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MONITORING BIOLOGICZNY NARAZENIA
NA SZKODLIWE CZYNNIKI CHEMICZNE
W SRODOWISKU PRACY

WSTEP

Ochrona zdrowia pracownikéw narazonych mna dzialanie
substancji chemicznych w srodowisku pracy opiera sie na dwéch
uzupelniajacych sie metodach oceny narazenia: monitoringu
powietrza i monitoringu biologicznym. Monitoring biologiczny
stanowi niezwykle cenna metode oceny wchlaniania i wczesnych
skutkow narazenia na czynniki toksyczne w srodowisku pracy
i w Srodowisku zycia czlowieka. Metoda ta jest szczegoélnie
uzyteczna tam, gdzie wchlanianie moze zachodzi¢ innymi drogami
niz uklad oddechowy, przy czym dotyczy to w istotnym stopniu
0os6b narazonych na metale, skladniki rozpuszczalnikéw
organicznych, pestycydy, czy cytostatyki.

Monitoring powietrza Srodowiska pracy pozostaje nadal
podstawowa metoda oceny narazenia zawodowego na czynniki
chemiczne. Przyczyna tego jest istnienie dobrze udokumen-
towanych, prawnie obowiazujacych wartosci najwyzszych
dopuszczalnych stezen substancji chemicznych w sSrodowisku
pracy, ktore sa publikowane w Dzienniku Ustaw w formie
rozporzadzenia ministra wtasciwego do spraw pracy. WartosSci te
stanowia kryteria do oceny warunkéw pracy, a takze sa podstawa
do prowadzenia planowanej dzialalnosci ukierunkowanej na
ksztaltowanie bezpiecznych stanowisk pracy w przedsie-
biorstwach. Zaklady pracy sa zobowigzane do badania wielkosci
stezen substancji toksycznych wymienionych w wykazie



rozporzadzenia ministra wlasciwego do spraw pracy w sprawie
najwyzszych dopuszczalnych stezei 1 natezen czynnikéw
szkodliwych dla zdrowia w $rodowisku pracy (33), w celu
ustalenia stopnia narazenia pracownikow oraz ewidencjonowania
wynikéw badan. Ponadto zgodnie z rozporzadzeniem Ministra
Zdrowia w sprawie badan i pomiaréw czynnikéw szkodliwych dla
zdrowia w S$rodowisku pracy (35), wykonywanie oznaczen
w powietrzu jest zdecydowanie latwiejsze i czesto tansze niz
w materiale biologicznym.

Uzyskane ta droga informacje moga by¢ niewystarczajace do
dokonania pelnej oceny narazenia pracownika, czego skutkiem
moze by¢ zawyzenie lub zanizenie wartosci oszacowanego ryzyka
dla zdrowia. Przyczynami moga by¢ roznice w stezeniach
substancji chemicznych, w zaleznosci od: chronometrazu pracy
i miejsc  przebywania pracownika w zakladzie pracy,
zroznicowanego wysitku fizycznego; zmiennej w czasie wielkosci
czastek aerozoli; wchlaniania substancji rowniez przez skore
iuklad pokarmowy; jakosci stosowanych §rodkéw ochrony
indywidualnej oraz nieprzestrzegania zasad higieny pracy. Wyzej
wymienione trudnosci, w ocenie narazenia na czynniki
chemiczne wuzyskane 2za pomoca monitoringu powietrza
Srodowiska pracy, mozna w duzej mierze wyeliminowac stosujac
monitoring biologiczny, ktérego zalozeniem jest umozliwienie
dokonywania oceny ilosci wchianianych substancji niezaleznie od
tych czynnikow.

Monitoring biologiczny ma przewage nad monitoringiem
powietrza Srodowiska pracy w ocenie ryzyka dla zdrowia,
w przypadku substancji bardzo dobrze wchtaniajacych sie przez
skore (lotne zwiazki organiczne, pestycydy). Zwiazki organiczne
moga ulega¢ wchlanianiu w przypadku kontaktu z nieuszko-
dzona skora. Szybko§¢ wchlaniania zalezy od wlasciwosci
fizykochemicznych zwiazku i moze wynosic¢ np. dla weglowodoréw
alifatycznych i aromatycznych 0,3-0,9 mg/cm?/godz. W przy-
padku pestycydéw wchlanianie przez skore w trakcie opryskow
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stanowi podstawowg droge wchlaniania. Dla takich zwiazkow,
monitorowanie biologiczne moze by¢ korzystne, jesli dostepne sa
odpowiednie metody ich oznaczania w materiale biologicznym.
Kluczowe znaczenie dla wiarygodnos$ci biomarkera narazenia ma
metoda analityczna - jej dokladnosé, precyzja, odtwarzalnosé,
odzysk, czulos¢ i swoisto§¢ maja duzy wplyw na zgodnosé
z danymi wartoSciami granicznymi i referencyjnymi. Kilka
czynnikéw moze mie¢ wplyw na jako$S¢ probek i pomiar
biomarkeréw: rodzaj matrycy, moment pobrania, pojemniki
i konserwanty oraz inne dodatki stosowane do stabilizacji probki,
temperatura przechowywania 1 czas transportu. Nalezy
zastosowa¢ wybrany material odniesienia w odpowiednim
zakresie stezen i matrycy. Wiarygodne i zwalidowane metody
analityczne musza by¢ stosowane w oparciu o wewnetrzna
kontrole jakosci i zewnetrzne systemy zapewniania jakosci (22).

Wykorzystywanie metod z zakresu biologicznego monitorowania
narazenia wymaga: znajomosSci zagadnien toksykokinetyki
obejmujacych wchlanianie, rozmieszczenie, metabolizm i wyda-
lanie ksenobiotykéw; analityki ze szczegolnym uwzglednieniem
nowoczesnych metod analizy instrumentalnej oraz zagadnien
interpretacji wynikow (18, 20, 29).

Substancja wchlonieta do organizmu dostaje sie do
kompartmentu centralnego (krew), skad jest transportowana do
tkanek, w ktorych ulega przemianie i wywiera dzialanie toksyczne
na okreslony uklad receptoréw. Jest to mozliwe po przejsciu
barier ztozonych z blon komérkowych. Niezaleznie od drogi
wchlaniania, przejScie substancji z miejsca kontaktu do
krwioobiegu, a takze jej transport do tkanek wymaga
przekroczenia licznych barier jakie stanowia biologiczne blony
komoérkowe np.: poprzez dyfuzje przez pory, transport
przenosnikowy, za pomoca substancji znajdujacych sie w blonie
komoérkowej czy pinocytoze. Jej metabolity moga wréci¢ do
kompartmentu centralnego, skad zostaja wydalone. Mozliwa
jest takze Lkumulacja substancji, a takze metabolitu
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w tzw. kompartmencie metabolicznie mato aktywnym. Efekty,
jakie zwiazek chemiczny wywiera na organizm, zaleza od jego
stezenia (dawki) w organizmie i czasu dzialania. Szybkos¢, z jaka
substancja ulega przemianom i wydalaniu, jest zatem istotna dla
oceny efektéw biologicznych. Dalsze losy substancji wchlonietej
do organizmu przedstawiono na Rycinie 1.

o substancja @ zwigzana
A metabolit @ zwigzany

Rycina 1.

Losy ksenobiotyku w organizmie (17).



Monitoring biologiczny moze by¢ uzyty nie tylko do oceny
narazenia w warunkach ekspozycji zawodowej ale i do oceny
ekspozycji Srodowiskowej z uwagi na mozliwoS¢ poznania
wielkoSci narazenia na dany czynnik chemiczny przy ekspozycji
z réznych zrédel i przy réznych drogach wchianiania. Istnieja
rozne mozliwosci wykorzystywania wynikéw oznaczen substancji
toksycznych lub ich metabolitow w materiale biologicznym
pobranym od oséb narazonych w S§rodowisku zycia: odnoszenie
wynikéw do istniejacych zalecen wuzyskanych na podstawie
kryteriow zdrowotnych, porownywanie uzyskanych wynikow z tak
zwanymi poziomami referencyjnymi dla danego regionu,
poréwnywanie wynikéw uzyskiwanych w réznych krajach,
Sledzenie trendow wskazujgcych na skutecznosé podejmowanych
dzialan  majacych na celu zmniejszenie  zagrozenia
Srodowiskowego. Zalecenia uzyskane na podstawie wynikéw
badan epidemiologicznych istnieja w przypadku otowiu, kadmu
i metylorteci, substancji kumulujacych sie w organizmie, o dobrze
poznanych narzadach docelowych i krytycznych skutkach
dzialania. Stezenia referencyjne w populacji generalnej moga si¢
istotnie rézni¢ w zaleznosci od stopnia skazenia Srodowiska,
diety, palenia papierosow. Systematyczne wykonywanie
oznaczen, np. olowiu we krwi, umozliwia jednak $ledzenie
trendow 1 wycigganie wnioskéw na temat potencjalnego
zagrozenia populacji na danym terenie oraz czynnikow, ktore to
zagrozenie powoduja.

Monitoring biologiczny ma réwniez wady, m.in. zwigzane
z mozliwosciami  caloSciowej oceny narazenia, zarowno
wynikajacej z narazenia zawodowego, jak i pozazawodowego.
W przypadku substancji obecnej réwniez w Srodowisku
pozazawodowym trudno oszacowac tylko narazenie zawodowe.



MONITORING BIOLOGICZNY

DEFINICJE

MONITORING BIOLOGICZNY narazenia jest to
systematyczny pomiar stezen substancji i/lub
metabolitow w plynach ustrojowych, tkankach,
wydzielinach lub wydalinach cztowieka, oddzielnie lub
lacznie, majacy na celu oszacowanie wielkosci
narazenia i wchlonietej dawki (31).

W starszych materialach w definicji dodano, ze celem
monitoringu jest ocena ryzyka dla zdrowia przy
przyjeciu za  podstawe odpowiednich  danych
interpretacyjnych (45).

Wartosciami, do ktorych odnosi sie uzyskane wyniki, sg
dopuszczalne stezenia w materiale biologicznym (DSB).

DOPUSZCZALNE STEZENIE W MATERIALE
BIOLOGICZNYM jest to najwyzszy dopuszczalny poziom
okreslonego czynnika lub jego metabolitu w odpo-
wiednim materiale biologicznym lub najwyzsza
dopuszczalna wartoS¢ odpowiedniego wskaznika,
okreslajacego oddzialywanie czynnika chemicznego na
organizm (31, 45).



BIOMARKER NARAZENIA to obecna w organizmie lub
jego wydalinach i wydzielinach mierzalna egzogenna
substancja chemiczna (badz jej metabolity) lub produkt
interakcji miedzy ksenobiotykami 1 docelowymi
czasteczkami (np.: DNA, hemoglobina) lub
narzadami/tkankami docelowymi. Dostarcza bezpo-
Srednich dowodéw narazenia na dany czynnik
chemiczny, okreslajac dawke wchilonieta. Powstawanie
kowalencyjnych kompleksow zwanych adduktami
stanowi przyktad interakcji wchlonietego ksenobiotyku
z docelowymi czasteczkami (31).

BIOMARKER SKUTKU to mierzalna biochemiczna,
fizjologiczna lub inna zmiana zachodzaca wewnatrz
organizmu, bedaca jego odpowiedzia na narazenie.
W zaleznoSci od wielkosci jej nasilenia moze by¢
rozpoznana jako laczaca sie z juz obecnymi lub
mogacymi sie pojawi¢ zaburzeniami zdrowotnymi
i chorobami. Przyklad stanowi¢ moga wczesne skutki
genetyczne np.: mutacje chromosomowe, mikrojadra,
mutacje genowe (31).

BIOMARKER  WRAZLIWOSCI  jest wskaznikiem
wrodzonej lub nabytej zdolnosci organizmu do
odpowiedzi wywolanej narazeniem na chemiczne
czynniki Srodowiskowe. Przykladem moze by¢ osobnicze
zroznicowanie aktywnosci enzymow uczestniczacych
w biotransformacji ksenobiotykéw, zwiazane z polimor-
fizmem genow kodujacych te enzymy. To powoduje, ze
pomimo podobnego narazenia wystepuje zréznicowanie
iloSci substancji docierajacych do miejsc docelowych,
a w konsekwencji zréznicowana odpowiedz organizmu.
Innym przykladem moze byc¢ reakcja atopowa (31).
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MATERIAY BIOLOGICZNY

Materiatami biologicznymi, w ktérych oznacza sie substancje lub
ich metabolity najczeSciej sa krew i mocz pobrane od
pracownikéw, rzadziej powietrze wydychane.

m Mocz jest najczeSciej stosowanym

materialem do badan ze wzgledu
na mozliwos¢ uzyskania duzych
objetosci w sposob nieinwazyjny
(22). Czestos¢ pobierania prébek
moczu  zalezy od  kinetyki
wydalania badanych substancji.
Najczesciej probki sag pobierane
pod koniec zmiany roboczej. Jezeli do oceny wchlaniania
zwigzkow organicznych stosuje sie ilosciowe testy ekspozycyjne to
konieczne jest Sciste przestrzeganie zalecanego przez autoréw
testu czasu pobrania prébki moczu, najczesciej z ostatnich 2 lub
4 godzin zmiany roboczej. Wyniki oznaczen wyrazane sa w mg/1
lub mmol/l, w postaci stezen przeliczonych na Srednig gestosc¢
moczu lub na gram kreatyniny oraz jako szybko§é¢ wydalania
w czasie. Wyniki oznaczen w moczu wyrazane w mg/g kreatyniny
stanowia najwiekszy udzial procentowy wsréd roéznych
materialéw biologicznych wykorzystywanych w panstwach
czlonkowskich Unii Europejskiej w celu oznaczenia substancji
i/lub ich metabolitow.

