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Toksikovigilanca

Namen

varovanje zdravja in preprecevanje bolezni, stanj in zastrupitev, ki lahko
nastanejo kot posledica izpostavljenosti naravnim in umetnim
kemikalijam iz razlicnih segmentov okolja vkljucno z zivili in predmeti

splosne rabe

zbiranje in analiza informacij o ucinkih kemicnih snovi

o pri akcidentalnih in namernih zastrupitvah,

o pri poklicni izpostavljenosti,

o priizpostavljenosti iz okolja (zrak, voda, tla, hisni prah),

o priizpostavljenosti preko hrane in predmetov splosne rabe;
ocena tveganja (presoja varnosti) kemicnih snovi;
posredovanije informacij strokovni in laicni javnosti;

pripravo predlogov za aktivnosti, ki izboljSajo kemijsko varnost
spremljanje ucinkovitosti tovrstnih aktivnosti.




Ocena tveganja

Ocena nevarnosti
(Skodljivosti/strupenosti)
Namen: Ugotovitev in

kvantifikacija nevarnosti
Dolocitev referencnih odmerkov

(mg/kg/tm)

Ocena izpostavljenosti

Namen:
Kvantifikacija izpostavljenosti
(mg/kg/tm oz. pri HBM/
enoto telesne tekocine ali tkiva)

I

Karakterizacija tveganja
Namen: Ali je pri predvideni uporabi kemikalija (mesanica)
varna za ljudi, druge organizme in okolje ?
|zpostavljenost < referencnih odmerkov (mg/kg/tm)

|zpostavljenost < od odmerka s tveganjem za ucinke
brez praga 10 - 10°




Ocena nevarnosti - Dosis facit venenum.

Alle Dinge sind Gift und nichts st ohne Gift.
Allein die Dosis macht dass ein Ding kein Gift
(st.”

,Vse snovi so strupi; nobene ni, ki ni strup. Le
odmerek |loci strup od zdravila.”




Dejavniki ucinka

ODMEREK

Vse snovi so strupene.

nobene ni, ki ni strup.

Odmerek loci strup od
zdravila.

(Paracelsus)  ORGANIZEM

Genetska obcutljivost
Velikost

Starost, spol
Prehrana

Bolezni, zdravila

Poklic
Razvade, hobiji




Poti vnosa in obnasanje v telesu
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REGULATORY TOXICOLOGY AND PHARMACOLOGY 23, 1-5 (1997)

Teza dokazov - Klimischevi kriteriji

A Systematic Approach for Evaluating the Quality of Experimental
Toxicological and Ecotoxicological Data’

H.-J. KLimiscH,? M. ANDREAE, AND U. TILLMANN

P Zanesljivost - kvaliteta podatkov glede na standardizirano metodologijo,
jasnost in verodostojnost prikaza rezultatov

P Bistvenost (tehtnost) — obseg prikladnosti podatkov in testov za doloCeno
identifikacijo nevarnosti ali karakterizacijo tveganja

P Primernost (zadostnost) - uporabnost za oceno tveganja; vec nizov

podatkov za vsak ucinek vecja teza se pripise najbolj zanesljivim in najbol]
pistvenim podatkom




Podatki pridobljeni na ljudeh

» Spremljanje ucinkov pri delavcih v proizvodnii
» Spremljanje zdravstvenega stanja uporabnikov
» Namerne in nakljucne zastrupitve
 Epidemioloske studije

» Studije na prostovoljcih

N ll Z - javmo rdravie



Verjetnost povezave med izpostavljenostjo in posledicami
Za zdravje

Podatke o posledicah izpostavljenosti kemikalijam pridobimo z rutinskim
spremljanjem zdravstvenega stanja poklicno izpostavljenih oseb in
obravnavo nakljucnih ali namernih zastrupljencev.

Presojamo z uveljavljenimi farmokoepidemioloskimi algoritmi (Jones,
2000).

Casovna povezanost med simptomi in znaki in
izpostavljenostjo?

