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24.  poudarja potrebo po usklajenem napredku drzav ¢clanic pri nadaljevanju ciljnih ukrepov za dav¢ne
olajsave za Cezmejne izgube enega podjetja ali skupine; opozarja na potrebo po vedjem usklajevanju o
davénih zadevah med drzavami ¢lanicami in poziva Komisijo, naj prevzame proaktivno vlogo;

25.  podpira prizadevanje Komisije za ustanovitev vseevropske enotne skupne konsolidirane dav¢ne
osnove za pravne osebe; meni, da bi tak$na davéna osnova podjetjem omogocila poslovanje pod enakimi
pravili v mati¢ni drzavi in tujini, kar bi omogoc¢ilo enake pogoje in povecalo konkuren¢nost podjetij EU, s
¢imer bi se povecali preglednost in u¢inkovitost ter obseg Cezmejne trgovine in nalozb, s tem bi pa ustvarili
pogoje za uZzivanje koristi notranjega trga kar zadeva nalozbe in rast, prav tako bi s tem obcutno zmanjsali
upravne stroske bremen in usklajevanja ter moznosti goljufij in utaje davkov;

26.  opozarja, da enotna konsolidirana davéna osnova za pravne osebe vklju¢uje skupna pravila v zvezi z
dav¢no osnovo in nikakor ne omejuje svobode drzav ¢lanic, da tudi v naprej same dolocajo visino davénih
stopenj;

27.  pozdravlja namero Komisije, da za¢ne z izvajanjem konsolidirane dav¢ne osnove za pravne osebe
tudi v okviru okrepljenega sodelovanja; vendar poudarja, da je to druga najboljSa resitev, saj se zaradi
odsotnosti celovitega vseevropskega sistema lahko delno zmanjsajo koristni ucinki, ki nastajajo z ve¢jo pre-
glednostjo ter nizjimi upravnimi stroski;

28.  narodi predsedniku, naj to resolucijo posreduje Svetu in Komisiji.

Strategija Skupnosti 2007-2012 o zdravju in varnosti pri delu

P6_TA(2008)0009

Resolucija Evropskega parlamenta z dne 15. januarja 2008 o strategiji Skupnosti 2007-2012 o
zdravju in varnosti pri delu (2007/2146(INI))

(2009/C 41 E[03)

Evropski parlament,

— ob upostevanju sporocila Komisije z naslovom ,Izboljsanje kakovosti in produktivnosti pri delu: strate-
gija Skupnosti 2007-2012 za zdravje in varnost pri delu* (KOM(2007)0062) in prilozenih delovnih
dokumentov sluzb Komisije (SEK(2007)0214), (SEK(2007)0215) in (SEK(2007)0216),

— ob upostevanju Pogodbe ES, zlasti ¢lenov 2, 136, 137, 138, 139, 140, 143 in 152 Pogodbe,
— ob upostevanju Listine Unije o temeljnih pravicah ('), zlasti ¢lenov 27, 31 in 32 Listine,

— ob upostevanju konvencij in priporo¢il Mednarodne organizacije dela o zdravju in varnosti na delov-
nem mestu,

— ob upostevanju Direktive Sveta 89/391/EGS z dne 12. junija 1989 o uvajanju ukrepov za spodbujanje
izboljSav varnosti in zdravja delavcev pri delu(?) (okvirna direktiva) in z njo povezanih posameznih
direktiv,

— ob upostevanju Direktive 2000/54/ES Evropskega parlamenta in Sveta z dne 18. septembra 2000 o
varovanju delavcev pred tveganji zaradi izpostavljenosti bioloskim dejavnikom pri delu (%),

— ob upostevanju Direktive 2007/30/ES Evropskega parlamenta in Sveta z dne 20. junija 2007 o spre-
membi Direktive Sveta 89/391/EGS, njenih posebnih direktiv in direktiv Sveta 83[477/EGS,
91/383/EGS, 92/29/EGS in 94/33[ES za poenostavitev in racionalizacijo porocil v zvezi s prakti¢nim
izvajanjem (*),

1

() UL C 303, 14.12.2007, str. 1.
() ULL 183, 29.6.1989, str. 1.
() ULL 262, 17.10.2000, str. 21.
() ULL 165, 27.6.2007, str. 21.
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— ob upostevanju sklepov predsedstva po zasedanju Evropskega sveta z dne 8. in 9. marca 2007,

— ob upostevanju svoje resolucije z dne 23. oktobra 2002 o strategiji Skupnosti o zdravju in varnosti pri
delu za samozaposlene delavce 2002-2006 (1),

— ob upostevanju svoje resolucije z dne 24. februarja 2005 o spodbujanju zdravja in varnosti na delov-
nem mestu (%),

— ob upostevanju svoje resolucije z dne 6. julija 2006 s priporocili Komisiji o zas¢iti evropskih zdravstve-
nih delavcev pred krvno prenosljivimi infekcijami, ki jih povzrocajo injekcijske igle (%),

— ob upostevanju svoje resolucije z dne 23. maja 2007 o spodbujanju dostojnega dela za vse (¥,

— ob upostevanju svoje resolucije z dne 13. novembra 2007 o statistiki Skupnosti o javnem zdravju ter
zdravju in varnosti pri delu (%),

— ob upostevanju svoje deklaracije z dne 29. marca 2007 o hepatitisu C (%),
— ob upostevanju ¢lena 45 svojega Poslovnika,

