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GUIDE

Alle reden von Sicherheit, aber wie viele
wissen, welche Parameter sie definieren?
Um dieser Notwendigkeit

Rechnung zu tragen, haben wir diesen
auf Grundlage der Veroffentlichung von
Dr. Antonio Moffa, Dr. Claudia Beccaria
und Lucrezia Giorgi von der Abteilung fur
integrierte Therapien in der
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde an der
Universitats-Poliklinik Campus
Bio-Medical Foundation in Rom

basierenden Leitfaden erstellt.
&



ASBEST

Seit Ende des letzten Jahrhunderts ist
Asbest als ein wichtiges Karzinogen
eingestuft worden, und zwar in einem
solchen MaBe, dass er heute die Ursache
far etwa die Hélfte aller berufsbedingten
Krebstodesfélle gilt.
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Im letzten Funfjahreszeitraum
2016-2020 wurde bei durch-
schnittlich etwa 1.500 Arbeitneh-
mern pro Jahr eine asbestbe-
dingte Krankheit festgestellt. In
denselben Jahren erlitten etwa
50 % der Arbeitnehmer, die an
asbestbedingten Krankheiten
erkrankten, eine dauerhafte Be-
eintrdchtigung von hdchstens
25 %, wahrend 37 % der an Be-
rufskrankheiten Erkrankten an
den Folgen der Berufskrankheit
starben. Im Jahr 2016 blieb der
Anteil der Arbeitnehmer mit einer

ASBEST

Behinderung von héchstens 25 %
praktisch unverandert, wahrend
der Anteil der todkranken Arbeit-
nehmer auf 43 % anstieg.

Die Verwendung von Asbest wur-
de in ltalien 1992 mit dem Gesetz
Nr. 257 verboten, in dem die Be-
dingungen und Verfahren flr die
Einstellung aller Tétigkeiten zur
Verarbeitung und Gewinnung die-
ses Minerals festgelegt wurden.
Nach diesem Datum sind nur
noch die Raumung, Entfernung
und Entsorgung von Asbest zu-
lassig.

Die IARC (International Agency for
Research on Cancer) hat Asbest
als krebserregend fir den Men-
schen (Gruppe 1) eingestuft.

Die Gefahrlichkeit von Asbest
ergibt sich aus dem Grad der
Faserfreiheit, d. h. aus der Fahig-
keit asbesthaltiger Materialien,
potenziell einatembare Fasern an
die Luft abzugeben. Da es sich
bei Asbest um ein briichiges und
faseriges Material handelt, kon-
nen bei jeder Art von Belastung
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ASBEST

Grafische Darstellung der prozentualen Verteilung der
asbestbedingten Krankheiten nach ICD-10-Klassen im dreijéhrigen

Protokollzeitraum 2016-2018

Andere Klassen
ICD-10

1%

Bosartige Tumore des
Atmungssystems und
der intrathorakalen
Organe
(C30-C39)

15 %

Erkrankungen der
Lunge
durch auBere
Einfliisse (J60-J70)
36 %

Bosartiger Tumor
des Mesothels
und des weichen
Gewebes (C45-C49)
36 %

Andere Pleuraerkrankungen
(J90-J94)

3 %

Quelle: Open Data Inail - Sechsmonatliche nationale Tabellen, aktualisiert am 30/04/2021.

(Verarbeitung und Handhabung,
Erschitterungen, Eindringen von
Feuchtigkeit) leicht kleinste Parti-
kel in die Luft freigesetzt werden,
die sich nach dem Einatmen in
den Lungenblaschen, den Bron-
chien und dem Rippenfell festset-
zen und dort irreversible Gewebe-
schaden und den Ausbruch von
Lungenerkrankungen verursa-

chen. Da es keine Risikoschwelle
gibt, unterhalb derer die Asbest-
faserkonzentration in der Luft
ungeféahrlich ist, kann bereits das
Einatmen einer einzigen Faser zu
tédlichen Erkrankungen flhren;
es liegt auf der Hand, dass eine
langere Exposition Uber einen
langeren Zeitraum oder in groBen
Mengen die Wahrscheinlichkeit,
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Im Folgenden sind die
Atemwegserkrankungen

je nach FasergroBe
zusammengefasst:

- Uber 7 pm: Mund- und
Nasenhdhle

- bis zu 7 pm: Kehlkopf

- bis zu 4,7 pm: Luftréhre und
Primarbronchien

- bis zu 3,3 pm: sekundére
Bronchien

- bis zu 2,1 ym: terminale
Bronchien

- bis zu 1,1 pm: Lungenblaschen
Die Expositionsgrenzwerte (oder
TLVs) liegen bei 0,1 Fasern/cm? fir
eine 8-stlindige Referenzexposition

an solchen Erkrankungen zu er-
kranken, exponentiell erhdht.

Die Européische Kommission hat
vor kurzem einen Expositions-

ASBEST

grenzwert (oder TLV) genehmigt,
der zehnmal niedriger ist als der
bisherige (0,1 Fasern/cmd), d.
h. 0,01 Fasern/cmsd, fir einen 8
Stunden-Referenzwert.

Die schédlichen Auswirkungen,
die nach dem Einatmen von As-
bestpartikeln auftreten, beruhen
auf pathogenen Mechanismen
reizender, degenerativer und
karzinogener Art und kénnen zum
Ausbruch verschiedener Krank-
heiten fihren.

Krankheiten, die durch das Ein-
atmen von Asbestfasern entste-
hen, sind alle durch einen langen
Zeitraum zwischen dem Beginn
der Exposition und dem Auftreten
der ersten Krankheitssymptome
gekennzeichnet: Dieser Zeitraum,
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die so genannte ,lLatenzzeit”,
kann im Allgemeinen bis zu Jahr-
zehnten dauern.

Aus diesen mit der Asbestexposi-
tion zusammenhangenden Krank-
heiten ergibt sich die Bedeutung
des Arbeitnenmerschutzes, der
in mehrfacher Hinsicht erfolgen
muss: Der Arbeithehmer muss mit
einem personlichen Atemschutz-
gerat ausgestattet sein, dessen
Schutzfaktor so bemessen ist,

ASBEST

dass die gefilterte Luft in der PSA
nicht mehr als 1/10 des Gren-
zwertes betrégt. Das Tragen von
PSA muss mit Ruhezeiten unter-
brochen werden, die den koérper-
lichen Anforderungen der Arbeit
entsprechen, und der Arbeitgeber
muss regelmaBige Messungen
der Faserkonzentration in der Luft
durchfiihren und die Ergebnisse
im DVR (Dokument zur Risikobe-
wertung) dokumentieren.



STAHL-
INDUSTRIE

SCHWEIBEN UND METALLBEARBEITUNG

Metallverarbeitende Betriebe sind als
diejenigen anerkannt und eingestuft,

die aufgrund der verwendeten Stoffe,
der verwendeten Legierungen und der
verschiedenen Produktionsverfahren das
héchste Gesundheitsrisiko darstellen.
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Die metallurgische Industrie be-
fasst sich hauptsachlich mit der
Verarbeitung von unedlen und
edlen Metallen zu so genannten
Mineral- oder Metallmatrix-Ver-
bundwerkstoffen. Der Stahlsektor
hingegen befasst sich speziell mit
der Produktion von Eisenmetallen
(Eisen und Stahl).

