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UZASADNIENIE

1. KONTEKST WNIOSKU
1.1. Podstawa i cele wniosku

Celem wniosku jest przesunigcie do dnia 30 kwietnia 2014 r. terminu transpozycji dyrektywy
2004/40/WE' Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 29 kwietnia 2004 r. w sprawie
minimalnych wymagan w zakresie ochrony zdrowia i bezpieczenstwa dotyczacych narazenia
pracownikow  na  ryzyko spowodowane  czynnikami  fizycznymi  (polami
elektromagnetycznymi) (osiemnastej dyrektywy szczegdélowej w rozumieniu art. 16 ust. 1
dyrektywy 89/391/EWQG).

W 2006 r. S$rodowisko medyczne podzielito si¢ z Komisja obawami dotyczacymi
wprowadzenia w zycie tej dyrektywy, twierdzac, ze ustalone w niej graniczne warto$ci miar
wewnetrznych narazenia ograniczylyby w sposéb nieproporcjonalny rozwdj i stosowanie w
medycynie technik rezonansu magnetycznego (MR), ktére sa obecnie uwazane za niezbedne
w diagnostyce 1 leczeniu szeregu chordob. W poézniejszym okresie réwniez inne sektory
przemystu wyrazity swoje obawy dotyczace wptywu dyrektywy na ich dziatalnos¢.

W reakcji na te opinie Komisja podjeta pewne dziatania.

Aby umozliwi¢ Komisji przeprowadzenie doglebnej analizy skutkow i przedstawienie
propozycji zmian, termin transpozycji dyrektywy zostal przesuniety z 30 kwietnia 2008 r. na
30 kwietnia 2012 r. w drodze dyrektywy Parlamentu Europejskiego i Rady 2008/46/WE? z
dnia 23 kwietnia 2008 r. zmieniajacej dyrektywe 2004/40/WE w sprawie minimalnych
wymagan w zakresie ochrony zdrowia i bezpieczenstwa dotyczacych narazenia pracownikow
na ryzyko spowodowane czynnikami fizycznymi (polami elektromagnetycznymi).

Komisja szczegdtowo zbadala sytuacje, dokonujac analizy najnowszych badan naukowych,
wlacznie z tymi, ktére zapoczatkowata Komisja, dotyczacych mozliwego negatywnego
wplywu granicznych warto§ci miar wewnetrznych narazenia ustalonych w dyrektywie na
medyczne wykorzystanie technik obrazowania z zastosowaniem rezonansu magnetycznego
(MR) Po szeroko zakrojonych konsultacjach z zainteresowanymi stronami, z nalezytym
uwzglednieniem najnowszych zalecen naukowych’, w dniu 14 czerwca 2011 r. Komisja
przyjeta wniosek COM(2011) 348 dotyczacy nowej dyrektywy, majacej zmienic i zastgpic¢
dyrektywe 2004/40/WE w celu zagwarantowania wysokiego poziomu ochrony zdrowia i
bezpieczenstwa pracownikéw przy jednoczesnym umozliwieniu dalszego prowadzenia i
rozwoju dzialalno$ci medycznej 1 innej dziatalno$ci przemystowej z zastosowaniem pol
elektromagnetycznych. Przyjecie wniosku opdznito si¢, glownie ze wzgledu na fakt, ze nowe
migdzynarodowe zalecenia dotyczace narazenia pracownikdéw 1 ogotu spoteczenstwa na pola
elektromagnetyczne opublikowano dopiero w grudniu 2010 r., nie za§ w 2009 r., jak
wczesniej oczekiwano.

‘ Dz.U. L 184 224.5.2004, s. 23.

? Dz.U. L 114 226.4.2008, s. 88.

W szczegdlnosci dotyczy to zalecen Migdzynarodowej Komisji ds. Ochrony przed Promieniowaniem
Niejonizujacym (ICNIRP) dotyczacych pdl magnetostatycznych (kwiecien 2009 r.) oraz pol
elektrycznych i magnetycznych w zakresie czgstotliwosci od 1 Hz do 100 kHz (grudzien 2010 r.).
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Ponadto wniosek COM(2011) 348 przewiduje aktualizacj¢ i ulepszenie znacznej liczby
innych przepisow dyrektywy 2004/40/WE, a takze wprowadza nowe elementy majace utatwic
pracodawcom, szczeg6lnie malym przedsiebiorstwom, wdrozenie srodkow.