— ob upostevanju porocila Odbora za zaposlovanje in socialne zadeve ter mnenj Odbora za okolje, javno
zdravje in varnost hrane, Odbora za industrijo, raziskovanje in energijo ter Odbora za pravice Zensk in
enakost spolov (A6-0518/2007),

s

ker so kakovost zdravstvenih in varnostnih standardov na delovnem mestu ter finan¢na uspe$nost v
smislu splosne uspesnosti, odsotnost, kroZenje zaposlenih, motiviranost delavcev, pa tudi boljsa podoba
podjetja in produktivnost povezani,

B. ker so v najbolj tekmovalnih gospodarstvih zdravstvene in varnostne statistike najboljse ter da visoka
stopnja zdravstvenega varstva in varnosti pozitivno ucinkuje na javne finance v smislu prihrankov pri
socialnem varstvu in vedje produktivnosti; ker varovanje zdravja in varnosti delavcev prispeva ne samo
k njihovi produktivnosti, uspesnosti in blaginji, temve¢ pomeni tudi manjse stroske za gospodarstvo in
za celotno druzbo,

N

ker je potrebnih ve¢ raziskav o dolgotrajnem vplivu nekaterih delovnih aktivnosti na zdravje, da bi bolje
varovali delavce, saj se nekatere bolezni pojavijo Sele vec let po dejavnosti, ki jih je povzrocila,

<

ker je zaskrbljujoce, ker se Stevilo delovnih nesre¢ in z delom povezanih bolezni ni enakomerno zmanj-
Salo, saj je stopnja pojavnosti veliko ve¢ja v nekaterih kategorijah delavcev (npr. priseljencev, delavcev z
negotovimi pogodbami, Zensk, mlajsih in starejsih delavcev), nekaterih podjetjih (zlasti v malih, srednje
velikih in mikropodjetjih), na nekaterih podro¢jih dejavnosti (zlasti v gradbeni$tvu, ribistvu, kmetijstvu
in transportu) ter v dolo¢enih drzavah ¢lanicah,

™

ker morajo biti ukrepi za varovanje zdravja in varnosti dosledno del poslovne kulture in ker mora biti
ta kultura tesno povezana z vseZivljenjskim usposabljanjem delavcev in vodij,

™

ker bi dosledno izvajanje kulture varovanja zdravja in varnosti pri delu v podjetjih lahko pripomoglo k
izvajanju postopkov za zdravje in varnost pri delu na nebirokratski nadin in s tem zagotovilo u¢inko-
vito zascito,

)

ker je za visok standard varstva zdravja in varnosti delavcev zelo pomemben pocitek,

H. ker Mednarodna organizacija dela ocenjuje, da vsako leto okoli 167 000 ljudi v EU umre zaradi nesrece
pri delu ali z delom povezane bolezni in ker Komisija v svojem zgoraj navedenem sporocilu o izboljsa-
nju kakovosti in produktivnosti dela ocenjuje, da je vsako leto 300 000 delavcev prizadetih zaradi trajne
invalidnosti razli¢nih stopenj,

UL C 300 E, 11.12.2003, str. 290.
UL C 304 E, 1.12.2005, str. 400.
UL C 303 E, 13.12.2006, str. 754.
Sprejeta besedila, P6_TA(2007)0206.
Sprejeta besedila, P6_TA(2007)0501.
Sprejeta besedila, P6_TA(2007)0102.
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I ker mora resniCna strategija za zdravje in varnost pri delu temeljiti na pravi meSanici naslednjega:
zadostna osvesCenost vseh, usmerjeno izobraZevanje in usposabljanje, ustrezne preventivne storitve in
kampanje, socialni dialog in soudelezba delavcev, ustrezna zakonodaja in izvajanje, posebna pozornost
posebnim skupinam, podro¢jem dejavnosti in vrstam podjetij, ucinkoviti pregledi ter u¢inkovite, sora-
zmerne in odvracilne kazni,

J. ker morajo starejsi delavci ¢im dlje ohraniti zdravje, delovno zmoznost in zaposljivost ter da je treba
sprejeti ustrezne ukrepe za to,

K. ker imajo pregledi pomembno vlogo za okrepitev veljavne zakonodaje in s tem za preprecevanje vseh
oblik izkori¢anja na delovnem mestu, ker pripomore k spodbujanju pojma dostojnega dela; ker je
treba inspektorje podpreti s tesnejsim sodelovanjem in izmenjavo informacij med inspektorji v drzavah
¢lanicah,

L. ker ocene tveganja na ravni podjetij ne moremo obravnavati kot enkratne dejavnosti, vendar jo je treba
izvajati redno ter jo prilagoditi novim okolis¢inam in/ali tveganjem; ker je neizvedba ocen tveganja ali
njihovo neprimerno izvajanje nezakonito ter je eden glavnih vzrokov za delovne nesrece in z delom
povezane bolezni,

M. ker ni statisti¢nih podatkov o negativnih vplivih poZzarov na zdravje in varnost pri delu,

N. ker so zdravstveni delavci izpostavljeni tveganju okuzbe z ve¢ kot dvajsetimi smrtno nevarnimi virusi,
med drugim hepatitisom B, hepatitisom C in virusom HIV/AIDS,

O. ker je eden izmed ciljev Lizbonske strategije predviden cilj do leta 2010 doseci 70-odstotno povprecno
stopnjo zaposlitve, 60-odstotno stopnjo za Zenske in 50-odstotno stopnjo med starej$imi delavci, in ker
se delavci s kroni¢nimi boleznimi ali dolgotrajnimi boleznimi pogosto ne vrnejo na delo, Ceprav veljajo
za dela zmozne, in da se tisti, ki se vrnejo, pogosto soocajo z veckratno diskriminacijo, kot je na primer
zmanj$anje prihodka, to pa Se zlasti velja za rakave bolnike, saj najnovejse studije kazejo, da se petina
bolnic z rakom dojk ne vrne na delo, Ceprav bi se lahko,

