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Skracenice i akronimi

AlHem Alternativa za bezbednije hemikalije

BPA Bisfenol A

KTRR Koordinaciono telo za rodnu ravnopravnost

CEDAW Konvencija o eliminisanju svih oblika diskriminacije Zena

CEHAPE Akcioni plan za Zivotnu sredinu za decu i Akcioni plan za zdravlje za Evropu

CLP propisi Propisi o klasifikaciji, obelezavanju i pakovanju hemikalija

sclﬂ\f)[:tance Supstance koje su karcinogene, mutagene i/ili toksi¢ne po reprodukciju

CcwcC Konvencija o hemijskom oruZzju (eng. Chemical Weapons Convention)

DES Dietilstilbestrol sinteticki estrogen

DIBP Diizobutil ftalat

ECHA Evropska agencija za hemikalije

EDCs Endokrino-disruptivne hemikalije

EECCA Isto¢na Evropa, Kavkaz i Centralna Azija

EU Evropska unija

ICCM3 Treca sednica Medunarodne konferencije o upravljanju hemikalijama

MOR Medunarodna organizacija rada

MPZZS Ministarstvo poljoprivrede i zastite Zivotne sredine

NCDs Nezarazne bolesti (eng. non-communicable diseases)

NVO Nevladine organizacije

NIP Nacionalni implementacioni plan

POPs Dugotrajni organski zagadivaci (eng. persistent organic pollutants)

PVC Polivinil hlorid

REACH Uredba o registraciji, ocenjivanju, izdavanju odobrenja i ograni¢enju hemikalija (I?U? broj 1907/?006
(eng. Regulation No. 1907/2006 on Registration, Evaluation, Authorisation and Restriction of Chemicals)

SAICM Strateski pristup medunarodnom upravljanju hemikalijama (eng. Strategic Approach to International
Chemicals Management)

SDGs Ciljevi odrzivog razvoja (eng. Sustainable development goals)

SVHC Supstance koje izazivaju zabrinutost (eng. Substances of Very High Concern)

UNDP Program Ujedinjenih nacija za razvoj

UNEP Program Ujedinjenih nacija za Zivotnu sredinu

WECF Zene Evrope za zajedni¢ku buduénost (eng. Women in Europe for a Common Future)

SZ0 Svetska zdravstvena organizacija



Uvod

Od maja 2015. godine Program Ujedinjenih nacija za razvoj (UNDP) i Ministarstvo poljoprivrede i zastite Zivotne
sredine (MPZZS) Republike Srbije sprovode projekat ,Ja¢anje kapaciteta i strate$kog partnerstva za bezbedno
upravljanje hemikalijama u Republici Srbiji i”!, koji finansira Strateski pristup medunarodnom upravljanju
hemikalijama (SAICM) kroz “Quick Start” program. Sve projektne aktivnosti se sprovode u saradnji sa dve
organizacije civilnog drustva: Zene u Evropi za zajedni¢ku buduénost (WECF) i Alternativa za bezbednije
hemikalije (ALHem).

Krozizgradnju kapacitetaijacanje saradnje izmedu drzavnih organa, nevladinih organizacija i drugih organizacija
civilnog drustva, projekat podize svest o hemijskoj bezbednosti u predmetima opste upotrebe i promovise
zakonske odredbe o pruzanju informacija o supstancama koje izazivaju zabrinutost (SVHC) u proizvodima, kao
jednom od nacina za zastitu Zivotne sredine, zdravlja potrosaca i poboljsanje kvaliteta proizvoda.

Takode, studija o zdravstvenim rizicima i uticajima opasnih hemikalija u proizvodima, konkretno o supstancama
koje izazivaju zabrinutost (SVHC), na Zene i decu, uzimajuci u obzir njihove specificne bioloske i drustveno-
ekonomske aspekte, ¢e dodatno povecati razumevanje o bezbednom upravljanju hemikalijama, odnosno
hemikalijama u proizvodima medu predstavnicima/cama vlasti, medija, civilnog drustva, zdravstvenih radnika i
drugih zainteresovanih strana.

Stetne hemikalije su svuda. Hiljade hemikalija se koristi radi pobolj$anja procesa proizvodnje, povecanja
performansi ili snizavanja cena robe. One se dodaju ne samo u hranu i pakovanja hrane, ve¢ i u ostale predmete
za svakodnevnu upotrebu, kao $to su odeca, mobilni telefoni, lepak, tepisi, namestaj, kozmetika, igracke,
i deterdzenti. Hemikalije u velikoj meri zagaduju vazduh, od sagorevanja drva, uglja ili gasa (kuvanje), pa do
pesticida, parfema, auto isparenja i drugih zagadivaca koji su rezultat ljudske aktivnosti. One ulaze u nase telo i
krv kroz oci, nos, pluca, usta i koZzu. Takode, hemikalije mogu uci u nas krvotok oralno, putem koze ili udisanjem
tokom koris¢enja razli¢itih proizvoda.

Osim toga, vredi napomenuti da su ekoloske i drustvene determinante zdravlja blisko povezane. Drustvene
determinante tj. okolnosti u kojima ljudi Zive, rade i rastu, u velikoj meri su oblikovane raspodelom resursa i
energije. Ove determinante su blisko povezane sa izlozenos¢u ekoloskim faktorima rizika, kao $to su uslovi rada,
stanovanja, voda, sanitarni uslovi ili zdravi nacin Zivota (Komisija za socijalne odrednice zdravlja, 2008).

lako su uticaji Zivotne sredine na zdravlje nejednaki tokom Zivota i rodno uslovljeni, u mnogim slucajevima Zzene
i muskarci su na razlic¢ite nacine izloZeni uticaju hemikalija, a studije o uticaju hemikalija na zdravlje su se do sada
cesce bavile njihovim efektima na muskarce. (Caterbow & Hausmann, 2016)

Zdravlje dece mlade od pet godina, i u manjoj meri one do 10, i odraslih izmedu 50. i 75. godine Zivota je najvise
pogodeno zivotnom sredinom. Kod dece, uticaj Zivotne sredine u slucajevima zaraznih i parazitskih bolesti,
neonatalnih i bolesti vezanih za ishranu, kao i kod povreda je veoma izrazen. Kod starijih osoba, udeo nezaraznih
bolesti (NCDs) uzrokovan zivotnom sredinom postaje sve vazniji. (Priiss-Usttin, Wolf, Corvalan, Bos, & Neira, 2016)

Globalni regulatorni okviri i rezultati istrazivanja za
hemikalije

Hemikalije su pod medunarodnim nadzorom ve¢ neko vreme kroz vise medunarodnih sporazuma koji za cilj
imaju smanjivanje uticaja hemikalija na zdravlje i obezbedivanje dobrog upravljanja hemikalijama:

1 Trajanje projekta je 18 meseci, odnosno projekat se zavrSava 30. oktobra 2016. godine



PARMSKA DEKLARACIJA

Parmska deklaracija postavlja 2020. godinu kao rok
do koga treba da se postigne cist vazduh za decu u
zatvorenim sredinama i u svim uslovima. Vlade mogu
preduzeti mere za smanjenje saobracaja u blizini
Skola, posto je spoljno zagadenje vazduha glavni
izvor unutrasnjeg zagadenja vazduha. Zdrav vazduh u
zatvorenim prostorijama je vazan cilj i podrazumeva da
su smernice za nabavku $kolskog namestaja i elektronike
tako razvijene da osiguravaju da ovi proizvodi ne
emituju kancerogene supstance kao sto su formaldehid
ili ftalati (plasticni omeksivaci), koji mogu biti toksi¢ni
za reprodukciju. Takode, cesta upotreba pesticida u
Skolama i skolskim dvoristima, kao i oko njih mora biti
zaustavljena kako bi se postigli ovi ciljevi. Vlade takode
mogu traziti i obaveznu zamenu opasnih supstanci u
bojama, tepisima i namestaju (uobicajeni izvori Stetnih
emisija u vazduhu).

Pored toga, vlade imaju za cilj da eliminisSu izlozenost dece
i trudnih Zena Stetnim materijama do 2015. godine. Vlade
su se obavezale da deluju na suzbijanju identifikovanih
rizika izlozenosti kancerogenim, mutagenim i toksi¢nim
po reprodukciju supstancama, kao sto su hemikalije koje
remete endokrini sistem. Republika Srbija je potpisnica
Parmske deklaracije i usvojila je Akcioni plan za zivotnu
sredinu za decu i Akcioni plan za zdravlje za Evropu
(CEHAPE) sa cetiri regionalna prioritetna cilja.

