajate esindajatega

Aastatel 2013-2015 toimus mitu koosolekut komisjoni talituste ning nende todstusharu ja
tootajate esindajate vahel, kes olid seotud konkreetsete algatuse raames késitletavate
keemiliste mdjuritega®’. Todstusharu esindajate algatatud koosolekute pdhiline eesmirk oli
saada teavet digusakti muutmise protsessi kohta iildiselt ja komisjoni kavatsuste kohta seoses
konkreetsete keemiliste mojurite, nt sissehingatava kristallilise rdnidioksiidi, lehtpuidutolmu
ja raskesti sulavate keraamiliste kiudude jaoks kavandatavate piirnormidega.

. Eksperdiarvamuste kogumine ja kasutamine

Selleks et direktiivi pohjal piirnormid 1dbi vaadata v3i uued piirnormid kehtestada, tuleb
jargida konkreetset menetlust. See holmab teaduslike nduannete saamist peamiselt SCOELIlt
ja konsulteerimist ACSHga. Komisjon vib tugineda ka mujalt saadud teaduslikule teabele,
kui andmed on sama kindlad ja avalikkusele kéttesaadavad (nt Rahvusvahelise
Viéhiuurimiskeskuse monograafiad voi riiklikke piirnorme kehtestavate teaduskomiteede
jéreldused).

SCOEL loodi komisjoni otsusega 2014/113/EL*® selleks, et hinnata keemiliste mdjurite
toimet tootajate tervisele tool. SCOELi t60 toetab otseselt ELi regulatiivset tegevust
tootervishoiu ja -ohutuse valdkonnas. Komitee tootab vilja korgetasemelisi vordlevaid
analiiiitilisi andmeid ning tagab, et tdoOtajate tervise ja ohutuse kaitset késitlevad komisjoni
ettepanekud, otsused ja poliitikameetmed pohinevad usaldusviirsetel teaduslikel tdenditel.
SCOEL aitab komisjonil eelkdige hinnata uusimaid kéttesaadavaid teaduslikke andmeid ja
teha ettepanekuid kokkupuute piirnormide kohta, mida kohaldatakse todtajate kaitseks
keemilistest mojuritest tulenevate riskide eest tookeskkonnas ja mis tuleb ndukogu direktiivi
98/24/EU ja kdnealuse direktiivi kohaselt kehtestada ELi tasandil.

Voéimaluse korral kasutasid komisjoni talitused kédesoleva algatuse jaoks SCOELi soovitust
asjaomase keemilise mdjuri kohta. SCOELI soovitused on avaldatud internetis™*.

puuduvad, sest kolm huviriihma olid tihesugusel seisukohal. Sellisel kujul tuleks ACSH arvamusi késitada
esindatud sidusrithmade arvamusi esindavatena.

32 Teiste hulgas pidasid komisjoniga kahepoolseid arutelusid algatuse raames kisitletavate konkreetsete

keemiliste mojurite iile jirgmised organisatsioonid: NEPSi (Euroopa valdkondlike todandjate ja todtajate
tihenduste moodustatud Euroopa rénidioksiidivorgustik); Euromines ja IMA (ELi mineraaltoorme liit)
ranidioksiidi iile; ECFIA (Euroopa keemiliste kiudude t&0stuse iihendus) ja Unifrax raskesti sulavate
keemiliste kiudude iile (RCF); CEEMET (Euroopa metallurgia, masinaehituse ja tehnoloogia pdhiste t60stuste
todandjate ndukogu) ja Eurometaux metallide, nagu kroomi ja beriilliumi iile; BeST (Beryllium Science &
Technology Association) beriilliumi iile. Komisjon osales ka siseturu, tdostuse, ettevotluse ja VKEde
peadirektoraadi poolt igal aastal korraldatud koosolekutel Euroopa klaasi- ja keraamikatdostusega.

3 Komisjoni 3. mirtsi 2014. aasta otsus 2014/113/EL, millega asutatakse tookeskkonna keemiliste méjurite

piirnormide teaduskomitee ning tunnistatakse kehtetuks otsus 95/320/EU (ELT L 62, 4.3.2014, 1k 18).

3% https://circabc.europa.eu.
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Pérast kaheetapilist konsultatsiooni Euroopa sotsiaalpartneritega avaldas Euroopa Komisjoni
toohdive ja sotsiaalkiisimuste peadirektoraat 25. Juulil 2008 avatud hankemenetluse. Selle
eesmirk oli hinnata sotsiaalset, majanduslikku ja keskkonnaalast moju mitmele
poliitikavalikutele, mis késitlevad tootajate tervise kaitset riskide eest, mis tulenevad
voimalikust kokkupuutest kantserogeenide ja mutageenidega nende to6kohal. Valminud IOM-
uuring sisaldas tdielikku aruannet 25 kantserogeense keemilise mdjuri kohta ja kaht muud
poliitikakiisimust, mis olid seotud riskijuhtimismeetmete tulemuslikkusega ja riskipohiste
kriteeriumidega kokkupuute piirnormide kehtestamiseks tookeskkonnas. Konealuse uuringu
tulemused (kokkuvdttev aruanne ja aruanded iiksikute keemiliste mojurite kohta) on
kiesoleva ettepaneku mdjuhinnangu pdhialus®”.