Die Produkte beider Industri-
en finden breite Verwendung im
Bauwesen, im Verkehrswesen, im
Fahrzeugbau und in Haushaltsge-
raten. Es gibt jedoch spezifische
Gefahren fur diese Kategorie
von Arbeitnehmern, namlich das
Schmelzen von Verbindungen,

STAHLINDUSTRIE

die Verwendung von Quarzstaub
und verschiedenen Metallen,
Eisenoxiddampfe sowie Gase
und Dampfe wie Kohlenmonoxid
(CO), Cyanwasserstoff (HCN),
Schwefelwasserstoff (H2S), Ben-
zol (C6H6), Asbest, Talkum und
andere. Die in die Luft freigesetz-
ten Fasern lagern sich ab dem
Moment des Einatmens in den
Atemwegen ab.

In der Eisen- und Stahlindustrie
geht das groBte Risiko vom Ein-
satz von Hochofen aus, die fir die
kontinuierliche Produktion und
das GieBen von Roheisen erfor-
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derlich sind.

Bei der Stahlproduktion werden
viele giftige Gase freigesetzt, wie
Kohlenmonoxid (CO), Kohlendi-
oxid (CO2) und andere explosive
Gase wie Methan (CH4). Dies
bedeutet, dass die Atmosphéare
standig mit leistungsstarken Gas-
meldern Uberwacht werden muss,
um die geltenden Arbeitsplatz-
grenzwerte einzuhalten.

Als Pneumokoniose werden alle
Atemwegserkrankungen der Lun-
ge bezeichnet, die durch langere
Exposition gegentiber und Einat-
mung von Luftschadstoffen ent-
stehen. Alle Krankheiten, die die
Bronchialschleimhaute betreffen,
werden als Bronchopathien be-
zeichnet.

Verschiedene berufsbedingte
Belastungen werden dagegen
mit Lungenkrebs in Verbindung
gebracht. Die wichtigsten davon
sind Asbestfasern, Nickelverbin-
dungen, Arsen, Dieselabgase und
Radongas.

STAHLINDUSTRIE
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Im Allgemeinen Uberwiegen bei
jingeren Menschen Krankheiten
mit einer kirzeren Latenzzeit, wie
z. B. allergische Krankheiten: As-
thma und Rhinitis machen in der
Altersgruppe der 16- bis 29-Jah-
rigen 58,3 % bzw. 33,3 % der
Atemwegserkrankungen aus. Die
Pneumokoniose hingegen tritt
fast ausschlieBlich in den &lteren
Altersgruppen auf; Asbestose in

STAHLINDUSTRIE

der Altersgruppe 60+ macht 37,9
% der Atemwegserkrankungen
aus, Silikose in der Altersgruppe
50-59 21,9 %. Die Kontrolle von
Siliziumdioxidstaub am Arbeits-
platz und das Verbot von Asbest
haben zu einem Riickgang dieser
Krankheiten gefiihrt, die jedoch
bei Personen, die in der Vergan-
genheit exponiert waren, weiter-
hin auftreten.
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Daher sollten spezifische Sicher-
heitsmaBnahmen zum Schutz der
Atemwege evaluiert werden, und
bei der Risikobewertung sollte
das Auftreten neuer Risikositu-
ationen berlicksichtigt werden.
So wurden in den letzten Jahren
in der Literatur Falle von Silikose,
auch mit kurzer Latenzzeit (akute
Silikose), gemeldet.

Die Erfahrung zeigt, dass es

STAHLINDUSTRIE

sinnvoll ist, neben der systema-
tischen Verwendung von PSA,
die dem Risiko angemessen ist
(FFP3-Masken), auch die Stau-
bunterdrickung und die Nassbe-
arbeitung einzusetzen.



KAROSSERIE-
SEKTOR

Der Werkstattsektor setzt sich aus einer
Vielzahl von Unternehmen zusammen,
von denen die meisten handwerklich
téatig sind und die Risikofaktoren
aufweisen, die mit Gebdudestrukturen,
Ausrustungen, Maschinen und Anlagen
sowie mit den verwendeten Produkten
zusammenhédngen kdénnen.
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Die Tatigkeit des Kfz-Reparatur-
betriebs umfasst die Wartung und
Reparatur von Kraftfahrzeugen,
einschlieBlich Kraftrader, landwirt-
schaftlichen Maschinen, Anhéan-
gern und Wagen, die zur Befor-
derung von Personen und Gtern
auf der StraBe eingesetzt werden.
Die Tatigkeit der Autoreparatur
kann unterschieden werden in:

+ Mechanik und Kraftfahrzeug-
technik, einschlieBlich Arbeiten an
Kraftstoffsystemen, Arbeiten an
LPG-Methan-Systemen, Uberho-
lung und Reparatur von Motoren,

KAROSSERIEBEREICH

Arbeiten an Kihlern, Auswech-
seln von Schallddmpfern und
allgemeine mechanische Uberho-
lungen;

» Kfz-Elektriker, die Reparatur-
werkstatten fur elektrische und
Kraftstoffsysteme von Kraftfahr-
zeugen umfassen;

+ Reifenreparatur, die die Repa-
ratur und den Ersatz von Kraft-
fahrzeugreifen, das Auswuchten
und die Spurvermessung von
Reifen umfasst;

» Karosseriearbeiten, d. h. Re-
paraturen an der Karosserie von
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Industriefahrzeugen, Bussen,
Campingfahrzeugen usw. durch
Blechbearbeitung und Lackie-

rung, Austausch oder Reparatur
von Windschutzscheiben und
Fenstern, Rostbehandlung usw.

Die Arbeit von Karosserieinstand-
setzern ist mit einer Vielzahl von
Risiken verbunden, z. B. Einat-
men von Rauch, Schweigasen,
Schleifstaub, Lackaerosolen,
Losemitteldampfen beim Fllen
und Lackieren von Fahrzeugteilen
oder ganzen Fahrzeugen, Damp-
fen und aromatischen Kohlenwas-

KAROSSERIEBEREICH

serstoffen, Exposition gegenlber
Lésemitteln beim Reinigen von
Arbeitsgeraten und Airbrushes.