Krew nie jest materialem tak powszechnie wykorzystywanym jak
mocz, gléwnie ze wzgledu na inwazyjnosé¢ metody pobierania.
Oznaczenia we krwi wykonuje sie najczeSciej podczas badan
okresowych, w przypadku narazenia na substancje ulegajace
powolnej eliminacji z organizmu, takie jak oléw czy kadm. Istniejg
takze zalecenia dotyczace wykonywania oznaczen niezmienionych
form rozpuszczalnikéw organicznych we krwi w celu oceny
narazenia zawodowego (22).
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Pierwiastki $sladowe moga byc
obecne we wlosach, zaréwno na
skutek ich wydzielania, jak i zanie-
czyszczenia (tluszcz, pot, szampony
do wlosoéw, barwniki, pyl, kurz).
Wlosy sa szczegdlnym materialem
biologicznym, zaliczanym do tzw.
materialéw niekonwencjonalnych.
Cho¢ nie sa stosowane w rutyno-
wych analizach, stanowia cenne
zrodlo uzupelniajace. W badaniach
toksykologicznych stosuje sie wlosy
z czesci potylicznej glowy — jest to

pek wloséw grubosci palca/otéowka.

Ze wzgledu na nieinwazyjno$¢ metody oraz nieskomplikowanag
matryce, oznaczanie substancji lotnych w powietrzu wydychanym
wydawato sie odpowiednie do monitoringu biologicznego
narazenia. Jednak okazalo sie, ze stezenia substancji w kolejnych
fazach wydechu sa rozne i konieczna jest pelna standaryzacja
procedury pobierania probki powietrza. Problem stanowi tez
stabilno$¢ stezen w pobranych probkach. Jako przykiad
monitoringu biologicznego w powietrzu wydychanym mozna
podac¢ oznaczanie tetrachloroetenu, dla ktérego rekomenduje sie
warto§¢ DSB na poziomie 3 ppm w powietrzu wydychanym,
pobranym przed ostatnia zmiang robocza w tygodniu pracy (42).

Procentowy  udziat roznych materiatow biologicznych
wykorzystywanych w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej
w celu oznaczenia substancji lub ich metabolitéw przedstawiono
w Tabeli 1.
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Tabela 1.

Procentowy wudzial roznych materialow biologicznych wykorzystywanych
w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej w celu oznaczenia substancji lub
ich metabolitow.

Procentowy udzial r6znych materiatow

Material biologiczny biologicznych stosowanych do wyznaczenia
wartosci DSB w UE
powietrze 5%

krew (calkowita) 28%
krew (frakcja erytrocytow) 2,5%
osocze 0,8%
surowica 0,4%
osocze /surowica 0,6%
mocz 28%
kreatynina w moczu 35%
wlosy 0,3%

Monitoring biologiczny skutkéw dzialania, oznacza ze w miejsce
lub obok pomiaru stezen substancji lub jej metabolitow
w materiale biologicznym dokonuje sie pomiaru i oceny
wczesnych specyficznych lub niespecyficznych skutkow dzialania
substancji. Metoda ta umozliwia zapobieganie wystepowania
zdrowotnych skutkow narazenia przy uwzglednieniu wrazliwosci
osobniczej.

Przykladami odwracalnych skutkow dzialania, ktérym nie mozna
przypisac¢ jeszcze okreSlonego znaczenia zdrowotnego sa np.:
zwiekszenie wydalania kwasu delta-aminolewulinowego w moczu,
wzrost stezenia wolnej protoporfiryny (FEP) w erytrocytach
w przypadku narazenia na oléw, wzmozone wydalanie biatek
niskoczasteczkowych (beta2-mikroglobulina, bialko wiazace
retinol) w moczu os6b narazonych na kadm czy wzrost stezenia
methemoglobiny (Met-Hb) w przypadku ekspozycji na
nitrozwigzki i aminy aromatyczne oraz obniZzenie aktywnosci
esterazy acetylocholinowej w sytuacji narazenia na pestycydy
fosforoorganiczne i karbaminiany.
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Biomarkery wrazliwosci informuja o tym, czy w przypadku
wskazanej osoby lub grupy oséb po podaniu okreslonej dawki
nalezy oczekiwac wystgpienia skutkéw zdrowotnych nizszych lub
wyzszych od oczekiwanych. Przyklady biomarkeréow wrazliwosci,
zwigzanych z polimorfizmem genéw kodujacych enzymy
metabolizujace ksenobiotyki zamieszczono w Tabeli 2. (22).

Tabela 2.

Przyklady biomarkeréow wrazliwosci, zwiazanych 2z polimorfizmem genow
kodujacych enzymy metabolizujace ksenobiotyki.

Biomarker Gen Skutki metaboliczne Skutki zdrowotne
N-acetylo- NAT2 acetylacja amin zwiekszone ryzyko
transferaza aromatycznych; ponad 50% zachorowania na
populacji kaukaskiej z feno- raka pecherza
typem ,wolni acetylatorzy” mMoczowego
transferaza GSTM!I  koniugacja z glutationem; zwiekszone ryzyko
S-glutationowa 55-60% populacji zachorowania na
kaukaskiej to nosiciele raka ptuc u palaczy
zerowego genotypu GSTMI papierosow
cytochrom P-450 CYP1Al szybkie utlenianie zwiekszone ryzyko
wielopierscieniowych zachorowania na
weglowodoréow raka phuc
aromatycznych
CYP2E1 utlenianie etanolu zwiekszone ryzyko
i nitrozoamin; fenotyp zachorowania na
szybkiej oksydacji raka phuc

Na Rycinie 2. przedstawiono mozliwoSci biomonitoringu
w zaleznosci od narazenia i biotransformac;ji.
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Rycina 2.

Narazenie, biotransformacja oraz mozliwosci biomonitoringu (5).

WARTOSCI DSB USTALONE W UNII EUROPEJSKIEJ,
W POLSCE ORAZ USA

W wiekszosci panstw Unii Europejskiej wykonywanie
badan z zakresu monitoringu biologicznego ma

charakter fakultatywny, 2z wyjatkiem urzedowo
obowiazujacej wartosci wiazacej DSB dla otowiu. Dane
na temat dopuszczalnych, w warunkach ekspozycji
przemystowej, stezenn substancji chemicznych lub ich
produktow przemiany, a takze wartoSci wczesnych,
odwracalnych skutkéw dzialania sa publikowane
w postaci zalecen przez rézne organizacje miedzyna-
rodowe oraz instytucje odpowiedzialne za bezpieczne
warunki pracy w poszczeg6lnych panstwach.
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Najwiekszymi organizacjami publikujacymi listy wartosci DSB
oparte na dokumentacjach naukowych sa Amerykanska
Konferencja Higienistéw Przemystowych (American Conference of
Governmental Industrial Hygienists, ACGIH) w USA oraz
niemiecka Komisja ds. Badania Zagrozen dla Zdrowia
(Commission for the Investigation of Health Hazards of Chemical
Compounds in the Work Area of the Deutsche Forschungs-
gemeinschaft, MAK, German Research Foundation). W USA
monitoring biologiczny jest czesScia higieny pracy, natomiast
w Niemczech medycyny pracy. Powoduje to, ze dwie najwicksze
organizacje publikujace zalecenia z dziedziny monitoringu
biologicznego narazenia w $rodowisku pracy ACGIH oraz DFG
posiadaja rézne definicje wartosci dopuszczalnych w materiale
biologicznym (1, 25, 26).

W  przypadku ACGIH, dopuszczalne wartosci w materiale
biologicznym (Biological Exposure Indices, BEI) sa stezeniami
zwiazku lub jego metabolitow, ktore moga wystepowac
w materiale biologicznym pobranym od zdrowych o0séb
narazonych droga inhalacyjna na dany zwiazek w stezeniu
rownym wartosci najwiekszego dopuszczalnego stezenia (TLV).
W 2022 r., w wykazie ,Adopted biological exposure determinants”
zamieszczonym w corocznie wydawanej publikacji ACGIH (1)
pt. ,TLVs and BEIs Based on the Documentation of the Threshold
Limit Values for Chemical Substances and Physical Agents
& Biological Exposure Indices” znajduje sie 68 wartosci BEI dla
54 substancji lub grup substancji. W 2016 r. ACGIH zmniejszyla
wartos¢ wskaznika biologicznego dla olowiu i jego zwiazkow
nieorganicznych we krwi, ktéra wynosi obecnie 200 pg/1 krwi.

Komisja niemiecka okresla wartosci BAT (Biologischer
Arbeitsstoff-Toleranz-Wert,  biologiczna  warto§¢  tolerancji
substancji w miejscu pracy) i BLW (Biologischer Leit-Wert,
biologiczna wartoS¢ referencyjna) w celu umozliwienia oceny
indywidualnego zagrozenia dla zdrowia wynikajacego z narazenia
zawodowego na substancje chemiczne. Wartos¢ BAT jest to
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najwieksze dopuszczalne stezenie zwiazku lub metabolitu
w materiale biologicznym lub wynikajace z tego dopuszczalne
odchylenie wskaznika biologicznego od normy. Wartosé¢ BAT
opisuje stezenie substancji roboczej, jej metabolitow, adduktéw
lub wskaznika narazenia w odpowiednim materiale biologicznym
okreslonym przez stuzby medycyny pracy i toksykologéw, przy
ktorym zdrowie pracownika na ogoét nie ulega pogorszeniu, nawet
po wielokrotnym i dlugotrwalym narazeniu. Wartosci BAT
opieraja sie na relacji miedzy narazeniem zewnetrznym
i wewnetrznym lub miedzy narazeniem wewnetrznym, a wynika-
jacym z tego dzialaniem substancji roboczej. Wartosci BAT sa
ustalane na podstawie wynikéw badan Srodowiskowych
wskazujacych, ze ponizej przyjetych wartosci nie wystepuja
ujemne skutki zdrowotne narazenia. Wyniki oznaczenh u oséb
narazonych zawodowo powinny by¢ mniejsze od wartosci BAT.

Warto§¢ BLW to iloS¢ substancji roboczej lub metabolitu
substancji roboczej lub wynikajaca z odchylenia wskaznika
biologicznego od jego normy u ludzi, ktéra stuzy jako wskazowka,
jakie s$rodki ochronne nalezy podja¢ podczas stosowania
substancji. Biologiczne wartosci referencyjne sa okreslone tylko
dla tych substancji niebezpiecznych, dla ktorych nie mozna
ustali¢ biologicznych wartosci tolerancji (BAT) w oparciu
o kryteria zdrowotne. Biologiczna wartos¢ orientacyjna opiera sie
na doswiadczeniach medycyny pracy i higieny pracy
w postepowaniu z substancja niebezpieczna, z wykorzystaniem
danych toksykologicznych. Wartos¢ BLW rekomendowana jest dla
10 substancji: akrylamid, anilina, arsen i nieorganiczne zwiazki
arsenu z wyjatkiem wodoru arsenu, bisfenol A, bromometan,
kobalt i zwigzki  kobaltu, ftalan  di(2-etyloheksylu),
difenylometano-4,4'-diizocyjanian, nitrobenzen i fenol.
Biologiczne wartosci referencyjne (Biologischer Arbeitsstoff
Referenzwert, BAR) opisuja narazenie tla na substancje
w okreslonym momencie w populacji referencyjnej os6b w wieku
produkcyjnym, ktore nie sa zawodowo narazone na te substancje.
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Opieraja sie na 95 percentylu bez odniesienia do skutkéw
zdrowotnych. Nalezy wzia¢ pod uwage, ze wartos¢ referencyjna
ekspozycji tta moze zaleze¢ od: wieku, plci, statusu spotecznego,
Srodowiska zycia, czynnikéw zwiazanych ze stylem zycia
iregionem geograficznym. Komisja niemiecka ustala takze
zaleznosci miedzy stezeniem substancji w powietrzu w miejscu
pracy, a stezeniem substancji lub metabolitu w materiale
biologicznym w  przypadku substancji  rakotwoérczych
(tzw. ekwiwalent narazenia dla substancji rakotworczych, EKA,
Expositionsdquivalente fiir krebserzeugende Arbeitsstoffe). Mozna
je wykorzysta¢ do okreslenia narazenia wewnetrznego, ktoére
powstatoby, gdyby substancja byta tylko wdychana.