P. ker je na Crnem trgu dela brez zavarovanja zaposlenih ved Zensk kot moskih, kar neizogibno
pomembno vpliva na zdravstvene in varnostne pogoje, pod katerimi so zaposlene,

Q. ker Zenske in moski ne predstavljajo enotne skupine in morajo zato biti strategije in ukrepi za izboljsa-
nje varnosti in zdravja pri delu posebej prilagojeni posebnim delovnim mestom, pri ¢emer je treba
upostevati dejstvo, da lahko nekateri dejavniki na Zenske vplivajo drugace kot na moske,

1. pozdravlja ambiciozni cilj Komisije, da bi v povpredju za 25 % zmanjsali nesre¢e na delovnem mestu
po vsej EU; priznava, da je lahko delez razlicen za posamezne drzave glede na razli¢na izhodis¢a, vendar
meni, da je Se vedno pomembno imeti jasne in dobro usmerjene ukrepe s Casovnim razporedom in
finan¢nimi obvezami, ki bi se dale oceniti in ovrednotiti; v odsotnosti tak$nih ukrepov, ¢asovnega razporeda
in zaveze poziva Komisijo, naj Parlamentu poroca o napredku strategije za obdobje 2007-2012 na polovici
njenega obdobja;

2. poziva Komisijo in drzave ¢lanice, naj ustrezno upostevajo neenakosti ne le med drzavami ¢lanicami,
ampak tudi v posameznih dr7avah ¢lanicah, ter se zavezejo, da jih bodo zmanjsale;

3. je seznanjen s predlogi Komisije o uporabi neobvezujocih instrumentov, kjer obvezujo¢i zakoni niso
izvedljivi ali ustrezni, da se drZavam ¢lanicam omogo¢i proznost pri iskanju resitev, ki bi privedle do naj-
boljsih rezultatov na podro¢ju zdravja in varstva pri delu v njihovih posebnih razmerah;
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4. pozdravlja dejstvo, da je Komisija dala vecji poudarek poenostavitvi zakonodaje in zmanj$anju uprav-
nega bremena, in poudarja, da medtem ko poenostavitev zagotavlja ve¢je koristi drZavljanom, pomaga tudi
delodajalcem in delavcem, da se osredotodijo na prakticno ravnanje z zdravjem in varnostjo, da se zagoto-
vijo boljsi rezultati; meni, da je najveCjega pomena, da tak$na poenostavitev na noben nain ne ogrozi
stopnje varstva, ki se zagotavlja delavcem;

5. poziva Komisijo, naj v svoji strategiji da prednost tistim dejavnostim infali panogam, ki so povezane s
posebnimi nevarnostmi, kot so obdelava kovin, gradbenistvo, elektricarstvo ali gozdarstvo;

6. poziva Komisijo, naj Evropsko agencijo za zdravje in varnost pri delu (OSHA) tesneje vkljuci v ta
proces, in zlasti, naj od nje zahteva predloZitev ocene, v katerih panogah je najve¢ja nevarnost, da pride
do nezgod pri delu in poklicnih bolezni ter kako bi se to dalo ucinkovito preprecevati;

7. meni, da je osredotocenost Komisije na pomo¢ malim in srednje velikim podjetjem pri izpolnjevanju
njihovih zdravstvenih in varnostnih obvez odli¢na zamisel, in popolnoma podpira ta pristop;

8.  obzaluje, da v sporocilu Komisije niso opisani cilji za zmanjanje pojavnosti poklicnih bolezni, vendar
razume, da so te bolezni tezko merljive; zato poziva Komisijo, naj pregleda uporabo in izvajanje obstoje¢ih
statisti¢nih postopkov, da bo lahko pravilno opredelila in ocenila poklicne bolezni ter zlasti vrste poklicnega
raka, z namenom vzpostavitve ciljev za njihovo zmanj$anje; predlaga, da Komisija preu¢i moznost nadome-
stitve priporocila 2003/670/ES glede evropskega seznama poklicnih bolezni () z direktivo;

9.  poudarja, da je treba pri obravnavanju vprasanj o zdravju in varnosti pri delu upostevati vidik spola,
ter pozdravlja pobudo Komisije za pripravo posebnih metod za oceno ufinka v zvezi z zdravjem in
varnostjo pri delu glede na posebnosti spola; vendar kritizira Komisijo, ker niti v svojem sporocilu niti v
svojih ciljih strategije Skupnosti za obdobje 2007-2012 oz. v svoji presoji vpliva ni ustrezno upostevala
vklju¢evanja nacela enakosti med spoloma;

10.  poziva Komisijo, naj oceni razpolozljivost po spolu locene statistike o smrtonosnih in nesmrtonosnih
boleznih, povezanih z delom, na ravni Skupnosti;

11.  poziva drzave ¢lanice, naj pri izvajanju veljavnih direktiv o zdravju in varnosti pri delu bolj uposte-
vajo razlike med spoloma in izvajajo oceno vpliva teh direktiv z vidika spola;

12.  poudarja, da sta rehabilitacija in ponovna vkljuitev zaposlenih po bolezni ali nesreci pri delu bistve-
nega pomena, in pozdravlja poziv, naj bodo nacionalne strategije posebej osredotocene na ta dva vidika;
meni, da je pomembno, da vlade v svojih strategijah za zdravje in varnost zagotovijo obvezno ohranitev
zaposlitve (prek usposabljanja, prerazporeditve nalog ipd.) za tiste, ki so imeli v ¢asu delovnega Zivljenja
telesno ali dusevno bolezen;