Die wichtigsten Berufskrankhei-
ten der Arbeitnehmer in diesem
Sektor sind Atemwegserkrankun-
gen und insbesondere bronchiale
Reizerkrankungen und Bronchial-
asthma. (siehe Tabelle)

So werden in Karosseriewerkstat-
ten viele Produkte verwendet, die
fur die Auslbung der Téatigkeit
nutzlich und notwendig sind, die
aber fiir die menschliche Gesund-
heit und/oder Sicherheit geféahr-

Tumore (C00-D48)

Bdésartige Tumore des Atmungssystems und der intrathorakalen

Organe (C30-C39)

1. Bosartiger Tumor der Bronchien und der

Lunge

2. Bosartiger Tumor der Nasennebenh&hlen

3. Bosartiger Tumor des Kehlkopfes

Bosartiger Tumor des Mesothels und des weichen Gewebes

(C45-C49)

1. Mesotheliom

2. Mesotheliom des Peritoneums

3. Mesotheliom des Rippenfells
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Krankheiten des Atmungssystems (J00-J99)

Andere Erkrankungen des Rippenfells (J90-J94)

1. Pleuraplague

2. Pleuraerguss, nicht anderweitig klassifiziert

Sonstige Erkrankungen der oberen Atemwege (J30-J39)

1. Chronische Laryngitis und Laryngotracheitis

Chronische Erkrankungen der unteren Atemwege (J40-J47)

1. Andere chronisch-obstruktive Lungenkrank-
heiten

2. Asthma

3. Uberwiegend allergisches Asthma

4. Chronische nicht spezifizierte Bronchitis,
chronische Bronchitis ohne weitere Indikation,
chronische Tracheobronchitis

5. Nicht spezifizierte chronisch obstruktive
Lungenerkrankung

Durch auBere Einflisse verursachte Lungenkrankheiten
(J60-J70)

1. Sonstige akute und subakute Erkrankungen
der Atemwege durch chemische Stoffe, Gase
und Dampfe

2. Chronische Atemwegserkrankungen durch
Chemikalien, Gase und Dampfe

3. Bauxitfibrose der Lunge

4. Pneumokoniose durch andere siliciumdiox-
idhaltige Stédube ohne andere Indikation

5. Pneumokoniose aufgrund von Asbest und
anderen Mineralfasern Asbestose

6. Siderose

20
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lich sein kénnen.

Das Risiko, das von der Verwen-
dung geféhrlicher Stoffe ausgeht,
wird oft nur unzureichend wahr-
genommen, da sich viele Che-
mikalien in der Arbeitsumgebung
(in der Luft) verteilen und uber
verschiedene Wege (Einatmen,
Verschlucken und Uber die Haut)
in den Korper gelangen kdnnen,
ohne dass man sich dessen be-
wusst ist.

Daher ist bei der Exposition ge-
genlber organischen Stauben

21

KAROSSERIEBEREICH

und Dampfen die Verwendung
von personlichen Schutzausris-
tungen fir die Atemwege erfor-
derlich. Insbesondere sollten fir
Maler Halbmasken mit kombinier-
ten Staub- und Dampffiltern und
fur Gipser und Schleifer Einweg-
filtermasken FFP2 oder FFP3 ver-
wendet werden.



HOLZ-
VERARBEITUNGS-
SEKTOR

Seit dem Jahr 2000, mit dem Inkrafttreten
des Gesetzesdekrets Nr. 66, sind
Arbeiten, bei denen man Hartholzstdauben
ausgesetzt ist, in die Liste der Arbeiten
mit einem krebserzeugenden Risiko fir
den Menschen aufgenommen worden,

da die Exposition gegentber diesen
Stoffen beim Einatmen tber die Luft den
Ausbruch verschiedener Krankheiten
verursachen kann.

22
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Holzstaub kann hart oder weich
sein. Der Literatur zufolge geho-
ren Laubholzstéube (d. h. Staube
aus Holz von Baumen der Familie
der Laub- oder Bedecktsamer)
zu den Schadstoffen, die beim
Einatmen Uber die Luft verschie-
dene Krankheiten verursachen
kénnen. Dazu gehdéren Tumore
epithelialen Ursprungs, die sich
langsam entwickeln, mit einer ge-
schatzten Latenzzeit zwischen 20
und 40 Jahren und einem Erkran-
kungsalter zwischen 55 und 70
Jahren. Diese in absoluten Zahlen
seltenen Erkrankungen (etwa 1 %
aller bodsartigen Neubildungen)
treten bei Holzarbeitern etwa 5-10
Mal héaufiger auf. Dartiber hinaus
sind trockener Husten, chroni-
scher Husten, wiederkehrende
Erkaltungen sowie Augen- und
Nasenreizungen und Asthma
ebenfalls als holzarbeitsbedingte
Krankheiten mit kurzer Latenzzeit
anerkannt.

Berufe, bei denen Arbeithehmer
Laubholzstaub ausgesetzt sein
kénnen, sind vor allem solche,
die mit der Holzproduktion und
-verarbeitung zusammenhangen.

24

HOLZVERARBEITUNGS-
SEKTOR

Insbesondere Holzverarbeitung:
Entrinden, Sagen, Tischler- und
Schreinerarbeiten (Sagen, Schlei-
fen, Hobeln, Profilieren, Schleifen,
Entstauben, Montieren), Herstel-
lung und Reparatur von Mdbeln,
Regalen und anderen Holzgegen-
stdnden. Die am meisten gefahr-
deten  Arbeitnehmerkategorien
sind daher Tischler, Mébelherstel-
ler, Forstarbeiter und Holzarbeiter.
Die Herstellung von Mébeln, Ein-
richtungsgegenstanden und an-
deren Gegenstanden aus Holz
birgt fast immer auch das Risiko
einer Exposition gegenlber ge-
fahrlichen chemischen Stoffen,
die vor allem in Form von Stau-
ben, Aerosolen und Déampfen
auftreten konnen. Diese che-
misch-physikalischen Eigen-
schaften fiihren dazu, dass die
Gefahr des Einatmens deutlich
groBer ist als die des Kontakts
und des Verschluckens, wobei
letzteres hauptséchlich auf Un-
félle oder falsche Arbeitshygiene
zuriickzufiihren ist. Das Vorhan-
densein von gesundheitsgeféhr-
denden chemischen Stoffen kann
auf ihre direkte Verwendung zu-
rickzufiihren sein (z. B. Farben
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und Lésungsmittel) oder durch
den Arbeitsprozess bedingt sein
(Erzeugung von Feinstaub beim
Schleifen, Abschleifen usw.).

Die extrem geringe GroBe des
Holzstaubs stellt sicherlich ein
Risiko dar. Der Durchmesser des
bei der Bearbeitung entstehen-
den Holzstaubs kann namlich
zwischen 10 und 30 Tausendstel
Millimeter betragen. Solche Fein-
stdube sind vor allem deshalb
potenziell schadlich, weil sie sich
leicht in der Luft verteilen, einge-
atmet werden und in das Gewebe
der exponierten Personen ein-
dringen kénnen. Das Krebsrisiko

25

HOLZVERARBEITUNGS-
SEKTOR

héngt in der Tat mit dem einatem-
baren Anteil des Staubes in der
Luft zusammen.

Aufgrund ihrer sehr mikroskopi-
schen GroBe kénnen diese Agen-
zien auch auf zellularer Ebene
wirken, und zwar durch mecha-
nische, allergische und toxische
Mechanismen, die den Organis-
mus gefahrden kénnen.