. MGdju hindamine

Kiesolevale ettepanekule on lisatud majuhinnang™®.

Iga 13 keemilise mojuri korral kaaluti jargmisi eri piirvdértuste variante.

o Lihtestsenaarium, mille kohaselt iihegi kdesoleva algatuse kemikaali suhtes ELi
tasandil tdiendavaid meetmeid ei voeta (1. variant).

o ACSH poolt heakskiidetud piirnormide vastuvdtmine (2. variant). Nagu juba
mérgitud, vottis ACSH iga 13 keemilise mdjuri puhul arvesse SCOELIi soovitustes
olevaid teaduslikke ja tehnilisi andmeid (kui need olid olemas) ja koostas nende
pohjal oma arvamuse kavandatavate piirnormide kohta.

o Vajaduse korral ja soltuvalt ainete eriomadustest kaaluti iga mojuri korral ka
varuvariante, st vastavalt 3. ja/vdi 4. variandina ettepanekut kehtestada ACSH
piirnormidest vidiksemad (teoreetiliselt todtajate tervist rohkem kaitsvad) voi
suuremad (teoreetiliselt tOGtajate tervist vdhem kaitsvad) piirnormid. Need
alternatiivsed piirnormid pohinevad IOM-uuringul, mille jaoks need kehtestati
jargmiste eelistuste alusel:

1) SCOELIi arvamuse pdhjal, kui see oli kéttesaadav;

i1) kéttesaadavaid andmeid kajastavad piirnormid (nt litkmesriikide kehtivaid
piirnorme arvesse vottes) voi;

ii1) toOvotjate soovituste pohjal (nt ELi viliseid piirnorme arvesse vottes). Kui
kéttesaadavad andmed ei toetanud ACSH piirnormidest viiksemate voi
suuremate piirnormide kehtestamist, siis neid arvamusi arvesse ei voetud.

Sissehingatava kristallilise rédnidioksiiditolmu korral hdlmasid 2., 3. ja 4. variant direktiivi I
lisasse kandmist koos sissehingatavale kristallilisele rdnidioksiiditolmule (sissehingatav
fraktsioon) piirnormi kehtestamisega III lisas.

Kaaluti ka muid poliitikavariante, nt keemiliste mdjurite kasutamiskeelu kehtestamine,
isereguleerumine , turupdhised vahendid, REACH-méaruse kohane reguleerimine, suunised ja

% Jargnevalt on esitatud lingid ainult nende keemiliste mdjuritekohta, mille suhtes on kohaldatud direktiivi
esimest muudatust Kommenteeritud kokkuvéttev aruanne ; Kokkuvdttev aruanne; 1,2-epoksiipropaanl,3-
butadieen, 2-nitropropaan; akriiiilamiid; bromoetiileen; kroom(VI); etiileenoksiid; hiidrasiin; o-toluidiin;
raskesti  sulavad  keraamilised kiud; sissehingatav  kristalliline  ranidioksiid;  lehtpuidutolm;
viniitilkloriidmonomeer.

3% http://ec.europa.eu/smart-regulation/impact/ia_carried out/cia 2016 en.htm#empl
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muud direktiivi rakendamist toetavad meetmed. Mis puudutab REACH-méiéruse ja direktiivi
{ihisosa, siis selgitas ELi Uldkohus hiljuti iihe pracguseks edasi kaevatud juhtumi’’ korral,
kuidas mdista REACH-méiruse artikli 58 18ikes 2 sdtestatud tingimuste esimest poolt, mille
kohaselt kasutusalasid voi1 kasutuskategooriaid voib vabastada autoriseerimise ndudest, st
., ELi olemasolevate konkreetsete oigusaktide alusel, millega kehtestatakse aine kasutamisele
miinimumnouded seoses inimeste tervise voi keskkonna kaitsega“, nagu paljude ELi
direktiivide, sh direktiivi 2004/37/EU korral on tehtud. Uldkohus leidis, et kui direktiivis
2004/37/EU ei viidata iihelegi muule ainele kui benseenile, viniiiilkloriidmonomeerile voi
lehtpuidutolmule, mille piirnormid to6keskkonnas on direktiivis kehtestatud, ei saa direktiivi
pidada konkreetseks ega miinimumndudeid kehtestavaks REACH-mééruse artikli 58 16ike 2
tdhenduses.

Lisaks késitlevad asjaomased komisjoni talitused koostdos vastavate poliitika- ja
tehnikavaldkondade partneritega REACH-midiruse ning kemikaalide kasutamisega seotud
tootervishoiu- ja ohutusalaste direktiivide vahelisi seoseid, eelkdige piirnormi ja tuletatud
mittetoimiva taseme (DNEL) moistete vahelist seost, ning todtavad vilja sellekohased
suunised. Komisjoni talitused, liikmesriigid ja sotsiaalpartnerid on kdik védljendanud oma
seisukohta, et tootervishoiu- ja ohutusalased direktiivid on todtajate kaitseks ette ndhtud
tihtlustatud piirnormide kehtestamiseks sobiv ELI digusraamistik.