Kao nastavak sprovodenja Parmske deklaracije
Ministarstvo poljoprivrede i zastite Zivotne sredine
(MPZZS) podsti¢e medusektorsku saradnju izmedu
klju¢nih lokalnih partnera i na taj nain otvara put za
sveobuhvatniji nacionalni okvir za reSavanje velikih
zdravstvenih izazova uslovljenih Zzivotnom sredinom u
Srbiji.

® Bazelska, Roterdamska, Stokholmska
konvencija? kao i Minamata konvencija o
Zivi;

® SAICM proces;

® Protokol o zagadiva¢ima vazduha iz
Geteborga.

lako su svi ovi procesi vodeni brigom
o0 zdravstvenim problemima, veza sa
nezaraznim bolestima nije eksplicitno
utvrdena i moze se dalje razvijati.

Uredba o registraciji, ocenjivanju,
izdavanju odobrenja i ogranicenju
hemikalija (REACH) je regulativa Evropske
unije, usvojena u cilju unapredenja zastite
zdravlja ljudi i Zivotne sredine od rizika
koji predstavlja upotreba hemikalija, i koja
istovremeno povecava konkurentnost
hemijske industrije u okviru EU3,

Pored toga, tu su i Akcioni plan za zivotnu
sredinu za decu i Akcioni plan za zdravlje
za Evropu (CEHAPE), Parmska deklaracija
o zivotnoj sredini i zdravlju u evropskom
regionu*, kao i Globalni akcioni plan za
sprecavanje i kontrolu nezaraznih bolesti
(2013 do 2020) ciji je cilj da sprece bolesti
koje proizilaze iz hemijske, bioloske i
fizicke sredine.

Takode, Strateski pristup medunarodnom
upravljanju hemikalijama (SAICM) je
omogudio odlican prostor za dalju
diskusiju i angaZovanje zdravstvenog
sektora kroz Strategiju za zdravstveni

2 Naglobalnom nivou, prepoznata je potreba za stratesko delovanje u vezi sa hemikalijama koje su toksi¢ne za ljude i druge Zive organizme, bio-
akumulirane i postojane u okruZenju — tj. dugotrajne organske zagadivace (POPs). Kao odgovor medunarodne zajednice za sistemsko resenje POPs
hemikalija, Stokholmska konvencija o hemikalijama (u daljem tekstu: Konvencija) stupila je na snagu 2004. godine, sa osnovnim ciljem da zastiti

ljudsko zdravlje i Zivotnu sredinu od POPs hemikalija.

3 REACH je stupio na snagu 1. juna 2007. godine i odnosi se na sve hemijske supstance; ne samo one koje se koriste u industriji ve¢ i na one iz

svakodnevnog Zivota, na primer: u proizvodima za ¢iSéenje, bojama, kao i predmetima kao Sto su odeéa, namestaj i elektri¢ni aparati. Uredba stavlja
teret dokazivanja na kompanije. Kkao bi poslovale u skladu sa propisima, kompanije moraju da identifikuju i upravljaju rizicima vezanim za materije
koje proizvode i stavljaju na EU trzZiste. Kompanije moraju da dokazu Evropskoj agenciji za hemikalije (ECHA) da se supstanca moze bezbedno koristiti,
kao i da obaveste potroSace o merama za upravljanje rizikom.

Ako se rizicima ne moZe upravljati, vlasti mogu ograniciti upotrebu materija na razlicite nacine. Na duge staze, najopasnije supstance treba zameniti
manje opasnima.

4 Parmska deklaracija je rezultat procesa Svetske zdravstvene organizacije na nivou evropskih ministara i predstavlja dragocen alat kako bi se oni
koji stvaraju politike pokrenuli sa reci na dela. Deklaracija jasno navodi pet specifi¢nih, vremenski ogranicenih ciljeva, kojima se zemlje obavezuju

na postizanje poboljSanja zdrave Zivotne sredine za decu. Jedan od najvaznijih rezultata ove konferencije je taj da su zemlje Istocne Evrope, Kavkaza
i Centralne Azije (EECCA) priznale u tekstu deklaraciji da je azbest kancerogen. U vise od 15 zemalja iz ovog regiona, azbest je najées¢i gradevinski
materijal. Gradani i gradevinski radnici nisu obavesteni da je krizotil azbest potencijalno kancerogen, i da ne postoji bezbedan nivo izloZenosti.
Vlade zemalja EECCA su se slozZile da se, u saradnji sa SZO i MOR-om, do 2015. godine razviju nacionalni planovi za eliminaciju bolesti povezanih sa
azbestom.



sektor, koja je usvojena na tre¢cem zasedanju Medunarodne konferencije o upravljanju hemikalijama (ICCM3)
2012. godine.

Ciljeve odrzivog razvoja (SDGs), koje su dogovorili Sefovi drzava na Generalnoj Skupstini UN u septembru 2015.
godine, postavljaju nove ciljeve u borbi protiv gorucih pitanja globalnog razvoja tokom narednih 15 godina.
U okviru 17 ciljeva postoje jasni ciljevi vezani za zdravlje, ali oni su usko povezani sa sektorom zastite Zivotne
sredine i drugim sektorima koji znacajno uti¢u na determinante zdravlja.

lako su SDGs izgraden na dostignu¢ima Milenijumskih ciljeva razvoja (2000-2015), oni takode predstavljaju
odstupanje od ovih principa. Odnosno, novi ciljevi teze tome da se razvojni problemi ne razmatraju zasebno,
vec su svih 169 ciljeva usmereni u pravcu uspostavljanja odgovarajucih i efikasnih veza koje mogu dovesti do
neophodnih transformacionih promena, bezizostavljanja bilo koga. Filozofija ciljeva odrZivog razvoja prepoznaje
probleme u vezi sa nejednakoscu i diskriminacijom, potrebu za ciklicnom, zelenom ekonomijom, kao i znacaj
izgradnje otpornosti za ublazavanje prirodnih katastrofa i onih prouzrokovanih ljudskom delatnoscu. Ipak, iako
je zastita najugrozenijih slojeva populacije od opasnosti vezanih za zivotnu sredinu klju¢na komponenta SDGs,
sloZzenost interakcije izmedu socijalnih dimenzija, odrzivog razvoja i ljudskih prava tek treba da bude adekvatno
istrazena.

Pored toga, znacajan broj medunarodnih i globalnih zdravstvenih organizacija je takode zapoceo sa
unapredivanjem regulative vezane za endokrino-disruptivne hemikalija (EDCs)>. U februaru 2013. godine,
Svetska zdravstvena organizacija (SZO) i Program UN za zZivotnu sredinu (UNEP) su zajednicki objavili izvjestaj
iz 2012. godine o nau¢nim saznanjima

o EDCs®. U izvestaju se navodi trenutno

razumevanje EDCs i njihov uticaj na Princip 20 Deklaracije iz Rija (1992) je prvi koji je istakao zrlaéaj
zdravlje ljudi; takode, preporucuje se rodne ravnopravnosti za postizanje odrZivog razvoja: ,Zene
unapredivanje testiranja i smanjivanje imaju vitalnu ulogu u upravljanju zastitom Zivotne sredine i
izlozenosti EDCs. Takode, u 2013. godini, njenom razvoju. Njihovo puno ucesce je od klju¢nog znacaja
Institut  Ramazini -  medunarodni za postizanje odrzivog razvoja.”

institut koji okuplja svetski poznate

eksperte/kinje iz oblasti bezbednosti
i zdravlja na radu i eksperte/kinje za Zivotnu sredinu - izdao je saopstenje o EDCs u Evropskoj uniji’
zahtevajuci prosirenje obima REACH uredbe (Uredba o registraciji, ocenjivanju, izdavanju odobrenjaiogranic¢enju
hemikalija) i sveobuhvatniju procenu celine nauc¢nih dokaza u procesu donosenja odluka. Takode tokom
2013. godine, velika grupa nezavisnih naucnika izdala je Berlemon deklaraciju (eng. Berlaymont Declaration)
izraZzavajuci zabrinutost zbog EDCs i pozvala Evropsku komisiju da poboljsa svoj zakonodavni okvir koji regulise
ove hemikalije®.

