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			46/2022 EBAZPENA, apirilaren 20koa, Jaurlaritzaren Idazkaritzako eta Legebiltzarrarekiko Harremanetarako zuzendariarena, zeinaren bidez xedatzen baita argitara dadila Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalaren, Euskal Autonomia Erkidegoko Administrazio Orokorraren, Osakidetza-Euskal osasun zerbitzuaren eta Osalan-Laneko Segurtasun eta Osasunerako Euskal Erakundearen arteko hitzarmena, lanean amiantoa erabili izanagatik patologiak dauzkaten langileen aurrean elkarrekin jardutekoa.

			Euskal Autonomia Erkidegoko Administrazio Orokorrak sinatu du hitzarmen hori, eta dagokion publikotasuna emateko asmoz, honako hau

			EBAZTEN DUT:

			Artikulu bakarra.– Euskal Herriko Agintaritzaren Aldizkarian argitaratzea Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalaren, Euskal Autonomia Erkidegoko Administrazio Orokorraren, Osakidetza-Euskal osasun zerbitzuaren eta Osalan-Laneko Segurtasun eta Osasunerako Euskal Erakundearen arteko hitzarmenaren testua, lanean amiantoa erabili izanagatik patologiak dauzkaten langileen aurrean elkarrekin jardutekoa. Hitzarmena eranskin gisa doa.

			Vitoria-Gasteiz, 2022ko apirilaren 20a.

			Jaurlaritzaren Idazkaritzako eta Legebiltzarrarekiko Harremanetarako zuzendaria,

			JON IÑAKI URBINA GARCÍA DE VICUÑA.

			ERANSKINA, JAURLARITZAREN IDAZKARITZAKO ETA LEGEBILTZARRAREKIKO HARREMANETARAKO ZUZENDARIAREN APIRILAREN 20KO 46/2022 EBAZPENARENA

			HITZARMENA, GIZARTE SEGURANTZAKO INSTITUTU NAZIONALAREN, EUSKAL AUTONOMIA ERKIDEGOKO ADMINISTRAZIO OROKORRAREN, OSAKIDETZA-EUSKAL OSASUN ZERBITZUAREN ETA OSALAN-LANEKO SEGURTASUN ETA OSASUNERAKO EUSKAL ERAKUNDEAREN ARTEKOA, LANEAN AMIANTOA ERABILI IZANAGATIK PATOLOGIAK DAUZKATEN LANGILEEN AURREAN ELKARREKIN JARDUTEKOA

			HAUEK BILDU DIRA:

			Alde batetik, M.ª del Carmen Armesto Gonzalez-Rosón andrea, Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalaren (GSIN) zuzendari nagusia, urtarrilaren 21eko 131/2020 Errege Dekretuaren bidez izendatua, institutu horren izenean eta ordezkaritzan esku hartzen duena, abenduaren 13ko 2583/1996 Errege Dekretuak (Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalaren egitura organikoari eta eginkizunei buruzkoak eta Gizarte Segurantzako Diruzaintza Nagusia partzialki aldatzen duenak) 5. artikuluan ematen dizkion eskumenez baliatuz.

			Bestetik, José Luis Quintas Díez jauna, Osasuneko sailburuordea, urtarrilaren 12ko 4/2021 Dekretuaren bidez izendatua, Euskal Autonomia Erkidegoko Administrazio Orokorraren izenean eta ordezkaritzan esku hartzen duena, Gobernu Kontseiluak akordio hau sinatzeko 2022ko otsailaren 15eko bilkuran emandako berariazko baimena erabiliz.

			Bestetik, María Rosa Pérez Esquerdo andrea, Osakidetza-Euskal osasun zerbitzuaren zuzendari nagusia, Osakidetzako Administrazio Kontseiluaren 2021eko otsailaren 4ko erabakiaren bidez izendatua, Osakidetzaren izenean eta ordezkaritzan esku hartzen duena, azaroaren 11ko 255/1997 Dekretuak (Osakidetza Ente Publikoaren Estatutuak onesten dituenak) 11. artikuluan ezarritakoaren arabera.

			Bestetik, María Lourdes Iscar Reina andrea, Osalan-Laneko Segurtasun eta Osasunerako Euskal Erakundearen zuzendari nagusia, otsailaren 25eko 26/2020 Dekretuaren bidez izendatua, Osalanen izenean eta ordezkaritzan esku hartzen duena, uztailaren 30eko 191/2002 Dekretuak (Osalanen Egitura eta Jarduerarako Araudia onartzeko denak) 17.1.g) artikuluan ezarritakoaren arabera.

			Hitzarmen hau sinatzean ordezkatzen dituzten erakundeen eta eremuen izenean hitzartu eta behartu ahal izateko eman zaizkien ahalmenak eta eskuduntzak erabiliz, honako hau

			AZALTZEN DUTE:

			Lehenengoa.– 2006ko martxoaren 21ean, Diputatuen Kongresuko osoko bilkuran mozio bat onartu zela, neurri globalen plan bat ezar dadin eskatzen diona (batez ere lan-, gizarte- eta administrazio-mailako neurriena), asbestosiaren eragina pairatzen duten langileen eta beren senideen egoera arintze aldera.

			Bigarrena.– Gizarte Segurantzako Sistemak daukan babes-ekintzaren barruan, kotizaziopeko modalitatean, langileen lan-jarduerarako aldi baterako ezintasunen eta ezintasun iraunkorren prestazioak daudela. Ezintasun horren kontingentzia eragileen artean dago lanbide-gaixotasuna.