Iga kemikaali puhul analiilisiti eri poliitikavariantide majanduslikke, sotsiaalseid ja
keskkonnaalaseid m&jusid®®. Analiiiis toimus IOM-uuringu pdhjal, mille raames hinnati
direktiivi kavandatud muudatuste tervise-, sotsiaalmajandus- ja keskkonnaaspekte.
Poliitikavariantide vOrdlemine ja eelistatud variandi valimine toimus jargmiste kriteeriumide
alusel: teaduslikud nduanded (eelkdige SCOELi soovitused, kui need olid olemas),
tulemuslikkus, tohusus ja sidusus. Tasuvusanaliiis tehti 60aastaseks ajavahemikuks,
arvestades samaks perioodiks prognoositud védhist tingitud haiguskoormusega, et votta
nouetekohaselt arvesse vihi peiteaega.

Mone kantserogeeni (nt kroom(VI)iihendid, lehtpuidutolm ja sissehingatav kristalliline
ranidioksiiditolm) puhul kerkis selgelt esile eelistatud piirnorm. Teiste (nt 2-nitropropaan ja
akriitilamiid) puhul oli ldhtestsenaariumi (meetmeid ei voeta) ja ELi piirnormide kehtestamise
tasuvus Usna sarnane.

ACSH poolt heakskiidetud piirnormid jéeti kdigi 13 keemilise mdjuri puhul poliitikavalikuna
kehtima.

Seoses mdjuga tootajatele peaks kdesolev ettepanek viima selleni, et hoitakse dra tooga
seotud ennetatavad véhijuhtumid ja seega ennetatakse ka tarbetuid kannatusi ja haigust.
Lisaks aitaks kédesolev ettepanek véltida jargmisi tarbetuid tervishoiukulusid:

o sissehingatav  kristalliline ranidioksiid: kavandatud piirnorm 0,1 mg/m’
vOimaldab 2069. aastaks dra hoida 99 000 vihijuhtumit, millest saadav
tervisealane rahaline kasu jaab 34 ja 89 miljardi euro vahele;

37 25. septembril 2015 tegi ELi Uldkohus teatavaks oma otsuse kohtuasjas T-360/13, Verein zur Wahrung von
Einsatz und Nutzung von Chromtrioxid und anderen Chrom-VI-verbindungen in der Oberflichentechnik eV’
(VECCO) versus Euroopa Komisjon.

¥ Eri poliitikavariantide mdju iiksikasjalikku analiiiisi ja nende vordlust vt mdjuhinnangu 5. jaost.
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. lehtpuidutolm: piirnorm 3 mg/m’ vdimaldab saada tervisealast rahalist kasu
vahemikus 12 kuni 54 miljonit eurot;

. samuti eeldatakse, et kasulikuks osutub koigile kroom(VI)iihenditele
kehtestatav kokkupuute piirnorm, milleks on 0,025 mg/m’.

Eelistatud variandi kasutuselevotmine védhendaks seega védhki haigestumist ja
majanduskoormust, mis tuleneb tdotajate kokkupuutest ohtlike ainetega.

Tooandjatele avalduva moju suhtes on majanduslikust seisukohast oluline teha vahet
kulutustel, millega luuakse stiimulid tervise ja ohutuse parandamiseks, ning kulutustel,
millega seda ei tehta. Ettevotjate jaoks on iileeuroopaliste piirnormide kasutuselevotu eelis
selles, et ettepanek aitab firmadel véltida kulusid, mis pikemas perspektiivis avaldaksid
nouete rikkumise korral negatiivset moju nende majandustulemustele.

Enamiku kantserogeenide puhul on mdju ettevotjate (sh vidikesed ja keskmise suurusega
ettevotjad) tegevuskuludele minimaalne, sest tdieliku nduetele vastavuse tagamiseks on vaja
ainult viikeseid kohandusi.

Samuti ei kaasne ettepanekuga tdiendavaid teavitamiskohustusi ega ettevotjate
halduskoormuse suurenemist.

Seoses mojuga liikmesriikidele / riigi ametiasutustele aitaks kdesolev ettepanck kaasa ka
litkkmesriikide sotsiaalkindlustussiisteemide kantavate rahaliste kahjude véhendamisele,
pidades silmas suuri majanduslikke kulusid, mis td6tajatel ohtlike ainetega kokkupuute tottu
tekkivad. Majanduslikust seisukohast on esmajoones iileeuroopaliste piirnormide katvus ja
piisavus otsustav tegur, mille alusel méddrata, kelle kanda jadvad kutsehaigustest tulenevad
kulud.

Haldus- ja joustamiskulud erinevad sdltuvalt iga keemilise mojuri praegusest staatusest igas
litkkmesriigis, kuid need ei tohiks olla markimisvéérsed. Lisaks ei ole ELi tasandil piirnormide
kehtestamise korral riigi ametiasutustel enam vaja iga kantserogeeni soltumatult hinnata ja nii
jééb dra ebatdhus iihesuguste tdoiilesannete kordamine.