Niezwlocznie po przyjeciu wniosku Komisji Parlament Europejski i Rada rozpoczgty prace w
celu zmiany dyrektywy 2004/40/WE przed dniem 30 kwietnia 2012 r.

Niemniej jednak ze wzgledu na:

J techniczng ztozono$¢ tematyki, wymagajaca dtugotrwatych dyskusji z ekspertami
krajowymi,
. znaczng rozbiezno$¢ opinii w sprawie niektorych kluczowych zapiséw wniosku,

mato prawdopodobne jest zakonczenie procesu przyjecia dyrektywy zmieniajace] przez
Parlament Europejski i Rade przed dniem 30 kwietnia 2012 r.

W tych okolicznos$ciach potrzebna bedzie nowa dyrektywa, w ktdérej termin transpozycji
dyrektywy 2004/40/WE zostanie przesunigty po raz drugi. Nalezy zapobiec wytworzeniu si¢
— w razie braku dalszych dzialan — bardzo niepewnej sytuacji prawnej po dniu 30 kwietnia
2012 r., do ktérego to dnia wszystkie panstwa cztonkowskie sg zobowigzane transponowaé
obecnie obowigzujaca dyrektywe 2004/40/WE.

Ta niepewna sytuacja prawna miataby dwojakiego rodzaju skutki:

— Komisja musiataby w zasadzie wszczaé przeciwko wszystkim panstwom
cztonkowskim, ktére dotad nie dokonaty transpozycji dyrektywy, postepowania w
sprawie uchybienia zobowigzaniom panstwa cztonkowskiego ze wzgledu na
niepoinformowanie Komisji o srodkach transponujacych dyrektywe;

— dyrektywa 2004/40/WE zaczetaby wywiera¢ bezposrednie skutki wertykalne w
krajowych porzadkach prawnych wszystkich panstw czlonkowskich i obywatele
mogliby wszczynaé postepowania sgdowe przeciwko rzadom wiasnych panstw za
niewdrozenie dyrektywy.

Uwazamy za wlasciwe przesunigcie terminu transpozycji dyrektywy o dwa lata, aby da¢
Parlamentowi Europejskiemu i Radzie wystarczajaca ilo$¢ czasu na dyskusje i osiggnigcie
kompromisu w oparciu o wniosek Komisji COM(2011) 348 dotyczacy nowej dyrektywy,
ktéra zaktualizowataby i udoskonalita przepisy dyrektywy 2004/40/WE, jednocze$nie
uchylajac 1 zastepujac ja.

1.2.  Dyrektywa 2004/40/WE

Dyrektywa 2004/40/WE jest 18. dyrektywa szczegdélowa w rozumieniu art. 16 ust. 1
dyrektywy Rady 89/391/EWG z dnia 12 czerwca 1989 r. w sprawie wprowadzenia srodkow
w celu poprawy bezpieczenstwa i zdrowia pracownikow w miejscu pracy. Dotyczy ona
krotkoterminowych niekorzystnych dla zdrowia skutkow narazenia pracownikow na pola
elektromagnetyczne w czasie pracy.

Przepisy dyrektywy okres§laja wymagania minimalne, a kazde panstwo czlonkowskie moze
przyjac bardziej rygorystyczne przepisy.
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W dyrektywie ustalono graniczne wartosci miar wewngetrznych narazenia na zmienne w
czasie pola elektryczne, magnetyczne i elektromagnetyczne o czgstotliwosciach w przedziale
od 0 do 300 GHz'. Zaden pracownik nie moze byé narazony na dziatanie pola
przekraczajacego wskazane warto$ci, ktore ustalono na podstawie skutkéw zdrowotnych i
wzgledow biologicznych.

W dyrektywie przewidziano réwniez graniczne poziomy narazenia w odniesieniu do pol
zmiennych w czasie oraz pol statych. Wartosci te sg bezposrednio mierzalne i wskazuja progi,
po przekroczeniu ktérych pracodawca musi podjaé dziatania przewidziane w dyrektywie.
Przestrzeganie granicznych poziomdw narazenia jest gwarancja poszanowania odpowiednich
granicznych warto$ci miar wewnetrznych narazenia.