			Hirugarrena.– Uztailaren 21eko 1300/1995 Errege Dekretuak (zeinak garatzen baitu, Gizarte Segurantzako sistemako lan-ezintasunei dagokienez, zerga-, administrazio- eta gizarte-neurriei buruzko abenduaren 30eko 42/1994 Legea), 1.1.a) artikuluan ezarritakoari jarraikiz, Gizarte Segurantzako Institutu Nazionala (Inklusioa, Gizarte Segurantza eta Migrazioen Ministerioari atxikitako erakunde kudeatzailea) dela aipatutako prestazioak jasotzeko eskubidea eta horiek zehazten dituzten kontingentziak ezartzeko eskumena duena.

			Azaroaren 10eko 1299/2006 Errege Dekretuak, Gizarte Segurantzako sistemaren lanbide-gaixotasunen zerrenda eta haiek jakinarazteko eta erregistratzeko irizpideak onartzen dituenak, 3. artikuluan GSINri esleitzen dio gaixotasun bat lanbide-gaixotasuna dela adierazteko eskumena, langilea Gizarte Segurantzako Sistemako ezein araubidetan altan ez dagoenean.

			Era berean, azaroaren 10eko 1299/2006 Errege Dekretuaren 5. artikuluaren arabera, Osasun Sistema Nazionaleko eta, hala badagokio, prebentzio-zerbitzuko fakultatiboek, lanean ari diren bitartean, lanbide-gaixotasun izan daitekeen edo lanbidean sortu ahal izan den gaixotasunen bat dagoela jakiten badute, erakunde kudeatzaileari jakinaraziko diote, 3. artikuluan aurreikusitakoari jarraikiz kalifikatu dadin.

			Laugarrena.– Euskal Autonomia Erkidegoko Estatutuaren abenduaren 18ko 3/1979 Lege Organikoak onartutako Autonomia Estatutuaren 18.1 artikuluak ezartzen duen moduan, Euskal Autonomia Erkidegoari dagozkiola lurralde horretako osasungintzaren eta osasun publikoaren eta asistentzia sanitarioaren arloko eskumenak.

			Euskadiko Antolamendu Sanitarioari buruzko ekainaren 26ko 8/1997 Legearen 12.1 artikuluak Eusko Jaurlaritzari ematen dio Euskal Autonomia Erkidegoko sistema sanitarioa zuzendu, planifikatu eta programatzeko eskumena, bai eta sistema betearaztekoa ere, EAEko Administrazio Orokorreko organo eskudunen bidez.

			Lehendakariaren irailaren 6ko 18/2020 Dekretuak, Euskal Autonomia Erkidegoaren Administrazioko sailak sortu, ezabatu eta aldatzeko, eta horien egitekoak eta jardun-arloak finkatzekoak, 12. artikuluaren bidez, Osasun Sailari esleitzen dizkio osasungintzaren gaineko eskumenak.

			Euskadiko Antolamendu Sanitarioari buruzko ekainaren 26ko 8/1997 Legeak, 20. artikuluan, Osakidetza zuzenbide pribatuko ente publikoa sortu zuen, eta hari nortasun juridiko propioa eta jarduteko gaitasun osoa esleitu zizkion, bere helburua bete dezan; hots, mendeko zerbitzu-erakunde publikoen bidez zerbitzu sanitarioak ematen jardutea.

			Osalan sortzeari buruzko abenduaren 21eko 7/1993 Legearen 1. artikuluak administrazioko erakunde autonomo hori sortu zuen, eta hari nortasun juridikoa eta jarduteko gaitasun osoa eman, Euskal Autonomia Erkidegoko botere publikoek segurtasun, higiene, ingurumen eta laneko osasunean ezarritako politikak kudeatzeko, lan-munduari darizkion arrisku-kausak sorreratik bertatik ezabatzeko, eta, hori ezin denean, kausok gutxitu ahal izateko.

			Erakunde autonomo hori arduratzen da «Amiantoaren eraginpean egon ahal izan diren langileen erregistroa» izeneko tratamenduaz.

			Bosgarrena.– Sektore Publikoko Araubide Juridikoari buruzko urriaren 1eko 40/2015 Legearen 47.2.a) artikuluan ezarritakoaren arabera, GSINk, EAEko Administrazio Orokorrak, Osakidetzak eta Osalanek hitzarmen bat sinatzea erabaki dute, eta hitzarmen horrek lege horretan jasotzen diren xedapenak beteko ditu.

			ERABAKITZEN DUTE:

			Hitzarmen hau egitea, koordinazio-jarduerak sustatzeko eta, horrela, beren lan-jardueran amianto-zuntzekin kontaktuan egondako pertsonek pairatutako eragin funtzional eta etiologikoaren jarraipena eta balorazioa egin ahal izatea, amianto-zuntzekiko kontaktu edo esposizio horrekin lotutako patologiak dauden susmoa dagoenean.

			Horregatik, Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalaren, Osasun Sailaren, Osakidetzaren eta Osalanen arteko konpromisoak zehazte aldera, honako klausula hauek ezarri dira:

			KLAUSULAK

			Lehenengoa.– Xedea.

			Hitzarmen honen helburua da jarduketa bateratuak ezartzea GSINren, EAEko Administrazio Orokorraren, Osakidetzaren eta Osalanen artean, irizpide fakultatibo homogeneoen bidez ebaluatu ahal izateko zer-nolako kalte funtzional edo etiologikoa edo zein kontingentzia profesional duten amiantoa manipulatzearen edo amiantoarekiko giro-esposizioaren ondoriozko patologiak dituzten langileek; hala, balizko aldi baterako ezintasun-egoeraren edo ezintasun iraunkorraren balorazioa, eta, ondorioz, dagokion ezintasun-mailarena, baita hori lan-jatorrikoa izatearen zehaztapena ere, aurrekari eta behar diren datu guztiekin egin ahal izango dira.