Tuginedes kdrgemate tooinspektorite komitee (SLIC) todkogemustele ja vottes arvesse seda,
kuidas joustamine on eri liikmesriikides korraldatud, ei ole tdendoline, et uute piirnormide
lisamine direktiivi avaldaks mingit modju kontrollkdikude iildkuludele. Kontrollkdike
kavandatakse enamasti ettepanekust soltumatult, peamiselt vastaval aastal esitatud kaebuste
pohjal ja kooskdlas vastava asutuse méératletud kontrollistrateegiaga. Tuleks ka lisada, et
piirnormi olemasolu, millega luuakse selgus kokkupuute lubatava taseme osas, hdlbustab
inspektorite t60d, sest see on kasulik tdovahend nduetele vastavuse kontrollimiseks.

Tdiendavad halduskulud vodivad asutustele tekkida seoses sellega, et nad peavad esitama
personalile teavet direktiivi ldbivaatamise kohta ja tegema sellekohaseid koolitusi ning
vaatama ldbi vastavuse kontrollnimekirjad. Need kulud on riiklike tditevasutuste iildiste
tegevuskuludega vorreldes siiski tiithised.

Variantide vordluse ja tasuvusanaliilisi pdhjal vaib jireldada, et ettepaneku abil saavutatakse
pustitatud eesmérgid mdistlike tildkuludega ja et ettepanek on asjakohane.

Ettepanekul ei ole olulist keskkonnamoju.
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. Oigusloome kvaliteet ja lihtsustamine

Moju VKEdele

Kéesolevas ettepanekuga ei nédhta ette leebemaid ndudmisi mikroettevdtjate ning VKE-de
suhtes. POhjuseks on see, et direktiivi kohaselt ei ole VKE-d vabastatud kohustusest
kdrvaldada tookohal kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuutest tulenevad riskid voi viia
need miinimumini.

Paljude kiesoleva algatusega hdlmatud mojurite jaoks on riiklikul tasandil piirnormid juba
olemas, kuigi nende tase on liitkmesriigiti erinev. Kiesolevas ettepanekus sitestatud
piirnormide kehtestamine ei tohiks avaldada mdju neile VKE-dele, kes asuvad sellistes
litkkmesriikides, kus riiklikud piirnormid on kavandatud normidega vordsed vdi neist
viiksemad. Riiklike piirnormide erinevuse tottu avaldub monel juhul siiski to6stusharu
tavadest tingitult majanduslik mdju neis litkmesriikides (ja neis asuvatele ettevdtjatele), kus
praegu kehtivad ettepanekus kisitletavate keemiliste mojurite suhtes suuremad kokkupuute
piirnormid.

Enamiku kantserogeenide puhul on moju ettevdtjate (sh VKE-d) tegevuskuludele minimaalne,
sest tdieliku nduetele vastavuse tagamiseks on vaja ainult véikeseid kohandusi. Samuti ei
kehtestata kdesoleva ettepanekuga mingeid tdiendavaid teavitamiskohustusi ega suurendata
ettevotjate halduskoormust ning ei tekitata toendoliselt ka mingeid olulisi keskkonnakulusid.

Moju ELi konkurentsivoimele voi rahvusvahelisele kaubandusele

Riskiennetus ja ohutumate ja tervislikumate tingimuste edendamine tookohal on méddrava
tahtsusega mitte ainult tookvaliteedi ja tootingimuste parandamisel, vaid ka konkurentsivoime
edendamisel. Tootajate hea tervise sdilitamisel on otsene ja modddetav positiivne mdju
tootlikkusele ning see aitab kaasa sotsiaalkindlustussiisteemide jatkusuutlikkuse
parandamisele. Kdesoleva ettepaneku sétete rakendamisel oleks positiivne moju konkurentsile
tihtsel turul. Konealuste madjurite tileeuroopalised  piirnormid ~ kaotavad
konkurentsimoonutused erinevate riiklike piirnormidega liikmesriikides asuvate ettevotjate
vahel.

See ei tohiks avaldada olulist mdju ELi ettevdtjate liidduvilisele konkurentsivoimele, kuna
paljud kavandatud normid sarnanevad muude riikide normidega,®® eelkdige ELi peamiste
kaubanduspartnerite, nt USA, Austraalia voi Sveitsi omadega40.

. MGdju pohidigustele

Ettepaneku eesmirgid on kooskdlas Euroopa Liidu pdohidiguste hartas sitestatud
pohidigustega, eriti artikliga 2 (digus elule) ja artikliga 31 (Oigus headele ja diglastele
tootingimustele, mis on tdotaja tervise, ohutuse ja véddrikuse kohased).

% Vt tabelit 3 mdjuhinnangu 6. lisas.