Es sollte auch berticksichtigt wer-
den, dass die Exposition gegen-
Uber Holzstaub haufig mit der Ex-
position gegeniiber Formaldehyd
verbunden sein kann, einer Che-
mikalie, die in der Tischlerbranche
bei der Herstellung von Sperrholz,
Schichtholz, Spanplatten und
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Sperrholz, bei der Herstellung von
Mébeln und Einrichtungsgegen-
stdnden, bei der Restaurierung
und Reparatur von Holzmébeln
und -einbauten sowie beim Strei-
chen von Holzmébeln und -béden
weit verbreitet ist. Eine Exposition

26

HOLZVERARBEITUNGS-
SEKTOR

gegenuber Asbest, einer Faser,
die friiher in der Holz- und Kor-
kindustrie fur die Herstellung von
Sperrholz und Platten verwendet
wurde, ist ebenfalls méglich.

In diesem Zusammenhang ist
die Umsetzung und Einhaltung
spezifisch vorgeschriebener Si-
cherheitsmaBnahmen, wie z. B.
Umgebungsschutzsysteme (z. B.
Absauganlagen) und persénliche
Schutzausristung (z. B. Atem-
schutzgerate), unerlasslich.

Die von der INAIL in der Liste I, d.
h. unter den Krankheiten mit ho-
her Wahrscheinlichkeit berufsbe-
dingten Ursprungs, in der Gruppe
6, d. h. unter den berufsbedingten
Krebserkrankungen,  anerkann-
ten Tumorerkrankungen beziehen
sich auf Nasenneoplasmen:

» Tumor in der Nasenhohle. Iden-
tifizierungscode 1.6.25. C30.0;

» Tumor des Nasopharynx. Iden-
tifizierungscode 1.6.25. C11;

« Tumor in den Nasen-
nebenhohlen. Identifizie-
rungscode 1.6.25. C31.
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Insbesondere Hartholzstaube
werden fir die Entstehung von
Tumoren der Nasenhdhlen, des
Nasopharynx, der Siebbein- und
Nasennebenhdhlen verantwort-
lich gemacht; Pathologien, die
von der INAIL zu den Tumoren mit
hoher Wahrscheinlichkeit berufli-
chen Ursprungs gezdhlt werden.
(siehe Tabelle)

Aber auch andere Krankheiten
werden mit der Exposition ge-

HOLZVERARBEITUNGS-
SEKTOR

genuber Hartholzstauben in Ver-
bindung gebracht. (sieche Tabelle
S. 28)

Gegen Holzstaub sind filtrierende
Gesichtsmasken mit FFP2/FFP3-
Schutz erforderlich. Empfohlen
wird jedoch die Verwendung von
FFP3-Filtermasken, die einen
Mindestwirkungsgrad von Uber
98 % aufweisen.

Die Tischlereibetriebe, die zuneh-
mend mit den Endverbrauchern

Tumore (C00-D48)

Bosartiger Tumor des Mesothels und des weichen Gewebes (C45-C49)

1. Mesotheliom des Rippenfells

Bdsartige Tumore der Lippe, der Mundhdhle und des Rachens

(C00-C14)

1. Bosartiger Tumor des Nasopharynx

Bdsartige Tumoren der Atemwege und der intrathorakalen Organe

(C30-C39)

1. Bosartiger Tumor der Bronchien und der Lunge

2. Bosartiger Tumor der Nasennebenhdhlen

3. Bosartiger Siebbeinhdhlentumor

4. Bosartiger Tumor der Nasenhéhle und des

Mittelohrs
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SEKTOR

Krankheiten des Atmungssystems (J0O0-J99)
Andere Erkrankungen des Rippenfells (J90-J94)

1. Pleuraplague

Sonstige Erkrankungen der oberen Atemwege (J30-J39)

1. Perforation der Nasenscheidewand

2. Allergische Rhinitis nicht spezifiziert

3. Chronische Sinusitis

4. Chronischer Schnupfen

5. Vasomotorische Rhinitis

6. Pharyngitis

Chronische Erkrankungen der unteren Atemwege (J40-J47)

1. Asthma

2. Uberwiegend allergisches Asthma

3. Allergische Alveolitis

4. Bronchitis, nicht spezifiziert als akute oder
chronische Bronchitis

5. Chronisch obstruktive Lungenerkrankung
(COPD)

6. Chronische nicht spezifizierte Bronchitis,
chronische Bronchitis ohne weitere Indikation,
chronische Tracheobronchitis

7. Nicht spezifizierte chronisch obstruktive Lun-
generkrankung

8. ODTS: Organic Dust Toxic Syndrome

28
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HOLZVERARBEITUNGS-
SEKTOR

Durch auBere Einfliisse verursachte Lungenkrankheiten (J60-J70)

1. Pneumokoniose aufgrund von Asbest und
anderen Mineralfasern Asbestose

2. Byssinose

3. Erkrankungen der Atemwege durch andere
auBere Einflisse

4. Lungenentziindung aufgrund einer Uberemp-
findlichkeit gegen organische Staube

von Holz (Mdobelfabriken, Her-
steller von Fenstern und anderen
Holzprodukten) zusammenarbei-
ten, beginnen auch damit, das
Holz fir die Endverwendung zu
behandeln (z. B. Impragnierung
mit Beizmitteln, Farben, Hol-
zwurmbekampfung usw.). Dabei
handelt es sich um flichtige or-
ganische Stoffe, die in der Ar-
beitsumgebung beim Einatmen
giftige Dampfe und Gase erzeu-
gen. Daher mussen die Arbeit-
nehmer dieses Bereichs nicht nur
mit Staubfiltern ausgestattet sein,
sondern auch mit Systemen, die
vor dem Einatmen von Dampfen
und Gasen schitzen (Filter des
Typs A und AX, die vor organi-
schen Gasen und Dampfen mit
Siedepunkten > 65 °C bzw. < 65

29

°C schutzen). Diese individuelle
Schutzausriistung gegen Rest-
risiken kommen natirlich zu den
kollektiven SchutzmaBnahmen
hinzu, die durch die Zwangsbeluif-
tung und die lokalen Absaugsys-
teme gewahrleistet werden.



SEKTOR
SCHADLINGSBE-
KAMPFUNG

Der Ministerialerlass Nr. 274 vom 7.

Juli 1997 unterscheidet zwischen
Reinigungs-, Desinfektions-,
Entwesungs-, Nagetierbekémprfungs- und
DesinfektionsmaBnahmen und nennt die
wichtigsten chemischen Substanzen, die
bei diesen Téatigkeiten verwendet werden
und die den Einsatz von PSA zum Schutz
der Atemwege erfordern.
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Der Ministerialerlass Nr. 274
vom 7. Juli 1997, ,Verordnung
zur Durchfihrung der Artikel
1 und 4 des Gesetzes Nr. 82
vom 25. Januar 1994 Uber
Reinigungs-, Desinfektions-,
Schadlingsbekdmpfungs-,
Rattenbekampfungs- und
DesinfektionsmaBnahmen*
enthélt folgende Definitionen:

* unter Reinigungstatigkeiten
versteht man die Kombination von
Verfahren und Vorgangen zur Ent-
fernung von Staub, unerwiinsch-
tem Material oder Schmutz von
Oberflachen, Gegenstanden, ge-
schlossenen Raumen und Berei-
chen;

+ Desinfektionstatigkeiten ~ um-
fassen eine Reihe von Verfahren
und Vorgangen, die darauf ab-
zielen, bestimmte geschlossene
Umgebungen und Bereiche durch
Zerstérung oder Inaktivierung
pathogener Mikroorganismen ge-
sund zu machen;

