
Editorial

Oratie leeropdracht gezondheidsrisicoanalyse

Dicþ Heederiþ'

ARBO-land is op dit moment op drift. De arbowet wordt

volop onder de loep genomen en moet worden herzien, het

grenswaardenstelsel scaat ter discussie en de eerste tekenen zijn

dat het op de schop gaat. Tegeli.ikertijd gaat de discussie door

over herinrichting van onze Arbeidsongeschiktheidswergeving,

en gedacht wordt aan introductie van een nieuw verzekerings-

stelsel voor zogenaamde beroepsziekten. In dit krachtenveld

mocht ik op 21 april jl. mijn oratie houden, om de invulling

te presente¡en van mijn leeropdracht, de gezondheidsrisico-

analyse.

Irimiddels zijn de adviezen van de SER al op de website van

dit orgaan te vinden (www.ser.nl) en heeft het kabinet al gere-

ageerd op het advies over de arbowec. De Gezondheidsraad

heeft de laatste hand gelegd aan een voorscel voor een sysce-

matiek voor compensatie van asbestslachrolfers met longkan-

ker (www.gr.nl) met onderdelen die precedentwerking kunnen

hebben voor andere beroepsziekten. Mijn oratie blijkt gezien

deze snelle ontwikkelingen in een aantal opzichten al weer

achterhaald. De overheid wilde in eerste inscantie bestaande

¡isicot in de werkomgeving onderscheiden naar kleine en

grote risicot, Voor grote risico's zou de overheid verantwoor-

delijk blijven voor de regelgeving, voor de kleine risico's zou-

den werkgevers en werknemers verancwoordelijk moeten wor-

den. Daarop was veel l<ritiek, wantwat is een groot of klein

risico en hoe maken we dit onderscheid? Is iets een groot risi-

co als je er niet direct van overlijdt maar wel jaren eerder

sterftì Of gaat het om invaliderende effecten, maar wat is

invaliderend? De benaderingen die we in de werkomgeving

kiezen zijn vaak aan de simplistische kant, we kijken nog zel-

den naar bijvoorbeeld het effect op een populacie in termen

van verloren levensjaren ofgezonde levensjaren en hier valt

dus veel te leren van milieuepidemiologen, zie de fijnstof dis-

cussies bijvoorbeeld. De variant van de hoge en lage risicot

leek vooral complex door alle mogelijke problemen in de uit-

werking. Anderzijds zouden een aantal weeffouten in het hui-

dige stelsel wel kunnen worden herzien, je zou kunnen zeg-

gen, er bestonden ook kansen. Maar het advies van de SER

pakte geheel anders uit. Het lijkt er nu op dat men her

bestaande Nederlandse grenswaardensysreem wil afbreken. We

moeten trendvolger worden van de Europese Unie, de

SCOEL, een Europese commissie vergelijkbaar aan de

\Øerkgroep van Deskundigen van de Gezondheidsraad, moet

de plaatsbepalende commissie worden in het nieuwe systeem.

Er is nacuurlijk behoefte aan Europese coördinatie op het ter-

rein van de grenswaarden. Saillant detail is wel dat door het

ID.JJ. Heederih, hoogleraar Gezondheid¡risicoanaþse IRAS, UU, di j heederiþ@iras.uu.nl

Tijdschrift voor toegepaste Arbowetenschap (2005) nr 2

Kabinet om dit advies is gevraagd omdar er te weinig en te

langzaam grenswaarden zijn geproduceerd in het verleden.

Het ptoductietempo van de SCOEL is vele malen trager dan

dat van de \ØGD van de Gezondheidsraad, en zo wordt over

het hoofd gezien dat de Nederlandse Gezondheidsraad, samen

met collega commissies in met name Scandinavische landen,

de BRD en het Verenigd Koninkrijk, de ioternationale moro-

ren zijn op het terrein van de grenswaarden productie.

\Øaarom is het productietempo van de SCOEL zo laag? De

commissie heeft amper budger en kan doordoor eigenlijk

alleen adviezen van anderen herevalueren en samenvacten. Is

het te verwachten dat dic zal veranderen als het kabinec hec

SER advies gaat opvolgen?

Aansluiting van de nieuwe Europese landen zal het werk er

niec eenvoudiger opmaken. Ti'endvolgen en de SCOEL

'motor' maken van ons eigen grenswaardenbeleid betekent

stilstand. En kan het eigenlijk veel sneller, waarom gaac het zo

langzaaml Van veel stoffen die afgelopen jaren op de agenda

stonden kon je verwachten dat het lang zou duren. Hec waren

geheel nieuwe stoffen waar specifieke problematiek bestond

maar waarvoor het wel nodig was, gezien de blootstelling-

niveaus en de blootgestelde populaties, dat er voorstellen zou-

den komen (endotoxine, tarwe), oÊhet waren stoffen waar

belangen grooc zijn voor specifieke industrieën (silica, diese[,

PAIG). De duur voo¡ recente adviezen moet worden gezien in

een context van grote belangen. Het is de vraag hoe dit in de

toekomst gaat vooral voor die stoffen waar geen Europese nor-

men zullen komen. rVerkgevers moecen daar hun veranrwoor-

dehjkheid nemen. De werkomgeving is op dit moment het

enige terrein, waar degene die de normen moe¡ naleven de

normen zelf zal mogen opstellen. Maar goed, de vraag is wat

er nu gaat gebeuren en ofhec zo ver komt. Het kabinet heeft

nog geen standpunt bepaald en houdt de Minister voec bij

stuk, of wordt hec trend volgen en stilstandl De uitkomst van

dit proces zal ook veel gevolgen hebben voor het veld. Het

goede nieuws is dat de SER aangeefr dat het proces stapsge-

wijs moet worden ingezet. Men lijkt de gevolgen van het

eigen voorstel ook niet goed te kunnen overzien. Voor

arbeidshygiênisten en latere preventisten blijft het alle hens

aan dek en vinger aan de pols.
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