Limity wprowadzone w dyrektywie zostaty ustalone na podstawie zalecen wydanych w 1998
r. przez ICNIRP, organizacj¢ uznawang za mi¢dzynarodowy autorytet w dziedzinie oceny
wptywu tego rodzaju promieniowania na zdrowie. ICNIRP $cisle wspotpracuje z wszystkimi
organizacjami mi¢dzynarodowymi zajmujacymi si¢ tymi kwestiami, m.in. z WHO, MOP,
IRPA, ISO, CENELEC, IEC, CIE i IEEE.

Dyrektywa opiera si¢ na zasadzie zapobiegania przewidzianej juz w bardziej ogoélnym ujeciu
w dyrektywie ramowej 89/391/EWG:

— ochrona wszystkich pracownikéw: niezaleznie od sektora dziatalno$ci, pracownicy
narazeni na takie samo ryzyko maja prawo do takiego samego poziomu ochrony;

— obowigzek pracodawcy do okreslenia i oceny ryzyka;

— wyeliminowanie, a jezeli nie jest to mozliwe, zminimalizowanie zidentyfikowanego
ryzyka,

— szczegbtowe informowanie i szkolenie pracownikow, ktorych to dotyczy, oraz
konsultacje z nimi;

- odpowiedni nadzér medyczny.

Dyrektywa ma zastosowanie do wszystkich bez wyjatku sektoréw dziatalnosci i musi by¢
transponowana do krajowych porzadkow prawnych najp6zniej do dnia 30 kwietnia 2012 r.,
jezeli nie zostang podjete dalsze dziatania.

Podczas dyskusji poprzedzajacych jej przyjecie omawiano szczegdétowo w Radzie i
Parlamencie Europejskim kwesti¢ obrazowania metodg rezonansu magnetycznego. Krajowi
eksperci z takich instytucji, jak Krajowa Rada ds. Ochrony przed Promieniowaniem (National
Radiation Protection Board — NRPB, Zjednoczone Krolestwo), Krajowy Instytut ds. Badan 1
Bezpieczenstwa (Institut national de recherche et de sécurité — INRS, Francja), Finski Instytut
Medycyny Pracy (Finnish Institute of Occupational Health — FIOH, Finlandia) oraz Federalny
Urzad ds. Ochrony przed Promieniowaniem (Bundesamt fiir Strahlenschutz — BfS, Niemcy),
stuzyli swoja wiedza techniczng podczas negocjacji w Radzie. Prezydencja Rady
niejednokrotnie zwracata si¢ do ICNIRP o opinig.

4 300 GHz: czgstotliwo$¢ wynoszaca 300 miliardow hercow, czyli cykli na sekunde. Herc (skrot Hz) jest

miedzynarodowa jednostka miary czgstotliwosci.
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Zwazywszy na brak dowodow wystepowania niepozadanych skutkéw, Parlament Europejski i
Rada przyjety dyrektywe, wprowadzajac pewne zmiany do wartosci zaproponowanych
poczatkowo przez Komisje. Zdecydowano m.in. o nieustalaniu granicznej warto$ci miar
wewnetrznych narazenia dla pol magnetostatycznych, stanowigcych istotny element MRI,
poniewaz warto$¢ ta ulegata zmianie w $wietle najnowszych ustalen naukowych, ktore staty
si¢ dostepne w trakcie przyjmowania dyrektywy.

1.3. Whiosek COM (2011) 348 dotyczacy nowej dyrektywy

Wymieniony wniosek ma na celu aktualizacje 1 udoskonalenie przepiséw dyrektywy
2004/40/WE poprzez jej uchylenie i zastgpienie. We wniosku utrzymano szereg istotnych
zasad 1 przepisow z dyrektywy 2004/40/WE.