Ali S in Z lahko povezemo s kaksnim drugim vzrokom ?

Ali se zdravstveno stanje izboljsa, ko izpostavljenost preneha?

Ali se simptomi in znaki ponovijo pri ponovni izpostavljenosti?

Analitska potrditev izpostavljenosti?

Ali obstaja bioloska verjetnost za povezavo?

N I' Z cajevmo chewe



https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/engage/170612.pdf

s B
Nesprejemljivo
za oceno

I tveganja
Nacrt studije \
Populacija . B
Nizka zanesljivost
Izpostavljenost
Presoja »Izld — C> Srednja zanesljivost

Presoja na
podlagi teze
dokazov
Razmerje obetov Meta — analiza Identifikacija
Presoja pristranskosti | Presoja odnosa Id:ntnflkacua kriticnih
R ~‘ odmerek — uéinek ucinken



https://www.efsa.europa.eu/sites/default/files/engage/170612.pdf

Nacionaini inStitut
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NAVODILA ZA IZDELAVO OCENE TVEGANJA
ZA ZDRAVIE LJUDI ZARADI IZPOSTAVLIENOSTI
KEMIJSKIM IN MIKROBIOLOSKIM DEJAVNIKOM

IZ OKOLJIA Z IZBRANIMI POGLAVII
IN PRAKTICNIMI PRIMERI

l.del

https://www.nijz.si/sl/publikacije/

navodila-za-izdelavo-ocene-

tveganja-za-zdravje-ljudi-zaradi-

izpostavljenosti-kemijskim

Ljubljana, 2017


https://www.nijz.si/sl/publikacije/navodila-za-izdelavo-ocene-tveganja-za-zdravje-ljudi-zaradi-izpostavljenosti-kemijskim

Smeri razvoja ocen tveganja

https://risk21.org/
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https://risk21.org/

Biomonitoring kemikalij

» Merjenje in spremljanje sprememb v zivih organizmih, ki so nasta||
zaradi izpostavljenosti kemicni(m) snovi(em).

> tkivih

> tekocinah

> celicah

> biokemicnih procesih o |
https://www.nijz.si/sl/rezultati-preskusov-

vsebnosti-svinca-v-krvi-otrok-iz-zgornje-
meziske-doline-1

Perharic in Vracko. Development of national
human biomonitoring programme in Slovenia.
Int J Hyg Environ Health, 2012

https://www.nijz.si/sl/humani-biomonitoring-
NIJZ == hbm-v-sloveniii



https://www.nijz.si/sl/rezultati-preskusov-vsebnosti-svinca-v-krvi-otrok-iz-zgornje-meziske-doline-1
https://www.nijz.si/sl/humani-biomonitoring-hbm-v-sloveniji

Namen biomonitoringa

Oprede

-/

-/

-/

gotav
gotav
gotav

<

Zaveza EU akcijskega nacrta za
okolje in zdravje 2004 - 2010

Skladen in razumen pristop, ki se bo lahko
uporabljal kot orodje za na dokazih
temeljeCe javnozdravstvene ukrepe v
povezavi z vplivi kemikalij iz okolja na
zdravje.

itev izpostavljenosti kemicnim snovem

J‘aﬂJ
aamq

e

e trendov izpostavljenosti
e ucinkov | | |
e obnasanja kemicne snovi v organizmu

Ovrednotenje odnosa med odmerkom in ucinkom

Ugotavljanje obcutljivost |
zdelava ocene tveganja za zdravje |
’redlaganje ukrepov za zmanjsanje tveganja

Spremljanje ucinkovitosti ukrepov

Naciomainl indnitut
NIJZ 5=



Izbira biomarkerjev
(bioloskih oznacevalcev)

Merljiva sprememiba v organizmu.

Etilni alkohol

biomarker izpostavljenosti:

konc. etanola v krvi, izdihanem zraku
biomarker ucinka:

testi funkcije in poskodbe jeter,

testi psihnomotoricne odzivnosti
biomarker obcutljivosti:

aktivnost presnovnih encimov

RazloCevanje med kategorijami biomarkerjev ni vedno
MOZNO.