			Beren lan-jardueran amiantoaren eraginpean egotearen ondoriozko patologiak pairatzen dituzten langileen balorazio homogeneoa egiteko, hitzarmen honek protokolo bat hartzen du barne. Protokolo horrek langile horien laneko kaltea zehazteko beharrezkoa den gutxieneko informazioa jasotzen du, baita langile horien lanerako ezintasuna behar bezala baloratzeko eta kalifikatzeko informazioa ere.

			Bigarrena.– Aplikazio-eremua.

			Erantsitako protokoloa aplikatuko zaie aldi baterako ezintasuna nahiz ezintasun iraunkorra ebaluatzeko eta kalifikatzeko prozedurei, Euskal Autonomia Erkidegoko (EAE) eremu geografikoan abiarazten diren Gizarte Segurantzaren prestazioen ondorioetarako, eta, beren lan-jardueran amiantoaren eraginpean dauden langileei dagokienez, amiantoaren eraginpean egotearekin lotutako patologiak dituztelako susmoa dagoenean.

			Hirugarrena.– Lantaldea.

			Hitzarmen hau sinatu duten alderdiek lantalde bat eratzeko konpromisoa hartzen dute, Osasun Saileko, Osakidetzako, Osalaneko eta Gizarte Segurantzako Institutu Nazionaleko adituek era parekidean osatua, EAEn bizi diren eta amiantoaren eraginpean egondako langileen jarraipena koordinatzeko, informazioa trukatu eta kasuan kasuko datu-baseak eguneratuta edukitzeko, behar diren proba diagnostikoen tipologia eta adituen txostenak berrikusteko, bai eta kalte funtzionala zehazten lagun dezakeen edozein informazio mota biltzeko ere. Era berean, esposizio-arriskukoak izan daitezkeen lanpostuak baloratzeko behar den informazioa zehaztuko da.

			Lantalde horrek bi erakundeetako adituen laguntza eskatu ahal izango du gai zehatz eta jakinetan, eta, hala badagokio, Estatuko edo autonomia-erkidegoetako beste organismo batzuen lankidetza izango du.

			Laugarrena.– Prozedura.

			Amiantoa duten produktuak erabiltzen dituzten edo iraganean erabili dituzten langileen (aktibo egon ala ez) aldi baterako ezintasuna, ezintasun iraunkorra edo kontingentzia zehazteko egoera bat ebaluatu eta kalifikatzeko hasten den prozedura orotan, dagokion espedientean sartu beharko dira erantsitako protokoloan agertzen diren txostenak, eta txosten horiek euskarri gisa hartuko dituzte Pneumologia Zerbitzuek edo Osasun Sailak erreferentziako zerbitzu gisa izendatutako beste espezialitate batzuek egindako eta zaindutako proba diagnostikoen emaitzak.

			Osasun Sailak, Osakidetzak eta Osalanek xede horrekin jasotako informazio guztia Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalari bidaliko zaio, hala dagokionean, azken horrek ezintasun-egoera ebaluatzeko eta/edo kontingentzia zehazteko dagokion prozedura abian jar dezan.

			Organo eskudunari lanbide-gaixotasun baten susmoaren berri ematearen ondorioz hasten diren prozeduretan (EAEko Administrazio Orokorraren kasuan, organo eskuduna Osalaneko Laneko Osasun Unitatea eta Osasun Saileko Osasun Zerbitzuen Ikuskaritza dira), eta ofizioz Osasun Zerbitzuen Ikuskaritzak hasten dituen beste prozedura batzuetan, Osasun Sailak, Osasun Zerbitzuen Ikuskaritzaren bidez, GSINri bidali beharko dizkio, dagokion txostenaz gain, Osasun Sailean, Osakidetzan eta Osalanen lanean amiantoaren eraginpean egoteari buruz dagoen informazioa, bai eta erantsitako protokoloaren gaineko informazioa ere.

			Prozedura Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalak ofizioz edo interesdunak hala eskatuta hasi bada, aipatu institutuak aurreko puntuan adierazi diren erakunde edo organismoei eskatuko die lanean amiantoaren eraginpean egoteari buruz dagoen informazioa, bai eta erantsitako protokoloaren gaineko informazioa ere.

			Bi kasu horietako edozeinetan, interesdunak aurkeztuko ditu amiantoaren eraginpean egotearen ondoriozko lanbide-gaixotasun gisa aitortu behar den gaixotasunaren diagnostikoa egiaztatzen duten txosten medikoak.

			Bosgarrena.– Datu-baseak eguneratzea.

			Alderdiek elkarren artean informazioa trukatzea hitzematen dute: Osasun Sailak amiantoaren eraginpean egoteko arriskua duten langileen erregistroan gertatu diren altak jakinaraziko ditu, eta GSINk, berriz, gertatzen diren kontingentzia zehazteko ebazpenen berri emango dio Osasun Sailari, baita erregistroan sartuta ez dauden eta amiantoaren eraginpean egon zirela frogatzen duten pertsonen zehaztapenen berri ere, horiek erregistroan sartu daitezen.