Kako najnovije studije pokazuju, hroni¢ne, nezarazne bolesti su veliki izazov za Evropsku uniju (EU), ¢ineci 86
posto ukupnog opterec¢enja bolestima u SZO evropskom regionu. (Priss-Ustiin, Wolf, Corvalan, Bos, & Neira,
2016) Dobra vest je da reSavanje problema izlozenosti zivotnoj sredini mozZe poboljsati zdravlje, kao i smanjiti
troskove povezane sa zdravstvenom zastitom.

Rezolucija Evropskog parlamenta o nezaraznim bolestima® isti¢e da zZivotna sredina treba da bude razmatrana
kao peti faktor rizika i zalaZe se za to da se regulativa za zastitu Zivotne sredine stavi na dnevni red, ukljucujuci

5  Endokrino-disruptivne hemikalije (EDCs) i potencijalni EDCs su uglavnom proizvod ljudske delatnosti, a nalaze se u razli¢itim materijalima

kao Sto su pesticidi, metali, aditivi ili kontaminati u hrani i proizvodima za licnu uoptrebu. EDCs se dovode u vezu sa izmenjenim reproduktivnim
funkcijama kod muskaraca i Zena; pove¢anom ucestalos¢u raka dojki, neuobic¢ajenim obrascima rasta i smetnjama u neuroloskom razvoju dece, kao i
sa promenama u radu imuniteta.

6  http://www.who.int/ceh/publications/endocrine/en/

7  http://www.collegiumramazzini.org/download/EDCs_Recommendations(2013).pdf

8  http://www.brunel.ac.uk/__data/assets/pdf_file/0005/300200/The_Berlaymont_Declaration_on_ Endocrine_Disrupters.pdf

9  http://www.europarl.europa.eu/sides/getDoc.do?type=TA&language=EN&reference=P7-TA-2011-0390



mere za smanjenje izlozenosti ljudi Stetnim hemikalijama, narocito hemikalijama koje remete endokrini sistem.
Smanjenje hroni¢nih bolesti kao $to su rak ili astma mora da uklju¢uje smanjenje izlaganju zagadenoj Zivotnoj
sredini, kao $to npr. opasne hemikalije i zagadenja vazduha.

Ipak, pravilno regulisanje endokrino-disruptivnih hemikalija (EDCs) je i dalje sloZeni problem koji tek treva da
bude efikasno resen, a EDCs su nedavno proglasene svetskim problemom koji hitno treba resavati u mnogim
zemljama. Endokrini disruptori su hemikalije koje remete hormonski sistem ljudskog tela. Nau¢ne studije su
dovele u vezu endokrino-disruptivne hemikalije i mnoge zdravstvene probleme, ukljuc¢uju¢i i hormonske
kancere — poput raka dojke, prostate i testisa — kao i druge bolesti kao $to su gojaznost, dijabetes, bolesti razvoja
neuroloskog sistema i neurodegenerativne bolesti, prevremeni pubertet i reproduktivni probleme, uklju¢ujudii
nizak kvalitet sperme.

SAICM konferencija se saglasila da sprovede zajednicke aktivnosti sa ciljem povecanja svesti i razumevanja
medu kreatorima politika i drugim zainteresovanim stranama u vezi sa hemikalijama opasnim po endokrini
sistem. Organizacije koje ucestvuju u radu Meduorganizacionog programa za upravljanje hemikalijama su
pozvane da, u okviru svojih mandata, vode i omoguce akcije saradnje u vezi sa EDCs na otvoren, transparentan
i sveobuhvatan nacin, i razviju plan daljeg rada.

Regulatorni okvir za hemikalije Republike Srbije

Sto se ti¢e Republike Srbije, moderan sistem upravljanja hemikalijama osnovan je 2009. godine usvajanjem
Zakona o hemikalijama (Sluzbeni glasnik RS, br. 36/09, 88/10,92/11, 93/12i 25/15), koji je, koliko je to moguce za
drzavu koja nije ¢lanica EU, uskladen sa REACH uredbom (Uredba o registraciji, ocenjivanju, izdavanju odobrenja
i ograni¢enju hemikalija), kao relevantnom evropskom legislativom koja se odnosi na ovu oblast. Sistem ima za
cilj unapredenje nivoa zastite zdravlja ljudii Zivotne sredine od opasnosti i rizika vezanih za koris¢enje hemikalija.
Ovi propisi, izmedu ostalog, sadrze odredbe koje se odnose na supstance koje izazivaju zabrinutost (SVHC)
koje propisuju dodatne mere zastite za ove supstance u odnosu na druge hemikalije. Pored nadleznih organa
odgovornih za uspostavljanje i odrZzavanje sistema za upravljanje hemikalijama'®, odnosno za sprovodenje
odgovarajucih propisa, znacajne obaveze i najvec¢u odgovornost za bezbednost hemikalija i proizvoda koji ih
sadrze imaju proizvodaci, uvoznici i distributeri koji zaraduju od ovih proizvoda.

Medutim, rezultati kampanje ,Izbori se da znas!""", koja je inicirala podizanje svesti potrosaca i distributera o
supstancama koje izazivaju zabrinutost, ukazuju na to da nisu svi proizvodaci, uvoznici i distributeri proizvoda
svesni svojih obaveza i odgovornosti koje proizilaze iz odredbi Zakona o hemikalijama. Ovo se ogleda u ¢injenici
da mnogi od njih nisu pruzili adekvatne informacije na upit o prisutnosti supstanci koje izazivaju zabrinutost
(SVHQ) u proizvodima koji se proizvode, uvoze i distribuiraju na trzistu Republike Srbije.

Zakon o biocidnim proizvodima (Sluzbeni glasnik RS, br. 36/2009, 88/2010, 92/2011 i 25/2015) ima za cilj da
osigura da biocidni proizvodi plasirani na trziste Srbije budu dovoljno efikasni da uniste ili kontrolisu Stetne
organizme, a da ne predstavljaju neprihvatljiv rizik za ljude, ciljane organizme, druge organizme i/ili Zivotnu
sredinu. Novi Zakon o biocidnim proizvodima, u skladu sa najnovijim Uredbom 528/2012/EU bi trebalo da bude
usvojen do kraja 2016. godine, prema sada$njim planovima MPZZS.

10 Ministarstvo poljoprivrede i zastite Zivotne sredine je nadlezni organ za upravljanje hemikalijama, sa Odeljenjem za hemikalije kao centralnim
organom.

11 Tokom 2016. godine Ministarstvo poljoprivrede i zastite Zivotne sredine, Program Ujedinjenih nacija za razvoj (UNDP) i organizacija civilnog
drustva ALHem (Alternativa za bezbednije hemikalije) su zajedno sprovele Sestomesecnu kampanju podizanja svesti javnosti pod nazivom ,,Izbori
se da znas!“ Cilj kampanije je bio da se u praksi potvrdi sprovodenje odredbi Zakona o hemikalijama koje se odnose na obavestavanje potrosaca

o sadrzaju SVHC u proizvodima i da se podigne nivo svesti o vaznosti obavestavanja potrosaca o ovim supstancama. Partneri u sprovodenju

ove kampanje su bila tri udruzenja potrosaca CEPS, APOS i FORUM, kao i Beogradski institut za javno zdravlje. Kampanja ,Izbori se da znas!“ je
sprovedena u okviru projekta ,Jacanje kapaciteta i strateSkog partnerstva za bezbedno upravljanje hemikalijama u Republici Srbiji.”



Pored toga, Srbija je ratifikovala Konvenciju o hemijskom oruzju (CWC), Roterdamsku konvenciju, Stokholmsku
konvencija, i Minamata konvenciju o zivi.

Politika rodne ravnopravnosti u Srbiji — okvir i trenutna
situacija

Indeks rodne ravnopravnosti EU 20142, alat koji se koristi od strane zemalja EU za merenje rodne ravnopravnosti
u pojedinim oblastima’® identifikovao je u Srbiji znacajne nedostatake u oblastima rada, koris¢en ja vremena i
nasilja nad Zenama, i istakao umereno pozitivne trendove u oblastima moci i donosenja odluka. Ovi nalazi su u
skladu sa nacionalnim statistikama o poloZaju Zena i muskaraca u Srbiji koji pokazuju da rodne nejednakosti i
nepovoljan polozaj zena preovladavaju.