Najbardziej istotne zmiany wprowadzone we wniosku, uwzgledniajace najnowsze ustalenia
naukowe w tej dziedzinie, sg nast¢pujace:

— bardziej przejrzyste definicje, w szczegdlnosci w odniesieniu do skutkow
niekorzystnych dla zdrowia (art. 2 dyrektywy 2004/40/WE);

— wprowadzenie zmienionego systemu granicznych warto$ci i warto$ci odniesienia,
réznigcego si¢ od obecnego systemu granicznych warto§ci miar wewnetrznych
narazenia i granicznych poziomow narazenia w zakresie od 0 do 100 kHz (bedzie to
miato wptyw na art. 2 1 3 dyrektywy 2004/40/WE oraz na zalgcznik do tej
dyrektywy);

— wprowadzenie wskaznikow w celu utatwienia pomiardw i obliczen (art. 3 ust. 3) oraz
udzielenia wytycznych dotyczacych uwzgledniania niepewno$ci pomiaru. Przepisy
dotyczace bezpieczenstwa produktow zawarte w dyrektywach 1999/5/WE i
2006/95/WE gwarantuja, ze ogot spoleczenstwa, w tym pracownicy, nie jest
narazany na promieniowanie przekraczajgce poziomy okreslone w zaleceniu
1999/519/EWG, o ile produkty te sa uzywane zgodnie z przeznaczeniem. Poziomy
promieniowania okreslone dla ogdtu spoleczenstwa sg nizsze niz te okreslone dla
pracownikow i obejmuja ochrong przed dtugoterminowymi skutkami, a zatem w tych
sytuacjach przestrzeganie przepisow tych dyrektyw zapewni dostateczng ochrong;

— wprowadzenie wytycznych majacych uprosci¢ oceng ryzyka i podnies¢ jej
efektywnos¢ (art. 4) w celu ulatwienia prac zwigzanych z oceng 1 ograniczenia
obcigzenia MSP;

— wprowadzenie ograniczonej, ale odpowiednio uksztattowanej elastycznosci poprzez
zaproponowanie kontrolowanych ram ograniczonych odstepstw od pozioméw
granicznych i1 warto$ci granicznych dla przemystu. We wniosku przewidziano dwa
konkretne odstgpstwa — jedno dla medycznych zastosowan rezonansu
magnetycznego (MR), drugie dla sit zbrojnych. Trzecie odstgpstwo dotyczy sytuacji
sporadycznych oraz podlega $cistej kontroli panstw cztonkowskich i obowigzkowi
uzyskania ich zezwolenia, a nastgpnie wymaga oceny. Panstwa cztonkowskie muszg
zdawaé sprawg¢ Komisji z wszelkich udzielonych zezwolen. Wymienione trzy
odstepstwa, wynikajace z intensywnych konsultacji z wszelkimi zainteresowanymi
stronami, o dobrze okreslonym zakresie, gwarantuja wysoki poziom ochrony
zdrowia 1 bezpieczenstwa, jednocze$nie zapewniajgc brak nieuzasadnionych
utrudnien dziatalno$ci medycznej i przemystowej;
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— okreslenie przestanek prowadzenia nadzoru medycznego (art. 8);

— poswigcenie szczegoOlnej uwagi zastosowaniom medycznym wykorzystujacym
rezonans magnetyczny i powigzanej z nimi dziatalnosci;

— przepisy dotyczace uzupeliajacych, niewigzacych $rodkow, takich jak niewigzacy

praktyczny przewodnik.

2. KONSULTACJE Z ZAINTERESOWANYMI STRONAMI ORAZ OCENA
SKUTKOW

2.1. Konsultacje z zainteresowanymi stronami

Konsultacje z Komitetem Doradczym ds. Bezpieczenstwa i Ochrony Zdrowia w Miejscu Pracy

Przedstawiciele partnerow spotecznych i rzadow 27 panstw cztonkowskich, zasiadajacy w
Komitecie Doradczym ds. Bezpieczenstwa i Ochrony Zdrowia w Miejscu Pracy, podczas sesji
plenarnej w dniu 1 grudnia 2011 r. opowiedzieli si¢ za przesunigciem terminu transpozycji
dyrektywy 2004/40/WE do krajowych porzadkéw prawnych panstw czionkowskich, aby
unikna¢ sytuacji niepewnosci prawnej po dniu 30 kwietnia 2012 r. oraz aby da¢ Parlamentowi
Europejskiemu i Radzie wystarczajaca ilo$¢ czasu na osiggni¢cie kompromisu co do wniosku
Komisji COM(2011) 348.