W 2021 r. wartos¢ BAT dla olowiu i jego zwiazkéw (z wyjatkiem
arsenianu otowiu, chromianu otowiu i zwiazkéw alkilootowiu)
rekomendowana przez Komisje niemiecka wynosita 150 pg Pb/1
krwi, a wartosci BAR 30 pg/1 krwi dla kobiet i 40 pg/1 krwi dla
mezczyzn.

Na liscie DFG znajduja sie wartosci wskaznikéw biologicznych dla
132 substancji lub grup substancji (lacznie BAT, BLW, BAR
i EKA).

Komisja niemiecka publikuje dane obejmujace wartosci
wskaznikoéw biologicznych corocznie w wydawnictwie Deutsche
Forschungsgemeinschaft pt. MAK- und BAT-Werte-Liste.
Maximale Arbeitsplatzkonzentrationen und Biologische
Arbeitsstofftoleranzwerte (26). Dodatkowo w Niemczech wykaz
dopuszczalnych stezen w materiale biologicznym jest ustalany
i korygowany przez Komitet ds. Substancji Niebezpiecznych (AGS)
i publikowany przez Federalne Ministerstwo Pracy i Spraw
Socjalnych w Dzienniku Ministerialnym jako tzw. przepisy
techniczne dotyczace substancji niebezpiecznych (47).

W USA oraz Niemczech publikowane sg pelne dokumentacje
uzasadniajace zalecane wartosci stezenn w materiale biologicznym.
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W 2017 r. Komisja Europejska opracowata raport pt. ,Second
study to collect updated information for a limited number of
chemical agents with a view to analyse the health, socio-economic
and environmental impacts in connection with possible
amendments of Directive 2004/37/EC” (32), obejmujacy analize
i zestawienie wartosci dopuszczalnych poziomoéw biologicznych
w panstwach cztonkowskich Unii Europejskie;j.

Tylko w 4 panstwach tj. na Lotwie, w Rumunii, Slowenii
iw Szwecji ustalono wartosci DSB obowiazujace prawnie obok
urzedowej wartosci DSB ustalonej dla olowiu, odpowiednio dla
11, 52, 49 i 2 substancji. W Szwecji zalegalizowano wartosci DSB
dla otowiu i kadmu.

Na Rycinach 3. i 4. przedstawiono zroznicowanie miedzy
panstwami czlonkowskimi Unii Europejskiej w odniesieniu do
mezczyzn i kobiet wartosci wskaznikow biologicznych dla otowiu
w Srodowisku pracy. Najbardziej restrykcyjne wskazniki przyjeto
w Danii dla mezczyzn (20 pg Pb-B/100 ml) i w Szwecji dla kobiet
(18 pg Pb-B/100 ml).

Na podstawie danych zawartych w ww. raporcie, w Tabeli 3.
przedstawiono wartosci BLVs otowiu obowiazujace w panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej, wartos¢ rekomendowang przez
Komitet ds. Ustalania Dopuszczalnych Poziomoéw Narazenia
Zawodowego (Scientific Committee Occupational Exposure Level,
SCOEL) oraz dane ACGIH (44).
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Tabela 3.

Wartosci BLVs olowiu obowiazujace
Europejskiej i ACGIH.

w panstwach czlonkowskich Unii

Wartosé BLV olowiu

Panstwo sczyani
mel\iquzycizri’iz?iigtl)?ety el
Austria 70 ng/100 ml - M 45 pg/100 ml
<50 lat
Belgia 70 ng/100 ml - M -
Bulgaria 400 pg/1-M 300 pg/l
<50 lat
Chorwacja 70 ng/100 ml - M -
Cypr 70 pg/100 ml - M -
Czechy 400 pg/1-M -
Dania 20 pg/100 ml - M -
Estonia 40 pug/100 ml - M -
Finlandia 1,4 pmol/1 (290 pg/l) - M -
Francja 400 pg/1-M 300 pg/l
Niemcy 40 pg/l-MiK >45 lat 30 pg/l
<45 lat
Grecja 70 ng/100 ml - M -
Wegry 400 pg/l1-MiK >45 lat 300 pg/1
<45 lat
Irlandia 70 ng/100 ml - M -
Wilochy 60 pg/100 ml 40 pg/100 ml
M i K pow. wieku rozrodczego pow. wieku rozrodczego
Lotwa 40 pg/100 ml - M -
Litwa 70 pg/100 ml - M -
Luksemburg 70 pg/100 ml - M -
Malta 70 pg/100 ml - M -
Holandia 70 ng/100 ml - M -
Polska 50 png/100 ml - M -
Portugalia 70 ng/100 ml - M -
Rumunia 40 pg/100 ml - M -
Stowacja 70 pg/100 ml - M -
Stowenia 1,93 pmol/1 (400 pg/l) - M 1,45 pmol/1 (300 png/l)
Hiszpania 70 pg/100 ml - M -
Szwecja <1,5 pmol/1 (300 pg/l) <0,8 pmol/1 (160 pg/l)

MiK >50 lat

<50 lat

WIk. Brytania

351g/100 ml - M

20 pg/100 ml
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Wartosé BLV olowiu
Panstwo Mezczyzni lub

mezczyzni i kobiety Kobiety
SCOEL 30 pg/100 ml - M _
ACGIH 20 pg/100 ml - M _
M mezczyzni

MiK  mezczyzni i kobiety

Unia Europejska

Dyrektywa Rady 98/24/WE z dnia 7 kwietnia 1998 r.
(Chemical Agents Directive, CAD) w sprawie ochrony

zdrowia i bezpieczeristwa pracownikéw  przed
zagrozeniami zwiqzanymi z czynnikami chemicznymi
w miejscu pracy (13) stanowi podstawe dla oceny
ryzyka zawodowego, rekomendowania wskaznikowych
i wiazacych  dopuszczalnych  wartosci narazenia
zawodowego (Indicative Occupational Exposure Limit
Value, IOELV oraz Binding Occupational Exposure Limit
Value, BOELV) w powietrzu Srodowiska pracy oraz
dopuszczalnych wartosci biologicznych (Biological Limit
Value, BLV) w krajach Unii Europejskie;j.

Dopuszczalne wartosSci wiazace narazenia zawodowego to
wartosci ,oparte na ryzyku”, ktore sa ustalane dla czynnikow
chemicznych, dla ktérych nie jest mozliwe okreslenie dawki
progowej, ponizej ktorej nie oczekuje sie, Ze narazenie na dany
czynnik chemiczny spowoduje niepozadane skutki. Dla kazdego
czynnika chemicznego, dla ktorego ustala sie wigzaca wartosc
dopuszczalna, panstwa czlonkowskie Unii Europejskiej
ustanawiaja odpowiadajaca jej obowiazujaca krajowa wartos¢
dopuszczalng, oparta na dopuszczalnej wartosci wspélnotowej,
lecz jej nie przekraczajace;j.
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Wskaznikowe dopuszczalne wartosci narazenia zawodowego
to wartosci ,oparte na zdrowiu”, ustalane w oparciu o najnowsze
dane naukowe oraz przyjmowane przez Komisje Europejska przy
uwzglednieniu dostepnosci technik pomiarowych. Stanowia one
poziomy progowe narazenia, ponizej ktéorych co do zasady nie
oczekuje sie wystapienia szkodliwych skutkéw oddziatywania
danego czynnika chemicznego po krotkoterminowym lub
dziennym narazeniu w catym okresie zatrudnienia. Stanowiag one
europejskie cele, ktore maja pomagacé¢ pracodawcom w okresleniu
i ocenie ryzyka, a takze we wdrazaniu dzialan zapobiegawczych
i ochronnych zgodnie z dyrektywa Rady 98/24/WE (13). Dla
kazdego czynnika chemicznego, dla ktérego ustalono wartosé
IOELV na poziomie Unii Europejskiej, panstwa cztonkowskie sg
zobowigzane ustanowi¢ krajowa dopuszczalng warto$¢ narazenia
zawodowego. Panstwa czlonkowskie uwzgledniaja przy tym
unijna wartos¢ dopuszczalna oraz okreslaja rodzaj krajowej
dopuszczalnej wartosci zgodnie z ustawodawstwem krajowymi
i przyjeta praktyka.

Obecnie w Unii Europejskiej obowigazuje tylko jedna wiazaca
wartos¢ dopuszczalnego stezenia w materiale biologicznym (BLV).
Jest ona ustalona dla olowiu we krwi (B-Pb) i jest opublikowana
w zalaczniku II do dyrektywy CAD w brzmieniu:

ZALACZNIK I WIAZACE DOPUSZCZALNE WARTOSCI
BIOLOGICZNE | SRODKI NADZORU MEDYCZNEGO
1. Ofdw ijego zwigzki.

1.1. Kontrola biologiczna musi zawiera¢ pomiar poziomu otowiu we
krwi za pomocq spektrometrii absorpcyjnej lub metody dajgcej
takie same rezultaty.

Wiazaca dopuszczalna wartoS¢ biologiczna dla otowiu
w Unii Europejskiej wynosi 70 pg Pb/100 ml krwi.
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1.2. Przeprowadza sie kontrole zdrowia, gdy:
— narazenie na stezenie ofowiu w powietrzu jest wyzsze od
0,075 mg/m3, obliczone jako S$rednia w funkcji czasu
(40 godzin tygodniowo), lub
— poziom otowiu we krwi zmierzony u poszczegolnych
pracownikéw jest wyzszy od 40 ug Pb/100 ml.

1.3. Praktyczne wytyczne kontroli biologicznych i kontroli lekarskich
muszg zosta¢ wypracowane zgodnie z art. 12 ust. 2. Zawiera¢
muszg zalecenia wskaznikéw biologicznych (np. kwas
delta-aminolewulinowy — ALAU, protoporfiryna cynkowa —
ZPP, dehydrataza kwasu delta-aminolewulinowego — ALAD)
i strategii kontroli biologicznych.

Zgodnie z dyrektywa Rady 98/24/WE wiazaca

dopuszczalna wartos¢ biologiczna (BBLV) moze zostac
ustalona przez Komisje Europejska, ktora musi zostac
przyjeta jako minimalna norma przez wszystkie panstwa
cztonkowskie Unii Europejskie;j.

Dyrektywa Rady 98/24/WE okresla nw. odpowiedzi, jakie
powinien przyja¢ pracodawca w przypadku gdy wartosci

biologiczne sa przekroczone.

Przeglad oceny ryzyka przeprowadzonej zgodnie z art. 4 ust. 1
dyrektywy Rady 98/24 /WE.

Przeglad srodkow przewidzianych w celu wyeliminowania lub
ograniczenia ryzyka.

Wdrozenie wszelkich srodkow wymaganych w celu
wyeliminowania lub zmniejszenia ryzyka za rada pracownika
shuzby zdrowia lub innej odpowiednio wykwalifikowanej osoby,
np. przydzielenie pracownika do pracy, w ktorej nie ma ryzyka
dalszego narazenia.

Zorganizowanie ciaglej obserwacji i przegladu stanu zdrowia
wszystkich innych pracownikéw, ktorzy mogli by¢ w podobny
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spos6b narazeni, np. wymog przeprowadzenia badania
lekarskiego.

Olow i jego zwigzki sag zaklasyfikowane zgodnie z rozporzadzeniem
Parlamentu Europejskiego i Rady (WE) nr 1272/2008
z dnia 16 grudnia 2008 r. w sprawie klasyfikacji, oznakowania
i pakowania substancji oraz mieszanin, zmieniajqgcego i uchyla-
jacego dyrektywy 67/548/EWG i 1999/45/WE oraz zmieniaja-
cego rozporzqdzenie WE nr 1907/2006 z dnia 31.12.2008 r. (40),
zwanego rozporzadzeniem CLP, jako szkodliwe na rozrodczosc¢.
Zgodnie z najnowszymi dowodami naukowymi, substancje
reprotoksyczne moga wywiera¢ niekorzystny wplyw na funkcje
seksualne i ptodnos¢ u dorostych mezczyzn i kobiet, a takze na
rozw0j potomstwa. Podobnie jak w przypadku czynnikéw
rakotworczych lub mutagenéw substancje reprotoksyczne sag
substancjami wzbudzajacymi szczegolnie duze obawy, ktére moga
mie¢ powazne i nieodwracalne skutki dla zdrowia pracownikow.
W zwiazku z tym substancje reprotoksyczne, podobnie jak
substancje rakotwoércze i mutagenne, zostaly uregulowane
dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady 2004/37/WE
(Carcinogen and Mutagens Directive, CMD) (10), aby poprawic
spojnos¢ miedzy innymi z rozporzadzeniem Parlamentu
Europejskiego i Rady (WE) nr 1907/2006 (REACH) (39) oraz
zapewni¢ podobny poziom minimalnej ochrony na poziomie Unii
Europejskie;.