Srbija je tradicionalno patrijarhalna zemlja sa dominantnim stereotipima o ulogama i odgovornostima Zena i
muskaraca u porodici i drustvu. Kod rodne nejednakosti glavne su razlike u ekonomskom uces¢u zena na trzistu
rada, sa nizom stopom zaposlenosti Zena - 39 odsto Zena u odnosu na 54 odsto muskaraca, i stopom neaktivnosti
zena od 49 odsto, a samo 31 odsto muskaraca. Prijavljena je diskriminacija na osnovu roda u zaposljavanju,
napredovanju, u visini plata i beneficija, dostupnosti mogucnostima za obuku i u odnosu na porodiljsko
odsustvo. Zene se takode suocavaju sa preprekama u pristupu vaznim resursima i dobrima i poseduju znatno
manje imovine u odnosu na muskarce (18% zemljista, 15% kuca i 19% stanova su u vlasnistvu Zena). (Republicki
zavod za statistiku, 2014)

Siroko je rasprostranjena diskriminacija Zena iz marginalizovanih kategorija. ViSestruka diskriminacija na
osnovu pola i drugih karakteristika kao $to su etnicka pripadnost, starost, ruralna ili urbana lokacija dodatno
ogranicavaju Zene da uzivaju svoja prava. Povecano je uc¢e$c¢a Zena u procesima donosenja odluka, a uvodenje
kvota je pozitivno uticalo na ucesce zena u nacionalnom parlamentu. Ipak, u¢e$¢e Zena u izvrSnim organima
Vlade i na drugim pozicijama odlucivanja je znatno nize nego uce$ce muskaraca.

Republika Srbija je potpisnica niza znacajnih i obavezuju¢ih medunarodnih dokumenata, koji garantuju
ravnopravnost muskaraca i Zzena i zabranjuju diskriminaciju zasnovanu na rodu, ukljucujudi Socijalnu povelju
Saveta Evrope, Evropsku konvenciju o ljudskim pravima, Konvenciju o spre¢avanju i borbi protiv nasilja nad
Zenama i nasilja u porodici Saveta Evrope (Istanbulska konvencija) i Konvenciju Ujedinjenih nacija o eliminisanju
svih oblika diskriminacije zena (CEDAW)™,

Nacionalni pravnii politi¢ki okvir za unapredenje Zenskih pravairodne ravnopravnosti obuhvata Ustav Republike
Srbije (usvojen 2006. godine)™, koji istice ravnopravnost Zena i muskaraca; Nacionalna politika jednakih
moguc¢nosti (¢lan 15); Zakon o ravnopravnosti polova'® (iz 2009. godine) koji definise odgovornosti drzave da
aktivno sprovodi politiku jednakih mogucnosti; i Nacionalna strategija za rodnu ravnopravnost 2016-2020'"'8, sa
odgovaraju¢im Akcionim planom koji je usvojen nakon evaluacije Nacionalne strategije za rodnu ravnopravnost
za period 2010-2015". Pored sveobuhvatnih regulativa i zakonskog okvira, postoje razlicite specificne sektorske

12 http://eige.europa.eu/gender-statistics/gender-equality-index

13 Znanje, rad, novac, zdravlje, vreme, mo¢, nasilje i viSestruke neravnopravonsti

14 http://arhiva.mpravde.gov.rs/It/articles/medjunarodne-aktivnosti-eu-integracije-i-projekti/medjunarodna-pravna-pomoc/multilateralni-ugovori.
html

15 http://www.srbija.gov.rs/cinjenice_o_srbiji/ustav.php

16 http://www.gendernet.rs/files/dokumenta/Domaci/Zakon_o_ravnopravnosti_polova_2009.pdf

17 Sluzbeni glasnik RS 4/2016

18 http://socijalnoukljucivanje.gov.rs/rs/evaluacija-nacionalne-strategije-za-poboljsanje-polozaja-zena-i-unapredivanje-rodne-ravnopravnosti-za-
period-2009-2015-godine-i-pripadajuceg-nacionalnog-plana-akcije/

19 http://socijalnoukljucivanje.gov.rs/rs/evaluacija-nacionalne-strategije-za-poboljsanje-polozaja-zena-i-unapredivanje-rodne-ravnopravnosti-za-
period-2009-2015-godine-i-pripadajuceg-nacionalnog-plana-akcije/



regulative koje su vazne za unapredenje rodne ravnopravnosti u odgovaraju¢im oblastima, izmedu ostalog,
zaposljavanju, socijalnoj zastiti, obrazovanju, izbornim zakonima i zdravlju.

Vlada Republike Srbije je 2014. godine formirala Koordinaciono telo za rodnu ravnopravnost (KTRR) na osnovu
odluke Vlade?® sa mandatom da koordinira aktivnosti Vlade u oblasti rodne ravnopravnosti. Koordinaciono
telo za rodnu ravnopravnost razmatra sva pitanja vezana za rodnu ravnopravnost, koordinira i prati rad drugih
organa, i dostavlja svoje predloge, misljenja i stru¢na obrazlozenja Vladi.

Rod, zdravlje i hemikalije

U svakodnevnom zZivotu, Zene, muskarci i deca su izlozeni razli¢itim vrstama hemikalija u razli¢itim
koncentracijama. Nivo izlaganja toksi¢nim hemikalijama, kao i rezultirajuci uticaj na ljudsko zdravlje, odreden je
drustvenim, kao i bioloskim faktorima.

Drustveni ¢inioci, pre svega rodno odredene profesionalne uloge i odgovornosti u domacinstvu imaju direktan
uticaj na ljudsko izlaganje toksi¢nim hemikalijama, ukljucujuci vrste hemikalija sa kojima se susre¢emo, kao i
nivo i ucestalost takvih izloZzenosti.

Bioloski faktori, posebno velic¢ina i fizioloske razlike izmedu Zena i muskaraca i izmedu odraslih i dece, takode
uti¢u na podloznost zdravstvenim osStecenjima kao posledica izloZzenosti toksi¢nim hemikalijama. Mnogi primeri
pokazuju da postoje odredeni periodi u razvoju tokom kojih su fetusi i deca posebno osetljivi na odredene
hemikalije.

Ova izlozenost utice na razlic¢ite nacine na pojedince/ke, s obzirom na to da su Zivot i zdravlje ljudi pod uticajem
kako bioloskih (polnih) tako i socijalnih (rodnih) faktora. Ne samo da su Zene, muskarci, decaci i devojcice u
razli¢itoj meri ranjivi na izlozenost hemikalijama, $to je bioloski uslovljeno; ve¢ se suocavaju i sa razli¢itim
zdravstvenim rizicima na osnovu rodnih praksi, socio-ekonomskih i kulturnih okolnosti, strukturnih razlika u
pristupu osnovnim resursima, razli¢itih nac¢ina ponasanja kada je zdravlje u pitanju, kao i na osnovu razlic¢itih
odgovora zdravstvenog sistema koji dovode do razli¢itih zdravstvenih ishoda.

Uzimajudi sve ovo u obzir, urodnjavanje javnih politika (eng. gender mainstreaming) je primarna metodologija
za integrisanje rodnog pristupa u razvojnim poduhvatima i poduhvatima za zastitu Zivotne sredine. U praksi,
urodnjavanje javnih politika podrazumeva svesno davanje vidljivosti i podrske kako Zenskim tako i muskim
pojedinacnim doprinosima, za razliku od pretpostavke ¢e obe grupe imati podjednake koristi od rodno neutralnih
razvojnih intervencija. Politike i programi koji ignorisu diferencijalni uticaj koji imaju na razli¢ite rodove su ¢esto
rodno slepi i potencijalno Stetni za ljudski razvoj. (Global Environment Facility, 2008).

Tokom azuriranja Nacionalnog plana za implementaciju Stokholmske konvencije u Republici Srbiji (u
daljem tekstu NIP)?' rodno osetljivi pristup se primenjivao, odnosno svi prikupljani podaci su razvrstani
po polu i potencijalna izlaganja su posebno identifikovana za muskarce i za Zene. Tokom procesa aZuriranja
dokumenta, podaci o uces¢u Zena i muskaraca u upravljanju hemikalijama i zastiti Zivotne sredine u
Republici Srbiji su sakupljeni, kao i podaci o zastupljenost Zzena u razli¢itim profesionalnim kategorijama
ili oni koji uzimaju u obzir potencijalne izloZzenosti dugotrajnim organskim zagadivacima (POPs)*
(profesionalni korisnici u industriji, recikleri, domacinstva, poljoprivredni sektor, itd.).