Konsultacje z partnerami spotecznymi UE

Zwazywszy na charakter wniosku, ktory dotyczy tylko terminu transpozycji dyrektywy, nie
wplywajac na tre$¢ przepisow, po konsultacjach ze Stuzbg Prawng i Sekretariatem
Generalnym Komisji postanowiono, ze formalne konsultacje z partnerami spotecznymi na
poziomie europejskim, zgodnie z art. 154 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskiej, nie
byly w tym przypadku konieczne. Niemniej jednak partnerow spotecznych UE z réznych
branz przemystu poinformowano o wniosku pismem podpisanym przez komisarza L. Andora,
w ktorym zachecono ich do nadestania uwag.

2.2, Przekazanie niniejszego wniosku parlamentom narodowym

Projekty aktow ustawodawczych, w tym wnioski Komisji, przekazywane do Parlamentu
Europejskiego 1 Rady musza by¢ przesylane do parlamentéw narodowych zgodnie z
Protokotem (nr 1) w sprawie roli parlamentéw narodowych w Unii Europejskiej, zalaczonym
do traktatow.

Zgodnie z art. 4 wymienionego protokotu termin migdzy przekazaniem parlamentom
narodowym projektu aktu ustawodawczego a data jego wpisania do wstepnego porzadku
obrad Rady w celu jego przyjecia lub przyjecia stanowiska w ramach procedury
ustawodawczej wynosi osiem tygodni.

W pilnych przypadkach art. 4 dopuszcza jednak wyjatki, ktore musza by¢ uzasadnione w
akcie lub w stanowisku Rady. Przyjecie niniejszego wniosku przez Parlament Europejski i
Rade nalezy uznawaé za szczegolnie pilne ze wzgledéw opisanych powyzej, ktore mozna
stresci¢ nastepujaco:
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Whiosek Komisji COM(2011) 348, bedacy obecnie przedmiotem dyskusji w Parlamencie
Europejskim 1 Radzie, ma na celu aktualizacj¢ i udoskonalenie przepisow dyrektywy
2004/40/WE poprzez jej uchylenie i zastagpienie przed dniem 30 kwietnia 2012 r. W zwigzku
z tym zdecydowana wigkszo$¢ panstw cztonkowskich nie dokonata transpozycji dyrektywy
2004/40/WE w oczekiwaniu na przyjecie nowej, zaktualizowanej dyrektywy na podstawie
wymienionego wniosku.

Niemniej jednak z uwagi na ztozono$¢ tematu oraz znaczng rozbiezno$¢ pogladow w Radzie
nalezy przypuszczaé, ze nie ma szans na ukonczenie przez Parlament Europejski i Rade
procesu przyjmowania dyrektywy przed terminem 30 kwietnia 2012 r.

Niniejszy wniosek, ktorego jedynym celem jest przesunigcie terminu transpozycji dyrektywy
2004/40/WE o dwa lata, musi zatem zosta¢ przyjety pilnie, w bardzo krétkim okresie, ktory
pozostal do dyspozycji. Nieprzyjecie wniosku do dnia 30 kwietnia 2012 r. moze przynies$¢
niekorzystne skutki prawne w wewnetrznych porzadkach prawnych wszystkich panstw
cztonkowskich, ktére dotad nie dokonaty transpozycji dyrektywy (zob. powyzej sekcja 1.1).

2.3. Ocena skutkow

Ze wzgledu na pilno$¢ wniosku i jego ograniczone skutki nie towarzyszy mu osobna ocena
skutkow.

Zaniechanie wszelkiego dziatania na tym etapie zmusitoby zdecydowang wigkszo$¢ panstw
cztonkowskich, ktore dotad nie dokonaty transpozycji dyrektywy 2004/40/WE do krajowego
porzadku prawnego, do jej dokonania w bardzo krotkim czasie — do obowigzujacego obecnie
terminu 30 kwietnia 2012 r. — co miatoby potencjalnie powazne konsekwencje dla mozliwos$ci
dalszego $wiadczenia ustug opieki medycznej z wykorzystaniem MRI. Mogloby to rowniez
zagrozi¢ innym rodzajom dzialalno$ci przemystowe;.