13.  poziva Komisijo, naj zbere ve¢ podatkov o delavcih s kroni¢nimi boleznimi in naj analizira njihove
delovne razmere ter sestavi listino za zas¢ito pravic rakavih bolnikov in oseb s kroni¢nimi boleznimi na
delovnem mestu, da bi bila podjetja prisiljena bolnikom omogociti, da ohranijo zaposlitev med zdravljenjem
in se vrnejo na trg dela, ko se zdravljenje konca;

() ULL 238, 25.9.2003, str. 28.
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14.  izraza globoko zaskrbljenost glede skrajno visoke stopnje nesre¢ med zacasnimi delavci, delavci za
krajsi Cas in nizko kvalificiranimi delavci, ki je v nekaterih drzavah ¢lanicah skoraj dvakrat tolik$na kot pri
stalno zaposlenih delavcih, obenem pa priznava povezavo med temi kategorijami delavcev in njihovo zapo-
slitvijo v panogah, kjer je tveganje vecje, npr. v gradbeniStvu; poudarja, da Direktiva Sveta 91/383/EGS z dne
25. junija 1991 s katero se dopolnjujejo ukrepi za spodbujanje izboljSav glede varnosti in zdravja pri delu
za delavce z delovnim razmerjem za doloden ¢as ali z zacasnim delovnim razmerjem (') vzpostavlja splosno
pravilo, da imajo delavci za dolocen ¢as enake zdravstvene pravice kot ostali, vendar ne dolo¢a posebnih
mehanizmov, da bi to nacelo zazivelo tudi v praksi; Komisijo poziva, naj se ¢im prej spoprime s to
pomanjkljivostjo;

15. ugotavlja tudi, da narasca Stevilo netipicnih pogodb o zaposlitvi, in poudarja, da zaradi njihovih
pogojev ne smeta biti ogroZena zdravje in varnost delavcev ter izvajalcev;

16.  poziva k sprejetju ukrepov za spostovanje pravic Zensk z netipi¢no obliko delovnega razmerja glede
varnosti in zdravja, npr. Zensk, ki skrbijo za obolele na domu;

17.  poziva Komisijo in drZave ¢lanice, naj v celoti upostevajo vpliv demografskih sprememb na zdravje in
varnost pri delu; poziva Komisijo in drzave ¢lanice, naj zlasti okrepijo preventivne ukrepe in sprejmejo
ukrepe za odpravo posledic upadanja telesnih sposobnosti, zlasti z ergonomskim oblikovanjem in ureditvijo
delovnega mesta ter z ukrepi in spodbudami, katerih namen je ohraniti motiviranost, sposobnosti in zdravje
starajo¢ih se delavcev;

18.  opozarja na znanstveno dokazano povezavo med vse ve¢jim stresom na delovinem mestu in bolez-
nimi, zlasti kar zadeva kroni¢ne bolezni, bolezni srca in ozilja in misi¢no-kostne teZave;

19.  meni, da je nadvse pomembno zagotoviti boljSo uporabo obstojecih pravnih instrumentov o zdravju
in varnosti pri delu, zato poziva Komisijo in drzave clanice, naj uporabijo vsa sredstva, da bodo to dosegle;
pri tem bi bilo treba zajeti:

a) minimalne zahteve za kakovostne preventivne storitve in delovno in3pekcijo,
b) strozje sankcije,

¢) boljse vrednotiti izvajanje zakonodaje,

d) izmenjavo zgledov dobre prakse,

e) krepitev kulture preprecevanja bolezni in sisteme zgodnjega opozarjanja, vklju¢no s sirsim dostopom
druzbe do informacij o delovnih in varnostnih razmerah na delovnem mestu,

f)  vedjo povezanost zaposlenih z delovnim mestom,
g) spodbujanje delodajalcev, da izpolnijo svoje obveze na podrocju varnosti in zdravja pri delu,

h) okrepitev uporabe sporazumov, sklenjenih s socialnim dialogom;

20. meni, da Komisiji resno primanjkuje virov, da bi lahko ustrezno preverila ucinkovitost prenosa in
izvajanja sprejetih direktiv o zdravju in varnosti pri delu; meni, da bi morala uporabiti vsa razpoloZljiva
sredstva, tudi $irSo uporabo postopkov za ugotavljanje krsitev;

21.  opaza, da bi bilo treba varovanje zdravja in varnosti pri delu uporabljati enakovredno za vse delavce
v Evropski uniji, da tak$no varstvo temelji na temeljni pravici do telesne celovitosti in da izjeme glede
zakonodaje za varovanje zdravja in varnosti pri delu ogrozajo zdravje delavcev in enake moZnosti ter
lahko sprozijo negativni trend take zaiCite;

() ULL 206, 29.7.1991, str. 19.
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22.  poziva Komisijo, da se ravno tako zavzema za presojo vplivov na zdravje in varnost pri delu kot za
presojo vplivov na okolje;