20 http://www.mgsi.gov.rs/lat/dokumenti/odluka-o-formiranju-koordinacionog-tela-za-rodnu-ravnopravnost

21 AZuriran tokom 2014. i 2015. godine.

22 Dugotrajni organski zagadivaci (POPs) su grupa hemikalija koje su namerno ili nenamerno proizvedene i pustene u Zivotnu sredinu. POPs
ukljucuju pesticide, industrijske hemikalije i hemikalije u proizvodima, kao i supstance prozvedene kao nus-proizvodi.
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Prikupljeni podaci jasno su pokazali da raspolozivi i zvani¢ni podaci nadleznih organa i drugih organizacija od
znacaja za NIP, nisu rodno osetljivi i da je neophodno da se razviju rodno osetljive statistike. Takode, nau¢na i
druga istrazivanja i prikupljanja podataka ne uklju¢uju rodnu dimenziju.

Medutim, ocigledno je da muskarci u¢estvuju manje nego zene u aktivnostima i institucionalnim procesima
upravljanja hemikalijamai zastite Zivotne sredine, i da je neophodno ukljuciti vise muskaraca u rad tela, institucija
i organizacija (na osnovu NIP).

Sto se ti¢e izlaganja, kada su u pitanju profesionalni korisnici u odredenim sektorima industrije transporta,
sigurnosti, muskarci su potencijalno vise izlozeni POPs hemikalijama, a posledice zdravstvenih rizika u smislu
brige o bolesnima i brige o reproduktivhom zdravlju su obaveza Zena. S druge strane, u domacinstvima, zbog
raspodele kucnih poslova i nacina koris¢enja vremena Zene su potencijalno vise izloZzene, tako da je neophodno
kampanje koje za ciljimaju informisanje i podizanje svesti javnosti prilagoditi njima. (Nacionalniimplementacioni
plan za sprovodenje Stokholmske konvencije (aZzuriran 2014-2015. godine))

Izlaganje ljudi toksi¢cnim hemikalijama - izlozenost na
radnom mestu i u domacinstvu

lako su radnici/e iz svih sektora izlozeni

opasnim hemikalijama na svojim radnim
mestima, nivo i vrsta hemijskog izlaganja
na radnom mestu cesto se razlikuje
po polu, jer Zzene i muskarci najcesce
obavljaju razli¢ite poslove. Od posebnog
znacaja je izloZzenost radnika/ca u
oblastima gde se upotreba hemikalija
ubrzano povecava; ove oblasti ukljucuju

Vazno je da se aspektu hemikalija da veca teZina u diskusiji
o nezaraznim bolestima i zenama iz nekoliko razloga:

Prvo, novije studije navode da nezarazne bolesti ¢esto
bivaju povezane sa hemijskim izlaganjem tokom trudnoce
i ranog razvoja zZivota deteta.

Drugo, zene su izlozene i pogodene na drugacije nacine u
odnosu na muskarce.

elektroniku,  tekstil,  gradevinarstvo,
usluge - ciScenja, odrzavanja, frizerske
usluge i poljoprivredu.

| kao trece, zbog rodnih uloga, Zene su cesto glavni
donosioci odluka kada je u pitanju svakodnevna ishrana
porodica kao i odluka o kupovini, pa su samim tim od
klju¢nog znacaja za eliminisanje hemijskih zagadenja koja
ulaze u nase telo preko hrane, pluca i koze.

Odredene grupe su vise podlozne
toksi¢nim hemikalijama: Zene,
mladi i stariji radnici, radnici sa
hroni¢nim  zdravstvenim problemima,
nekvalifikovani radnici i radnici u malim,
srednjim i mikro preduze¢ima. Takode tu spadaju i oni koji rade u neformalnoj ekonomiji, koji rade u vise smena,
radnici migranti ili oni koji zive u podru¢jima sa malim primanjima. Uopsteno govoredi, svi oni su podlozZni
gorim uslovima rada, imaju veci rizik od obolevanja i zdravstvenih oStecenja i imaju manji pristup zdravstvenim
uslugama i planovima unapredenja zdravlja na radu.

U Republici Srbiji, Zene ¢ine vecinu zaposlenih u oblasti obrazovanja, zdravstva i socijalne zastite, dok je
muska radna snaga pre svega koncentrisana u oblasti gradevinarstva, transporta, poljo-privrede, rudarstva i
preradivacke industrije. Dva puta je vise muskaraca (57.568) nego Zena (25.772) na rukovodecim i upravljackim
pozicijama. Smanjeni budzetski izdaci za zdravstvenu zastitu, obrazovanje i socijalnu zastitu stavljaju vise Zene
nego muskarce u vedi rizik od gubitka posla, jer one ¢ine vecinu zaposlenih u gore navedenim oblastima.
(Republicki zavod za statistiku, 2014)
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Osim toga, istrazivanje Republi¢kog zavoda za statistiku o koris¢enju vremena pokazuje znacajne razlike u
obimu posla koji obavljaju Zene i muskaraci, narocito ukoliko se uzme u obzir neplaceni rad Zena i muskaraca.
lako muskarci provode vise vremena na pla¢enom radu, Zene troSe znatno vise vremena na neplaceni rad, pa
u ukupnom zbiru Zene rade jedan sat dnevno vise od muskaraca. Nepla¢ene aktivnosti uklju¢uju tzv. kuéne
poslove: pripremanje hrane, odrzavanje domacinstva, briga za dete/decuiili starije ¢lanove porodice, proizvodnju
i brigu o tekstilu, kupovina i usluge, popravke, bastovanstvo, kao i putovanja u vezi sa navedenim aktivnostima.
Ukupno, 95% Zena i samo 77% muskaraca ucestvuje svakodnevno u nepla¢enom radu. Ove Zene (95% svih Zena)
provedu 5.08 sati, dok muskarci u obavljanju neplacenog rada (77% svih muskaraca) provedu 2.58 sati, odnosno
oko 40% manije. (Republicki zavod za statistiku, 2012)

Prema tome, moze se zakljuciti da Zene mogu biti izlozene ve¢em riziku od opasnih sastojaka i hemikalija koje
se nalaze u sredstvima za cis¢enje, profesionalnim kozmetickim proizvodima i proizvodima za li¢nu negu ili
onim koji se koriste u obradi tekstila. U sektoru zdravstva, zene obi¢no predstavljaju vecinu radnika (npr.
medicinske sestre, radnici/e u apoteci), $to povecava njihove 3anse izlaganju hemijskim agensima koji se koriste
u medicinskim procedurama. A treba napomenuti da i deca mogu biti pod rizikom od izlozenosti toksi¢nim
supstancamama na radnom mestu, ukljucujuci poljoprivredne hemikalije.

Mnogi hemijski proizvodi ili proizvodi koji sadrze koncentracije toksi¢nih hemikalija se koriste u domacinstvima
za Cisc¢enje (npr. za pranje i sredstva za cis¢enje), licnu negu (npr. kozmetika i li¢ni proizvodi kao $to su sapuni,
kreme, Samponi), i za deratizaciju (otrov za pacove, vrtni insekticidi, itd).

Zene i devojke obi¢no preuzimaju na sebe ¢is¢enje i upravljanje domacinstvom te one imaju vece $anse da
budu izloZzene toksi¢nim hemikalijama koje se nalaze u sredstvima za ¢is¢enje, insekticidima, itd. Zene i devojke
takode koriste vise nakita, kozmetike i proizvoda za li¢cnu negu u odnosu na muskarce, pa su vece $anse da budu
pogodene zbog izlaganja potencijalno opasnim sastojcima koje ovi proizvodi sadrze.

Na primer, kozmetika moZe da sadrzi sastojke koji su povezani sa rakom dojke, astmom, alergijama i
reproduktivnim poremecajima. KoZa je najvedi ljudski organ i telo apsorbuje sastojke iz kozmetickih proizvoda
kroz nju. Zene mogu da koriste do 26 razlicitih

proizvoda dnevno. Postoji preko 5.000

razli¢itih hemijskih sastojaka koji se koriste u Gotovo za 800 hemikalija se zna ili se sumnja da su
kozmetici. Samo u EU, pet milijardi proizvoda u stanju da ometaju hormonske receptore, sintezu
se proda svake godine potrosa¢ima koji hormona ili hormonske promene. Medutim, samo mali
je ukupno 380 miliona, $to znaci veliku deo ovih hemikalija je istraZzen testovima koji mogu
potencijalnu izloZzenost. Kozmetika je samo da identifikuju skrivene efekte na endokrini sistem
jedna grupa proizvoda koji sadrzi opasne u netaknutim organizmima. (State of the science of
hemikalije. Druge grupe proizvoda za endocrine disrupting chemicals 2012, 2013)
svakodnevnu upotrebu ukljucuju igracke,

tekstil, namestaj i deterdzente. (WECF, 2013)

Laboratorijska ispitivanja sadrzaja ftalata u odabranih 90 proizvoda, sprovedena u okviru kampanje ,Izbori se
da znas!” u Srbiji, pokazala su prisustvo ftalata sa Liste supstanci koje izazivaju zabrinutost (Sluzbeni glasnik RS,
br. 94/13) u 24 uzorka (26,7%). Korelacija ostvarene komunikacije sa distributerom i rezultata laboratorijskih
ispitivanja pokazuje da ni jedan od distributera proizvoda koji su bili pozitivni na prisustvo ftalata sa navedene
liste, nije pruzio odgovarajuce i tac¢ne informacije. Navedeni rezultati ukazuju na nizak nivo svesti o SVHC, kao
i nizak nivo obavestenosti proizvodaca, uvoznika i distributera o obavezi dostavljanja informacije o njihovom
prisustvu u proizvodima, $to za posledicu ima i nizak nivo izvrSavanja obaveza utvrdenih odredbama ¢lana 27.
Zakona o hemikalijama.