0 Niiteks on lehtpuidutolmuga kokkupuute kavandatud piirnorm 3 mg/m’, samas kui Kanadas ja Austraalias on
see 1 mg/m’. Viniitilkloriidmonomeeri kavandatud piirnorm on 1 ppm, USA-s ja Kanadas on see samuti 1
ppm. Ka sissehingatava kristallilise rénidioksiidi kavandatud piirnorm 0,1 mg/m’ kehtib nii USA-s,
Austraalias kui ka Kanadas.

15

ET



ET

4. MOJU EELARVELE

Kéesoleva ettepaneku jaoks ei ole vaja tdiendavaid eelarve- ja personaliressursse ELi
eelarvest ega ELi loodud asutustelt.

5. MUUD KUSIMUSED
. Rakenduskavad ning jéirelevalve, hindamise ja aruandluse kord

Ettepanekuga nédhakse ette mitmete kutsehaiguste ja nendest tulenevate todga seotud
vihijuhtumite seire, mida tehakse kittesaadavaid andmeallikaid kasutades,” ning t66ga
seotud  véhijuhtumite  tdttu  ettevotjatele  (nt  tootlikkuse  vdhenemine)  ja
sotsiaalkindlustussiisteemidele pdhjustatud kulude kontroll

Ulevdtmiseks tehakse vastavushindamine. Andmetega seotud probleeme silmas pidades
tehakse ettepanek kasutada jirgmist direktiivi 89/391/EMU artikli 17a 1dike 4 kohast
jarelhindamismenetlust, et médrata kindlaks l4dhtetaseme véartus (vordlusalus), mis voimaldab
hinnata direktiivi ldbivaatamise tulemuslikkust. See tundub mdistlik, kui votta arvesse, et
viahktove pika peiteaja (10-50 aastat) tottu on direktiivi ldbivaatamise tegelikku moju
voimalik hinnata alles 15-20 aasta pérast.

. Selgitavad dokumendid (direktiivide puhul)

Liikmesriigid peavad komisjonile edastama direktiivi riiklikku digusse llevdtvate sitete
tekstid ning nende sitete ja kdnealuse direktiivi vastavustabeli. Uheselt mdistetavat teavet
uute sdtete iilevotmise kohta on vaja selleks, et tagada vastavus ettepanekus esitatud
miinimumstandarditele. Selgitavate dokumentide esitamisega kaasnev hinnanguline tdiendav
halduskoormus on proportsionaalne (see on iithekordne ega eelda paljude organisatsioonide
kaasamist). Selgitavate dokumentide koostamine on tdhusam, kui seda teevad litkmesriigid.

Eespool o6eldut silmas pidades tehakse ettepanck, et litkmesriigid teavitaksid komisjoni
iilevotmismeetmetest, esitades ithe voi mitu dokumenti, milles selgitatakse seost direktiivi
sdtete ja lilevotvate siseriiklike digusaktide vastavate osade vahel.

. Ettepaneku sitete iiksikasjalik selgitus
Artikkel 1
Artiklis 1 sétestatakse, et direktiivi on muudetud I lisale uue, 6. kande lisamisega, et holmata

tooprotsessid, kus puututakse kokku t66 kéigus tekkiva sissehingatava kristallilise
ranidioksiiditolmuga.

“! See holmab andmeid, mida Eurostat vdiks — juhul kui kidimasoleva teostatavusuuringu tulemused on
positiivsed — kutsehaiguste ja muude t66ga seotud terviseprobleemide ja haiguste kohta kooskdlas méaédrusega
(EU) nr 1338/2008 koguda, todtervishoiu- ja tddohutusalase digustiku rakendamist kisitlevates liikkmesriikide
aruannetes esitatud andmeid, mis on esitatud kooskdlas direktiivi 89/391/EMU artikliga 17a, ja andmeid,
mida tédandjad on kooskdlas direktiivi 2004/37/EU artikli 14 1dikega 8 esitanud pidevatele riiklikele
asutustele vahijuhtumite kohta, mis on vastavalt siseriiklikele digusaktidele ja/voi tavale kindlaks tehtud kui
tookeskkonnas kantserogeeni v3i mutageeniga kokkupuutest tingitud, ja millele komisjonil on juurdepéds
direktiivi 2004/37/EU artikli 18 alusel.
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Rénidioksiid (SiO3) on IV rithma metallioksiid, mis esineb looduslikult nii kristallilises kui ka
amorfses vormis. Kristallilise rédnidioksiidi eri vormid on jirgmised: a-kvarts, B-kvarts, o-
tridiimiit, B-tridiimiit, o-kristobaliit, B-kristobaliit, keatiit, koesiit, stiSoviit ja moganiit42.
Artiklis 1 kasutatud sona ,kristalliline” osutab Si0, molekulide kindlale, korrastatud
paigutusele, mille vastand on korrastamata, juhuslik molekulide paigutus, mida nimetatakse
amorfseks. Kolm tookeskkonnas levinuimat rdnidioksiidi kristallilist vormi on kvarts (CASi
nr* 14808-60-7), kristobaliit (CASi nr 14464-46-1) ja tridiimiit (CASi nr 15468-32-3).

Artiklis 1 kasutatud sOnade ,,sissehingatav kristalliline rinidioksiiditolm® all tuleb mdista
alveoolidesse joudvaid tolmuosakesi.