» unter Entwesung versteht man
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und
von

den Komplex von Verfahren
Vorgangen zur Vernichtung
Kleintieren, insbesondere von
GliederfiiBern, die entweder Pa-
rasiten, Tragern oder Reservoire
von Infektionserregern sind oder
die als Belastigung und uner-
winschte Pflanzenarten gelten.
Die Schadlingsbekampfung kann
umfassend sein, wenn sie sich
gegen alle Schadlingsarten rich-
tet, oder gezielt, wenn sie auf eine
einzelne Art ausgerichtet ist;

+ Rattenbekampfungstatigkeiten
sind Verfahren und MaBnahmen
zur Schadlingsbekédmpfung, die
darauf abzielen, die Ratten- oder
Mausepopulation entweder voll-
sténdig zu vernichten oder unter
einen bestimmten Schwellenwert
Zu senken;

+ Desinfektionstatigkeiten  sind
die Gesamtheit der Verfahren und
Vorgange, die darauf abzielen,
bestimmte Umgebungen durch
Reinigung und/oder Desinfektion
und/oder Entwesung oder durch
Kontrolle und Verbesserung der
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mikroklimatischen Bedingungen
in Bezug auf Temperatur, Feuch-
tigkeit und Beluftung oder in Be-
zug auf Beleuchtung und L&rm
gesund zu machen.

Nachstehend ist eine Liste der bei
diesen Gelegenheiten haufig ver-
wendeten Chemikalien, die den
Einsatz von PSA zum Schutz der
Atemwege erfordern, aufgefihrt:

+ Wasserstoffperoxid (H202):
Beim Einatmen kann es die Atem-
wege reizen und Halsschmerzen,
Husten, Schwindel, Kopfschmer-
zen, Ubelkeit und Kurzatmigkeit
verursachen. AuBerdem kann es
bei langerer oder wiederholter
Exposition die oberen Atemwe-
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ge und die Lunge schadigen und
ist atzend fir Augen, Haut und
Atemwege.

* Pyrethrum: Beim Einatmen
verursacht es Kopfschmerzen,
Ubelkeit und Erbrechen. Dari-
ber hinaus kann eine wiederholte
oder langere Exposition Asthma
verursachen.

+ Borsaure: Beim Einatmen ver-
ursacht sie Husten und Hals-
schmerzen.

verursacht
Husten und

» Ethylcarbamat:
beim Einatmen
Keuchen.

» Formaldehyd: Beim Einatmen
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verursacht es Husten, Hals-
schmerzen, retrosternales Bren-
nen, Kopfschmerzen und Kurz-
atmigkeit. Dieser Stoff ist stark
augen- und atemwegsreizend.
Das Einatmen hoher Konzentra-
tionen kann zu Lungenddemen
und &tzenden Wirkungen auf die
oberen Atemwege fiihren. Chro-
nisches oder wiederholtes Einat-
men von Dampfen kann eine Ent-
zUndung der oberen Atemwege
verursachen. SchlieBlich ist es ein
Karzinogen.

+ 2,83,7,8-Tetrachlordiben-
zo-p-Dioxin: Der Stoff ist reizend
fur Augen, Haut und Atemwege
und kann Krebs verursachen. Es
ist wichtig zu beachten, dass die
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Wirkung dieser Substanz auf den
Korper verzdgert eintreten kann.

» Ethylenoxid: Beim Einatmen
verursacht es Husten, Schlafrig-
keit, Kopfschmerzen, Ubelkeit,
Halsschmerzen, Erbrechen und
Schwache. AuBerdem ist es giftig
und kann zu Reizungen der Atem-
wege fuhren. Die Dampfe reizen
insbesondere die Augen, die Haut
und die Atmungsorgane. Es ist
krebserregend und kann bei wie-
derholter oder langerer Exposition
Asthma verursachen.

» Aktivchlor: verursacht beim Ein-
atmen Husten, Atembeschwer-
den, Keuchen, Halsschmerzen
und Lungenddeme. Die Sympto-
me kénnen spét auftreten.
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+ Ozon: Wenn es eingeatmet
wird, kann es zu Halsschmer-
zen, Husten, Keuchen, Atembe-
schwerden, Kopfschmerzen und
Lungendédemen flhren.

AbschlieBend ist es unerldsslich,
eine angemessene Ausbildung
des mit Reinigungsarbeiten be-
fassten Personals zu gewahr-
leisten und es Uber geeignete
Reinigungsmethoden und Um-
welthygiene, die angemessene
Verwendung von Reinigungs- und
Desinfektionsmitteln, Préaven-
tions- und PersonenschutzmaB-
nahmen sowie Uber Kriterien und
Methoden zur Uberpriifung der
ordnungsgemaBen Durchfiihrung
dieser Arbeiten zu unterrichten.

Es ist notwendig, die am besten
geeignete spezifische PSA zu ver-
wenden, einschlieBlich derjenigen
fur den Atemschutz: Filtermas-
ken, Halbmasken, Vollmasken
und umluftunabhangige Atem-
schutzgeréate.

Sie sind in Umgebungen mit
Sauerstoffmangel und/oder dem
Vorhandensein von toxischen,
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reizenden oder fir die Atemwege
giftigen Stoffen in einer bestimm-
ten Konzentration oder biologi-
schen Stoffen in der Luft ange-
zeigt.

SchlieBlich sollten die Reini-
gungsarbeiten nach Méglichkeit
zu Zeiten und an Orten durchge-
fihrt werden, an denen sich keine
Menschen aufhalten, um keine
Stérungen oder Risiken fiir Men-
schen zu verursachen.



GESUNDHEITS-
SEKTOR

Der Gesundheitssektor beschéftigt

rund 10 % der Arbeitnehmer in der
Europédischen Union und ist damit einer
der gréBBten Beschdéftigungssektoren, der
eine Vielzahl von Berufen umfasst.
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Unter verschiedenen Umstanden
sind Arbeitnehmer im Gesund-
heitswesen Risiken im Zusam-
menhang mit der Verwendung

chemischer Substanzen (Des-
infektionsmittel, Narkosegase,
Reinigungsmittel usw.) sowie

von Arzneimitteln ausgesetzt, die
insbesondere bei der Zuberei-
tung mit der Haut in BerlUhrung
kommen oder in die Atemwege
eindringen und lokale oder sys-
temische Reaktionen hervorrufen
kénnen, wie z. B. Hauterkrankun-
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gen (Urtikaria und Kontaktder-
matitis), die haufiger toxisch-ir-
ritativen als nicht-allergischen
Ursprungs sind, Nasenleiden (al-
lergische Rhinitis), Nasenneben-
héhlen- und Augenerkrankungen
sowie Asthma.