W przypadku wiekszosci substancji reprotoksycznych mozna
naukowo okresli¢é poziomy, ponizej ktoérych narazenie nie
powoduje niekorzystnych skutkow dla zdrowia. Wymogi
minimalizowania narazenia okreslone w dyrektywie 2004 /37 /WE
powinny mieé¢ zastosowanie wylacznie do tych substancji
reprotoksycznych, dla ktérych nie mozna okresli¢ bezpiecznego
poziomu narazenia, i ktore okreslono jako nieprogowe w kolumnie
notacji w zataczniku III do dyrektywy 2004 /37/WE. W odniesie-
niu do wszystkich pozostalych substancji reprotoksycznych
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pracodawcy powinni zapewni¢ ograniczenie do minimum
zagrozenia zwigzanego z narazeniem pracownikéw.

Zgodnie z najnowszymi danymi naukowymi, aby chronié¢
pracownikow przed narazeniem na dzialanie niektérych
czynnikéw  rakotwérczych, mutagené6w lub  substancji
reprotoksycznych, w szczegélnych przypadkach, konieczne moze
by¢é ustanowienie dopuszczalnych wartosci biologicznych.
W zwiazku z tym do dyrektywy 2004/37/WE nalezy witaczyc
dopuszczalne wartosci biologiczne i odpowiednie zwigzane z tym
przepisy. Pierwsza taka regulacja miata miejsce w 2022 r. i zostata
wprowadzona Dyrektywa Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2022/431 z dnia 9 marca 2022 r. zmieniajaca dyrektywe
2004 /37 /WE w sprawie ochrony pracownikéw przed zagrozeniem
dotyczqcym narazenia na dzialanie czynnikéw rakotwoérczych lub
mutagendéw podczas pracy (12).

Zdefiniowano dopuszczalng wartoS¢ biologiczng jako wartosc
graniczng stezenia danego czynnika, jego metabolitu lub
wskaznika skutku w odpowiednim $rodowisku biologicznym.
Dopuszczalne wartosci biologiczne i inne odnosne informacje
pochodzace z kontroli zdrowia okreslono w zataczniku Illa (Art. 16
ust. 4). W dyrektywie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE)
2022/431 dodano wartos¢ DSB dla olowiu i jego zwiazkow
jonowych w brzmieniu:

1. Otdw i jego zwigzki jonowe

1.1. Biomonitoring musi obejmowac pomiar poziomu otowiu we Krwi
(PbB) za pomoca spektrometrii absorpcyjnej lub metody
dajacej réwnowazne rezultaty.

Obowiazujaca dopuszczalna wartos¢ biologiczna wynosi:
70 pg Pb/ 100 ml krwi.
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1.2. Kontrole zdrowia przeprowadza sie, jezeli narazenie na
stezenie otowiu w powietrzu jest wigksze niz 0,075 mg/m?,
obliczane jako $rednia wazona w czasie 40 godzin tygodniowo,
lub gdy u poszczegdinych pracownikéw stwierdzono przez
pomiar poziom ofowiu we krwi wyzszy niz 40 pg Pb/100 ml krwi.

Jezeli w zalaczniku Illa wyznaczona jest dopuszczalna wartosé
biologiczna danego czynnika rakotwoérczego, mutagenu lub
substancji reprotoksycznej, w przypadku kontaktu z tym
czynnikiem, mutagenem lub substancja w miejscu pracy,
obowiazkowa jest Lkontrola zdrowia prowadzona zgodnie
z procedurami ustanowionymi w tym zataczniku.

Kontrola zdrowia oznacza ocene indywidualnego

pracownika, aby okresli¢ stan jego zdrowia w zwiazku
z narazeniem na dziatlanie okreslonych czynnikow
rakotworczych, mutagenéw lub substancji reprotok-
sycznych podczas pracy. Pracownikow informuje sie
otym wymogu przed powierzeniem im zadania
zwiazanego z narazeniem na dzialanie okreslonego
czynnika rakotworczego, mutagenu lub substancji
reprotoksycznej.

Panstwa czlonkowskie Unii Europejskiej wprowadzaja w zycie
przepisy ustawowe, wykonawcze i administracyjne niezbedne do
wykonania dyrektywy 2022/431 do dnia 5 kwietnia 2024 r.
Niedawno wydana opinia Komitetu Bezpieczenstwa i Ochrony
Zdrowia w Miejscu Pracy (ACSH), dzialajacego przy Komisji
Europejskiej, w sprawie zmiany dyrektywy CMD, przychyla sie
stosowaniu monitoringu biologicznego w ochronie zdrowia
i bezpieczenstwa pracownikéw, ale nie rekomenduje wlaczenia
biologicznych wartosci granicznych lub wytycznych do CMD.
Zamiast tego zaleca opracowanie wytycznych Unii Europejskiej
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W sprawie stosowania monitoringu biologicznego dla substancji
niebezpiecznych objetych zaréwno CAD jak i CMD.

W Unii Europejskiej, opracowanie zalecen dotyczacych
Dopuszczalnego Stezenia w Materiale Biologicznym (BLV) byto
zadaniem Komitetu Naukowego ds. Dopuszczalnych Wartosci
Narazenia Zawodowego (SCOEL). Wartosci dopuszczalne/referen-
cyjne dla stezen biomarkerow narazenia definiowane jako
Biologiczna Wartos¢ Graniczna (Biological Limit Value, BLV),
okreslaja stezenie biomarkera, ktéry moze by¢ bezposrednio
powiazany z efektem biologicznym lub stanem patologicznym.
SCOEL definiuje BLV jako warto$¢ odniesienia dla oceny
potencjalnego ryzyka zdrowotnego w praktyce medycyny pracy.
Biologiczna wartos¢ graniczna SCOEL (BLV) moze by¢ oparta na
kryteriach zdrowotnych lub na podstawie analiz zaleznosci stezen
biomarkera narazenia od dopuszczalnych stezen w Srodowisku
pracy. W kazdym przypadku, gdy dane toksykologiczne nie
pozwalaja na ustalenie wartosci BLV opartej na kryteriach
zdrowotnych, mozna wustali¢ jedynie Biologiczna Wartosé
Referencyjna (Biological Guidance Value, BGV). Wartos¢ ta
stanowi najwyzsze stezenie substancji lub jej metabolitu,
odpowiadajace zazwyczaj 90 lub 95 percentylowi w okreslonej
populacji referencyjnej. Najkorzystniej jest w przypadku
w populacji os6b w wieku produkcyjnym nienarazonych
zawodowo. Przekroczenie wartosci BGV moze byc¢ wskazowka dla
inspektorow BHP o koniecznosci przeprowadzenia kontroli
stanowiska pracy. W przeciwienstwie do wartosci BLV, wartosci
BGV nie sg wartoSciami granicznymi miedzy wystepowaniem,
a brakiem szkodliwych skutkéw dziatania okreslonej substancji
chemicznej (42, 43).
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W 2014 r. SCOEL opublikowat liste zalecanych wartosci
dopuszczalnych w materiale biologicznym BLV i BGV
dla 22 substancji oraz opracowal zalecenia dotyczace
o-toluidyny, berylu, heksachlorobenzenu i mieszanin
WWA zawierajacych benzo[a]piren. Poniewaz na
poziomie Unii Europejskiej nie ma wartosci BLV
podanych w CAD lub CMD (z wyjatkiem otowiu we krwi),

obecnie to od panstw czlonkowskich zalezy, jak beda
stosowa¢ wartosci BLV i BGV opublikowane przez
SCOEL, w badaniach narazenia i szacowania ryzyka
zdrowotnego pracownikow.

Obecnie role SCOEL przejat Komitet ds. Oceny Ryzyka (Risk
Assessment Committee, RAC), dzialajacy przy Europejskiej
Agencji ds. Chemikaliow (European Chemical Agency, ECHA).
RAC odnosi sie¢ do istniejacych praktyk SCOEL i do ustalen
przyjetych przez Agencje BHP, glownie francuska agencje ANSES
(Agence Nationale de Sécurité Sanitaire de L'alimentation, de
L'environnement et du Travail oraz niemiecka Komisje
ds. Badania Zagrozen Zdrowia Zwiazkow Chemicznych
w Obszarze Pracy (Komisja MAK). Jednak nie opublikowat
zadnych  szczegélowych  wytycznych. Brakuje  rowniez
szczegblowych wskazéwek dotyczacych wyznaczania wartosci
DNEL (pochodny poziom niepowodujacy zmian — Derivated No
Exposure Level) dla biomarkerow (6).

W Tabeli 4. podano dopuszczalne wartosci w materiale
biologicznym (BLV) lub wartosci wskaznikowe w materiale
biologicznym (BGYV), zaproponowane w Komitecie Naukowym
ds. Dopuszczalnych Norm Zawodowego Narazenia (42).

28



Tabela 4.

Dopuszczalne wartosci w materiale biologicznym (BLV) lub wartosci wskaznikowe
w materiale biologicznym (BGV) zaproponowane w SCOEL.

Substancja . -
chemiczna [CAS] Wartos¢ BLV Wartos¢ BGV
akrylamid - addukty
[79-06-1] akrylamidu
z hemoglobina
80 pmol/g
globiny (dla
0s06b niepala-
cych tytoniu)
anilina 30 mg p-aminofenol /1 moczu, -
[62-53-3] pobér préobki 0-2 godz.
(pod koniec zmiany roboczej)
benzen 28 pg benzenu/1 krwi -
[71-43-7] (natychmiast po zakonczeniu

zmiany roboczej),
46 pg kwasu fenylomerkapturo-
wego /g kreatyniny w moczu
(pod koniec zmiany roboczej)

kadm i jego zwiazki

2 pg kadmu/g kreatyniny

nieorganiczne W moczu
[7440-43-9]
disiarczek wegla 1,5 mg kwasu 2-tiotiazolidyno- -
[75-15-0] -4-karboksylowego/g kreatyniny
W moczu
(pod koniec zmiany roboczej)
N,N-dimetyloformamid 15 mg -
[68-12-2] N-metyloformamidu/1 moczu

(pod koniec zmiany roboczej)

4,6-dinitro-o-krezol
[534-52-1]

10 pg/ml (10 mg/1) w petnej krwi
(wartos§¢ srednia, pod koniec
zmiany roboczej)

2-etoksyetanol

50 mg kwasu

[110-80-5] 2-etoksyoctowego/1 moczu
octan 2-etoksyetylu 40 mg kwasu 2-etoksyoctowego/g
[111-15-9] kreatyniny
fluorowodor 8 mg fluorkéw/1 moczu -
[7664-39-3] (pod koniec zmiany roboczej)
fluor i jego
nieorganiczne fluorki
[7782-41-4]
olow i jego zwiazki 30 pg otowiu/ 100 ml krwi -
nieorganiczne
[7439-92-1]
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Substancja

it [CAS Wartos¢ BLV Wartos¢ BGV
chromian(VI) 30 pg Pb/100 ml krwi -
otowiu(II)
[7758-97-6]
rtec i jej zwiazki 10 pg Hg/1 krwi -
nieorganiczne(Il) 30 pg Hg/g kreatyniny w moczu
[7439-97-6]
2-metoksyetanol 8 mg kwasu 2-metoksyoctowego/g -
[109-86-4] kreatyniny w moczu
octan 2-metoksyetylu (pod koniec tygodnia pracy po
[110-49-6] uplywie co najmniej 2 tyg. pracy)
2,2’-dichloro-4,4-me- - granica
tylenodianilina oznaczalnosci
(MOCA) metody (pod
[101-14-4] koniec zmiany
roboczej)
chlorek metylenu 4% karboksyhemoglobiny (COHDb) -
[75-09-2] 0,3 mg chlorku metylenu /1 moczu
1 mg chlorku metylenu/1 krwi
4,4’-metylenodianilina - 1 pg 4,4’-me-
[101-77-9] tylenodiani-

liny /1 moczu

N-metylo-2-pirolidon
[872-50-4]

20 mg 2-hydroksy-N-metylobursz-
tynianu/g kreatyniny w moczu
(mocz nalezy pobra¢ nastepnego
dnia rano po zakoniczeniu
8-godzinnej zmiany roboczej,
tj. 16 godz. po zakonczeniu

narazenia)
nikiel i jego zwiazki - 3 pg
[7440-02-0] Ni/l moczu
fenol 120 mg -
[108-95-2] fenolu/g kreatyniny w moczu
1,2-epoksypropan 1,3 nmol -
[75-56-9] N-(3-hydroksypropylo)waliny/g
globiny w hemoglobinie krwi
tetrachloroeten 0,4 mg tetrachloroetenu/1 krwi -
[127-18-4] (przed ostatnia zmiana robocza
w tygodniu pracy)
3 ppm (0,435 mg/m?3) powietrze
wydychane (przed ostatnia zmiana
robocza w tygodniu pracy)
trichloroeten 20 mg kwasu -
[79-01-6] trichlorooctowego/1 moczu

30



Polska

Zgodnie z § 3 ust. 1 rozporzadzenia Ministra Zdrowia z dnia
30 grudnia 2004 r. w sprawie bezpieczeristwa i higieny pracy
zwiqzanej z wystepowaniem w miejscu pracy czynnikow
chemicznych (34) pracodawca ma obowiazek uwzgledni¢ w ocenie
ryzyka zawodowego wartosci dopuszczalnych stezen w materiale
biologicznym, jezeli zostaly ustalone oraz wyniki oceny stanu
zdrowia pracownikéw, jezeli zostata przeprowadzona.