			Hitzarmen hau sinatzen duten alderdiek elkarri aitortzen diote hitzarmen honen esparruan sortutako informazioa mantendu, kudeatu eta ustiatzeko eskubidea. Informazio-truke hori sistematikoa izango da, eta erantzukidetasunez egingo da EAEko Administrazio Orokorraren eta GSINren artean.

			Seigarrena.– Datu pertsonalen babesa.

			Hitzarmena sinatzen dutenek behar bezala bermatu beharko dute honako hauetan jasotakoa betetzen dela: 2016/679 (EB) Erregelamendua, Europako Parlamentuarena eta Kontseiluarena, 2016ko apirilaren 27koa, datu pertsonalen tratamenduari eta datu horien zirkulazio askeari dagokienez pertsona fisikoak babesteari buruzkoa; 3/2018 Lege Organikoa, abenduaren 5ekoa, Datu Pertsonalak Babesteari eta Eskubide Digitalak Bermatzeari buruzkoa; eta pertsona fisikoen datuen babes-arloko gainerako arau aplikagarriak.

			Osasun Sailak, abenduaren 5eko aipatutako 3/2018 Lege Organikoaren hamazazpigarren xedapen gehigarrian ezarritakoarekin bat etorriz, hitzarmen honetan aipatzen diren datuak tratatzeko babesa izango du, Europako Parlamentuaren eta Kontseiluaren 2016ko apirilaren 27ko 2016/679 (EB) Erregelamenduaren 9.2.h) eta i) artikuluen bidez; hain zuzen ere, Osasun Publikoari buruzko urriaren 4ko 33/2011 Legeak lan-osasuna sartzen du, 32. eta 33. artikuluetan, osasun publikoko prestazioen artean.

			Era berean, Osasun Sailak, urriaren 4ko 33/2011 Legearen 41. artikuluan zehaztutakoarekin bat etorriz (oinarrizko izaera duen Estatuko araua), ez du eragindako pertsonen baimena behar osasunarekin lotutako datuak tratatzeko, hori behar-beharrezkoa bada herritarren osasuna babesteko; ondorio horietarako, pertsona publiko zein pribatuek agintaritza sanitariori lagako dizkiote, hala dagokionean, osasun publikoaren esparruan erabakiak hartzeko ezinbestekotzat jotzen diren datu pertsonalak («pertsona publiko» gisa ulertuko da GSIN, eta «agintari sanitario» gisa Osasun Saila). Aurrekoa kontuan hartuta, hitzarmen hau sinatu duten administrazioen artean trukatu edo laga beharreko datuak ezinbestekotzat jotzen dira lanarekin lotutako osasun-arriskuen zaintzarako jarduketa sanitarioak gauzatzeko. Jarduketa horiek behar bezala arautzen dira urriaren 4ko 33/2011 Legearen 33. artikuluaren 2. apartatuan.

			GSINren aldetik datuak tratatu ahal izateko –Osasun Sailarekin egin beharreko trukea jasota dago klausula honetan–, GSINk legezko betebehar bat izango du, abenduaren 5eko 3/2018 Lege Organikoaren 8.1 artikuluari jarraikiz; izan ere, GSINren eskumena da Gizarte Segurantzaren sistemako prestazio ekonomikoak kudeatzea eta administratzea, Gizarte Segurantzaren Lege Orokorraren Testu Bateginaren (GSLOTB) 66. eta 71.3 artikuluei jarraikiz (urriaren 30eko 8/2015 Legegintzako Errege Dekretuak onartua).

			GSLOTBren datuen erreserbari buruzko 77. artikuluak 1.d) apartatuan ezartzen duenez, Gizarte Segurantzaren Administrazioak bere funtzioak betetzean lortutako datuak laga edo jakinarazi ahal izango dizkie hirugarrenei beste administrazio publiko batzuekin lankidetzan diharduenean, oro har, horiei legez edo erregelamenduz agindutako funtzioak bete ditzaten, Gizarte Segurantzaren Administrazioak lortutako datuak adierazgarriak izan daitezen.

			Zentzu horretan, Osasun Publikoari buruzko urriaren 4ko 33/2011 Lege Orokorrak arautzen du Gizarte Segurantzaren Administrazioak zaindutako datuak lortzearekin edo erabiltzearekin zer helburu lortu nahi den, eta datu horiek agintaritza sanitarioari lagatzeko baimena ematen du, arestian aipatu den moduan, lege horren 41. artikuluan ezarritakoarekin bat etorriz.

			Horrenbestez, GSIN legitimatuta dago Osasun Sailari datuak lagatzeko, GSLOTBren 77.1.d) apartatuak eta urriaren 4ko 33/2011 Legearen 41. artikuluak araututakoari jarraikiz, Sail horri, agintaritza sanitarioa den aldetik, esleitutako helburuetako bat betetzeko diren datu pertsonalen tratamenduetarako, osasun publikoaren esparruan eta, zehazki, lanarekin zerikusia duten osasun-arriskuen zaintzari dagokionez.

			GSINk datuak lagatzeko nahikoa legitimazio du lege-mailako arau batengatik, hau da, GSLOTBrengatik eta urriaren 4ko 33/2011 Legearengatik; izan ere, arau horrek berariaz arautzen du lan-osasunaren arloko datuen lagapena, eta, beraz, datuak lagatzeko ez litzateke beharrezkoa izango interesdunen baimena.