Im Zusammenhang mit pflegebe-
dingten Infektionen muss betont
werden, dass die Erreger im Lau-
fe der Zeit variieren; bis Anfang
der 1980er Jahre waren Kranken-
hausinfektionen  hauptséachlich
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auf gramnegative Bakterien (z. B.
E.coli und Klebsiella pneumoniae)
zurlickzufiihren. Infolge des Anti-
biotikadrucks und der zunehmen-
den Verwendung von Plastiksani-
tarartikeln nahmen die Infektionen
durch grampositive Bakterien
(insbesondere Enterokokken und
Staphylococcus epidermidis) und
Pilze (insbesondere Candida) zu,
wahrend die Infektionen durch
gramnegative Bakterien zuriick-
gingen.

In letzter Zeit sind jedoch be-
stimmte gramnegative Bakterien
wie  Carbapenemase-produzie-
rende Enterobakterien und Aci-
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netobacter spp., die fiir schwere
Infektionen verantwortlich sind, in
der Krankenhausversorgung sehr
haufig geworden.

Neue und neu auftretende Infek-
tionen stellen daher eine beson-
dere Bedrohung fir das Kran-
kenhauspersonal dar, wie z. B.
die Félle von akuter Atemwegser-
krankung bei der jingsten Sars-
CoV-2-Pandemie.

Das Auftreten dieser neuen
Krankheitserreger hat die Anfal-
ligkeit der Beschaftigten im Ge-
sundheitswesen fir Atemwegs-
infektionen deutlich gemacht.
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Personliche  Schutzausriistung
(PSA) fur die Atemwege ist beson-
ders wichtig, um das berufsbe-
dingte Risiko von Atemwegsinfek-
tionen zu verringern, wenn keine
Impfung oder spezifische Antiin-
fektiva zur Verfligung stehen.

Es missen unbedingt FFP2- und
FFP3-Masken verwendet werden,
die zum Schutz gegen biologi-
sche Arbeitsstoffe der Gruppen
2 und 3 geeignet sind und auch
zum Schutz gegen einige biolo-
gische Arbeitsstoffe der Gruppe
4 verwendet werden kénnen. Die
Verwendung von Ausriistung mit
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Schutzfaktor P3 wird empfoh-
len, wenn der Erreger Uber die
Luft Ubertragen wird und riskan-
te Mandver durchgefiihrt werden
mussen (z. B. Bronchoskopien),
wahrend FFP2-Masken speziell
fur den Schutz der Benutzer vor
kleinen luftgetragenen Partikeln,
einschlieBlich Aerosolen, konzi-
piert sind. Im Gegensatz dazu
kénnen chirurgische Masken die
Benutzer vor groBen Tropfchen
schiitzen, sind aber nicht daflr
zertifiziert, die Benutzer vor Uber
die Luft Ubertragenen Infektionen
zu schutzen.

Jingste Studien mit einer gro-
Ben Anzahl von Beschaftigten im
Gesundheitswesen zeigen, dass
diejenigen, die wahrend ihrer ge-
samten Schicht eine OP-Maske
und vor allem FFP2 trugen, im
Vergleich zu denjenigen, die keine
PSA trugen, deutlich besser vor
Atemwegsinfektionen geschutzt
waren. Es gibt auch Hinweise da-
rauf, dass die Verwendung von
Masken in Krankenhausern Teil
der MaBnahmen zur Infektions-
kontrolle sein sollte, um das Risi-
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ko von Atemwegsinfektionen bei
Beschaftigten im Gesundheitswe-
sen zu verringern.

Insgesamt kénnen FFP2/
FFP3-Masken einen besseren
Schutz bieten, und ihre Ver-

wendung wird insbesondere bei
Verfahren empfohlen, bei denen
Aerosole von Patientensekre-
ten entstehen koénnen, wie z. B.
bei der Durchfiihrung von Naso-
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pharyngealabstrichen, nicht-inva-
siver Beatmung, Bronchoskopie,
manueller Beatmung vor der Intu-
bation, trachealer Intubation, Tra-
cheotomie und kardiopulmonaler
Reanimation.



CHEMISCH-
PHARMAZEUTISCHER
SEKTOR

Bei der Herstellung von Arzneimitteln
werden zahlreiche chemische Stoffe
verwendet, die durch Fermentierung,
organische oder biologische Synthese
gewonnen werden und manchmal in
sehr hohen Konzentrationen verwendet
werden kénnen und die Gesundheit oder
Sicherheit der Arbeitnehmer gefdhrden.
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Der Umgang mit chemischen
oder biologischen Stoffen, die in
der Zusammensetzung von Arz-
neimitteln und Reagenzien enthal-
ten sind, birgt sowohl akute und
unmittelbare Risiken aufgrund
hoher Expositionen als auch chro-
nische und verzogerte Risiken
aufgrund geringer, aber wieder-
holter Expositionen. Wahrend bei
akuten Wirkungen der Kausalzu-
sammenhang eindeutig feststeht
und relativ leicht messbar ist, gilt
dies nicht fiir chronische Wirkun-
gen, die viel schwieriger genau
zu bestimmen sind und haufiger
auftreten.

Die toxischen Wirkungen, die
durch Mutagenese, Karzinoge-
nese, Teratogenese, allergische
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CHEMISCH-
PHARMAZEUTISCHE INDUSTRIE

Sensibilisierung und Neurotoxi-
zitat verursacht werden, sind im
Allgemeinen irreversibel, und die
Schaden bleiben auch nach dem
Verschwinden des Giftstoffs be-
stehen, wobei die Akkumulation
der Wirkungen die Pathologie im
Laufe der Zeit verschlimmert.

Die am haufigsten verwende-
ten Produkte liegen in Form von
Inertstoffen, Flissigkeiten und
Pulvern vor und enthalten nicht
nur die grundlegenden Wirkstof-
fe, sondern auch L&sungsmittel,
Hilfsstoffe, Adjuvantien und Des-
infektionsmittel, um die Hygiene
der Raumlichkeiten und Gerate zu
gewahrleisten, wie z. B. atzende
Sauren (Salpeter, Schwefel, Salz-
sdure, Flusssaure), dtzende Ba-
sen (Soda, Ammoniak), entziind-
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liche Produkte (L&sungsmittel,
Alkohole), Peroxide, sehr giftige
L&sungsmittel (aromatische und
chlorierte Kohlenwasserstoffe,
Ketone)...

Bei Granulier-, Misch- und Nass-
beschichtungsvorgdngen  kann
das Personal hohen Konzentrati-
onen von Lésungsmitteldampfen
ausgesetzt sein. Das Personal
kann insbesondere bei Vertei-
lungs-, Trocknungs-, Zerkleine-
rungs- und Mischvorgéangen luft-
getragenen Partikeln ausgesetzt
sein.

Die Handhabung, Verwendung
Gefahren- Folgen
faktor

CHEMISCH-
PHARMAZEUTISCHE INDUSTRIE

oder Lagerung dieser Produkte
fihrt zu einer Exposition durch
Projektion, Einatmen oder Ver-
schlucken, bei Betriebsstorun-
gen: Ein Leitungsbruch, das un-
erwartete Offnen eines Behélters,
das Versagen von Filtrationsanla-
gen, Pumpen, Ventilen oder Ver-
teilern wahrend der Extraktions-
und Reinigungsphasen fiihren zu
unbeabsichtigten Lecks und Ver-
schittungen.