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 4 kwietnia 2012 r.
w sprawie substancji chemicznych, ich mieszanin, czynnikéw lub
proceséw technologicznych o dzialaniu rakotwérczym lub
mutagennym w $rodowisku pracy (36) okresla obowiazek
pracodawcy, polegajacy na zleceniu prowadzenia biologicznego
monitorowania narazenia na dziatanie substancji rakotwoérczych
i mutagennych:

1. Lekarz sprawujgcy profilaktyczng opieke zdrowotng nad
pracownikami jest obowigzany zapozna¢ sie z warunkami ich
pracy i posiada¢ udokumentowane informacje dotyczace
rodzaju i wielkoSci narazenia na dziatanie substanci
chemicznych, ich mieszanin, czynnikdw lub proceséw
technologicznych o dziataniu rakotworczym lub mutagennym.

2. Pracodawca jest obowigzany, na wniosek lekarza, o ktérym
mowa w ust. 1, zlecic prowadzenie biologicznego
monitorowania  narazenia na  dziatanie  substancii
chemicznych, ich mieszanin, czynnikdw lub proceséw
technologicznych o dziataniu rakotworczym lub mutagennym
oraz zastosowa¢ inne metody umozliwiajagce wczesne
wykrycie skutkdw tego narazenia.
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W jaki sposéb pracodawca ma przeprowadzi¢ ocene

ryzyka zawodowego wartoSci dopuszczalnych stezen
w materiale biologicznym? Na jakiej podstawie ma on
ustalic wartosci dopuszczalnych stezen jako wartosci
odniesienia?

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia i Opieki Spoleczne;j
z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie przeprowadzania badan
lekarskich pracownikéw, zakresu profilaktycznej opieki zdrowotnej
nad pracownikami oraz orzeczen lekarskich wydawanych do celéw
przewidzianych w Kodeksie pracy (38), lekarz przeprowadzajacy
badanie profilaktyczne powinien korzystac z zalecenn dotyczacych
postepowania lekarskiego w stosunku do pracownikéw
poddanych okreslonym narazeniom, upowszechnianych przez
jednostki badawczo-rozwojowe w dziedzinie medycyny pracy.

Wartosci DSB w Polsce sa przygotowywane przez

upowaznione jednostki badawczo-rozwojowe w dziedzinie
medycyny pracy. Jednostkg wiodaca w obszarze
medycyny pracy jest Instytut Medycyny Pracy
im. prof. dr J. Nofera w Lodzi (IMP).

Pierwsze wytyczne Glownego Inspektora Sanitarnego,
obejmujace dopuszczalne poziomy narazenia w materiale
biologicznym zostaly wydane w 1993 r. przez IMP na
zlecenie Ministerstwa Zdrowia i Opieki Spolecznej (49).

Centralne Laboratorium IMP posiada akredytacje
Polskiego Centrum Akredytacji potwierdzajaca
kompetencje do wykonywania badan laboratoryjnych
zgodnie 2z wymaganiami normy PN-EN ISO/IEC
17025:2018-02. W zakresie dziatalnoSci oferuje analizy
eksperckie i laboratoryjne, akredytowane, o charakterze
komercyjnym i naukowym.
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Obecnie wartosci DSB substancji chemicznych sa przygotowy-
wane przez Zespdl Ekspertow ds. Czynnikéw Chemicznych
i Pylowych z siedziba w Instytucie Medycyny Pracy
im. prof. dr J. Nofera w Lodzi oraz Miedzyresortowa Komisje do
Spraw Najwyzszych Dopuszczalnych Stezen i Natezen Czynnikéw
Szkodliwych dla Zdrowia w Srodowisku Pracy, dziatajaca przy
Centralnym Instytucie Ochrony Pracy — Panstwowym Instytucie
Badawczym (CIOP-PIB) pod patronatem ministra wlasciwego
ds. pracy. Uzasadnienie wartosci DSB stanowi rozdzial
w dokumentacjach  dopuszczalnych  pozioméw  narazenia
zawodowego substancji chemicznych, ktére sag rozpatrywane
i akceptowane przez Miedzyresortowa Komisje ds. NDS i NDN
Czynnikéw Szkodliwych dla Zdrowia w Srodowisku Pracy.
Dokumentacje sa publikowane w czasopiSmie pt. Podstawy
i Metody Oceny Srodowiska Pracy dostepnym on-line na stronie
CIOP-PIB oraz w wydawnictwie Komisji Miedzyresortowe;j
»Czynniki szkodliwe w Srodowisku pracy”.

Najbardziej wiarygodne sa wartosci DSB wuzyskiwane na
podstawie kryteriow zdrowotnych. Umozliwiaja one bezposrednia
ocene ryzyka wystgpienia skutkéw narazenia na czynniki
chemiczne. Dane interpretacyjne uzyskane na podstawie
kryteriow zdrowotnych np. zaleznoSci dawka-skutek Ilub
dawka-odpowiedz pozwolily na oszacowanie DSB tylko dla
niektorych substancji lub grup zwiazkow jak: oléw, kadm, rtec,
tlenek wegla, ksylen, trichloroeten, fluorki, substancje
methemoglobinotworcze, inhibitory acetylocholinoesterazy
np. pestycydy fosforoorganiczne. Okreslenie narzadu lub uktadu
krytycznego oraz efektu krytycznego posiada zasadnicze
znaczenie w trakcie podejmowania dzialan, majacych na celu
przyjecie zalecanych wartoSci DSB lub okreSlenie ryzyka
wystapienia skutkéw zdrowotnych przy okreslonym poziomie
narazenia. Uzyskanie danych umozliwiajacych ocene iloSciowa
wchlaniania substancji toksycznych Iub przewidywanie
mozliwosci wystapienia okreslonych skutkoéw zdrowotnych
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w zaleznosci od wielkoSci narazenia jest trudne. Wymaga to
znajomosci toksykokinetyki i toksykodynamiki przemiany
zwiazku w organizmie, znajomosci i posiadania odpowiedniej
metody oznaczania niezmienionej substancji lub jej metabolitow
w materiale biologicznym oraz zaleznosci pomiedzy skutkami
narazenia, a stezeniem badanego czynnika w materiale
biologicznym, ktére mozna uzyskac¢ wylacznie w wyniku badan
eksperymentalnych z udzialem ochotnikéw lub badan populacji
narazonych.

Przykladem wyznaczania wartosci DSB na podstawie skutkéw

zdrowotnych jest przedstawione ponizej uzasadnienie tej wartosci
dla kadmu (41).

PRZYKLAD 1. KADM

Z badan Srodowiskowych i zawodowych wynika, ze
warto§¢ LOAEL (najnizszy poziom obserwowanego
dzialania szkodliwego, Lowest Observed Adverse Effect
Level) dla ré6znych skutkow dziatania kadmu wynosi od
2 do 5 pg Cd/g kreatyniny w moczu. Poniewaz wartos¢
2 pg Cd/g kreatyniny jest wartoscia graniczng dla
populacji generalnej, ponizej ktérej nie obserwowano
efektow zwiazanych z uszkodzeniem nerek, zapropo-
nowano przyja¢ te warto§¢ jako NOAEL (poziom
narazenia, przy ktérym nie obserwuje sie szkodliwych
zmian, No Observed Adverse Effect Level) dla narazenia
zawodowego. Nalezy podkresli¢, ze Srednia wartos¢
kadmu w moczu u o0s6b nienarazonych zawodowo lub
zyjacych na obszarach bez znaczacego zanieczyszczenia
Srodowiska kadmem wynosi w FEuropie zazwyczaj
ponizej 1 pg Cd/g kreatyniny.

Z powyzszych wzgledow zaproponowano przyjac
jako wartoS§¢ DSB w moczu stezenie 2 pg Cd/g
kreatyniny.
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Stezenie kadmu we krwi stanowi marker aktualnego
narazenia. Sadzono, ze istnieje niewielkie prawdopo-
dobienstwo wystapienia zaburzen czynnosci nerek, gdy
stezenia kadmu we krwi sa utrzymywane ponizej
10 pg/l. Wyniki badan przeprowadzonych w ostatnim
okresie wskazuja jednak, ze w przypadku przewlektego
narazenia na kadm mozna oczekiwaé wystapienia
szkodliwych skutkéw nawet ponizej tej wartosci.
Zgodnie =z zaleznoscia dawka-odpowiedz uzyskang
w badaniach pracownikow wytworni akumulatorow
kadmowo-niklowych stwierdzono, ze istnieje
10-procentowe  prawdopodobienstwo nadmiernego
wydalania biatek niskoczagsteczkowych w moczu u os6b
narazonych przez 30-40 lat, gdy stezenia kadmu we
krwi Cd-B wynosza 10 pg/l (21). W badaniu przeprowa-
dzonym w wytwoérni akumulatoréw stwierdzono, ze przy
stezeniach kadmu we krwi: 2,8; 5,6 lub 10 pg/l
prawdopodobienstwo biatlkomoczu niskoczasteczko-
wego wynosilo odpowiednio: 5; 10 lub 16% (23).
W innych badaniach stwierdzano takze zwiekszone
wydalanie ;M (82— mikroglobulina), RBP (biatko
wiazace retinol) i NAG (enzym N-acetylo-L-glutaminy),
gdy stezenia kadmu we krwi byly nizsze niz 10 pg/1
(7, 27).

Zaproponowano przyja¢c wartoS¢ DSB dla kadmu
we krwi na poziomie 2 pg Cd/1 krwi.

Utrzymanie zaproponowanych wielkosci stezenia
kadmu w powietrzu NDS oraz wartosci DSB w moczu
i krwi powinno zabezpieczy¢ pracownikow narazonych
na kadm i jego zwiazki przed ryzykiem osiggniecia
krytycznego stezenia kadmu w korze nerek i ryzykiem
wystapienia raka ptuca.
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Wartosci DSB sa ustalane takze jako odpowiedniki najwyzszych
dopuszczalnych stezen w powietrzu. Dane interpretacyjne
uzyskuje sie¢ na podstawie okreslenia zaleznosci pomiedzy
wielkoScia narazenia wyrazong w postaci wchlonietej dawki lub
stezenia czynnika szkodliwego w powietrzu, a stezeniem tego
czynnika w materiale biologicznym lub szybkoscia wydalania
w moczu. W piSmiennictwie najczeSciej spotyka sie proste
zaleznosci pomiedzy stezeniem w powietrzu i stezeniem
w materiale biologicznym pobranym przed koncem zmiany,
stosunkowo latwe do wuzyskania lecz jednoczesnie malo
wartosciowe z punktu widzenia mozliwosci ich wykorzystania dla
opracowania ilosciowego wskaznika wchlaniania. Wyniki tego
typu prac sa obciazone bledami spowodowanymi, zaréwno
niezbyt precyzyjna ocena narazenia oraz zréznicowanym, przy
tych samych stezeniach w powietrzu, pobraniem i wchlanianiem,
jak rowniez wadliwg strategia pobierania probek materiatu
biologicznego. Znacznie bardziej wartoSciowe sa zaleznoSci
uzyskiwane w wyniku badan prowadzonych w warunkach
eksperymentalnych z udziatem ochotnikéw (9).

Ponizej zamieszczono przyklady wyznaczania wartosci DSB jako
odpowiednika najwyzszego dopuszczalnego stezenia w powietrzu
przez ekspertéw dla N-metylo-2-pirolidonu (46) i fenolu (30, 49).

PRZYKELAD 2. N-METYLO-2-PIROLIDON

Glownymi metabolitami N-metylo-2-pirolidonu (NMP)sg
S-hydroksy-N-metylo-2-pirolidon (5-HNMP) i 2-hydro-
ksy-N-metylobursztynian (2-HMSI). Badania przeprowa-
dzone u 16 ochotnikow, mezczyzn, narazanych
inhalacyjnie na NMP o stezeniach: 10; 40; 80 lub
25 mg/m?3 (stezenie pikowe 160 mg/m?3) wykazaly, ze
substancja ta jest wydalana z moczem w postaci
S-HNMP i 2-HMSI oraz w formie macierzystej
w stosunku odpowiednio: 61:33:1,2. Pétokres eliminacji
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metabolitow i substancji macierzystej z moczem wynosit
odpowiednio: 24; 3,8 i 7,4 (3, 4). Analiza wynikéw
wykazata Scista korelacje miedzy badanymi parame-
trami w moczu, a stezeniami NMP w powietrzu. Po
narazeniu na NMP w stezeniu 80 mg/m3 w warunkach
spoczynku, maksymalne stezenia badanych
parametrow w moczu wynosity: 2 400 pg NMP/I,
117 mg 5-HNMP/g kreatyniny i 32 mg 2-HMSI/g
kreatyniny. W warunkach obciazenia praca badane
parametry wynosily odpowiednio: 3 400 pg, 150 mg/g
kreatyniny i 44 mg/g kreatyniny. Poétokres eliminacji
NMP, 5-HNMP i 2HMSI z moczem wynosit odpowiednio:
3,8; 7,4 i 24 godz. Wyniki uzyskane z badan wskazuja,
ze umiarkowane obciazenie praca zwiekszalo ilos¢
wchlonietego NMP o ok. 1/3. Wyliczono stezenie
metabolitow wydalanych z moczem odpowiadajace
aktualnej wartosci DNEL (14,4 mg/m?3) dla narazenia
droga inhalacyjna. Zalecono nastepujace biomarkery
iich wartosci dopuszczalnych stezen w materiale
biologicznym (DSB) dla N-metylo-2-pirolidonu:

— S5-HNMP: 25 mg/g kreatyniny (probka moczu
pobierana po zmianie roboczej);

— 2-HMSI: 8 mg/g kreatyniny (probka moczu
pobierana nastepnego dnia rano).