N |]Z driog



Prednosti biomonitoringa

lzmerjena skupna izpostavljenost
iz razlicnih virov.
PO razlicnih poteh vnosa

Ugotavljanje razlik med starostnimi skupinami, spoloma, eticnimi
skupinami

Ugotavljanje casovnih in geografskin trendov

JCinki in obcutljivost pri ljudeh

zdelava ocene tveganja na podlagi dejanske nevarnosti in
izpostavljenost

Ustrezna presoja ukrepov za zmanjsevanje izpostavljenost

Poveca zavedanje o onesnazenju (onesnazenje postane osebno)




Pasti biomonitoringa

Laboratorijska analitika omogoca merjenje zelo nizkih koncentracij,
vendar to ne pomeni, da imajo te koncentracije tudi bioloski
(toksikoloski) ucinek

/a stevilne kemikalije odnos med koncentracijo v telesnih tekocinah in
tkivih in posledicami se ni znan

Posebnosti lokalnih eticnih, socialno-ekonomski in pravnih vidikov
Dolocitev prioritetnih aktivnosti v primeru ugotovitev nesprejemljivega
tveganja
Financne posledice ukrepov za zmanjsevanje tveganja




Eticna merila biomedicinskih raziskav na ljudeh

Helsinska deklaracija (WMA 1964)

Mednarodne eticne smernice za biomedicinske raziskave na
judeh (CIOMS-Svet za mednarodne organizacije
medicinskin znanosti)

WHO-ICH Smernice dobre klinicne prakse (1996)

Oviedska konvencija (Svet Evrope, 1997)

Predpisi o varovanju podatkov (krovna smernica 95/46/EC)

Kodeks medicinske etike (zadnja prenova 2016)

Komisija RS za medicinsko etiko
http://www.kme-nmec.si/files/2017/09/Navodila_prehodna_19-06-2017.pdf

N IIZ byt g


http://www.kme-nmec.si/files/2017/09/Navodila_prehodna_19-06-2017.pdf

30. clen prenovljenega Kodeksa
medicinske etike

»Klinicne raziskave lahko vodi le zdravnik, strokovnjak na
raziskovalnem podrodju, ki pozna nacela dobre
<linicne prakse in metodologijo klinicnih raziskav ter
ima ustrezne pogoje za varno in znanstveno korektno
izvedbo raziskave.«

(Zdravniski vestnik 2017; 86(1-2): /6-84)




Etichost izvedbe

Nujna pridobitev soglasja KME

/agotovitev ustreznih pogojev za strokovno in varno izvedbo HBM

Vzorcl in podatki - obcutljivi osebni podatki

Privolitev po pojasnilu - prostovolino pisno soglasje po seznanitvi z
namenom, potekom, koristmi in tveganii

Pravica do (ne)seznanitve z rezultati HBM




Eticni vidiki interpretacije, komunikacije,
ukrepanja

Pravilna razlaga rezultatov izjemno pomembna Vv izogib
zavajanju
povzrocanju neutemeljene zaskrbljenosti
spregledu tveganja za zdravje

Skrbno nacrtovani in izvedeni postopki in poti

komunikacije
Individualna
javno zdravstvena

Vnaprej predvideni nadaljnji postopki —
ugotovitve niso znotraj vrednosti iz ozadja

rezultati patoloski
rezultati nakazujejo nesprejemljivo tveganje za zdravije.




Kaj je? Kaj ni cilj HBM?

IzboljSanje kemijske varnosti Dolocanje zaradi dolocanja
Varovanje zdravje Ustvarjanje

orebivalstva polnikov iz zdravin
Preprecevanje bolezni zaradi aznih upanj

izpostavljenosti kemikalijam podlage za razrast popularne

z okolja psevdo-znanosti

Diagnosticno orodje

Primum non nocerel




Interpretacija rezultatov HBM izpostavljenosti

Osnovne vrednosti - reference/background values

so koncentracije dolocene kemikalije v telesnih tekoCinah
oziroma tkivih, ki so posledica izpostavljenosti nizkim odmerkom
iz okolja, kjer ni onesnazenja zaradi intenzivnih industrijskih
dejavnosti in ne odlagalis¢ odpadkov.