Im Folgenden werden die Risiken
im Zusammenhang mit den ver-
schiedenen Arbeitsphasen von
toxischen Produkten und den

Arbeitsphasen

Exposition gegentiber
Staub

Asthma, Allergien,
Kontaktdermatitis

Abwiegen von Rohstof-
fen, Vorbereitung von
Granulat

Sterilisation mit ioni-
sierender (B und y) und
nicht-ionisierender (UV)
Strahlung

Schadigung der zellularen
DNA, Hautkrankheiten
(Hautalterung, Erythem,
kutanes malignes
Melanom) und/

oder Sehkrankheiten
(Bindehautentztindung,
Katarakt), Tumore,
Reizungen der
Atmungsorgane
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Reinigung und Sterili-
sation von Rdumen und
Geraten,

Reinigung und Sterilisa-
tion von Medizinproduk-
ten und Behaltern
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damit verbundenen Krankheiten
beschrieben. (siehe Tabelle S. 45)

Die Toxizitatsrisiken ergeben sich
in erster Linie aus den physika-
lisch-chemischen Eigenschaften
der Produkte (Molekill und/oder
physikalische Form) und den We-
gen, auf denen sie in den Korper
gelangen. Die schéadlichen Aus-
wirkungen von Stoffen auf eine
oder mehrere physiologische
Funktionen hangen namlich von
der chemischen Zusammenset-
zung des Stoffes, seiner Mole-
kularstruktur, der physikalischen
Form des Produkts (Flussigkeiten,
Aerosole, Tropfchen, feste Pulver,
Gase oder Dampfe) und der Art
des Eintritts in den K&rper ab.

Je nach Art ihrer beruflichen Ta-
tigkeit und ihrem arbeitshygieni-
schen Verhalten kénnen Arbeit-
nehmer in der pharmazeutischen
Industrie auf unterschiedlichen
Wegen Chemikalien ausgesetzt
sein:

+ Einatmen Uber die Atemwege
bis zu den Lungenblaschen (Rhi-
nitis, Asthma usw.),

* Hautkontakt und mehr oder
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CHEMISCH-
PHARMAZEUTISCHE INDUSTRIE

weniger tiefes Eindringen in die
Epidermis und Dermis

+ (Dermatitis, ekzematdse Lasio-
nen, usw.),

» orale Einnahme und Verschlu-
cken,

» Augenschaden durch Flussig-
keitseintritt (Bindehautentzlin-
dung) ...

Die am héaufigsten anerkannten
Berufskrankheiten in der chemi-
schen Industrie in der Dekade
2010-2019 waren mit 282 Féllen
(85,6 %) solche des osteomusku-
laren Systems und des Bindege-
webes. Gefolgt von:

» Krankheiten des Atmungssys-
tems: 156 Falle (19,7 %)

+ Erkrankungen des Ohrs und
der Mastoidapophyse: 127 Falle
(16 %)

« Tumore: 126 Falle (15,9 %)

+ Sonstiges (bestimmt): 101 Falle
(2,8 %)

Insbesondere im Hinblick auf die
Atemwege birgt die Exposition
gegenuber reizenden und/oder
sensibilisierenden Stauben und
gasférmigen Verbindungen (For-
maldehyd usw.) sowie Dampfen
organischer Ld&sungsmittel die
Gefahr allergischer Reaktionen,
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von Atemwegserkrankungen auf-
grund von Entziindungen der Na-
sen- und Bronchialschleimhaut
sowie von Tumoren.

Die haufigsten tddlichen Erkran-
kungen sind bdsartige Tumore der
Bronchien und der Lunge sowie
Mesotheliome des Rippenfells,
die mit Asbestfasern, Halogen-
kohlenwasserstoffderivaten und
Beta-Naphthylamin (2-Naphthyla-
min) in Verbindung gebracht wer-
den.
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Nachfolgend finden Sie eine Liste
der Stoffe , die bei Prozessen in
der pharmazeutischen Industrie
am héaufigsten verwendet werden
und gemaB der ,Neuen Tabelle
der Berufskrankheiten in der In-
dustrie gemaB Artikel 3 des Prasi-
dialerlasses Nr. 1124/1965 in der
jeweils gultigen Fassung 4 zum
Prasidialerlass 1124/1965).“ als
Ursachen von Berufskrankheiten
anerkannt sind.
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Substanz Erkrankung

Formaldehyd Tumore des Nasopharynx (C11)

Allergische Kontaktdermatitis (L23)

Irritative Kontaktdermatitis (L24)

Tracheobronchitis (J42)

Bronchialasthma (J45.0)

Myeloische Leukémie (C92)

Tumor der Nasennebenhdhlen (C30.0)

Tumor der Nasennebenhdhlen (C31)

Beryllium Pulmonale Granulomatose (Berylliose) (J63.2)

Allergische Kontaktdermatitis (L23)

Kutane Granulome (L92.3)

Lungenkarzinom (C34)

Cadmium Chronisch obstruktive Lungenerkrankung (J68.4)

Tubulére Nephropathie (N14.3)

Osteomalazie (M83)

Lungenkarzinom (C34)

Arsen Lungenkarzinom (C34)

Kutane Epitheliome (C44)

Hamolytische Anamie (D59.8)

Periphere Polyneuropathie (G62.2)
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CHEMISCH-
PHARMAZEUTISCHE INDUSTRIE

Dermopathien: Palmkeratosen (L85.1), Geschwiire
(L98.4), Melanodermie (L81.4)

Chronische Hepatopathie (K71)

Die Risikopravention in der phar-
mazeutischen Industrie beruht
auf kollektiven MaBnahmen wie
einer angemessenen Infrastruk-
tur (Raume, Arbeitsplane, Be-
luftung und Vorrichtungen zum
Auffangen von Schadstoffen),
Automatisierung durch fernge-
steuerte Ablaufe, Ausristung und
Hygienestandards  (Sicherheits-
duschen, Augenwaschstationen,
Handewaschen usw.).

Darliber hinaus muss sich das
Personal mit personlicher Schut-
zausristung gegen die chemi-
schen Risiken von pharmazeuti-
schen Produkten und Hilfsstoffen,
Lésungs- und Desinfektionsmit-
teln schiitzen und Uber die mit
den verwendeten Produkten und
Materialien verbundenen Risiken
geschult und informiert werden.
Zu den ersten Sicherheitsausris-
tungen gehdrt die Verwendung
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von Schutzausristung fir:

- Hande zum Schutz der oberen
GliedmaBen vor Allergien, Hitze,
Frost, Chemikalien und Krank-
heitserregern;

» Augen und Gesicht, um den
Bediener vor Spritzern, Tropfen,
Staub und Gasen zu schiitzen;

+ Korper in Bezug auf eine mogli-
che Exposition gegenuber atzen-
den Stoffen;

+ Atemwege zum Schutz vor
Gasen und Dampfen oder vor
Stauben, Fasern, Dampfen und
Nebeln.