23.  meni, da so delovne indpekcije bistvene za izvajanje zakonodaje o zdravju in varnosti;

a) zato Komisijo poziva, naj:

i) odboru vigjih inpektorjev za delo (SLIC — Senior Labour Inspectors Committee) zagotovi potrebna
sredstva za ucinkovito delovanje;

ii) Se naprej razvija sisteme za izmenjavo znanja, da bi zagotovila ucinkovito odzivanje na zahteve po
informacijah in za sodelovanje;

i) zacne ocenjevalno raziskavo o ucinkovitosti in vplivu indpekcijskih dejavnosti, kot je predlagal
odbor vi§jih inspektorjev za delo, z namenom vzpostavitve skupnih kvantitativnih in kvalitativnih
ciljev indpekcije, pri tem pa spodbuja uporabo inspektoratov kot spodbudo za oblikovanje u¢inko-
vite kulture zdravja in varnosti med delovno silo;

iv) uvede nacine in orodja za vrednotenje nacionalnih inspekcijskih sistemov, zlasti z uvedbo pregledov
stanja;
b) drzave ¢lanice pa poziva, naj:
i)  svojim nacionalnim in$pektoratom zagotovijo dovolj osebja in finan¢nih sredstev;

ii) povecajo Stevilo delovnih inspektorjev in zagotovijo kon¢no razmerje vsaj enega inspektorja na
10000 zaposlenih, kar je v skladu s priporo¢ili Mednarodne organizacije dela;

i) povecajo kakovost delovnih in$pektorjev z multidisciplinarnim usposabljanjem na podogjih, kot so
psihologija, ergonomija, higiena, okoljske nevarnosti in toksikologija;

iv) osredotocijo preglede na prednostna podrocja, sektorje in podjetja z veliko nevarnostjo nesre¢ in
visoko stopnjo ranljivih skupin, kot so delavci migranti, zaposleni za dolo¢en ¢as prek agencij, nizje
kvalificirani, mladi, starejsi in invalidni delavci;

24.  poudarja, da je preventiva osrednjega pomena, zato poziva Komisijo, naj s svojo strategijo:

a) zagotovi, da delodajalci priznajo in izpolnijo svoje odgovornosti glede zagotavljanja primernih preven-
tivnih storitev na vseh delovnih mestih, obenem pa uposteva, da je odgovoren odnos zaposlenih do
njihovega zdravja in varnosti tudi pomemben;

b) zagotovi, da bodo preventivne storitve v celoti multidisciplinarne in da bodo odsevale hierarhijo ukre-
pov, zagotovljenih z Direktivo 89/391/EGS;

¢) poudari, da bi morala biti ocena tveganja stalen proces, ne pa enkratna obveznost, vanjo pa bi morali
biti vkljuceni tudi zaposleni;

d) zagotovi, v kolikor je mogoce, da bi se preventivne dejavnosti izvajale v podjetju;
e) ob zdravstvenem nadzoru zagotovi tudi preventivo;

f) redno prilagaja zakonodajo s podro¢ja zdravja in varnosti pri delu, da bi odrazala tehnoloski napredek;

25.  poudarja, da je pomembno, da drzave ¢lanice na nacionalni ravni zagotovijo brezplacen dostop do
tehni¢nih dokumentov in pravil v zvezi z zdravjem in varnostjo pri dely;

26.  Cestita Komisiji za predloge o izobraZevanju in usposabljanju v njenem sporo¢ilu in meni, da je to
odlocilni dejavnik pri razvijanju kulture preprecevanja bolezni ter da bi to moralo postati nenehno potekajo¢
proces, prilagojen novim tehnoloskim razmeram na delovnem mestu, ki bo veljal tudi za tiste delavce, ki se
vrnejo na trg delovne sile po bolezni ali prekinitvi kariere zaradi druzinskih obveznosti;
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27.  meni, da je treba delavcem ter predstavnikom na podrocju zdravja in varnosti ponuditi prilagojeno
poklicno usposabljanje in preusposabljanje na podro¢ju zdravja in varstva pri delu ter posebno pozornost
nameniti pogodbam s podizvajalci, za¢asnemu delu, delu s skrajSanim delovnim ¢asom, Zenskam in delav-
cem migrantom; meni, da je treba v ta namen Se naprej uporabljati nacionalna sredstva in sredstva EU;

28.  meni, da bi morali biti delodajalci obvezani, da dnevnim delavcem in delavcem, zaposlenim s krajsim
delovnim ¢asom, omogocijo zdravniske preglede;

29.  poziva Komisijo, naj v celoti uporabi sredstva Skupnosti (zlasti iz Evropskega socialnega sklada) za
tezave, povezane z zdravjem in varnostjo (preventiva in razvoj kulture preprecevanja, veja ozavescenost,
poklicno usposabljanje, vseZivljenjsko ucenje, rehabilitacija in ponovna vkljuitev zaposlenih po nesreci na
delovnem mestu ali poklicni bolezni) in e zlasti obravnava mala in srednje velika podjetja; poziva Komisijo
za dodelitev drugih sredstev Skupnosti (na primer sredstev iz Sedmega okvirnega programa za raziskave) in
nacionalnih sredstev za raziskave na podro¢ju poklicnih bolezni;

30. meni, da bi morale drzave clanice in Komisija ob upoStevanju poveCane nevarnosti, ki so ji
izpostavljeni delavci v gradbenistvu, metalurgiji, Zelezarski in jeklarski industriji ter v ladjedelnistvu, nameniti
dovolj sredstev za potrebne nalozbe, s katerimi bi zagotovile zdravje in varnost pri delu;

31.  poziva drzave ¢lanice in Komisijo, naj pri oblikovanju strategij drzav ¢lanic in Skupnosti za varnost
in zdravje pri delu, opravljanju anket in izvajanju raziskav na to temo zagotovijo sistematiCen pristop, ki
uposteva razlike med spoloma; poziva drzave ¢lanice in Komisijo, naj uporabijo mozZnosti financiranja iz
programa Progress, ki so ustvarjene v ta namen, zlasti s vsebinskega podrocja o enakosti med spoloma;