Prema tipu proizvoda, najveca zastupljenost uzoraka pozitivnih na prisustvo ftalata sa Liste SVHC identifikovana
je u kablovima (6 od 9 tj. 66,7%) i odredenim medicinskim sredstvima (4 od 9 tj. 44,4%), a zatim sa po 33,3%

12



pozitivnih uzoraka slede PVC podne obloge (3 do 9), igracke (3 od 9), oprema za plazu (2 od 6) i odeca i obuca
(3 od 9). Oprema za bebe bila je pozitivha na prisustvo ftalata sa Liste SVHC u jednom od 9 ispitivanih uzoraka
(11,1%), a pribor za domacinstvo u dva od 9 ispitanih uzoraka (22,2%). Nijedan od ispitanih uzoraka skolskog
pribora, plasti¢cnog posuda i dodatne opreme za mobilne telefone, nije sadrzavao ftalate sa Liste SVHC u
koncentraciji iznad 0,1%. (AlHem, 2016)

Nezarazne bolesti, hemikalije i Zzene

Pitanje Zena i nezaraznih bolesti je naglaseno u nekoliko medunarodnih procesa, imajuci u vidu da godidnje
18 miliona Zzena umre od NCDs, Zene su ozbiljno ugrozene nezaraznim bolestima. Medutim, na samitu UN o
NCDs 2011. godine, pitanju Stetnih
hemikalija kao jednom od mogucih
uzroka nezaraznih bolesti nije dat
prioritet, i hemikalije nisu istaknute
kao klju¢ni indikator nezaraznih

EDCs su nedavno definisane od strane Drustva endokrinologa
(endocrine.org), najve¢e medunarodne grupe naucnika i lekara
koji rade u oblasti endokrinologije, kao:,,egzogene [ne-prirodne]
hemikalije ili mesavine hemikalija, koje uti¢cu na delovanje
hormona”. Postoji preko 85.000 proizvedenih hemikalija, od bolesti.
kojih hiljade mogu da budu EDCs. (Endocrine Society and IPEN,

Najpoznatije nezarazne bolesti Cije
2014)

je poreklo u vezi sa radnim mestom i
koje su u vezi sa izlaganjem opasnim
hemikalijama su hroni¢ne respiratorne bolesti, razliciti kanceri, koZne bolesti, bolesti krvnog sistema i neuroloski
poremecaji.

Novi dokazi pokazuju da pored poznatih faktora rizika za nezarazne bolesti, izloZzenost hemikalijama igra vainu
ulogu u razvoju nezaraznih bolesti. Zene i deca su najugroZenija grupa posto se ozbiljna oste¢enja mogu javiti
tokom prenatalnog i ranog perioda Zivota. Novija istraZivanja pokazuju da, na primer, Zene koje rade u industriji
plastike imaju skoro dva puta vedi rizik od razvoja rak dojke u odnosu na ocekivani rizik, kao i Zene koje rade sa
pesticidima. (DeMatteo, 2012) Odredene hemikalije
mogu poremetiti normalne signalne puteve ili imitirati

hormonalnu signalizaciju tokom razvoja fetusa, sto moze
dovesti do povecanog rizika od razvoja nezaraznih bolesti
kasnije u Zivotu. Takode je poznato da se ovi negativni
efekti mogu javiti ¢ak i kod izloZenosti niskom nivou
hemikalija i tokom kriti¢nih perioda razvoja.

Jedna grupa hemikalija kojima se ovi efekti mogu pripisati
su endokrino disruptivne hemikalije (EDCs). Do sada je
poznato oko 900 hemikalija koje su okarakterisane kao
EDCs. Kombinovani efekat izloZzenosti mnogim EDCs
moze biti kumulativan (ili mozda ¢ak sinergican), tako
da izlaganje nekolicini razli¢itih hemikalija u malim
dozama - koje same po sebi ne mogu da izazovu
nezeljene efekte - moze dovesti do nezeljenih efekata
usled kumulativne izlozenosti. Zbog toga, ovaj ,koktel
efekat” hemijskih smesa u nasim telima moze povecati
efekte izlozenosti EDCs u niskim dozama. Na primer,
postoje znacajni dokazi koji povezuju rak dojke sa
zagadenom Zzivotnom sredinom i hemikalijama koje
se koriste u svakodnevnim proizvodima ili na radnom
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Bisfenol A (BPA) je jedinjene koje se proizvodi
u velikim kolicinama prvenstveno za upotrebu
u proizvodnji polikarbonatnih plastika i
epoksidnih smola.

Plastike od polikarbonata se upotrebljavaju
za pakovanje hrane i pi¢a (npr. flase za vodu
i flasice za bebe), u kompakt diskovima,
zastitnoj opreme otpornoj na udarce i u
medicinskim sredstvima. Epoksidne smole
se koriste kao lakovi za oblaganje metalnih
proizvoda, kao Sto su konzerve, poklopci
za flaSe, i vodovodne cevi. Odredene
stomatoloske plombe i kompoziti takode
mogu da doprinesu izlaganju BPA.

BPA moze da oponasa ili delimi¢no imitira
prirodne hormone u telu poput estrogena,
androgena i hormona stitne Zlezde, i
potencijalno da proizvode prekomernu
stimulaciju.



mestu.Tu pripadajuindustrijske hemikalije, pesticidi, boje, hlorisani rastvaraci, nus-proizvodi procesa dezinfekcije
pijace vode, farmaceutski proizvodi i hormoni. EDCs takode ukljuc¢uju hemikalije kao $to su: parabeni i ftalati,
dioksine, furane, fenole i alkilfenole, poliaromate ugljovodonika (PAH), stirene, metale i fitoestrogene, kojima
smo izloZeni svakodnevno u nasoj hranii vazduhu (u otvorenom i zatvorenom prostoru). Imena ovih hemikalija
mogu malo znaciti potrosacima, ali ih oni ipak nesvesno unose u svoja tela. Do 280 sintetickih hemikalija je
otkriveno u krvi pupcane vrpce i ¢ak 300 u tkivu ljudske masti. U laboratorijskim testovima je identifikovano 250
hemikalija koje oponasaju estrogen ili ometaju njegov rad. (Caterbow A., 2014)

Prema SZO Svetskom izvestaju o stanju nezaraznih bolesti iz 2014. godine, nezarazne bolesti su prouzrokovale
38 miliona (68%) smrtnih slucajeva u svetu od ukupno 56 miliona smrtnih sluc¢ajeva tokom 2012. godine. Tako
nezarazne bolesti trenutno uzrokuju vise smrtnih slucajeva nego svi drugi razlozi u zajedno i projekcija je e se
ovaj broj povecati sa 38 miliona u 2021. godini na 52 miliona do 2030.godine. Cetiri glavne nezarazne bolesti
(kardiovaskularne bolesti, rak, hroni¢ne respiratorne bolesti i dijabetes) su odgovorne za 82% smrtnih slucajeva
od NCDs, dok je oko 42% svih NCDs smrti u svetu nastalo pre navrsenih 70 godina zivota. Ukupno 48% smrtnih
slu¢ajeva od NCDs u zemljama sa niskim i srednjim primanjima, a 28% smrtnih slucajeva u zemljama sa visokim
prihodima odlazi na osobe mlade od 70 godina.