Artiklid 3 kuni 5

Artiklid 3 kuni 5 sisaldavad tavapéraseid sétteid liikmesriikide siseriiklikku digusesse
iilevotmise kohta. Artiklis 4 osutatakse direktiivi joustumiskuupéevale.

Lisa

Lisas kasutatud mdiste ,,piirnorm on mééaratletud direktiivi artikli 2 punktis c. Piirnormid
kehtivad sissehingamine teel toimuva kokkupuute kohta ja tdhendavad asjaomase keemilise
mojuri maksimaalset kontsentratsiooni Shus, millest suurema véirtusega ei tohi tdotajad
kokku puutuda.

Sissehingatava kristallilise rdnidioksiiditolmu piirnormi kohaldatakse sissehingatava
fraktsiooni suhtes.

Tookeskkonna kokkupuute piirnormi juurde on lisatud maérkus ,nahk™ jirgmiste
kantserogeenide korral: akriitilamiid, etiileenoksiid ja hiidrasiin. Mérkus ,,nahk* lisatakse igale
keemilisele mojurile, mille korral SCOEL on leidnud, et aine naha kaudu imendumine vdib
oluliselt suurendada koormust kogu organismile ja jérelikult voimalike tervisemdjudega
seotud probleeme. Piirnormile lisatud mirkus ,,nahk* néitab, et see aine vdib olulisel médral
imenduda naha kaudu. Téoandjad on kohustatud selliseid méarkusi arvesse votma, kui nad
koostavad riskihinnanguid ja rakendavad kooskdlas direktiiviga konkreetse kantserogeeni voi
mutageeni suhtes ennetus- ja kaitsemeetmeid.

2 http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol100C/mono100C-14.pdf: IARC (1997); Silica, some
silicates, coal dust and paraaramid fibrils, IJARC Monogr Eval Carcinog Risks Hum, 68: 1-475.
PMID:9303953.

4 Chemical Abstracts Service'i number
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2016/0130 (COD)
Ettepanek:
EUROOPA PARLAMENDI JA NOUKOGU DIREKTIIV,

millega muudetakse direktiivi 2004/37/EU tootajate kaitse kohta t661 kantserogeenide ja
mutageenidega kokkupuutest tulenevate ohtude eest

(EMPs kohaldatav tekst)

EUROOPA PARLAMENT JA EUROOPA LIIDU NOUKOGU,

vottes arvesse Euroopa Liidu toimimise lepingut (edaspidi ,,ELi toimimise leping”), eriti selle
artikli 153 10iget 2,

vottes arvesse Euroopa Parlamendi ja ndukogu 29. aprilli 2004. aasta direktiivi 2004/37/EU
tootajate kaitse kohta t66l kantserogeenide ja mutageenidega kokkupuutest tulenevate ohtude
eest (kuues iiksikdirektiiv ndukogu direktiivi 89/391/EMU artikli 16 15ike 1 tihenduses), eriti
selle artikli 17 13iget 1%,

vottes arvesse Euroopa Komisjoni ettepanekut,

olles edastanud seadusandliku akti eelndu liikmesriikide parlamentidele,
véttes arvesse Euroopa Majandus- ja Sotsiaalkomitee arvamust®,

vottes arvesse Regioonide Komitee arvamust™,

toimides seadusandliku tavamenetluse kohaselt

ning arvestades jargmist:

(1)  Direktiivi 2004/37/EU eesmirk on kaitsta tootajaid tervise ja ohutusega seotud riskide
eest, mis tulenevad kokkupuutest kantserogeenide ja mutageenidega nende tookohal,
ning selles on kéttesaadavate teaduslike ja tehniliste andmete pohjal sidtestatud
sellekohased miinimumnduded, sh piirnormid.

2) Piirnormid tuleks vajaduse korral teaduslike andmete valguses 1dbi vaadata.

(3)  Mone kantserogeeni ja mutageeni puhul on parima vdimaliku kaitse tagamiseks vaja
arvestada muid imendumisviise, sealhulgas 1dbi naha tungimise voimalust.

“ ELT L 158, 30.4.2004, 1k 50.
B ELTC,, k.
*ELTC,, k.
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4)

)

(6)

(7

®)

)

Tookeskkonna keemiliste mojurite piirnormide teaduskomitee (edaspidi ,komitee®)
aitab komisjonil eelkdige hinnata uusimaid kéattesaadavaid teaduslikke andmeid ja teha
ettepanekuid tookeskkonna kokkupuute piirnormide kohta, mida kohaldatakse
tootajate kaitseks keemilistest mojuritest tulenevate riskide eest ja mis tuleb ndukogu
direktiivi 98/24/EUY ja direktiivi 2004/37/EU kohaselt kehtestada ELi tasandil.
Keemiliste mojurite o-toluidiini ja 2-nitropropaani kohta komitee soovitused puudusid,
nii et arvesse voeti muid teadusliku teabe allikaid, mis olid sama kindlad ja
avalikkusele kittesaadavad*®®.