			Beraz, hitzarmena sinatzen duten erakundeek tratamendurako trukatzen edo lagatzen dituztenez datuak (horren helburuak jasota daude GSINri eta Osasun Sailari esleitutako eskumenen artean), eta datu pertsonalak babesteari buruz aplikagarria den araudiak ezarritako moduaren eta funtsaren baldintzak betetzen direnez, bi erakundeen artean datuak laga ahal izango dira, interesdunek baimena eman beharrik izan gabe.

			Hitzarmen honen xede diren jardueretan parte hartzen duten alderdietako edozeinetako langileek ezingo dute datu pertsonalik jendaurrean jakinarazi, ez eta besterendu ere, eta hitzarmen hau betetzean edo betetzearen ondorioz eskuratzen dituzten informazio, agiri eta gai guztiak isilpean izango dituzte, lan-harremanak amaitzen direnean ere.

			Zazpigarrena.– Finantzaketa.

			Hitzarmen honek ez die aparteko konpromiso ekonomikorik sortuko hitzarmena sinatu duten administrazioei, ezta horien arteko ordainketa-konpromisorik ere. Dena den, gastu arruntak sortuko dizkie alderdiei, eta erakunde sinatzaile bakoitzak bere gain hartu beharko ditu hitzarmenean interes publikoko helburu baterako ezarritako betebeharretatik sortutako gastuak, betiere indarrean den aurrekontu-araudia beteta.

			Zortzigarrena.– Jarraipen, Zaintza eta Kontrol Batzordea.

			Hirugarren eta laugarren klausuletan aurreikusitako jardueren jarraipena egite aldera, jarraipen-batzorde bat eratuko da. Bertan, Osasun Sailak, Osakidetzak eta Osalanek izendatutako hiru ordezkari eta Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalak izendatutako hiru ordezkari egongo dira, eta honako funtzio hauek beteko dituzte:

			– Jarraipen, zaintza eta kontrolerako mekanismo gisa jardutea, hitzarmena eta sinatzaileek beren gain hartutako konpromisoak betetzeari dagokionez. Mekanismo horrek ebatziko ditu hitzarmena dela-eta ager daitezkeen interpretazio- eta betetze-arazoak.

			– Agiri honen hirugarren klausulan aipatzen den lantaldeak garatu beharreko lanak koordinatu, sustatu eta gainbegiratzea.

			– Hirugarren klausulan aurreikusitakoa betetzen dela egiaztatzea.

			– Ekitaldiaren amaieran, agiri bat egitea, eta, bertan, jardueren balantzea jasotzeaz gain, amiantoaren ondoriozko patologiek EAEko ezintasun guztien eta aitortutako kontingentzia profesionaleko zehaztapenen gainean duten eraginari buruzko azterketa edo analisia sartzea.

			Jarraipen Batzordearen funtzionamendua Sektore Publikoaren Araubide Juridikoari buruzko urriaren 1eko 40/2015 Legearen atariko tituluko II. kapituluko 3. atalean ezarritakoaren araberakoa izango da.

			Bederatzigarrena.– Hitzarmenaren indarraldia eta berrikuspena.

			Hitzarmen hau alderdien adostasunarekin gauzatuko da, eta indarrean jarriko da Estatuko Sektore Publikoko Lankidetza Organo eta Tresnen Estatuko Erregistro Elektronikoan inskribatu ondoren. Era berean, Estatuko Aldizkari Ofizialean argitaratuko da, eta autonomia-erkidego sinatzailearen aldizkari ofizialean ere argitaratu ahal izango da, urriaren 1eko 40/2015 Legearen 48.8 artikuluan aurreikusitakoaren arabera.

			Hitzarmenak lau urteko indarraldia izango du eta, epe hori amaitu aurreko edozein unetan, hitzarmenaren sinatzaileek aho batez adostu ahal izango dute hura luzatzea, beste lau urteko aldi baterako gehienez, edo hura azkentzea.

			Hala ere, hitzarmenaren edukia aldatu egin ahal izango da sinatzaileek aho batez hala erabakitzen badute. Hitzarmenaren aldaketa oro eranskin bidez egin beharko da, legez ezarritako baldintzak kontuan hartuta eta urriaren 1eko 40/2015 Legearen 50. artikuluan aurreikusitako baimena lortu ondoren.

			Hamargarrena.– Hitzarmena suntsitzea. Suntsiarazteko arrazoiak.

			Hitzarmen hau bere xede diren jarduerak betetzeagatik edo suntsiarazteko arrazoiak gertatzeagatik azkenduko da. Zentzu horretan, eta urriaren 1eko 40/2015 Legearen 51.2 artikuluari jarraikiz, suntsiarazteko arrazoiak izango dira:

			1.– Hitzarmenaren indarraldia amaitzea, eta hura luzatzeko erabakirik ez hartzea.

			2.– Sinatzaile guztiek idatziz eta aho batez hala erabakitzea, biek xedatutako baldintzetan.

			3.– Sinatzaileetako bat hitzarmenaren xedea betetzeko gai ez izatea (inguruabar hori justifikatuta); kasu horretan, beste alderdiari jakinarazi beharko zaio, hori gertatu bezain laster.

			4.– Sinatzaileetako batek, hitzarmenaren barne, bere gain hartutako betebeharrak edo konpromisoak ez betetzea.

			Kasu horretan, alderdietako edozeinek gainerakoei jakinarazi beharko die, ez-betetze horren berri izan eta hurrengo 10 egun baliodunetan. Bere betebeharrak edo konpromisoak bete ez dituen alderdiak 30 egun balioduneko epea izango du salatutako ez-betetzea zuzentzeko edo ez-betetzea behar bezala justifikatzeko.