Optymalny czas pobierania probek dla S-HNMP wynosi
2—4 godz. po zmianie roboczej, natomiast dla metabolitu
o dluzszym czasie polowicznego rozpadu 2-HMSI, czas
pobierania probek wynosi 16 godz. po narazeniu (rano
po 8-godzinnej zmianie roboczej).
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PRZYKLAD 3. FENOL

W warunkach eksperymentalnych przeprowadzono
badania nad wchtanianiem par fenolu u ludzi.
Obliczono dawke fenolu wchlonieta przez ptuca oraz
dokonano pomiaru stezenia fenolu wydalanego
z moczem. Na podstawie uzyskanych danych
poszukiwano optymalnej formy i iloSciowych
parametrow zaleznosci typu:

PB:fD

Ps poziom, stezenie, szybkos¢ wydalania itp.
f funkcja o znanych parametrach
D dawka wchlonieta

Krzywa wydalania fenolu w moczu w trakcie 8-godzinnej
ekspozycji inhalacyjnej wykazuje maksimum pod koniec
ekspozycji. W zwiazku z tym, zalecono pobieranie préb
moczu z 2 ostatnich godzin. Z poszczegblnych réznych
form wydalania z moczem wybrano szybkos¢ wydalania,
poshugujac sie jako kryterium wyboru wielkoScia
wspoltczynnika korelacji miedzy wchlonieta dawka,
a mierzong wartoscia pomiaru szybkosci wydalania.

Na rycinie ponizej zamieszczono zaleznoSC pomiedzy
wchlonieta dawka fenolu i szybkoScia wydalania
Z moczem.

[

4

Krzywa wydalania fenolu w moczu w trakcie 8-godzinnej
ekspozycji inhalacyjnej (30).
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Na podstawie krzywej wydalania ustalono dopuszczalng
dawke fenolu, ktéra moze ulec wchlonieciu w ciagu
8 godz. pracy przy stezeniu rownym wartosci NDS.
ZaleznoS¢ te wyraza réwnanie:

D=C-T-(R-W+d)

wartos§¢ NDS w powietrzu Srodowiska pracy (dla fenolu
7,8 mg/mb3)

czas narazenia (8 godz.)

retencja par w plucach wyrazona ulamkiem (dla fenolu
R = ok. 7/10)

wentylacja (przy lekkiej pracy 0,8-1,0 m3/godz.)

wspolczynnik wchlaniania dermalnego dla par (dla fenolu
wynosi 0,35 m3/godz.)

og wH O

Wchtanianie par przez skoére posiada znaczenie
w przypadku nielicznych substancji jak: anilina,
nitrobenzen, fenol. Dla substancji nieulegajacych
w istotnym stopniu wchtanianiu tg droga wartosc¢ d we
wzorze pomija sie.

Po podstawieniu do wzoru wartosci liczbowych
D = ok. 60 mg.

Wartos¢ DSB obliczono z rownania prostej:

Y=044+0,108-X

Y DSB (szybkos¢ wydalania (mg/godz.))
X dopuszczalna dawka fenolu dla 8-godz. narazenia zawodowego
0,44  Sredni poziom fizjologiczny (0,44 mg/godz.)

DSB = 0,44 + 0,108 - 60 = 6,8 mg/godz.
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W Polsce jedynie wykonywanie oznaczein olowiu we krwi os6b
narazonych w Srodowisku pracy na ten metal jest
obowiazujace zgodnie z Rozporzadzeniem Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z dnia 30 maja 1996 r. w sprawie
przeprowadzania badani lekarskich pracownikéw, zakresu
profilaktycznej opieki zdrowotnej oraz orzeczeni lekarskich do
celéow przewidzianych w Kodeksie Pracy (38) oraz Rozporza-
dzeniem Ministra Zdrowia z dnia 30 grudnia 2004 r. w sprawie
bezpieczeristwa i higieny pracy zwiqzanej z wystepowaniem
w miejscu pracy czynnikow chemicznych (34).

Zgodnie z § 13. p. 1. Rozporzadzenia Ministra Zdrowia (34),
w przypadku narazenia w Srodowisku pracy na oléw i jego zwiazki
nieorganiczne, w ramach kontroli stanu zdrowia, obowiazkowy
jest monitoring biologiczny obejmujacy pomiar stezenia olowiu we
krwi (PbB), przeprowadzany zgodnie z przepisami wydanymi
na podstawie art. 229 § 8 Kodeksu Pracy, z zastosowaniem
absorpcyjnej spektrometrii atomowej lub metody dajacej
rownowazne wyniki.

Zgodnie z § 13 p. 2. rozporzadzenia w sprawie bezpie-

czeristwa i higieny pracy zwiazanej z wystepowaniem
w miejscu pracy czynnikéw chemicznych (34), dopusz-
czalne stezenie olowiu w materiale biologicznym dla
otowiu wynosi 50 pg Pb/ 100 ml krwi.

Wartosé DSB dla olowiu obowiazujaca w Polsce jest mniejsza od
wartosci wiazacej w Unii Europejskiej i jest zgodna z Dyrektywa
Rady 98/24/WE z dnia 7 kwietnia 1998 r.

Wskazowki metodyczne w sprawie przeprowadzania badan
profilaktycznych dla pracownikéw narazonych na otow zamiesz-
czono ponizej (rozporzadzenie Ministra Zdrowia i Opieki
Spolecznej (38)).
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7 Czynnik
: niebezpie- | 7.1 res badar Czestotliwosé badan
Legicanezios profilaktycznych profilaktycznych
dliwy lub
ucigzliwy
32. | oféwijego | badanie lekarskie, |u pracownikéw rozpoczynajacych
zwigzki morfologia krwi, prace w narazeniu na otow
badanie ogolne morfologia krwi i 0znaczanie
moczu, oznaczenie | stezenia na otdw we krwi oraz
stezenia kreatyniny cynkoprotoporfiryny w erytro-
we krwi, ofowiu we cytach lub kwasu deltaamino-
krwi oraz co najmniej lewulinowego w moczu co
jednego z nastepuja- | 3 miesigce w pierwszym roku
cych metabolitbw: | narazenia, nastepnie u pracow-
cynkoprotoporfiryny | nikéw, u ktérych stezenie otowiu
w erytrocytach lub we krwi utrzymuije sie w grani-
kwasu deltaamino- cach 300-500 pg/l
lewulinowego (1,45-2,42 umol/l) u mezczyzn
w moczu i 200-300 g/l (0,97-1,45 umol/l)
u kobiet — co 6 miesiecy;
u pracownikow, u ktérych steze-
nie otowiu we krwi utrzymuije sie
ponizej 300 ug/l (1,45 umolll)
u mezczyzn i ponizej 200 pgll
(0,97 umolll) u kobiet — co
12 miesigcy; pozostate badania
wykonuje sie co 12 miesiecy
W 2014 r. Zespot Ekspertow ds. Czynnikéw Chemicznych

i Pylowych wystapil do Ministerstwa Zdrowia, w ktérego gestii
znajduje sie monitoring biologiczny narazenia na otéw, o zmiane
wartosci DSB dla otowiu tj. zmniejszenia stezenia dopuszczalnego
otowiu we krwi z 500 pg B-Pb/1 do 300 png B-Pb/1. Oceniono, ze
niezbedne jest takze podjecie dzialan majacych na celu ocene
wywiazywania sie zakladéw pracy z obowiazku stosowania
monitoringu biologicznego narazenia. Ponizej przedstawiono
uzasadnienie wartosci DSB dla olowiu przyjete przez Zespodt




Ekspertéw ds. Czynnikéw Chemicznych i Pylowych wylacznie na
podstawie skutkéw zdrowotnych.

Uzasadnienie wartoSci DSB dla olowiu przyjete przez Zespol
Ekspertow ds. Czynnikéw Chemicznych i Pylowych w 2014 r.
na podstawie skutkéw zdrowotnych (19)

Skutki zdrowotne dziatania olowiu u ludzi sa odnoszone gtéwnie
do stezen otowiu we krwi (B-Pb). Aktualne dane naukowe
wskazuja na mozliwy wplyw olowiu na wuklady: nerwowy,
krwiotworczy, krazenia, a takze na nerki, gdy stezenia olowiu we
krwi wynosity >300 pg/l. W zwiazku z tym, na podstawie
wylacznie skutkéw zdrowotnych cztonkowie Zespotu Ekspertow
zaproponowali zmniejszenie wartosci DSB dla otowiu do 300 pg
B-Pb/1 (30 pg B-Pb/100 ml) (z wyjatkiem kobiet w wieku
rozrodczym). Wyniki badan wskazuja na mozliwosé wystapienia
skutkow dzialania otowiu ponizej tej wartosci, jednak zgodnie
z opinia ekspertow, wyniki te byly przejSciowe, nie powodowaty
zmniejszenia mozliwosci dzialania osob narazonych oraz byty
sprzeczne z innymi, udokumentowanymi wynikami innych badan
z tego zakresu.

Dane dotyczace zaleznosSci pomiedzy stezeniem olowiu we krwi
(B-Pb) i skutkami dzialania olowiu (Pb) u os6b zawodowo
narazonych na jego dzialanie zamieszczono w Tabeli 5.

Tabela 5.

Skutki zdrowotne dziatania olowiu (Pb) na poszczegolne uklady i narzady
w zaleznosci od stezenia otowiu we krwi (B-Pb).

. . Stezenie
Narzad lub uklad Skutek dziatania
2 (g B-Pb/1)
osrodkowy uktad encefalopatia, >800
nerwowy skutki neurobehawioralne 300-400
obwodowy uktad skutki neurofizjologiczne 300
nNerwowy
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Stezenie

Narzad lub uktad Skutek dziatania
A (ng B-Pb/1)
ztozone ukltadowe potencjaty wywolane postawa, 300
skutki dzialania shuch
uklad krwiotworczy niedokrwistos¢ >600
stezenie hemoglobiny 400-500
synteza hemu 200-500
nerka przesaczenie klebuszkowe, 200-400
kanaliki proksymalne
uktad ciSnienie krwi 300-400
sercowo-naczyniowy
dziatanie aberracje chromosomowe 400
mutagenne
uktad immunosupresja 300
odpornosciowy
reprodukcja, wydzielanie wewnetrzne, 400
mezczyzni jakos¢ nasienia, plodnosé 400
uklad pokarmowy obstrukcja, bél brzucha >600

Oceniono, ze wzrostowi stezenia olowiu w powietrzu o 1 pg/mS,
w warunkach 8-godzinnego narazenia zawodowego, moze
odpowiadaé wzrost stezenn olowiu we krwi do 1,9 pg/l. Srednie
geometryczne stezenie olowiu we krwi u oso6b dorostych
i nienarazonych zawodowo wynosi w Niemczech 31 npg/l,
a wartosci referencyjne odpowiadajace 95 percentylowi
odpowiednio: 70 pg/l u kobiet oraz 90 pg/l u mezczyzn. We
Francji i w Czechach Srednie geometryczne stezenia olowiu we
krwi wynosza odpowiednio: 25,7 pg/l i 33 pg/l. Suma stezen
wynikajacych z narazenia Srodowiskowego i zawodowego droga
inhalacyjna nie powinna przekracza¢ w skrajnie niekorzystnych
warunkach 200 pg B-Pb/l. W Srodowisku pracy pewne ilosci
olowiu moga sie wchlaniaé¢, niezaleznie od drogi inhalacyjnej,
z przewodu pokarmowego. W warunkach wlasciwej kontroli
warunkéw pracy wzrost stezen otowiu we krwi spowodowany
wchlanianiem droga pokarmowa nie powinien przekraczac
50-100 pg/l. Zdaniem Zespoltu Ekspertow ds. Czynnikéw
Chemicznych i Pylowych Miedzyresortowej Komisji ds. NDS i NDN
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proponowana wartosé¢ DSB 300 pg B-Pb/1 wydaje sie by¢ w pelni
uzasadniona. Nie zostata ona usankcjonowana prawnie.