On olemas piisavalt tdendeid sissehingatava kristallilise rdnidioksiiditolmu
kantserogeensuse kohta. Kittesaadava teabe pohjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) tuleks kehtestada sissehingatava kristallilise rdnidioksiiditolmu piirnorm. T66
kdigus tekkivat sissehingatavat kristallilist rdnidioksiiditolmu ei klassifitseerita
kooskdlas Euroopa Parlamendi ja ndukogu miirusega (EU) nr 1272/2008°°. Seepirast
on asjakohane lisada direktiivi 2004/37/EU 1 lisasse toOprotsessid, kus puututakse
kokku t66 kéigus tekkiva sissehingatava kristallilise rdnidioksiiditolmuga ja kehtestada
sissehingatava kristallilise rénidioksiiditolmu (edaspidi ,,sissehingatav fraktsioon®)
piirnorm.

Suunised ja head tavad, mis on vilja tootatud selliste algatuste raames nagu
sotsiaaldialoogi tulemusel saavutatud kokkulepe, milles késitletakse todtajate tervise
kaitset kristallilise rénidioksiidi ja seda sisaldavate toodete heade késitsemis- ja
kasutamistavade abil (NEPSi), on viirtuslikud vahendid regulatiivsete meetmete
tdiendamiseks ja eelkdige piirnormide tShusa rakendamise toetamiseks.

Direktiivi 2004/37/EU 111 lisas sitestatud viniiiilkloriidmonomeeri ja lehtpuidutolmu
piirnormid tuleks uusimate teaduslike andmete valguses 1dbi vaadata.

1,2-epoksiipropaan vastab miiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks
(1B kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pdhjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on voOimalik kindlaks maéérata selge kokkupuutetase, millest véikesem
kokkupuude selle kantserogeeniga eeldatavasti ei pohjusta kahjulikku mdju. Seepérast
on asjakohane kehtestada selline 1,2-epoksiipropaani piirnorm.

1,3-butadieen vastab miiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1A
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pdhjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on vdimalik kehtestada kdnealuse kantserogeeni piirnorm. Seepidrast on
asjakohane kehtestada 1,3-butadieeni piirnorm.

47

Noukogu 7. aprilli 1998. aasta direktiiv 98/24/EU tootajate tervise ja ohutuse kaitse kohta keemiliste

mdjuritega seotud ohtude eest 661 (neljateistkiimnes tiksikdirektiiv direktiivi 89/391/EMU artikli 16 1dike 1
tahenduses) (EUT L 131, 5.5.1998, 1k 11).

48

http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol77/mono77-11.pdf

http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol99/mono99-15.pdf and

http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol100F/mono100F-11.pdf

49

http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol1-42/mono29.pdf and

http://monographs.iarc.fr/ENG/Monographs/vol71/mono71-49.pdf

50

Euroopa Parlamendi ja ndukogu 16. detsembri 2008. aasta miirus (EU) nr 1272/2008, milles kisitletakse

ainete ja segude klassifitseerimist, méargistamist ja pakendamist (ELT L 353, 31.12.2008, 1k 1).
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(10)

(an

(12)

(13)

(14)

(15)

(16)

(17)

2-nitropropaan vastab miiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1B
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pdhjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on vOimalik kehtestada konealuse kantserogeeni piirnorm. Seepérast on
asjakohane kehtestada 2-nitropropaani piirnorm.

Akriiiilamiid vastab méiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1B
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pohjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on voimalik kehtestada akriitilamiidi piirnorm. Komitee tuvastas
akriitilamiidi puhul, et aine v3ib olulisel mddral imenduda naha kaudu. Seepérast on
asjakohane kehtestada akriiiilamiidi piirnorm ja lisada sellele mirge olulisel mééral
naha kaudu imendumise voimalikkuse kohta.

Kroom(VI) teatavad iihendid vastavad miiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud
kantserogeenseks (1A voi 1B kategooriasse) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on
seega kantserogeenid direktiivi 2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pdhjal (sh
teaduslikud ja tehnilised andmed) on vOimalik kehtestada konealuste
kroom(VI)iihendite piirnorm. Seepédrast on asjakohane kehtestada piirnorm
kroom(VI)ithenditele, mis on kantserogeenid direktiivi 2004/37/EU tihenduses.

Etiileenoksiid vastab miiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1B
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pohjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on vdimalik kehtestada kdnealuse kantserogeeni piirnorm. Komitee tuvastas
etlileenoksiidi puhul, et aine voib olulisel mééral imenduda naha kaudu. Seepirast on
asjakohane kehtestada etiileenoksiidi piirnorm ja lisada sellele mérge olulisel mééral
naha kaudu imendumise vdimalikkuse kohta.

o-toluidiin vastab méiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1B
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pohjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on vdimalik kehtestada kdnealuse kantserogeeni piirnorm. Seepérast on
asjakohane kehtestada o-toluidiini piirnorm.