Osnovne vrednosti so statistiCni izracun in pomenijo 95

percentilo pri 0,95 intervalu zaupanja merjenega parametra v
izbrani populaciji.

(Christensen, 1995; Wilhelm in sod. 2003)

N Il Z 22 javeo s



Interpretacija rezultatov HBM izpostavljenosti

Biomonitorinski ekvivalent

* BE je koncentracija oziroma razpon
koncentracij kemikalije v bioloskem
mediju, ki je skladen z obstojecimi
referencnimi (varnimi) odmerki. BE
se izracuna na podlagi
razpolozljivin podatkov o
odmerkih, ki ne povzrocajo ucinka,
0z. najnizjin odmerkih, ki
povzrocajo ucinek in razpolozljivih
farmakokineticnih podatkov za
doloceno kemikalijo

(Hays in Aylward, 2008)

NIJZ 5=

HBM-I in HBM-II vrednosti

HBM-| je koncentracija kemikalije v
numanih telesnih tekocinah in tkivih,
nod katero na podlagi dosedanjega
Znanja in presoje ne pricakujemo
skodljivih ucinkov za zdravje.
HBM-II je koncentracija kemikalije v
humanih telesnin tekocinah in tkivih,
nad katero obstaja verjetnost
skodljivih ucinkov in so zato potrebni
ukrepi za zmanjsanje izpostavljenosti.
Pri koncentracijah kemikalije med
HBM-I in HBM-II verjetnosti skodljivih
ucinkov ni mozno izkljuciti, zato je
priporocljivo spremljanje.

(UBA, 2014; Apel et al, 2020)




Pb v Zg. Meziski dolini

=

z > https://www.nijz.si/sl/rezultati-preskusov-
: vsebnosti-svinca-v-krvi-otrok-iz-zgornje-
meziske-doline-1
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https://www.nijz.si/sl/rezultati-preskusov-vsebnosti-svinca-v-krvi-otrok-iz-zgornje-meziske-doline-1
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Mechanism of Lead Toxicity
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EPA 2013

NIJZ 5=
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Upad kognitivnih funkcij pri
otrocih 4-11 let
pri konc. Pb v krvi 2-8 pg/L

Lead Integrated science assessment
https.//cfpub.epa.gov/ncea/isa/recor

display.cim?deid=255721).



https://cfpub.epa.gov/ncea/isa/recordisplay.cfm?deid=255721

Pb v krvi otrok 20

c. Pbv krvi(ug/l)

do23 24do35 36dod47 48do59 60do71 72invet Skupaj
starost (mesecev)

Sekovanic A, et al. Mefallothionem 24 gene polymorphisms tn refation to diseases and trace element levels in humans
Arh Hig Rada Tokstkol 2020;71:27-47




Ozavescanje in promocija zdravja

[
o

ZIVIJENJE S SVINCEM

OTROCI S PRAZNIM TREBUHOM ABSORBIRAJO
VEC SVINCA KOT SITI OTROCI.

DOBRI VIRI ZELEZA:
PUSTO RDECE MESO
: (GOVEDINA, SVINJINA)
DOBRI VIRI KALCIJA: : BELO PISCANCJE IN PURANJE MESO
JAJCNI RUMENJAK, RIBE
MLEK0F13£0€URT SIR  SKUTA .‘ o OVES: SELAN, PS‘ENICVIY’
KALCKI, PROSENA KASA
SUHO SADJE (MARELICE,
ROZINE, SLIVE)
SVEZE SADJE (BOROVNICE, BANANE)

SPINACA




Onesnazenost tal z As v Zasavju — ARSQO, 2012
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Do mejne vrednosti