			Eskakizun hori zortzigarren klausulan aurreikusten den Jarraipen, Zaintza eta Kontrol Batzordeari jakinaraziko zaio.

			Errekerimenduan azaldutako epea igarotakoan bete gabekoa betetzeko badago oraindik ere, hura egin zuen alderdiak hitzarmena suntsitzeko arrazoia dagoela jakinaraziko die beste alderdi sinatzaileei, eta hitzarmena suntsituta dagoela ulertuko da.

			Ez da kalte-ordainik aurreikusten, hitzarmena alderdi bakoitzak bere gain hartutako betebeharrak eta konpromisoak ez betetzeagatik suntsiarazten bada.

			5.– Alderdietako batek uko egitea. Hori idatziz egin beharko da, arrazoiak azalduta, eta beste alderdiei gutxienez hiru hilabete lehenago jakinarazi beharko zaie; horrela, behar bezala amaitu ahal izango dira jakinarazpena egin den unean indarrean dauden berariazko akordio guztiak. Hiru hilabeteko epe hori ezin izango da luzatu hitzarmena likidatu baino lehen gauzatzen ari ziren jarduketak amaitzeko.

			6.– Hitzarmena deusez deklaratzen duen erabaki judiziala ematea.

			7.– Legeetan aurreikusi den eta aurretik jaso ez den beste edozein arrazoi.

			Hitzarmena suntsitzeko arrazoiren bat baldin badago gauzatzen ari diren jarduketak abian direla, Jarraipen Batzordeak proposatuta, alderdiek egokitzat jotzen dituzten jarduketekin amaitu arte jarraitzea erabaki ahal izango dute, eta luzatu ezingo den hiru hilabeteko epean amaitu beharko dituzte abian diren jarduketak. Epe hori igaro ostean, jarduketen likidazioa egin beharko da.

			Hamaikagarrena.– Araubide juridikoa.

			Hitzarmen honek administrazio-izaera du; Sektore Publikoko Araubide Juridikoari buruzko urriaren 1eko 40/2015 Legearen atariko tituluaren seigarren kapituluan xedatutakoaren babesean egina dago, eta administrazio-zuzenbidearen arau orokorren, administrazio onaren printzipioen eta ordenamendu juridiko orokorraren mende dago.

			Administrazioarekiko auzien jurisdikzio-organoei dagokie Jarraipen, Zaintza eta Kontrol Batzordean ebatzi ezin diren gatazken ardura.

			Horrekiko guztiarekiko adostasuna agertuz, dokumentu hau sinatzen dute.

			Gizarte Segurantzako Institutu Nazionalaren zuzendaria,

			M.ª DEL CARMEN ARMESTO GONZÁLEZ-ROSÓN.

			Eusko Jaurlaritzako Osasuneko sailburua,

			José Luis Quintas Díez.

			Osalan-Laneko Segurtasun eta Osasunerako Euskal Erakundearen zuzendari nagusia,

			MARÍA LOURDES ISCAR REINA.

			Osakidetza-Euskal osasun zerbitzuko zuzendari nagusia,

			MARÍA Rosa Pérez Esquerdo.
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Gizarte Segurantzako Instulu Nazionaleko Ezintasunen Balorazio Taldeetako eginkizunen artean
Gaude hauek: langileen ezintasun-egoera azterizea ela probintzia-zuzendariar proposamen-izpenak
(nahitaczkoak eta ez lotesleak) cgitea, langieek gaixotasunen edo istipuen zioz Jasan ditzaketen
laneko kaiteen gainean; kaite hori sorizen duen patologiaren Zzaera arrunta edo lanbide-zaera

zehaztea; ofa lanbide-gaixotasunetan mediuaren behaketapean egoteko aldia uzatu behar ofe den
Zehaziea.

Osasuna zaintzeko, praktka Kirikorako edo laneko kaltea baloratzeko jarduerean esku hartzeko
protokoloak egiea gero eta prakika zabalduagoa da. lzan ere, iizpide homogeneoak ematen i,
oinan zientfkoa ablapuntutzat hartuta, pazienteari arreta hobea eman dakion, bal prebentzio-arioan,
bai aro kinikoan, baieta langieen lan-balorazio Kinikoan ere.

Protokolo hori erreferente bihurtu nahi da GSINko mediu ikuskariek lan-ezintasuna baloratzeko
ofa koningenizia zshazicko ematen diuzien txosien medikoak cgitean beharrezkoa den
‘Gokumentazioa eduki dezaten, amiantoaren eraginpean dauden langiieen laneko katea era egokian
Kalfkatu ahal zateko.

HELBURUA

Baloraziorako Gutiieneko Datuak Zehaztea, hau da, amianto-zunizen eraginpean egotearekin
lotutako patologiaren lan-ezintasuna era egokian baloratzeko beharrezkoa den gubiencko eta
ezinbesteko informazioa.

AMIANTO-ZUNTZEN ERAGINAREKIN LOTUTAKO PATOLOGIA

1 Astestosia.

2 Bronkio-kartzinoma primitbos.

3 Birketako kartzinoma.

4.— Pleurako mesotelioma.

5. Peritoneoko mesotelioma.

6. Beste toki batzuetako mesotelioma.

7. Pleurako eta perikardioko afekzio fiorosanteak, amasketa. murrizketarekin edo murizketa
Kardiakoarekin

8- Laringeko neopiasia.
XEDE-POPULAZIOA

Lanean amianto-zuntzen eraginpean dauden edo egon diren efa eragin horrekin fofufako.
patologia-diagnostikoa jaso duten langieak.