We wszystkich panstwach cztonkowskich, ktére nie dokonaly w terminie transpozycji
dyrektywy, powstalaby bardzo niepewna sytuacja prawna. Zgodnie z zasada bezposredniego
skutku wertykalnego dyrektyw UE, ustanowiong przez Trybunat Sprawiedliwos$ci, obywatele
tych panstw cztonkowskich mogliby wszczynaé postgpowania przeciwko tym panstwom w
sadach krajowych za niewdrozenie dyrektywy. Ponadto Komisja musiatlaby w zasadzie
wszczgé przeciwko tym panstwom cztonkowskim postgpowania w sprawie uchybienia
zobowigzaniom panstwa czlonkowskiego ze wzgledu na niepoinformowanie Komisji o
srodkach transponujacych dyrektywe.

Przesunigcie terminu transpozycji dyrektywy nie ogranicza bezzasadnie wykorzystania MRI
oraz nie zagraza innym rodzajom dziatalno$ci przemystowej. Jednocze$nie da ono
wystarczajagcg 1lo$¢ czasu na aktualizacj¢ 1 udoskonalenie przepisow dyrektywy, w
szczeg6lnosSci granicznych warto$ci miar wewnetrznych narazenia, w drodze nowej
dyrektywy opierajgcej si¢ na wniosku Komisji COM(2011) 348. Zmiany takie, zgodne z
nowymi ustaleniami naukowymi, gwarantowalyby wysoki poziom ochrony pracownikow
oraz ciaggtos¢ dziatalnosci gospodarcze;.

Proponowana zmiana dotyczy jedynie obowigzku panstw cztonkowskich w zakresie
transpozycji dyrektywy do dnia 30 kwietnia 2012 r., przedtuzajac termin do dnia 30 kwietnia
2014 r. Nie wplywa ona na tre$¢ merytoryczng dyrektywy, a w zwigzku z tym nie naklada
zadnych dodatkowych obowigzkéw na przedsiebiorstwa.
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3. ASPEKTY PRAWNE WNIOSKU
3.1. Krotki opis proponowanych dziatan

Whiosek dotyczy zmiany art. 13 ust. 1 dyrektywy 2004/40/WE, polegajacej na przesunigciu
daty transpozycji do dnia 30 kwietnia 2014 r.

3.2 Podstawa prawna

Art. 153 ust. 2 Traktatu o funkcjonowaniu Unii Europejskie;.

3.3. Zasada pomocniczosci

Zasada pomocniczo$ci ma zastosowanie, poniewaz wniosek dotyczy dziedziny nienalezacej
do wylacznych kompetencji Unii Europejskiej, mianowicie ochrony zdrowia i bezpieczenstwa

W miejscu pracy.

Cele wniosku nie moga zostaé osiggniete w sposOb wystarczajacy przez panstwa
cztonkowskie, poniewaz na poziomie krajowym nie mozna dokona¢ zmiany ani uchylenia
przepisow dyrektyw.

Cele wniosku moga zosta¢ osiagnigte jedynie poprzez dziatania na poziomie UE, poniewaz
niniejszy wniosek wprowadza zmiany do obowigzujacego aktu prawa UE, a tego nie moga
dokona¢ same panstwa cztonkowskie.

Zasada pomocniczo$ci jest przestrzegana, jako ze wniosek wprowadza zmiany do
obowiazujacych przepisow UE.

34. Zasada proporcjonalnosci
Whiosek jest zgodny z zasadg proporcjonalnosci z nastepujacych wzgledow.

Whniosek nie zmienia tre$ci obowigzujacego ustawodawstwa UE — ogranicza si¢ on jedynie do
przesunigcia terminu transpozycji dyrektywy 2004/40/WE do dnia 30 kwietnia 2014 r. w celu
unikniecia sytuacji niepewno$ci prawnej po uptywie obecnie obowigzujacego terminu oraz
aby da¢ Parlamentowi Europejskiemu i Radzie wystarczajacg ilo$¢ czasu na dyskusje i
osiggnigcie kompromisu dotyczacego wniosku Komisji COM(2011) 348 przewidujacego
zaktualizowanie 1 udoskonalenie przepisow dyrektywy 2004/40/WE poprzez jej uchylenie i
zastgpienie.