Presezena mejna vrednost
Presezena opozorilna vrednost
Presezena kriti¢na vrednost

Vir: MKO - ARSO, GURS
Kartografija: Petra Krsnik (ARSO) ‘
Leto: 2012

Nacionainl ingritut
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60

Izpostavljenost otrok starih 3-5 in 6-12 let celokupnemu arzenu [ug/L]

obcina Zagorje v primerjavi z drugimi drzavami
50
40
m P50
30
W P75
20 W P95
® Osnovna vrednost
O J I l I I I I I ‘ I ‘ I ' I I I I I

VS (3-5) ZJ (3-5) VS (3-5) ZJ (3-5) Kanada PK(6- VS (6- ZJ(6- Kanada ZDA (6- Nemcija Kanada Belgija
P P J J (3-5) 2P 12))  12))  (6-11) 11)2011- (3-14) (3-79) (odrasli)
2009-11 2009-11 12 2003-06 2009-112007-09




Anorganski As v urinu otrok (3-5 let) spomladi 2016

14 As - arzen GS - geometri¢na sredina ZJ - zahodni in juzni del obcine Zagorje ob Savi
As - arzenit P50 - 50. percentil (mediana) PK - porecje Kotredescice
13 Asy - arzenat P75 - 75. percentil POM - porecje Orehovice in Medije
12 MMA - monometilarzenova kislina
DMA - dimetilarzenova kislina
11
10
9
8
2
g 7
6
5
4
3
2
1
0 GS P50 P75
m/ 3,059 3,130 3,930
PK 2,755 2,870 3,338
HPOM 4,546 3,780 6,850

3 As,+As,+MMA+DMA

mZ) " PK EPOM

N |]Z driog



Anorganski As v urinu otrok (3-5 let) jeseni 2016

14 As - arzen GS - geometri¢na sredina Z) - zahodni in juzni del obCine Zagorje ob Savi
Asy - arzenit P50 - 50. percentil (mediana) PK - porecje Kotredescice
13 Asy - arzenat P75 - 75. percentil POM - porecje Orehovice in Medije
12 MMA - monometilarzenova kislina
DMA - dimetilarzenova kislina
11
10
9
8
3 7
6
5
4
3
2
1
0 GS P50 P75
mz 3,387 3,690 4,460
PK 3,751 3,355 4,640
mPOM 3,437 3,800 4,773

3 As,+As,+MMA+DMA
mZ) ©PK HPOM

N |]Z driog



Ocena tveganja

V javno zdravstvenem kontekstu na podlagi biomonitorinskih ekvivalentov

(Hayes et al, 2010)
BE za ne rakotvorne ucinke - anorganski As v urinu

6,4 ug/L (8,3 ug/g kreatinina)
19,4 ug/L (24,9 ug/qg kreatinina)

BE za rakotvorne ucinke 1 dodaten primer raka na 1000 izpostavljenih pri 6,5 pg/L
(8,4 ug/g kreatinina)

Tveganje 10“za anorg. As v urinu 0,65 pg/L (0,84 ug/g kreatinina)
Tveganje 10~ za anorg. As v urinu 0,065 pg/L (0,084 pg/g kreatinina)

Tveganje 10°®za anorg. As v urinu 0,0065 pg/L (0,0084 ug/g krea.)

Meja detekcije [ug/L]

ASpni 0,1
As,, 0,3
As,, 0,5
MMA 0,3

VA 0 Pregled bremena raka



Pregled bremena raka — Reqister raka RS

VSIRAKI

stopnja (ha 100 000)
KOZA

stopnja (ha 100 000)
MEHUR

stopnja (ha 100 000)
PLJUCA

stopnja (ha 100 000)

KOZA, MEHUR, PLJUCA

stopnja (ha 100 000)
JETRA

stopnja (na 100 000)
PROSTATA

stopnja (ha 100 000)
LEDVICA

ston(na 100 000)

Obcina
Zagorje ob

Savi

1015

VS

184

obmodja VS

831

Obmocdje |Obcina Zagorje BREZ| Obmodje

/)