'BALORAZIORAKO GUTXIENEKO DATUAK (2. ERANSKINA)
1.~ Eneferentziako Laneko Osasun Unitatearen datuak.

2. Pazientearen datu ookorrak.

3.~ Laneko istora

4 Historia Kinikoa.

5 Proba osagarriak.
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6 ERANSKINA
ESPIROMETRIA EGITEKO IRIZPIDEAK

Esprometra

Esprometria egieko ezaugarriak

~Laguntza egolia

3 eraghketa, hoien artean % Stk beherako aldagarrtasuna izanik

— Espirazio-razadura jrraia.

— Espirazio-denbora >6 seq.
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3. ERANSKINA
AMIANTOAREN ERAGINAREKIN LOTUTAKO JARDUERAK

— Amianto-harkaitzak edo -mineralak erauz, manipulatu eta fratatzeko lansk.

— Amiantozko chunak, kartoiak efa paperak egiea.

— Amianto-zuntzak prestatzeko tratamendua (kardatzea, runtzea, bilbatzea eta abar).

— Amiantoa pistola bidez apikatzea (iminiak, automobilen barrualdeak eta bagoiak).

— Oz efa raikinak egin eta botatzean isolamendu termkoa erabitzes.

— Osagarriak fabiikatzea balazta eta enbrageetarako, Zuntz-zementuzko produktuetan, suteen
Kontrako ekipamenduetan, amiantozko karioieta ragazkietan, amiantozko junturetan cta kaubxuan.

— Amiantoa duten instalazioak desmuntatu oa erastea.
— Amianto-zuntzak eduki ditzaketen salgaien zamalanak eta garraioa.

— Bero-metagailuak eta amiantozko osagaiak dituzten beste makina batzuk garbiy, mantendu eta
konpontzea.

— Automobiak konpontzeko lanak.
— Zuntz-zementua zerratzea.

— Amiantodun materiaiak ezabatzea eragiten duten lanak
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4 ERANSKINA
AMIANTOAREN ERAGINAREKIN LOTUTAKO PATOLOGIA (CIE 10)

51 Asbestoaren efa beste zuntz mineral batzuen ondoriozko preumokoniosia

1520 Asbestosidun pakipleuriisa

450 Pleurako mesotelioma

451 Pertoneoko mesotelioma

452 Perkardioko mesotelioma

(457 Beste toki zehatz batzuetako mesofelioma

(0459 Zehaztu gabeko tokiko mesotelioma

€340 Bronkio nagusiko tumore gaztoa

€341 Bronkio edo birkaren golko gingieko tumore gaitoa

€342 Bronkio edo binkaren erdko gingieko tumore gaizioa

(€343 Bronkio edo birkaren beheko gingieko tumre gaizioa

(€348 Bronkioen eta bikaren ondoko tokietako lesioa

(€349 Bronkioen edo birkaren tumore gaztos, zehaztu gabeko zatian

184 Pleuraren beste afekzio batzuk (fekcio fbrosante murzketa-eragieak)

131 Periardioaren beste afekzio batzuk (afekzi foosante murzketa-cragieak)

C32 Laringeko neopiasia gaiztoak.
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PROBA OSAGARRIAK
G (halakork badago)
— ARNASKETA-FUNTZIOAREN PROBAK
— ESPIROMETROA (6. eranskina)
Parametroa Eguna
Fov
eV
Titeneau

-pico
— PLETISMOGRAFIA

~ IRUDIPROBAK
— TORAXEKO ERRADIOGRAFIA (atzetik aurera, ezkerreko aldea eta zeiharrak)
~ OTIBAOT (7. eranskina)

— HALAKORIK BADAGO:
"~ BRONKIOKO ETA ALBEOLOETAKO GARBIKETA:
— ANATOMIA PATOLOGIKOA

— Asbestoaren eraginarekin lotutako patologia abdominalaren kasuan
— ANATOMIA PATOLOGIKOA
~ IRUDIPROBAK
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7. ERANSKINA
OTEAOT EGITEKO IRIZPIDEAK

onEsoT:

Proba egin,badin eta:

— Enadiografia sinpiean birketako parerkimaren gaxotasuna sumatzen bada

— Adaketak badaude parenkiman, aureko azerketaren aidean.

— Pleura-plaka edo pleura-foditzeen ldiera edo hedadura areagotu bada.

Lehen sintomarik ez zuten pleura-plaketan pleurako mina agertzen bada.

— Amasketa-funtzoaren probetan aidaketak agertzen bada.

— Amasketa-funtzioaren probak ohikoak baino baxuagoak badira, aurreko azterketekin alderatuta.
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HITZARMENAREN ERANSKINA

LANEAN AMIANTOAREN ERAGINPEAN DAUDEN LANGILEEN LAN-EZINTASUNAREN
'BALORAZIO-PROTOKOLOA

'SARRERA ETA JUSTIFIKAZIOA

Zuntz zuri eta malguetan agertu ohi den sustantzia mineral naturala da amiantoa edo asbestoa.
Kare, alumina efa burdinazko siikatoa da. Bi falde mineralogiko berezten dir:

— Serpentinak, espezie bakarrekoak: krisotio edo amianto zuria.

— Anphiboleak, funtsezko bi espezie dituztenak: krokidolta edo amianto urdina eta amosita edo
‘amianto marmoi.