Zaproponowano jednoczesnie rezygnacje 2z wykonywania
pomiaréw wczesnych skutkow dzialania na uktad krwiotworczy,
czyli oznaczania w moczu kwasu deltaaminolewulinowego
(U-ALA) oraz we krwi protoporfiryny cynkowej (ZnPP).

Dla innych czynnikéw chemicznych (za wyjatkiem

olowiu) podobnie jak w pozostalych panstwach
cztonkowskich Unii Europejskiej, w Polsce brak jest
wigzacych wartosci DSB.

Pewne elementy monitoringu biologicznego byly zamieszczone
w prawie polskim do 2020 r. W rozporzadzeniu Ministra Zdrowia
i Opieki Spotecznej z 1996 r. w sprawie przeprowadzania badan
lekarskich  pracownikéw, zakresu  profilaktycznej opieki
zdrowotnej nad pracownikami oraz orzeczenn lekarskich
wydawanych do celéw przewidzianych w Kodeksie pracy (38), dla
niektérych substancji wskazano mozliwos¢é wykonania testéw
ekspozycyjnych, ktére moga stanowi¢ bardzo wazne narzedzie
monitorowania stanu zdrowia osob narazonych. Ogoélnie znane
i stosowane testy opracowano m.in. dla nastepujacych zwiazkow:
benzenu, toluenu, ksylenu, etylobenzenu, styrenu, fenolu,
aniliny, trichloroetylenu, kumenu, nitrobenzenu, benzydyny,
tetrachloroetylenu, disiarczku wegla, parationu, fenitrotionu
i DDT. Przyklady testow ekspozycyjnych  zamieszczono
w Tabeli 6. (22).
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Tabela 6.

Przyklady testow ekspozycyjnych w badaniach moczu (22).

Sposé6b Oznaczany

Nazwa . . X Forma .
substancji pob1§rapla zw1aizek testu Ve
probki chemiczny
benzen miedzy fenol stezenie y=1,96"-x
6 a 8 godz. pracy (mg/dm3)
nitrobenzen miedzy p-nitrofenol szybkos¢é y=3,60"-x
6 a 8 godz. pracy wydalania
(mg/godz.)
kumen miedzy dimetylofe- szybkos¢ y=0,41"-x
6a 8 godz. pracy nylokarbinol wydalania
(mg/godz.)

Ograniczone mozliwosci wykonywania takich testow powoduja, ze
byly one, poza przypadkiem narazenia na oléw, badaniem
fakultatywnym. W zalaczniku nr 1 do Rozporzadzenia
pt. ,Wskazoéwki metodyczne w sprawie przeprowadzania badan
profilaktycznych  pracownikéw” wprowadzono zalecenia
wykonania testu ekspozycyjnego (TE), tj. przeprowadzenia
pomiaréw stezen substancji lub jej metabolitow w materiale
biologicznym. Testy ekspozycyjne mogly stanowi¢ bardzo wazne
narzedzie monitorowania stanu zdrowia os6b narazonych.
Jednak Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 12 listopada
2020 r. (37) zmieniajace ww. rozporzadzenie usunelo zalecenia
dot. wykonywania testow ekspozycyjnych, stad obecnie poza
przypadkiem narazenia na olow sg one badaniem fakultatywnym.

W wymienionych rozporzadzeniach zawarto wskazania dotyczace
stosowania monitoringu biologicznego w odniesieniu do
poszczegblnych rodzajéow narazenia oraz stwierdzenie, ze lekarz
prowadzacy badania profilaktyczne powinien korzystac¢ z zalecen
dotyczacych  postepowania lekarskiego w stosunku do
pracownikow poddawanych okreslonym narazeniom, upowszech-
nianych przez jednostki badawczo-rozwojowe w dziedzinie
medycyny pracy.

45



W Tabeli 7. podano zalecenia dotyczace dopuszczalnych stezen
w materiale biologicznym (DSB), warunkéw pobierania prébek
materialu biologicznego oraz interpretacji wynikow badan dla
41 czynnikéw chemicznych lub grup substancji, ktore zostaly
opracowane przez czlonkéw Zespotu Ekspertow ds. Czynnikéow
Chemicznych i Pylowych, z siedziba w Instytucie Medycyny Pracy
w Lodzi im. prof. dr J. Nofera (28).
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Tabela 7.

Zalecenia dotyczace dopuszczalnych stezen w materiale biologicznym (DSB), warunkéw pobierania probek materialu
biologicznego oraz interpretacji wynikow badan dla 41 czynnikéw chemicznych lub grup substancji, ktére zostaly opracowane
przez cztonkow Zespotu Ekspertow ds. Czynnikéw Chemicznych i Pylowych, z siedziba w Instytucie Medycyny Pracy w Lodzi
im. prof. dr J. Nofera (28).

5 ; Materiat Wa.runk.i -~
Substa.nqa Substancja biolo- pob1§ran1a War_tosc1 DSB Uwagi
wchtaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe g
giczny badan
aceton aceton mocz a 0,8-2,4 mg/1 30 mg/1 na poziom endo-
gennego acetonu
moga mie¢ wpltyw
takie czynniki, jak
cukrzyca lub glo-
dzenie; ponadto
wiadomo, ze nara-
zenie na 2-propanol
powoduje zwieksze-
nie stezenia
acetonu w moczu
akrylonitryl N-(2-cyjanoetylo)- krew probka u os6b 60 pg CEV/1 u palaczy Srednio
walina (CEV) pobrana po nienarazo- ok. 4 pg CEV/1
co najmniej nych zawodo- (0,89,2 pg CEV/])
3 mies. wo na akrylo-
narazenia nitryl i niepa-
lacych tyto-
niu stezenie
CEV we krwi
wynosi
<0,24 pg

CEV/1




Materiat

Warunki

Substapcja Substancja biolo- pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giczny badan
alkohol metanol mocz a Srednio 6,0 mg/1
metylowy ok. 1 mg/1
(metanol)
anilina p-aminofenol mocz a 1,5 mg/godz. 2-godz. zbiorka
moczu pobierana
pod koniec zmiany
roboczej
arsen arsen + kwas mocz b <10 pg/1 35 pg/l oznaczenia nalezy
i nieorganiczne monometyloar- w przeliczeniu wykonywac z zasto-
zwiazki arsenu senowy (MMA) + na Srednia sowaniem metod
kwas dimetyloarse- gestos¢ moczu umozliwiajacych
nowy (DMA) 1,024 eliminacje wplywu
organicznych zwia-
zkow arsenu
obecnych
w ,owocach morza”
(np. arsenobetainy)
benzen kwas S-fenylo- mocz a <2 pg/g* 25pg/g *u os6b
merkapturowy kreatyniny kreatyniny niepalacych
(S-PMA)
kwas trans,trans- mocz a <0,15 mg/g* 0,5 mg/g
-mukonowy kreatyniny kreatyniny

(tt-MA)




Warunki

Substapcja Substancja Ml;t)elzi_al pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giezny badan
buta-1,3-dien 1,2-dihydroksy-4- mocz a 1,6 mg/g
-(N-acetylocystein- kreatyniny
-S-ylo)butan
mieszanina krew nie nie ustalone 2,1 pmol/g obrazuje narazenie
adduktow okreslono hemoglobiny w okresie ostatnich
N-{1-hydroksy-me- (Hb) 120 dni
tylo)prop-2-
-enylo]waliny
i N-(-2-hydroksy-
-but-3-enylo)wa-
liny z hemoglobina
butan-2-on butan-2-on mocz a nie ustalone 1,5 mg/1
(metyloetyloketon)
chlorobenzen 4-chlorokatechol mocz przed 16 mg/g
praca
4-chlorokatechol mocz na koncu kreatyniny
zmiany 80,5 mg/g
kreatyniny
cyklofosfamid cyklofosfamid mocz 24-godz. 1 pg
probka cyklofosfamidu
moczu W moczu
2,2’-dichloro-4,4’- 2,2’-dichloro-4,4’- mocz nie ustalone 5 pmol/mol dla probek moczu
-metylenodianilina  -metylenodianilina kreatyniny poddanych hydroli-
(MOCA) zie i pobranych

bezposrednio po
zakonczeniu
zmiany roboczej




Warunki

Substapcja Substancja Ml?it)el:)i-a& pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giczny .
badan
dichlorometan dichlorometan mocz a 0,15 mg/1
moczu
N,N-dimetylo- N-metyloformamid mocz a 15 mg/1 moczu -
formamid
disiarczek wegla kwas 2-tiotiazoli- mocz a 1,25 mg/g
dyno-4-karbo- kreatyniny
ksylowy (TTCA)
1,2-epoksypropan  N-(3-hydroksypro- krew a 1,3 nmol/g
(tlenek etylenu) pylo)walina globiny
w hemoglobinie
krwi
2-etoksyetanol kwas mocz b 60 mg/g
etoksyoctowy kreatyniny
etylobenzen kwas mocz a 40 mg/g _
migdatowy kreatyniny
d 20 mg/godz. préobka moczu
pobrana miedzy
6 a 8 godz.
ekspozycji (2-godz.
frakcja pod koniec

zmiany roboczej)




Substancja
wchlaniana

Substancja
oznaczana

Materiat
biolo-
giczny

Warunki
pobierania
materiatu do
badan

Wartosci
prawidtowe

DSB

Uwagi

fenol

fenol

mocz

d

0,44
mg/godz.

6,8 mg/godz.

prébka moczu
pobrana miedzy
6 a 8 godz.
ekspozycji (2-godz.
frakcja)

120 mg/g
kreatyniny

probka moczu

pobrana pod koniec
zmiany roboczej

wartos¢ prawidlowa
0,44 mg/godz. jest
wartoscia Srednia

podana przez

autora testu

fluorki

fluorki

mocz

<1,5mg/g
kreatyniny

3mg/g
kreatyniny

préobki moczu po-
brane przed zmiana
— ocena dawki
skumulowanej

9 mg/g
kreatyniny

prébki moczu po-
brane po zakoncze-
niu zmiany - ocena
wchlaniania
w danym dniu




Warunki

Substapcja Substancja Msit)elzl_al pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giczny badan
2-furaldehyd kwas 2-furano- mocz a 3-60 mg 250 mg/g probki moczu
karboksylowy kwasu 2-fu- kreatyniny pobrane pod koniec
ranokarbo- zmiany roboczej
ksylowego/g
kreatyniny —
w zaleznosci
od diety
heksachloro- heksachlorobenzen osocze 150 pg
benzen lub heksachloro-
suro- benzenu/1
wica osocza lub
krwi surowicy
n-heksan 2,5-heksanodion mocz b 0,2 mg/1 bez hydrolizy
moczu; metabolit
jest specyficzny dla
n-heksanu
i metylo-n-butylo-
ketonu
kadm i jego kadm mocz c Srednio 2 pg/g palenie papierosow
zwiazki <0,5 pg/g kreatyniny powoduje 2-3-kro-
nieorganiczne kreatyniny tne zwiekszenie
stezen kadmu we
krwi i w moczu
0s6b nienarazo-
nych zawodowo
krew c Srednio 2 pg/l

0,5 pg/l




Materiat

Warunki

Substapcja Substancja biolo- pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giczny badan
ksylen kwas metylo- mocz a nie 14¢g/g
hipurowy wystepuje kreatyniny
lub
na 11 moczu
o gestosci
1,024 g/cm3
kumen 2-fenylo-2-propa- mocz bezposre- 7 mg/g dla prébek moczu
nol dnio po za- kreatyniny poddanych
konczeniu hydrolizie
zmiany
roboczej
2-metoksyetanol kwas mocz 8 mg MAA/g mocz zebrany pod
2-metoksyoctowy kreatyniny koniec drugiego
(MAA) tygodnia pracy
1-metylo-2-piro- 2-hydroksy-N-me- mocz 20 mg/g mocz nalezy pobrac
lidon tyloimid kwasu kreatyniny nastepnego dnia
bursztynowego rano po zakoncze-
(2-HMSI) niu 8-godz. zmiany
roboczej,
tj. 16 godz. po
zakonczeniu
narazenia
nitrobenzen methemoglobina krew a Srednio 0,8% 2%
(MetHb)
p-nitrofenol mocz b 3 mg/g

kreatyniny




Materiat

Warunki

Substapcja Substancja biolo- pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giczny badan
octan kwas mocz b 60 mg/g
2-etyloheksylu 2-etoksyoctowy kreatyniny
octan kwas mocz 8 mg MAA/g mocz zebrany pod
2-metoksyetylu 2-metoksyoctowy kreatyniny koniec drugiego
(MAA) tygodnia pracy
olow i jego zwiazki olow krew c Srednio 300 pg/l nie dotyczy kobiet
nieorganiczne <50 pg/1 w wieku
rozrodczym
pestycydy fosfo- aktywnos¢ krwinki a zmniejszenie -
roorganiczne, np. cholinoesterazy czer- aktywnosci do
bromfenwinfos, w krwinkach wone poziomu 70%
chlorfenwinfos, czerwonych aktywnosci
demeton, demeton wyjSciowej
s-metylowy, dime-
toat, fenitrotion,
fention, fonofos,
malation, paration
metylowy, sulfotep,
trichlorofon
rtec (pary) rteé mocz c <5Spg/g 30 pg/g wyniki mozna takze
kreatyniny kreatyniny wyraza¢ w pg/1
w przeliczeniu na
Srednia gestosé
moczu rowna 1,020
styren kwas migdatowy mocz a 235 mg/g
+ kwas kreatyniny