3.5. Wybdr instrumentow

Proponowany instrument: dyrektywa.

Inny instrument bylby niewlasciwy. Jedynym wiasciwym s$rodkiem w przypadku zmiany
dyrektywy jest przyjecie dyrektywy.

4. WPLYW NA BUDZET

— Whiosek nie ma wptywu finansowego na budzet UE.
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5. INFORMACJE DODATKOWE
. Uproszczenie

Whiosek nie upraszcza ram legislacyjnych. Jego celem jest wylacznie przesunigcie terminu
transpozycji dyrektywy 2004/40/WE do dnia 30 kwietnia 2014 r.

. Uchylenie obowigzujacych przepisow prawnych
Przyjecie niniejszego wniosku nie doprowadzi do uchylenia obowigzujacych przepisoéw.
. Europejski Obszar Gospodarczy

Niniejszy projekt aktu prawnego nalezy do dziedziny objetej Porozumieniem EOG, a zatem
jego zakres powinien zostac rozszerzony na Europejski Obszar Gospodarczy.

o Szczeglétowe wyjasnienie wniosku w podziale na rozdzialy i artykuly

Niniejszy wniosek przewiduje przesunigcie terminu transpozycji dyrektywy 2004/40/WE do
dnia 30 kwietnia 2014 r. Przedluzenie o dwa lata czasu na transpozycj¢ przepisow dyrektywy
do prawa krajowego uzasadnione jest wyrazanymi obawami, w niektorych przypadkach
potwierdzonymi, ze graniczne warto§ci miar wewnetrznych narazenia okreslone w
dyrektywie moga mie¢ nieproporcjonalny wplyw na cigglo$¢ procedur medycznych
wykorzystujacych obrazowanie za pomocg rezonansu magnetycznego. Przesunigcie terminu
da wystarczajacg ilos¢ czasu na zaktualizowanie i udoskonalenie dyrektywy, a zwlaszcza
granicznych warto$ci miar wewnetrznych narazenia, w drodze nowej dyrektywy opierajace;j
si¢ na wniosku Komisji COM(2011) 348, bedacego obecnie przedmiotem dyskusji w Radzie i
PE, ktéry zmierza do zapewnienia wysokiego poziomu ochrony pracownikdéw oraz ciggtosci
procedur medycznych 1 innej dzialalno$ci gospodarczej. Przesunigcie terminu o dwa lata
pozwoli rdwniez na uniknigcie wszelkich niepozadanych skutkéw prawnych w porzadkach
prawnych panstw cztonkowskich, ktore dotad nie dokonaty transpozycji dyrektywy.

Zgodnie z powyzszym w art. 1 wniosku zmienia si¢ art. 13 ,,Transpozycja” ust. 1 dyrektywy
2004/40/WE.
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2012/0003 (COD)
Whniosek
DYREKTYWA PARLAMENTU EUROPEJSKIEGO I RADY

zmieniajaca dyrektywe 2004/40/WE w sprawie minimalnych wymagan w zakresie

ochrony zdrowia i bezpieczenstwa dotyczacych narazenia pracownikow na ryzyko

spowodowane czynnikami fizycznymi (polami elektromagnetycznymi) (osiemnasta
dyrektywe szczegélowa w rozumieniu art. 16 ust. 1 dyrektywy 89/391/EWG)

PARLAMENT EUROPEJSKI I RADA UNII EUROPEJSKIE]J,

uwzgledniajac Traktat o funkcjonowaniu Unii Europejskiej, w szczegdlnosci jego art. 153 ust.
2,

uwzgledniajac wniosek Komisji Europejskie;j,

po przekazaniu projektu aktu ustawodawczego parlamentom narodowym,
uwzgledniajac opini¢ Europejskiego Komitetu Ekonomiczno-Spotecznego’,
uwzgledniajac opinie Komitetu Regionow?®,

stanowigc zgodnie ze zwykla procedurg ustawodawcza,

a takze majac na uwadze, co nastepuje:

(1)  Po wejsciu w zycie dyrektywy 2004/40/WE Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia
29 kwietnia 2004 r. w sprawie minimalnych wymagan w zakresie ochrony zdrowia i
bezpieczenstwa dotyczacych narazenia pracownikéw na ryzyko spowodowane
czynnikami fizycznymi (polami elektromagnetycznymi)’ zainteresowane strony, w
szczegbdlnosci w $rodowiskach medycznych, wyrazity powazne obawy co do
potencjalnego wplywu wdrozenia tej dyrektywy na stosowanie procedur medycznych
opartych na obrazowaniu medycznym. Zgloszono rowniez obawy dotyczace wptywu
dyrektywy na pewne rodzaje dziatalnosci przemystowe;.

(2)  Komisja przeanalizowala argumenty przedstawione przez zainteresowane strony i
postanowita ponownie rozpatrzy¢ niektore przepisy dyrektywy 2004/40/WE w oparciu
o nowe dowody naukowe.

> DzU.C[...]z[...],s.[...].
6 DzU.C[...]z[...],s.[...].
’ Dz.U.L 184 224.5.2004, s. 1.
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3)

“4)

)

(6)
(7

®)

Z tego wzgledu dyrektywa 2008/46/WE z dnia 23 kwietnia 2008 r.* przesunieto termin
transpozycji dyrektywy 2004/40/WE do dnia 30 kwietnia 2012 r., aby umozliwié¢
przyjecie nowej dyrektywy opierajacej si¢ na najnowszych dowodach.

W dniu 14 czerwca 2011 r. Komisja przyjeta wniosek dotyczacy nowej dyrektywy
majacej zastapi¢ dyrektywe 2004/40/WE. Nowa dyrektywa powinna zapewni¢ wysoki
poziom ochrony zdrowia i bezpieczenstwa pracownikoéw, a jednoczes$nie ciaglo$¢ i
rozw0j  dziatalnosci medycznej 1 przemystowej  wykorzystujacej  pola
elektromagnetyczne. W zwigzku z tym zdecydowana wigkszo$¢ panstw
cztonkowskich nie dokonata dotad transpozycji dyrektywy 2004/40/WE w
oczekiwaniu na przyjgcie nowej dyrektywy.

Z uwagi na techniczng zlozonos$¢ tematu mato prawdopodobne jest jednak przyjecie
nowej dyrektywy przed terminem transpozycji dyrektywy 2004/40/WE.

W zwigzku z tym termin ten powinien zosta¢ przesunigty.

Majac na uwadze powyzsze wzgledy, a takze bardzo krotki czas, jaki pozostat do dnia
30 kwietnia 2012 r., nalezy zapewni¢ pilne przyjecie niniejszej dyrektywy przez
Parlament Europejski i Rade¢ oraz jej niezwloczne wejscie w zycie.

Dlatego tez w kwestii przekazania projektu parlamentom narodowym zgodnie z
Protokotem (nr 1) w sprawie roli parlamentéw narodowych w Unii Europejskiej
zastosowano w tym przypadku wyjatek przewidziany w art. 4 tego protokotu dla
pilnych przypadkéw w odniesieniu do terminu o$miu tygodni miedzy przekazaniem
parlamentom narodowym projektu aktu ustawodawczego a data jego wpisania do
wstepnego porzadku obrad Rady w celu jego przyjecia lub przyjecia stanowiska w
ramach procedury ustawodawczej,

PRZYJMUJA NINIEJSZA DYREKTYWE:

Artykut I

W art. 13 ust. 1 dyrektywy 2004/40/WE date ,,30 kwietnia 2012 r.” zast¢puje si¢ datg ,,30
kwietnia 2014 r.”.

Artykut 2

Niniejsza dyrektywa wchodzi w zycie w dniu jej opublikowania w Dzienniku Urzedowym
Unii Europejskiej.

Dz.U.L 114 226.4.2008, s. 88-89.
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Artykut 3

Niniejsza dyrektywa skierowana jest do panstw cztonkowskich.

Sporzadzono w Brukseli dnia [...] 1.

W imieniu Parlamentu Europejskiego W imieniu Rady
Przewodniczqgcy Przewodniczgcy
12
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