32.  drzave ¢lanice poziva, naj preudijo sprejetje finan¢nih spodbud za spodbujanje zdravja in varnosti na
delovnem mestu, predvsem z davénimi olajSavami ali prednostjo pri javnih razpisih za varna podjetja ali
podjetja s certifikatom na podro¢ju zdravja in varnosti, uvedbo sistema ,popustov zaradi nezahtevanja“ v
zavarovalni politiki in socialnovarstvenih prispevkih in finan¢nimi spodbudami za zamenjavo dotrajane ali
nevarne opreme;

33.  poleg tega predlaga, da drzave ¢lanice preucijo moznost vkljuitve nekaterih zdravstvenih in varnost-
nih standardov pri oddaji javnih narodil;

34.  glede na sedanje druzbene in gospodarske spremembe, ki vplivajo tudi na trg dela in ga spreminjajo,
poziva Komisijo, naj spodbuja dobro politiko zaposlovanja in dostojne delovne razmere, delodajalce pa naj
spodbuja k prizadevanju za zdrav nacin Zivljenja na delovnem mestu s kampanjami za spodbujanje zdravja
pri delu, uveljavljanjem prepovedi kajenja na delovnem mestu in programi podpore zaposlenim, ki kadijo,
da kajenje opustijo, ter naj zagotovi odgovornost in skladnost politike z drugimi podrogji, zlasti z javnim
zdravjem;

35.  Komisijo poziva, naj zacne revizijo Direktive Sveta 92/85/EGS z dne 19. oktobra 1992 o uvedbi
ukrepov za spodbujanje izbolj$av na podro¢ju varnosti in zdravja pri delu nosecih delavk in delavk, ki so
pred kratkim rodile ali dojijo (*);

36. meni, da so zdravstvene teZave, povezane z izpostavljenostjo azbestu, dobro poznane in da je evrop-
ska zakonodaja o azbestu primerna; poudarja, da je za bolezni, ki nastanejo zaradi azbesta, v Evropi Se za
veliko nadaljnjih let napovedana velika pojavnost; zato poziva Komisijo, naj organizira predstavitev, kako se
spoprijeti z ogromnimi teZavami na podrocju zdravja in varnosti pri delu, povezanimi z obstoje¢im azbe-
stom v stavbah in drugih konstrukcijah, kot so ladje, vlaki in stroji; drzave ¢lanice poziva tudi, naj pripravijo
nacionalne akcijske nacrte za postopno odstranjevanje azbesta, vklju¢no z obveznim evidentiranjem azbesta
v stavbah in zagotavljanjem njegovega varnega odstranjevanja;

() ULL 348, 28.11.1992, str. 1.
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37.  obzaluje, da Komisija kljub vetkratnim in posebnim zahtevam Parlamenta Se vedno ni pripravila
spremembe Direktive 2000/54/ES, da bi obravnavala resna tveganja za zdravstvene delavce, ki izhajajo iz
dela z iglami in drugimi ostrimi medicinskimi pripomocki; poziva Komisijo, da pospesi zakljucitev ocene
vpliva z razpisom (2007/S 139-171103) in poziva k sprejetju ustrezne spremembe precej pred koncem
zakonodajnega obdobja sredi leta 2009 v skladu s svojo zgoraj navedeno resolucijo o zasiti evropskih
zdravstvenih delavcev pred krvnimi infekcijami zaradi nesre¢ z iglami; poziva Komisijo, naj izvaja ustrezne
preventivne ukrepe in ukrepe za spremljanje, da se zmanjsa nevarnost za prenos krvno prenosljivih bolezni,
kot je hepatitis C;

38.  poziva Komisijo, naj prevzame vodilno vlogo pri pripravi in sprejemanju kodeksa ravnanja EU o
prepreCevanju okuzb, povezanih z zdravstvenim varstvom;

39.  poziva Komisijo, naj izbolj$a zdravje in varnost v zdravstvenih ustanovah, tudi v oskrbnih domovih,
z uvedbo ukrepov za spodbujanje rednih pregledov za zdravstveno osebje, da se omogoci zgodnje odkriva-
nje in zdravljenje in s tem zmanjsa $tevilo okuzb, do katerih lahko pride pri delu ali se pri delu lahko $irijo,
kot je na primer okuzba s stafilokokom MRSA;

40.  pozdravlja zahtevo, naj drzave clanice oblikujejo nacionalne strategije; poudarja, da bi morale te
strategije pokrivati enako dolga obdobja in se zaceti isto leto, da bi tako olajsali primerjavo nacionalnih
strategij in njihovih rezultatov; postaviti bi morale jasne in merljive cilje ter se Se posebej osredotociti na
mala in srednje velika podjetja ter ranljive skupine, kot so delavci migranti, mladi in starejsi delavci, Zenske,
zaposleni za dolocen ¢as preko agencij ter invalidi;

41.  poudarja dejstvo, da je bistveno, da se z zagotavljanjem razumnih prilagoditev, posebne opreme,
prilagojene potrebam posameznika, in zdravstvenih storitev za potrebe invalidov zagotovi, da je delovno
mesto invalidom dostopno in varno, zlasti zaradi njihove invalidnosti, vklju¢no s storitvami, katerih
namen je zmanjsati Stevilo nadaljnjih invalidnosti ali jih prepreciti;