U 2012. godini, jedan/jedna 30-godisnjak/kinja je imao/la 19% Sanse da umre od jedne od ¢etiri glavne grupe
nezaraznih bolesti pre svog 70. rodendana. Ovo predstavlja poboljsanje u odnosu na 2000. godinu kada je isti
30-godisnji pojedinac/ka imao/la 23% Sanse da umre od ovih bolesti.

Pored toga, izvestaj daje uporedne procene, tj. verovatno¢u umiranja od cetiri glavne nezarazne bolesti u
dobi od 30. i 70. godine Zivota (%), po pojedina¢nim zemljama i u odnosu na podelu Svetske banke zemalja
po prihodima. Republika Srbija spada u zemlje viseg srednjeg dohotka, prema ovom izvestaju i verovatnoca
umiranja od cetiri glavna nezarazne bolesti u dobi od 30. do 70. godina Zivota je iznosila 24,5% u 2012. godini.
Poredenja radi, ta verovatnoca u drugim zemljama viseg srednjeg dohotka je sledec¢a: Crna Gora 22,2%, Albanija
18,8%, Bosna i Hercegovina 17,5%, Rumunija 22,6%, Madarska 24%, Republika Makedonija 22,1%, a Bugarska
24%. U zemljama sa visokim prihodima ova verovatnoca je znatno manja, na primer Svedska 9.9%, Nemacka
12,3%, Hrvatska 17,7%, itd.

Prema istom izvestaju, ukupan broj smrtnih slucajeva od nezaraznih bolesti u Republici Srbiji u 2012. godini je
bio 112.100, od ¢ega 57.200 muskaraca i 54.900 Zena. Sto se tice NCDs smrtnosti kod mladih od 70 godina (% od
svih NCDs smrtnih slu¢ajeva) ona iznosi 43,4% kod muskaraca i 23,7% kod Zena. (WHO, 2014)

Negativnifaktori, kao $to su nedostatak funkcionalnog registracionog sistema za monitoring, slaba infrastruktura
zdravstvenog sistema i neadekvatno finansiranje prevencije i kontrole nezaraznih bolesti, su znacajne prepreke
za smanjenje siromastva i odrzivi razvoj.

Trudnice i zdravlje njihove dece

Sva istrazivanja pokazuju da placenta ne omogucava odbranu od stetnih hemikalija, kao $to se ranije mislilo.
Dugotrajne i bio-akumulirane hemikalije ostaju u ljudskom telu dugo nakon izlaganja i mogu da se prenesu
sa majke na bebu, u materici i preko maj¢inog mleka, i dalje predu krvno-mozdanu barijeru $to moze da utice
na centralni nervni sistem deteta i njegov razvoj. Deca izlozena EDCs imaju vece 3anse da imaju zdravstvene
probleme kasnije u Zivotu, kao $to su rak, neplodnost ili dijabetes, ¢ak i pri veoma niskom nivou izlaganja tokom
odredenih faza prenatalnog razvoja. EDCs mogu da izazovu visegeneracijsku Stetu. Najbolji primer za ovo je
dietilstilbestrol (DES) sinteticki estrogen, lek davan trudnicama od 1940. do 1970. godine. Studije pokazuju da
su se mnoge Cerke ovih zena (kao i unuke DES korisnica) suocile sa neplodno$¢u i rakom reproduktivnih organaii
dojki. Ispitivanja na zivotinjama pokazuju da su unuke Zena koje su uzimale DES takode pod rizikom od dobijanja
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rizici uzrokovani hemijskim izlaganjem. (WECF, 2013)

U odredenim fazama Zivota, kao $to su trudnoca, dojenje i menopauze, zenska tela prolaze kroz brze fizioloske
promene koje takode mogu da povecaju njihovu ranjivost ka zdravstvenim ostecenima prouzrkovanim toksi¢nim
hemikalijama.

Pored toga, znacajan deo hemijskog opterecenja Zene moze da se prenese na nerodeno dete kroz placentu, kao
i tokom dojenja. Za zdravstvena zastitu beba i majki, izlozenost devojaka i Zena hemikalijama u godinama pre
i za vreme radanja predstavlja rizik za buduce generacije, te stoga ona mora biti svedena na minimum u meri u
kojoj je to moguce.

Deca su uglavnom u ve¢em riziku od zdravstvenih ostec¢enja usled izloZzenosti otrovima, zato $to njihov brzi
razvoj i dinamicni periodi rasta (koje izlaganje hemikalijama moze da ometa) povecavaju njihovu fiziolosku
osetljivost. Fetalno izlaganje u kriti¢cnim periodima mozZe imati Stetne efekte koji postaju ocigledni tek u skoli,
u pubertetu ili odraslom dobu. Mala deca mogu efikasnije da apsorbuju hemikalije i izlu¢uju ih sporije, Sto
dovodi do vecéeg opterecenja toksi¢nim zagadivacima. Osim toga, deciji unos proporcionalno vece koli¢ine ovih
ekoloskih zagadivaca preko vode, vazduha i hrane (u odnosu na veli¢inu tela) dodatno uvecava rizik.

Istrazivanje visestrukih pokazatelja poloZaja zena i dece iz 2014. godine pokazalo je da stopa ukupnog fertiliteta
za Zene starosti 15-49 godina u Srbiji iznosi 1,6 deteta po Zeni, a medu romskim naseljima ona je 3,1. Procenjuje
se da je ukupna stopa fertiliteta za Zene starosti 15-49 godina u Srbiji u 1960. godini iznosila oko 2,3 deteta po
Zeni —$to pokazuje znacajan pad koji bi mogao biti delimi¢no pripisan stetnom uticaju hemikalija na zdravlje
zena. (UNICEF, 2014)

Neophodne su sustinske promene kako bi se izmenili neodrzivi modeli potro3nje, proizvodnje, koris¢enja i
odlaganja resursa koji dominiraju svetskim ekonomskim sistemom. Fundamentalne promene su potrebne i u
nacinu na koji drustvo upravlja hemikalijama, ukljucujuci njihovo stvaranje, koris¢enje i, kraj zivota”. Velika vecina
pesticida i industrijskih hemikalija koje su trenutno u proizvodnji i upotrebi jo$ uvek nisu dovoljno testirani u
pogledu njihovog uticaja na zdravlje ljudi
i zivotnu sredinu. Princip predostroznosti

L Primeri dobre prakse
i princip ,nema podataka - nema trzista”

su principi koje treba primeniti na ovakve Primere dobre prakse moZzemo naci u svim aspektima
hemikalije, a posebno u onim oblastima koji se ticu hemikalija. Zemlje kao $to su Francuska i
gde je rastuca zabrinutost (i na koje do sada Danska su predvodnice kada je u pitanju zabrana ftalata
nije obrac¢ano dovoljno paznje, a osporile su u proizvodima i rad na jacanju zastite svojih gradana
centralnu dogmu o toksikologiji), kao 3to su od EDCs. Neke kompanije proizvode proizvode bez
endokrini poremecaji, epigenetika, uticaji opasnih hemikalija i koriste bezbedne ne-hemijske
hemijskih smesa i kontinuirano izlaganje alternative. Organizacije civilnog drustva rade na
malim dozama hemikalija. kampanjama za podizanje svesti kod potrosaca, zena

i dece, i zalaZu se za jacanje politika i zakonodavstva.
Primer medunarodnog zagovaranja razlicitih sektora za

Zavrgne napomene i bolje politike je ukljuc¢ivanje EDCs u rad UN Strateskog
pristupa medunarodnom upravljanju hemikalijama
preporuke (SAICM).

Stvaranje i odrzavanje zdravog okruZenja
treba da bude prioritet primarne prevenciji.
Promena u percepciji Zivotne sredine kao osnovnog elementa zdravstvene zastite, i njeno adekvatno ocuvanje
bi bilo od velike koristi za zdravlje ljudi. Koordinacija i delovanje kroz sektore je neophodno, jer mnogo razlicitih
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sektora igra klju¢nu ulogu (na primer energija, industrija/proizvodnja, voda i kanalizacija, poljoprivreda,
stanovanje, prevoz) u odredivanju rizika i stanja zivotne sredine.

Pored ove medusektorske dimenzije, postoji i vertikalna dimenzija: akcija je neophodna na svim nivoima vlasti.
Lokalne aktivnosti mogu da budu klju¢ne determinante u oblikovanju lokalnog koris¢enje resursa i upravljanja
determinantama zdravlja. Gradovi su poseban slucaj, jer zahtevaju promisljeno planiranje i upravljanje. Radno
mesto je takode jedna sredina koja utice na zdravlje i pruza mogucénosti za prevenciju bolesti. Na kraju, muskarci
i Zene su izloZeni razli¢itim nivoima toksi¢nih hemikalija i oni imaju razlicite zdravstvene reakcije kada su izlozeni
njima. Tako je pol/rod klju¢na komponenta za uzimanje u obzir prilikom formulisanja politika i programa u
oblasti upravljanja hemikalijama i na lokalnom i na drzavnom nivou.