Amianto-zuntzak ez dira uretan desegiten edo urtzen, efa eresistenteak dira beroaren, suaren efa

nariadura kimiko edo biologikoaren aurrean. Ezaugarr horik dircia-ta, amiantoa oso erabila izan da,
Joan den mendean, industria mota askotan. Gaur equn, indusiria modemoak darabltzan 3.600 produktu

ingurutandago. Ondoroz, Jarduera-seklore askotan egon daitezke langieak amianto-zuntzen
eraginpean (1. taula).

Espainian, amiantoaren edozein erabilera eta apikazio debekatuta dago 200240 ckainaz geroztk
(Presidentzia Ministerioaren 2001-12-07ko Agindua), baina, salbuespen batzuen ondorioz, elementy
hori luzaroago egongo da gure inguruan.

Amiantoa 0so erabigarria dela aski frogatuta dago, baina ezin dugu ahaztu haren eraginpean
‘egoteak ondorio lariak izan ditzakeela osasunaren gainean.

Lanean amiantoaren eraginpean egotearen ondoriozko_patologia, zehazki, azaroaren 10eko
123912006 Errege Dekretuan dago jasota (abenduaren 18ko 11502015 Ertege Deletuak eta
maiatzaren 4ko 25712018 Efrege Dekretuak aidatua). Ertege Dekretu horrek Gizarte Sequrantzako
sistemaren lanbide-gaotasunen zefrenda eta haiek jakinarazieko eta emegistratzeko iizpideak
onartzen dtu. Lanean amiantoaren eraginpean sortzen diren lanbide-gaixotasunak difa: asbestosia;
pleura eta perkardioko afekzio fibrosanteak, amiantoagatik_amasketa-murizketa edo murizketa
kardiakoa eragiten dituztenak; bronkio eta birketako neoplasia gaiztoa; pleurako_mesofelioma;
peritoneoko mesoteliom; bese leku batzuetako mesoteliom; ca laringeko minbizia. Aipatulako
patologiak erlazionatuta daude beratiek sor fzaketen lan efa jarduera nagusiekin (1. eranskina).

2006ko martxoaren 21ean, mozio bat onartu zen Diputatuen Kongresuan, Gobernuari neurr
globalen plan bat ezar dadin eskatzen diona (batez erc lan-, gizarte- eta adminiirazio-maiako
sbestosiaren eragina pairatzen duten langileen eta beren senideen egoera arntze aldera.
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5 ERANSKINA
DISNEAREN SAILKAPENA

Disnea:

0. Disneark ez, arieta gogorrak egin ezean.

1.- Disnes, azkarbitzean edo malda e2 030 gogorrak igotzean.

2 Adin bereko beste pertsona batzuen errtmoari jarraitzeko ezintasuna, bide lauan bitzean,
‘amasketa.zaiasunen ondorioz, edo norberaren emitmoan bide lauan iitzean atseden harizeko
behara.

3.- Bide lauan 100 metro inguru edo minutu guixi batzuk il ondoren atseden hartu beharra.

4 Disnearen ondorioz ezin da ebetik iren, edo disnea agerizen da janztea eta eranziea bezalako
Jardueretan.
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2 ERANSKINA

AMIANTOAREN ERAGINPEAN DAUDEN LANGILEEN BALORAZIO KLINKO-LABORALERAKO
DATU GOMENDAGARRIAK

1.~ LANEKO OSASUN UNITATEAREN DATUAK.
— Amiantoaren Eraginpeko Langieen Erregistioko zenbakia

Laneko Arriskuen Prebentzoko edo Preumologiako Zerbizua
~Mediu arduraduna
— Elargokide 2k
~Trostena igor den data
2 PAZIENTEAREN DATU OROKORRAK.
~tzena
— Aizenak
~ daioze.data
—Nan
— Gizarte Sequrantzaren zenbakia
~Hetidea
~Telefonoa
—sexa
3. LANEKO HISTORIA.

Egqungoegosra:  Akibo
Lanpostua: CNO 11
Ezintasun iraunkorra (mailalurteakausak)
Erretiatua (urtea)

Enpresa: Jarduera mota (3. eranskina)
ESUN 2008

4 HISTORIA KLINIKOA
AMIANTOAREN ERAGINAREKIN LOTUTAKO DIAGNOSTIKOAK
DIAGNOSTIKO NAGUSIA

— Lanbide-gaixotasunaren kodea (1. eranskina)
~CIE-10 (4. eranskina)
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BIGARREN MAILAKO DIAGNOSTIKOAK
BESTE DIAGNOSTIKO BATZUK
AURREKARI PERTSONALAK
1. Tabakismos.
— Aktio: ‘equneko zigarroak: ‘equneko puruak:
— Ezaktio (6 hilabete baino gehiago)
— Ertetzen emandako urteak

2 Beste patologia batzuk.
— Birketako gaixotasun busatzaie kronikoa [] - Loadko  apneahipopnea
sindromea (] - Peumonia (]

— Tuberkulosia (urtea) [] - Pleurako isuria (utea) [] - Pneumooraxa (urtea) [1

ANAMNESIA;
jsnea (5. eranskina):  maila (]
Ezuia: bail]  ez[]
Espeklorazion:  bail] ez[]
~Toraxekomina:  bail] ez[]

MIAKETA KLINIKOA

~Pisua Altuera o
ihotz maiztasuna (taupadak mintuko) Amas-maiztasuna
Ikuskapena: zZinosia[]  akropakia[]

sroncus: baill ezl]
— sibiantziak bail]  ez(]
= krepianteak: bail]  ez(]
 bestelakosk (zehaztu)

~ Abdomena

— abdomen-masak ]
kokapena:

—aszitia[]