42.  poziva tako Komisijo kot drzave clanice, naj v celoti in ne glede na pravni status uporabijo in uve-
ljavijo okvirno direktivo ter veljavne zdravstvene in varnostne predpise za vse delavce ter spremenijo
veljavno zakonodajo za nekatere tvegane poklice, ¢e se je izkazala za neucinkovito, tudi tiste, ki so navadno
prezrti, na primer delavce na kmetijah, zdravstvene delavce, poklicne voznike, delavce na domu in, kjer je
ustrezno, v vojski; ter zagotovijo, da se v celoti uporablja in uveljavlja Direktiva Sveta 2000/78/ES z dne
27. novembra 2000 o splodnih okvirih enakega obravnavanja pri zaposlovanju in delu ('); poziva Komisijo
in drzava clanice tudi, naj preucijo vse dostopne moznosti, da se zdravstveni in varnostni predpisi EU kjer le
mogoce razsirijo na samozaposlene in na zai¢itene moznosti za zaposlovanje, ki so na razpolago invalidom;

43.  poziva drzave Clanice, naj resno obravnavajo tveganje, ki je povezano z varnostjo in zdraviem pri
delu ter je razli¢no za Zenske in moske, in omogocijo razlino socialno in fizi¢no infrastrukturo za prepre-
Cevanje tega tveganja;

44.  poudarja, da potreba po analiziranju tveganja, s katerim se srecujejo Zenske in moski, ter sprejetju
ustreznih ukrepov ne pomeni ponovne uvedbe zasCitne politike izkljucevanja ali razvoja razli¢nih delovnih
mest za Zenske in moske;

45.  meni, da so delodajaleve obveznosti glede varnosti sicer strogo omejene samo na tiste osebe, za
katere jih pravno zavezuje pogodba o zaposlitvi, vendar bi bilo treba, da bi spodbudili vklju¢evanje zdrav-
stvene in varnostne politike v politiko druzbene odgovornosti podjetij delodajalce spodbujati k preverjanju
zdravstvene in varnostne politike podizvajalcev in verige podizvajalcev, kjer je to mogoce;

() ULL 303, 2.12.2000, str. 16.
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46.  pricakuje rezultate druge faze posvetovanja med socialnimi partnerji o misi¢no-kostnih okvarah ter
poziva Komisijo, naj oceni moznost predloga za direktivo glede na to, da se tovrstne okvare namre¢ vedno
pogosteje pojavljajo, veljavna zakonodaja pa se zdi pomanjkljiva, saj ne obravnava vseh delovnih razmer
oziroma ne pokriva vseh tveganj za misi¢no-kostne okvare, povezane s poklicem; poziva, da je treba znan-
stvena nacela v celoti upostevati;

47.  pricakuje rezultate druge faze posvetovanja med socialnimi partnerji o reviziji Direktive o rakotvor-
nih snoveh iz leta 2004 in meni, da bi jo bilo mogoce dopolniti tako, da bi zajela tudi snovi, strupene za
razmnoZevanje, predlagati revizijo zavezujocih mejnih vrednosti poklicne izpostavljenosti za rakotvorne
snovi s seznama v tej direktivi ter dolociti nove mejne vrednosti za nekatere rakotvorne in mutagene snovi
ter snovi, strupene za razmnoZevanje, ki $e niso vklju¢ene v direktivo;

48.  opozarja, da tveganje za zdravje in varnost pri delu ni omejeno na ro¢no delo; poziva, naj se nameni
vedja pozornost vzrokom za razvoj dusevnih bolezni, dusevnemu zdravju, odvisnosti in psiholoskim tvega-
njem na delovnem mestu, kot so stres, nadlegovanje in trpincenje ter nasilje; poziva tudi, naj se bolj poudari
pomen strategij delodajalcev za spodbujanje dobrega telesnega in dusevnega zdravja;

49.  meni, da je potrebna vedja usklajenost z novo Evropsko agencijo za kemikalije (ECHA) v Helsinkih in
da je treba pojasniti Stevilna vpraSanja, povezana z odnosom med Uredbo (ES) 3t. 1907/2006 Evropskega
parlamenta in Sveta z dne 18. decembra 2006 o registraciji, evalvaciji, avtorizaciji in omejevanju kemikalij
(REACH) (") in drugimi direktivami s podro¢ja zdravja na delovnem mestu;

50.  poziva Komisijo in drzave clanice, naj ustrezno upostevajo socasno izvajanje strategije Skupnosti in
Uredbe REACH: strategija Skupnosti mora dopolnjevati Uredbo REACH na podro¢ju zascite pred kemi¢nimi
tveganji in izkoristiti moZnost za povecanje preventivnih ukrepov proti kemi¢nim tveganjem na delovnem
mestu v povezavi z izvajanjem Uredbe REACH;

51.  pozdravlja nedavno sklenitev okvirnega sporazuma med socialnimi partnerji o nadlegovanju in nasi-
lju na delovnem mestu; vendar obZaluje, da ta sporazum ne omenjajo izrecno nasilja s strani tretjih oseb;
zato poziva socialne partnerje, naj se o tem posvetujejo;

52.  opozarja na tezke delovne razmere za veliko voznikov tovornjakov, ki vozijo po Evropi, ker primanj-
kuje pocivalisé: v ¢lenu 12 Uredbe (ES) §t. 561/2006 (?) o Casu voZnje in pocitka je izrecno zapisan pomen
zadostnega Stevila varnih in varovanih pocivalis¢ za poklicne voznike na avtocestnem omreZju EU; zato
poziva Komisijo, naj spremlja pilotski projekt za varovana parkirisa, ki ga je zacel Parlament, pri tem pa
uposteva ukrepe, predlagane v mnenju Evropskega ekonomsko-socialnega odbora o varnih in varovanih
pocivalis¢ih ();