Ciljevi odrzivog razvoja, sa svojim oslanjanjem na holisti¢ku filozofiju, nude mogucnost da trajno doprinesu
smanjenju globalnog opterecenja bolestima koje se mogu pripisati faktorima sredine, i da pomognu da se
,obezbedi zdrav Zivot i promovise blagostanje za ljude svih generacija“®.

Ranije pomenuti izvestaj SZO o sprecavanju bolesti kroz zdravu zivotnu sredinu (Priss-Ustiin, Wolf, Corvalan,
Bos, & Neira, 2016) snazno zagovara ideju da je Zivotna sredina zdrava platforma za dobrobit javnosti, zajednice
i individualnog zdravlja. Mhoge mere se mogu preduzeti odmah kako bi se smanjilo opterecenje bolestima
determinisanih zZivotnom sredinom. Primeri uklju¢uju upotrebu cistijih goriva i bezbednije, razumnije koris¢enje
i upravljanje toksi¢nim supstancama kod kuce i na radnom mestu, kao i mere bezbednosti i zdravlja na radu.
Istovremeno, aktivnosti sektora kao $to su energetski, transportni, poljoprivredni i sektor industrije, u saradnji sa
zdravstvenim sektorom, kojima se adresuju klju¢ni ekoloski uzroci loSeg zdravlja su od vitalnog znacaja. Dakle,
akcije ne treba da dodu samo iz zdravstvenog sektora, vec iz svih sektora koji uticu na determinante zdravlja
zivotne sredine. Zajednicko delovanje kroz koordiniranu politiku zastite zivotne sredine, zdravlja i razvoja moze
da ojaca i omoguci poboljsanje ljudskog blagostanja i kvaliteta Zivota putem visestrukih socijalnih i ekonomskih
koristi.

Kampanja,lzborise daznas!” je pokazala da postoje proizvodi koji sadrze ftalate sa SVHC liste na trzistu Republike
Srbije. Stoga je neophodno da se podigne svest medu opstom populacijom i medu proizvodacima, uvoznicima
i distributerima o mogucem prisustvu SVHC kao vaznom faktoru u hemijskoj bezbednosti proizvoda. Potrosaci
treba da znaju da su proizvodaci, uvoznici i distributeri u obavezi da na zahtev obezbede informacije o prisustvu
SVHC u proizvodima ukoliko njihova koncentracija prelazi 0,1%. Osim toga, kroz ostvarivanje ovog prava,
potrosaci mogu uticati na proizvodace, uvoznike i distributere, ukazujuéi na potrebu za nabavkom proizvoda
bez ovih supstanci.

Pored toga, rezultati kampanje su takode naglasili potrebu da se uskladi domace zakonodavstvo o igrackama
sa relevantnim propisima Evropske unije $to je pre moguce, kako bi se sprecio plasman proizvoda koji sadrze
kancerogene, mutagene i/ili toksi¢ne po reprodukciju (CMR) supstance? na trzistu (na primer, diizobutil ftalat
(DIBP) je supstanca koja se koristi u pravljenju gline i moze se nadi u tekstilnim, gumenim i plasti¢nim igrackama,
tekstilu, mobilnim telefonima, itd.) u koncentracijama jednakim ili ve¢im od grani¢ne koncentracije za klasifikaciju
u vezi sa karcinogenom, mutagenom ili reproduktivnom toksi¢noscu.

Nakon kampanije, sanitarni inspektori Ministarstva zdravlja izvrsili su dodatni inspekcijski nadzor, i odgovarajuce
mere su preduzete od strane nadlezne inspekcije, u vezi sa proizvodima koji sadrze vecu koncentraciju ftalata
nego $to je propisano zakonom (kao $to su zabrana dalje proizvodnje i distribucije, unistenje robe, itd.), dok
je jedan od distributera informisao potrosace putem svoje internet stranice o opasnostima koje predstavlja
proizvod kao i moguc¢nosti da se kupljeni proizvod vrati.

23  Cilj odrZivog razvoja broj 3.
24 U Propisima o klasifikaciji, obelezavanju i pakovanju hemikalija (CLP) na nivou EU, CMR je supstanca klasifikovana u odeljku 3 Aneksa VI CLP
propisa kao kancerogena, mutagena i/ili toksi¢na po reprodukciju.
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Imajudi sve ovo u vidu klju¢ne preporuke kada su u pitanju zdravstveni rizici i uticaj opasnih hemikalija
na Zzene i decu se mogu identifikovati na sledeci nacin:

Nauka i istrazivanje: Drzava treba jace da podrzi istrazivanja o Stetnim hemikalijama i ukaze na nedostatke
u znanju, kao $to su efekti doza niskog nivoa, uticaji smesa i uticaji tokom kriticnih perioda razvoja, uticaji
hormonskih disruptora, uticaji drugih toksina na zdravlje Zena i trans-generacijski efekat. Neophodno je da se
poboljsaju pracenja zdravstvenog sistema kao i registracija bolesti, radi podrske dugoro¢nim studijama, da se
podstakne interdisciplinarna saradnja, da se nastavi sa programima humanog biomonitoringa i neophodno je
da se prilikom kreiranja politika i procedura za procenu rizika razmatraju nezavisne recenzovane studije.

Pravo daznaju®:javnosti mora biti dostupno dovoljno informacija kako bi korisnici hemikalija i potro3aci donosili
odluke zasnovane na ispravnim informacijama. lako ¢lan 27. Zakona o hemikalijama predvida pravo potrosaca
da zna da li proizvod sadrzi vise od 0,1% SVHC, rezultati ,Izbori se da znas!” kampanje jasno pokazuju da su
itekako potrebne dalje aktivnosti na podizanju svesti kod opste populacije i medu proizvodacima, uvoznicima i
distributerima oko moguceg prisustva SVHC u razli¢itim proizvodima.

Pored toga, kako bi sebe zastitili od hemikalija u svakodnevnom Zivotu, svako treba da procita etiketu i informise
se 0 opasnostima (upozorenje o opasnosti), kao i merama predostroznosti.

Javne politike: Vlada Republike Srbije i MPZZS, u saradnji sa drugim akterima treba stalno da nastoje da
poboljsavaju propise o opasnim hemikalijama i uvedu nove izmene, kao $to je princip da se korisnicima mogu
prodavati samo hemikalije za koje postoje sveobuhvatni podaci i informacije o njihovim specifi¢cnim uticajima
na ljudsko zdravlje. Pored toga, opasne hemikalije treba zameniti sigurnim zamenama ili ne-hemijskim
alternativama, dok se opasne hemikalije (bez odgovaraju¢e zamene) moraju koristiti na odgovarajuci nacin (kao
$to je naznaceno na etiketi). | na kraju, neophodno je da se ojaca primena ¢lana 27. Zakona o hemikalijama kroz
pojacani inspekcijski nadzor.

Urodnjavanje (gender mainstreaming) upravljanja hemikalijama: Vlada Republike Srbije, MPZZS i
Koordinaciono telo za rodnu ravnopravnost u saradnji sa drugim relevantnim nacionalnim akterima® treba
da podignu svest o povezanosti hemijskog izlaganja, posledica na ljudsko zdravlje i Zivotnu sredinu, i rodnih
razlika u rizicima i posledicama; kao i da dalje promovisu participativni pristup kako bi se osiguralo ucesce Zena
i ugrozenih kategorija stanovnistva u kreiranju politika i procesu donosenja odluka kada je u pitanju regulisanje
opasnih hemikalija u proizvodima. Odnosno, treba sprovoditi dalje aktivnosti na senzibilizaciji drzavnih
sluzbenika/ca, stru¢njaka/kinja i drugih aktera za pitanja rodne ravnopravnosti u cilju izgradnje kapaciteta, i
treba uspostaviti i voditi rodno osetljive statistike koje se odnose na ovu oblast u skladu sa Zakonom o rodnoj
ravhopravnosti.

25 Pravo da se zna se odnosi na pravo potrosaca da zatrazi informacije o SVHCs u proizvodima i to se ne odnosi na hemijske smese.
26 Lokalnim samoupravama, drzavnim institucijama, NVO, itd.
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