82

591,22 578,25 594,17 451,05
129 17 112 11
75,14 53,43 80,08 60,51

27 5 22 Ao
15,73 15,71 15,73 16,50
115 9 106 Zp
66,99 28,28 75,79 22,00
271 31 240 18
157,85 97,42 171,60 99,01
16 Zp Zp Zp
9,32 9,43 9,30 0,00
/3 13 60 Zp
42,52 40,85 42,90 11,00
28 6 22 Zp
16,31 18,86 15,73 22,00

zp - zakrit podatek, ker je manj kot 5 primerov

Obcina Zagorje:
naselja izkljucena iz
biomonitoringa

7 O
615,55
101
83,00
Zp
15,61
Zp
83,83

222
182,45
Zp
10,68
Zp
47,67
Zp
14,79



Zakljucki

« |zpostavljenost arzenu pri otrocih z opazovanih obmaocdjih nizka.

Znotraj populacijskin BE: ne predstavlja povecanega tveganja za ne rakotvorne
ucinke.

Tveganje za raka je manjse kot 1 dodaten primer na 1 000 izpostavljenih.

Otroci s VS obmodja obcine ne bodo bistveno vec zbolevali za rakom kot otroci
z drugih obmocij obcine.

Dodatni ukrepi za zmanjsevanje tveganja niso potrebni.

Utemeljeno preveriti, kako se izvajajo ukrepi za zagotavljanje kemijske varnosti
pri delu.

_nijz.si/files/uploaded/poro ilo arzen 7 4 2017-



https://www.nijz.si/sites/www.nijz.si/files/uploaded/poro_ilo_arzen_7_4_2017-kv.pdf

Bisfenol A

Monomer - uporablja se pri izdelavi Sestavina Stevilnih predmetov

* epoksi smol plasticne steklenice za vodo

polikarbonatne plastike (PC) steklenitke za dojentke,

ori sintezi polisulfonov posode za shranjevanje

nolieterskinh ketonov prevleke na notranji strani plocevink za
zaviralcev gorenja hrano in pijaco

kot antioksidant nekaterih prevleke na zunanji povrsini
rezervoarjev za vodo in vino

mehcal,cev , , - medicinski pripomocki (i.v. seti, tubusi,
kOt.mh'b'tor. polimerizacije v lece za ocala, nekatere zobne zalivke
polivinil kloridu (PVC) CD, DVD, hiéna elektronika

v prevleki termo-papirja




Bisfenol A

* agonist oz. antagonist ER - odvisno od koncentracije
tekmuje z drugimi ligandi v mikro-okolju
aktivira transkripcijo
Relativna afiniteta za ERac 0,008 - v primerjavi z estradiolom (100)
Pri cloveku se precej hitreje presnovi v primerjavi z glodavci
Ucinki v laboratorijskih poskusih pri 400 pg/kg tm/dan
zpostavljenost v EU < zacasni TDI - 4 pyg/kg tm/dan (EFSA, 2015)

z zobnih zalivk 215 ng/dan = pri otroku s tm 20 kg 10 ng/kg tm/dan
Koncentracije BPA glukuronida v urinu v juzni Evropi (520, 2015):
Odrasli: 1.9 (1.4 - 2.2) ug/!

Otroci: 2.9 (1.8 — 4.2) ug/I

BE (urin):  upostevajoc TDI 50 pg/kg tm/dan (Krishan et al, 2010)
odrasli 2000 pg/l, otroci 1500 pg/I

HBM-I (urin): upostevajoc 4 ug/kg tm/dan TDI (UBA, 2017)
odrasli 200 pg/l, otroci 100 pg/




cl 0 c  Dijoksinl in PCH “'

Pogosto kot necistote v drugih kemikalijah

Obce prisotni v okolju, zivilih z veliko
vsebnostjo mascob in predmetih splosne
rabe