53.  poziva Komisijo, naj razisce izvedljivost in koristi zahteve, da se v vseh novih stavbah, v katerih bodo
delovna mesta, namesti gasilne $kropilne naprave, ¢e je to varno za zdravje in varnost pri delu ter za vso
druzbo;

1

() UL L 396, 30.12.2006, str. 1.
() UL L 102, 11.4.2006, str. 1.
() UL C 175, 27.7.2007, str. 88.
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54.  poudarja pomembnost nenehnega dialoga med zainteresiranimi stranmi, vklju¢no z oblastmi, delo-
dajalci, zaposlenimi in njihovimi predstavniki ter civilno druzbo, kot klju¢nega orodja pri razvijanju visokih
zdravstvenih in varnostnih standardov; dialog bi moral privesti do boljSega vedenja o dejanskih tveganjih za
zdravje in varnost delavcev, pa tudi za posebne potrebe in zahteve nekaterih skupin delavcev na ravni
podjetij ali sektorjev ter do izmenjave dobre prakse;

55.  poziva drZave clanice, da na vseh ravneh zagotovijo ustrezno zastopanost Zensk pri odlocanju v
zvezi z varnostjo in zdravjem pri dely;

56. meni, da je druzbena odgovornost podjetij ucinkovito orodje, da se doseZejo vedja konkurenénost,
boljsa varnost in zdravje pri delu in boljse delovno okolje, ter v zvezi s tem spodbuja izmenjavo zgledov
dobre prakse med drzavami clanicami na lokalni, nacionalni in evropski ravni in nadaljnjo prostovoljno
uporabo druzbene odgovornosti podjetij, vendar kot sestavni del poslovnih strategij za razvoj;

57.  meni, da je zastopanje zaposlenih zelo pomembno vprasanje vsakr$ne politike s podro¢ja zdravja in
varnosti; meni, da se povezave med predstavniki za zdravje in varnost na delovnem mestu in vegjo
uspesnostjo ne sme zanemariti, zato poziva Komisijo in drzave ¢lanice, naj spodbujajo sodelovalni pristop
ter ¢im ve¢ delavcem zagotovijo dostop to predstavnikov za zdravje in varnost na delovnem mestu;

58.  meni, da prekomeren delovni ¢as/prekratka obdobja pocitka bistveno prispevajo k povecanemu Ste-
vilu poklicnih nesre¢ in bolezni, ter poziva k ustreznemu ravnovesju med poklicnim in druzinskim Zivlje-
njem;

59.  Cestita OHSA in Evropski fundaciji za zboljSanje Zivljenjskih in delovnih razmer za dosedanje delo in
meni, da je treba strokovno znanje in pooblastila teh organov v celoti izkoristiti; meni, da ju je treba 3e
naprej uporabljati kot sredstvo za dviganje zavesti, zbiranje, analizo in izmenjavo informacij, izmenjavo
zgledov dobre prakse in preiskave, da se predvidijo tveganja, ki se pojavljajo na novo kot posledica druzbe-
nih sprememb ali v povezavi s tehnoloskimi inovacijami;

60. meni, da je bistvenega pomena prepoznavati in spremljati nova tveganja, ki se pojavljajo, na primer
psihosocialna tveganja; zato Cestita observatoriju za tveganja, ki ga je ustanovila OHSA, za njegovo delo in
poziva Komisijo, naj ukrepa na podlagi ugotovitev observatorija in predloZi potrebne predloge, ko bodo
prepoznana nova tveganja;

61.  priporoca drzavam ¢lanicam, da sprejmejo potrebne ukrepe za zagotovitev, da bodo tezka ali nevarna
dela spremljale tudi pravice socialnega varstva, ki jih bodo zadevni delavci lahko uzivali v ¢asu svoje zapo-
slitve, pa tudi v pokoju;

62.  priporoca, da OHSA izvede posebne raziskave za posamezne teZave in tveganja, s katerimi se srecu-
jejo tako delavci za dolocen ¢as in zaposleni preko agencij, pa tudi delavci pogodbenih podizvajalcev, ter
tako Komisiji in drzavam ¢lanicam olaj$a obravnavanje razli¢nih tveganj in ustrezno izvajanje veljavne zako-
nodaje, ki zadeva te skupine; obenem priznava, da je pri vrsti dela, ki ga opravljajo te skupine, na primer
gradbenistvo, v nekaterih drzavah ¢lanicah moznost, da pride do nesre¢ Ze po naravi vedja;

63. meni, da je treba na svetovni ravni sodelovati z mednarodnimi organizacijami, kot so Svetovna trgo-
vinska organizacija, Svetovna zdravstvene organizacija, Mednarodna organizacija dela, in zagotoviti, da se
sprejmejo mednarodne konvencije in sporazumi o zdravju in varnosti pri delu ter da jih bodo vse strani
izvajale; meni, da je to pomemben dejavnik za ohranjanje konkurenénosti EU in da se podjetja iz EU ne bi
selila v tretje drzave pri iskanju manj strogega okolja glede zdravja in varnosti; meni tudi, da je to vprasanje
varovanja Clovekovih pravic in da bi ga zato morali obravnavati tudi pri pogajanjih s tretjimi drzavami;

64.  zato poziva drzave Clanice, naj spostujejo mednarodne predpise o zdravju in varnosti, zlasti pa naj
ratificirajo Konvencijo Mednarodne organizacije dela C-187 in izvajajo priporocilo R-197;

65. narodi svojemu predsedniku, naj to resolucijo posreduje Svetu, Komisiji ter vladam in parlamentom
drzav ¢lanic.