BLS
EMPFIEHLT

Seit mehr als 50 Jahren widmet sich
BLS dem Schutz Ihres Atems, der Suche
nach innovativen und technologisch
fortschrittlichen Lésungen, dem Angebot
von Ausristung und Design auf dem
neuesten Stand der Technik und der
Qualitat der Produkte, die immer an
erster Stelle stehen.
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BLS EMPFIEHLT

Kategorie Tatigkeiten/Gefahrdungen

Schleifen Eisen, Aluminium, Rost, Gips, Holzpulver,
rostfreier Stahl, Nickel, Blei, Platin, Hartholz

Lackieren Verfugung, Grundierung, Pinselstrich, Ver-

und verwandte Arbeiten

wendung von Verdinnern, Acrylfarben,
Farben auf Wasserbasis

Spritzlackierung; Toluol, Methylethylketon,
Polyurethanlacke, Nitrolacke, Lésemittellacke,
Epoxidharze

Isocyanate

Aceton

Pulverbeschichtung
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BLS EMPFIEHLT

Industrie/
Sektor

Empfohlene Produkte

Einwegprodukt

Wiederverwendbar

Stahlindustrie,
Karosseriebau,
Tischlerei,
Mechanik,
Automobilbau,
Werften

BLS Zer030/BLS Zer031/BLS
Zer032; BLS Zer033

BLS 4000next S + BLS
202 P8R

Stahlindustrie,
Karosseriebau,
Tischlerei,
Mechanik,
Automobilbau,
Werften

BLS Zer030C/BLS Zero31C/
BLS Zero32C/BLS Zer033C

BLS 4000next R + BLS
221 A2P3R oder BLS
211 A2 + BLS 301 P2

BLS 4000next R + BLS
221 A2P3R oder BLS
211 A2 + BLS 301 P2
oder BLS 8100next

BLS 4000next R + BLS
242 ABE2 und Vorfilter
P2

BLS Zer030C/BLS Zero31C/
BLS Zero32C/BLS Zer033C

BLS 4000next R + BLS
212 AX

BLS 4000next S + BLS
202 P3 oder BLS 5700
+ BLS 202 P3
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BLS EMPFIEHLT

Metallbearbeitung

Schneiden, Bohren, Entgraten, Sandstrahlen,
Drehen, Bohren, Frasen

Schmieden, GieBen, Formen, Schutzbehand-
lungen fir Lacke und lackierte Materialien

Beizung

Abbeizmittel

MIG/TIG-SchweiBen, Hartléten

Industrielle Reinigung

Salzsaure/Phosphorséure/Essigsaure /
alkalische Reinigungsmittel / Ammoniak und
Derivate / Isopropylalkohol / Entkalkungsmittel
/ Rattenbekampfung

Landwirtschaft

Fungizide, Herbizide, Fungizide, Insektizide,
Rattenbekdmpfung

Oxalséure Imkerei

Ameisensaure Imkerei
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BLS EMPFIEHLT

Stahlindustrie,
Maschinenbau,
Automobilin-
dustrie

BLS 670/680next; BLS Zer030/
BLS Zer031; BLS Zer033

BLS 4000next S + BLS
202 P8R

BLS Zer030C/BLS Zero31C/
BLS Zero32C/BLS Zer033C

BLS 4000next S +
BLS 221 A2P3; BLS
8600next

BLS 4000next S + BLS
226 ABE1P3 / BLS 222
ABEK1P3

BLS 4000next S + BLS
211 A2 oder BLS 212
AX ()

BLS Zer032/BLS Zer032C/BLS
Zer032C Flammhemmend

BLS 4000next S + BLS
202 P3/BLS 201-3C P3
oder BLS 221 A2P3

Gesundheitswe-
sen, Stahlindus-
trie, Pharmaze-
utika, Chemie,
Ol und Gas,
Maschinenbau,
Lebensmittel,
Schadlings-
bekampfung

BLS 4000next S +
BLS 222 ABEK1P3;
BLS 5700 + BLS 254
ABEK2P3

Schadlings-
bekampfung

BLS 4000next S + BLS
221; BLS 5700 + BLS
221 A2P3

BLS 5400 + BLS 401
P3

BLS 5400 + BLS 414
ABE2
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SAFETY GUIDE BLS EMPFIEHLT

Pharmazeutische Industrie Formaldehyd, Glutaraldehyd

Antiblastika, Wirkstoffe, Hilfsstoffe, toxische
und/oder allergene partikelférmige Stoffe

Organische Lésungsmittel

Desinfektionsmittel und Sauren

Bauwesen Asbest

Ziegelstaub, Quarz, Zement, kristalline Kie-
selsaure, Kalk, Kies, Glasfaser

Medizinischer Bereich/ Viren/Bakterien (Verringerung der Infektion-
Krankenhaus swahrscheinlichkeit)

Formaldehyd, Glutaraldehyd

Desinfektionsmittel und S&auren, Desinfizierung

Kernkraftwerke Wartung, Demontage

Fleischverarbeitung Schlachtung
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SAFETY GUIDE

BLS EMPFIEHLT

Gesundheits- und

BLS 4000next S + BLS

Pharmasektor 242 ABE2
BLS Zer031/BLS Zer032; BLS
Zer033
BLS 4000next S + BLS
211 A2
BLS 4000next S + BLS
222 ABEK1P3
Asbest BLS Zer030 BLS 400next R + BLS
202; BLS 5600 + BLS
202; BLS 5400 + BLS
401 P3; BLS 2600next
BLS Zer030/BLS Zer031; BLS
Zer033
Gesundheitssek- | BLS ZerO30NV/BLS 502/BLS
tor 503

BLS 4000next S + BLS
242 ABE2

BLS 4000next S + BLS
222 ABEK1P3

BLS 5400 + BLS 442
Reaktor A2P3

Lebensmittelin-
dustrie

BLS 502; BLS Zer030

()siehe Sicherheitsdatenblatt des Produkts
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Der Respekt vor der Umwelt spiegelt sich in allen Entscheidungen wider,
die wir treffen.

Dieser Leitfaden wurde auf LENZA TOP RECYCLING PURE-Papier
gedruckt.

Ein ungestrichenes Papier, zertifiziert FSC® und PEFC™, hergestellt aus
100% Post Consumer-Recyclingfasern, chlorfrei und ohne Verwendung
von optischen Aufhellern.

Durch das AB-Format des Leitfadens wird auBerdem der Abfall minimiert
und der Druck optimiert.






SICHERHEIT KENNT

KEINE GRENZEN

HAUPTVERWALTUNG - MAILAND
via dei Giovi, 41

20032 Cormano (Ml) - ltalien

+39 0239310212

info@blsgroup.it - www.blsgroup.com

BLS IBERIA SAFETY - SPANIEN
+34 938663153
info@blsgroup.es - www.blsgroup.com/es

BLS NORTHWEST - NIEDERLANDE
+31 787370146
info@blsgroup.nl - www.blsgroup.com/nl

BLS

e o e
MADE IN ITALY

BLS GERMANY - DEUTSCHLAND
+49 8005015000
info@blsgroup.de - www.bls-atemschutz.de

BLS FRANCE - FRANKREICH
+33 481919196
info@blsgroup.it - www.blsgroup.com/fr

BLS DO BRASIL - BRASILIEN
+55 11 2619-9429
diretoria@blsgroup.com.br
www.blsgroup.com/pt