Agonisti specificnega celicnega proteina AhR
AhR (aril ogljikovodikov receptor) -

transkripcijski faktor pri izrazanju genov
indukcija CYP 1AT

KMES, rakotvorni za ljudi

Dovoljena koli¢ina ostankov v hrani za otroke

TEQ 0,1 pg/g
(http://www .efsa.europa.eu/en/efsajournal/doc/2983.pdf)
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209 kongenerjev
Koplanarni: po strukturi, fiz. kem. in toks
lastnostih podobni dioksinom

Nekoplanarni: CI- v orto polozaju

Vezava na scitnicne receptorje

lizpodrivanje vezave T3 in T4 s transportnih
beljakovin

Koplanarni PCB rakotvorni za ljudi



Slovenija: PCDD/F in dioksinom podobni PCB v cloveskem mleku,

2009 —10; > TEQ [pg/g mascob]

A — neonesnazeno

B - mestno

C —onesnazeno s PCB

Horvat in sod. (2010)
Monitoring kemikalij v
organizmih 2007 — 2009.

NN e
A B C rednja 95 percentila

http:[/kazaIci.arso.ggv.si/sl/vcontent/vsebnost-dioksinov-v-cloveskem-mIeku

: 0,2-0,9 pg/g mascob na podlagi TDI 1-4 pg/kg tm/dan (SZO, 2015)



http://kazalci.arso.gov.si/sl/content/vsebnost-dioksinov-v-cloveskem-mleku

Dioksini v ¢loveskem mleku
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HBM Pri OrOC‘:’”a

Priprava profilov kemikalij

Priprava protokolo

strezna izbira kemikalij in oznacevalcev

strezen odvzem, transport, shranjevanje vzorcev

strezna laboratorijska analitika

Standardizirana okoljska in prehranska anamneza
Interpretacija rezultato

Komunikacija udelezencem, kolegom, medijem, odlocevalcem
Stroske individualnega doloCanja in interpretacije naj prevzame
/775

Napotnico lahko izdajo tudi zdravniki na primarni ravni




HBM priporodila

Dosledno izpolnjevanje eticnih standardo
Ozavescanje javnosti

Splosne vkljucno z odlocevalci

Strokovne vkljucno z uvedbo HBM vsebin v ucne procese




HBMA4EU

~
HBM4EU science and policy

i\wgm. “. } for a healthy future

https:.//www.hbmdeu.eu/

N |]Z driog


https://www.hbm4eu.eu/

Sinergije med HBM4EU in IPCHEM

/ Sinergija omogoca:
L@ > zdruzevanje informacij
H BM4 — U o kemikalijah, ki so

prisotne v razlicnih
medijih okolja,
potrosniskih izdelkih,

Search

AN

hrani in krmi ter v IPCHEM
cloveskem telesu, g
» boljse upravljanje
science and policy nevarnosti kemikalij in

for a healthy future

komuniciranje,
» Sirso uporabo podatkov
o spremljanju kemikalij,
N > krepitev baze znanja.

N IIZ byt g



PARC gradniki

WP 1 - Partnership
managementand
coordination

Capacities and platforms for research and innovation (SO3)

WP 7 - FAIR data (003.1) WP 8 — Concepts and Toolboxe WP 9 - Capacities
* Data policy (management, harmonisation, (003.3) (003.2,003.4)
interoperability, exchange) « Safe and Sustainable-by-Design ¢ Laboratory capacities and
e Data libraries e Early warning system networking
* Innovation for data analysis and uncertainty * Integrative Models .-t:r%ilrc\ii‘ng and capacity
uilding

I u I lz oo SO: Specific Objectives

00: Operational Objectives



National Institute
Hvala za vaso pozornost! N |l Z of Public Health
Vprasanja?

% International Journal

/| Hygiene anc
Hmrnnmntd Health »ﬂ

biomonitoring

Human biomonitoring:

facts and f W“r es

http://www.euro.who.int/__data/assets/p
df file/0020/276311/Human-
biomonitoring-facts-figures-en.pdf

lucija.perharic@nijz.si

Nacionainl ingritut
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