Teatavad raskesti sulavad keraamilised kiud vastavad miiruses (EU) nr 1272/2008
satestatud kantserogeenseks (1B kategooriasse) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on
seega kantserogeenid direktiivi 2004/37/EU tihenduses. Kéttesaadava teabe pdhjal (sh
teaduslikud ja tehnilised andmed) on voimalik kehtestada piirnorm raskesti sulavatele
keraamilistele kiududele, mis on kantserogeenid direktiivi 2004/37/EU tihenduses.
Seepirast on asjakohane kehtestada kdnealuste raskesti sulavate keraamiliste kiudude
piirnorm.

Bromoetiileen vastab miiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1B
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pdhjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on vodimalik kehtestada kdnealuse kantserogeeni piirnorm. Seepidrast on
asjakohane kehtestada bromoetiileeni piirnorm.

Hiidrasiin vastab méiruses (EU) nr 1272/2008 sitestatud kantserogeenseks (1B
kategooria) klassifitseerimise kriteeriumidele ja on seega kantserogeen direktiivi
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2004/37/EU tihenduses. Kittesaadava teabe pdhjal (sh teaduslikud ja tehnilised
andmed) on voimalik kehtestada hiidrasiini piirnorm. Komitee tuvastas selle
kantserogeeni puhul, et aine vdib olulisel mééral imenduda naha kaudu. Seepédrast on
asjakohane kehtestada hiidrasiini piirnorm ja lisada sellele marge olulisel mééral naha
kaudu imendumise vdimalikkuse kohta.

Kéesoleva muudatusega tugevdatakse todtajate tervise ja ohutuse kaitset tookohal.

Komisjon konsulteeris ndukogu 22. juuli 2003. aasta otsusega loodud téoohutuse ja -
tervishoiu nduandekomiteega. Samuti viis komisjon ldbi ELi toimimise lepingu artikli
154 kohase kaheetapilise konsultatsiooni Euroopa sotsiaalpartneritega.

Kéesolevas direktiivis jargitakse Euroopa Liidu pdhidiguste hartat, eriti selle artikli 31
16ikes 1 sdtestatud aluspdhimdtteid ja pohidigusi.

Kédesolevas direktiivis sétestatud piirnorme hakatakse regulaarselt 1dbi vaatama
lihtuvalt méiruse (EU) nr 1907/2006 rakendamisest eelkdige selleks, et votta arvesse
direktiivis 2004/37/EU sitestatud piirnormide ning kdnealuse miiruse kohaselt ohtlike
kemikaalide jaoks tuletatud DNELide (tuletatud mittetoimivate tasemete) vastasmoju.

Kuna kéesoleva direktiivi eesmédrke, milleks on elu- ja todtingimuste parandamine
ning tootajate tervise kaitse kantserogeenidega kokkupuutest tulenevate spetsiifiliste
riskide eest, ei suuda liikmesriigid piisavalt saavutada, vaid neid on vdimalik
saavutada paremini ELi tasandil, voib EL vastu votta meetmeid, mis on kooskdlas
Euroopa Liidu lepingu artikli 5 10ikes 3 sitestatud subsidiaarsuse pdohimdttega.
Kooskolas Euroopa Liidu lepingu artiklis 5 16ikes 4 sidtestatud proportsionaalsuse
pohimdttega ei ldhe kéesolev direktiiv kaugemale sellest, mis on vajalik nimetatud
eesmarkide saavutamiseks.

Kuna kéesolev Oigusakt kisitleb tootajate tervist nende todkohal, peaks selle
iilevotmise tdhtaeg olema kaks aastat.

Seepirast tuleks direktiivi 2004/37/EU vastavalt muuta;

ON VASTU VOTNUD KAESOLEVA DIREKTIIVI:

Artikkel 1

Direktiivi 2004/37/EU muudetakse jargmiselt.

1. I lisasse lisatakse jirgmine punkt:

,0. Tooprotsessid, kus puututakse kokku t66 kidigus tekkiva sissehingatava kristallilise

ranidioksiiditolmuga®.

2. III lisa asendatakse kdesoleva direktiivi lisas esitatud tekstiga.
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Artikkel 2

Liikmesriigid joustavad kéesoleva direktiivi tditmiseks vajalikud Gigusnormid
hiljemalt kahe aasta jooksul pidrast kdesoleva direktiivi joustumise kuupdeva. Nad
edastavad konealuste digus- ja haldusnormide teksti viivitamata komisjonile.

Kui litkmesriigid need sitted vastu votavad, lisavad nad neisse vOi nende juurde
ametliku avaldamise korral viite kéesolevale direktiivile. Sellise viitamise viisi
ndevad ette liikmesriigid.

Liikmesriigid edastavad komisjonile kéesoleva direktiiviga reguleeritavas
valdkonnas nende poolt vastuvdetavate siseriiklike digusnormide teksti.

Artikkel 3

Kéesolev direktiiv joustub kahekiimnendal pdeval pérast selle avaldamist Euroopa Liidu
Teatajas.

Artikkel 4

Kaesolev direktiiv on adresseeritud litkmesriikidele.

Briissel,
Euroopa Parlamendi nimel Noukogu nimel
president eesistuja
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