fenyloglioksalowy




Materiat

Warunki

Substapcja Substancja biolo- pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giczny badan
substancje methe- MetHb krew a Srednio 0,8% 2% -
moglobinotworcze,
np. azotan(V)
propylu, dimetylo-
anilina, dinitro-
benzen, N-metylo-
anilina, N,N-dime-
tyloanilina, tlenki
azotu, o-nitroben-
zen, p-nitrobenzen,
nitrotoluen, o-tolu-
idyna, nitrotoluen
(mieszanina izome-
réw), 2-nitrotolu-
en, 3-nitrotoluen,
4-nitrotoluen,
1-chloro-4-nitro-
benzen, nitroetan,
4-toliloamina
tetrachloroeten tetrachloroeten krew 15-20 min 1,2 mg/1 ocena ekspozycji
wlosni- po zakon- skumulowanej
czkowa czeniu z okresu ostatnich
pracy 3-4 dni
4-5 dzien
ekspozycji
tlenek wegla hemoglobina krew a <1% 3,5% wartosci maja

tlenko-weglowa

znaczenie jedynie
u os6b niepalacych




Warunki

Substapcja Substancja M;toelgi_al pobiejrania War.toéci DSB Uwagl
wchlaniana oznaczana . materiatu do prawidtowe
giezny badan
toluen o-krezol mocz a <0,1 mg/1 0,5 mg/g
kreatyniny
trimetylobenzen: suma 2,4-; 2,5- mocz b, f 170 mg/godz. frakcja moczu
pseudokumen i 3,4- kwasu z 4 ostatnich
dimetylobenzo- godzin pracy
esowego (DMBA)
mezytylen 3,5-DMBA mocz b, f 50 mg/godz. jw.
hemimeliten suma 2,3- mocz b, f 70 mg/godz. jw.
i2,6- DMBA
trietyloamina trietyloamina mocz a 25 mg/g -
kreatyniny
trichloroeten kwas mocz b 20 g/1 -
trichlorooctowy

o o o

[oN

Probka pobierana jednorazowo pod koniec ekspozycji dziennej w dowolnym dniu.

Probka pobierana jednorazowo pod koniec ekspozycji dziennej w konicu tygodnia pracy.

Probka pobierana jednorazowo nie wczesniej niz po miesiacu od rozpoczecia pracy w narazeniu.

W przypadku obliczania szybkosci wydalania z moczem, ok. 2 godz. przed pobraniem wlasciwej probki moczu, w celu
opréznienia pecherza moczowego, pobiera sie dodatkowa probke, ktorej sie nie analizuje. Notuje sie czas, jaki uplynal miedzy

pobraniem obydwu préobek moczu.

Dwukrotne pobranie préobki moczu przed rozpoczeciem zmiany i po jej zakonczeniu.

W przypadku obliczania szybkosci wydalania z moczem, okolo 4 godz. przed pobraniem wlasciwej probki moczu, w celu
opréznienia pecherza moczowego, pobiera sie dodatkowa probke, ktorej sie nie analizuje. Notuje sie czas, jaki uptynal miedzy

pobraniem obydwu prébek moczu.



ZAPOWIEDZ NADCHODZACYCH ZMIAN PRAWNYCH
W UNII EUROPEJSKIEJ

Kadm

Zaproponowana przez SCOEL (43) wartos¢ BLV dla kadmu
wynosi 0,002 mg Cd/g kreatyniny w moczu.

W dyrektywie Parlamentu Europejskiego i Rady (UE) 2019/983
w sprawie ochrony pracownikéw przed zagrozeniem dotyczacym
narazenia na dziatanie czynnikéw rakotwoérczych lub mutagenéw
podczas pracy (11) okreslono, ze w okresie przejSciowym, do dnia
11 lipca 2027 r., w panstwach cztonkowskich Unii Europejskiej
z wdrozonym systemem biomonitoringu o dopuszczalnej wartosci
biologicznej (w moczu) <0,002 mg Cd/g kreatyniny, wartosé
graniczna kadmu w powietrzu wynosi 0,004 mg/m?3 dla frakcji
respirabilnej. Zapowiedziano, ze Komisja FEuropejska oceni
mozliwos¢ zmiany dyrektywy 2004/37, tak aby dodac¢ do niej
przepisy dotyczace potaczenia wartosci dopuszczalnej narazenia
zawodowego droga inhalacyjna 1 dopuszczalnej wartosci
biologicznej dla kadmu i jego zwiazkow nieorganicznych. Komitet
ds. Oceny Ryzyka stwierdza, ze biorac pod uwage wszystkie
aspekty, wartos¢ BLV w przypadku kadmu jest uwazana za wazng
dla ochrony pracownikéw, aby zapewnié, ze akumulacja kadmu
w organizmie nie stanie sie zbyt wysoka. Wiadomo, zZe stezenie
kadmu w moczu lepiej odzwierciedla dlugotrwale narazenie niz
stezenie we krwi, ktére odzwierciedla niedawna ekspozycje. Aby
chroni¢ pracownikéw przed skutkami ogoélnoustrojowymi, RAC
proponuje BLV dla kadmu w moczu na poziomie 0,001 mg Cd/g
kreatyniny (1 pg Cd/g kreatyniny).

Przy rozwazaniu podstawy BLV dla kadmu wzieto pod uwage
zamieszczone ponizej dane.



Istnieje bogata baza danych na temat wplywu kadmu
ijego zwigzkéw na zdrowie, w tym badania na ludziach,
a mechanizmy ogélnoustrojowej toksycznosci kadmu sa
stosunkowo dobrze poznane.

Skutki dzialania na nerki sg nadal uwazane za krytyczne
skutki narazenia na kadm. Kilka badan wskazuje na
LOAEL 2ngCd/g kreatyniny w populacji ogoélne;j.
W warunkach zawodowych LOAEL zostatl zidentyfikowany
jako 5 pg Cd/g kreatyniny. Nie zidentyfikowano wartosci
NOAEL.

Badania na populacji ogélnej wskazuja na wplyw kadmu
na nerki przy stezeniach <2 pg Cd/g kreatyniny (nawet
tak niskich jak 0,5 pg/g kreatyniny).

W przypadku skutkéw wynikajacych ze strony uktadu
oddechowego u pracownikéw, jako wartos¢ LOAEL
przyjmuje sie stezenie 3 ng Cd/g kreatyniny.

Toksyczne dziatanie kadmu na koSci wystepuje przy
stezeniach w moczu >5pg Cd/g kreatyniny. Wplyw
kadmu na gestoS¢ mineralng kosci w populacji ogblnej
obserwowano przy stezeniach w moczu 0,5-2 pg Cd/g
kreatyniny, ale sa tez badania, ktore nie wykazatly zadnego
wplywu dzialania kadmu na kosci.

Wiele przegladow i metaanaliz wykazalo zwiazek miedzy
stezeniem kadmu we krwi lub moczu, a miazdzycg lub
chorobami uktadu krazenia w populacji ogbélnej. Sugeruje
sie, ze zwiekszone ryzyko sercowo-naczyniowe wystepuje
juz w stezeniu kadmu ok. 1 pg Cd/g kreatyniny w moczu
lub 1 pg Cd/1 we krwi.

Dane 2z metaanalizy wskazuja na zwiazek miedzy
zmniejszong masa urodzeniowa potomstwa, a narazeniem
matek na niskie stezenia kadmu, rzedu 1 pg kadmu/g
kreatyniny.

Kadm jest czynnikiem dzialajacym rakotwoérczo na pluca
u szczurdéw, a doswiadczenia u ludzi wskazuja na ryzyko
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zachorowania na raka po dlugotrwalym narazeniu na
kadm. Prawdopodobnie istnieje rodzaj progu opartego na
dzialaniu, ale trudno go zdefiniowa¢ ze wzgledu na
ograniczong ilos¢ danych.

— Srednie stezenie kadmu w moczu Europejczykow, ktorzy
nie sg narazeni zawodowo na kadm lub mieszkaja na
obszarze, na ktorym nie wystepuje specyficzne
zanieczyszczenie kadmem, wynosi na ogél znacznie
ponizej 1 pg Cd/g kreatyniny (2, 8).

Kobalt

Podobnie jak w przypadku innych metali, oznaczenie metalu we
krwi lub moczu zastosowano jako wskaznik narazenia
wewnetrznego. Oba oznaczenia sg w zasadzie odpowiednie jako
wskazniki.

Za oznaczaniem kobaltu w moczu przemawia fakt, ze pobieranie
probek jest nieinwazyjne, a stezenie kobaltu w moczu S$cislej
odpowiada zewnetrznemu narazeniu na kobalt. Stezenie kobaltu
w moczu jest ok. dziesieciokrotnie wyzsze niz we krwi.
Wewnetrzne narazenie na kobalt jest zatem bardziej wiarygodne,
zaréwno diagnostycznie, jak i analitycznie, przy uzyciu moczu
jako materialu biologicznego. RAC ocenil, ze w badaniach ogolne;j
populacji europejskiej 95 percentyl dla stezenia kobaltu w moczu
wynosi od 1 do 2 pg/l. WartoS¢ z tego zakresu nalezy
zaproponowaé jako BGV. RAC rekomenduje wartos¢ 2 pg Co/l
moczu jako BGV (14).
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PODSUMOWANIE

® Monitoring biologiczny jest bardzo przydatnym narzedziem do
oceny narazenia i ryzyka zawodowego. Integruje narazenie ze
wszystkich drog narazenia i moze poméc w identyfikacji
narazenia niezamierzonego i nieoczekiwanego. Moze
dostarczy¢ informacji na temat skutecznosci istniejacych
Srodkéw kontroli ryzyka oraz przydatnosci srodkéw ochrony
indywidualne;j.

® Szczegolowe dane z monitoringu biologicznego moga byc¢
réwniez wykorzystywane w badaniach epidemiologicznych do
oceny skutkéw zdrowotnych ekspozycji. Ponadto monitoring
biologiczny moze dostarcza¢ odpowiednich informacji
wspierajacych tworzenie nowych lub ulepszonych przepiséw
BHP poprzez dostarczanie udokumentowanych dowodéw na
temat narazenia pracownikoéw na substancje chemiczne.

® Za wyjatkiem olowiu, w Polsce prowadzenie monitoringu
biologicznego na substancje chemiczne w ocenie narazenia
zawodowego nie jest obligatoryjne. To od przedsiebiorcow,
stuzb BHP i lekarzy medycyny pracy zalezy, jak beda stosowac
wartosci zalecane przez Miedzyresortowa Komisje do Spraw
Najwyzszych Dopuszczalnych Stezen i Natezen Czynnikéw
Szkodliwych dla Zdrowia w Srodowisku Pracy i Zespét
Ekspertow ds. Czynnikéw Chemicznych i Pylowych
w badaniach narazenia i szacowania ryzyka zdrowotnego
pracownikow.

® Monitoring  biologiczny jest obecnie niedostatecznie
wykorzystywanym  narzedziem oceny narazenia. Aby
zmaksymalizowa¢ korzysci i mozliwosci, jakie oferuje to
narzedzie oceny narazenia nalezy wzmoc wysitki na rzecz
prawnego egzekwowania biologicznych wartosci granicznych
w Unii Europejskiej. Poprzez regulacje i jasne wytyczne trzeba
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wyznaczy¢ role, jaka monitoring biologiczny moze odgrywac
W ocenie narazenia w miejscu pracy i ocenie/zarzadzaniu
ryzykiem oraz podczas nadzoru nad zdrowiem pracownikow.
Wytyczne ogoélne i specyficzne dla substancji sa rowniez
potrzebne lekarzom medycyny pracy i higienistom
przemyslowym, pracodawcom w zakresie zarzadzania
bezpieczenstwem chemicznym i ogoélnego podejscia do
zarzadzania ryzykiem chemicznym w miejscu pracy (15, 16,
24, 48).

Harmonizacja i standaryzacja powinna obejmowac przede
wszystkim podstawy prawne wartosci DSB, dopuszczalne
wskazniki biologiczne oraz ogélne zasady dzialan, ktore nalezy
podja¢ w przypadku przekroczenia wartosci DSB w miejscu
pracy.
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Wytyczne  Glownego Inspektora  Sanitarnego w  sprawie
przeprowadzania i oceny wynikéw pomiaréw stezen i natezen
czynnikow szkodliwych dla zdrowia w Srodowisku pracy i zasady
stwierdzania choréb zawodowych pod kierunkiem prof. dra hab.
med. J. Indulskiego na zlecenie Ministerstwa Zdrowia i Opieki
Spolecznej. Instytut Medycyny Pracy imienia prof. dr J. Nofera
w Lodzi - Oficyna Wydawnicza, £6dz 1993.
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