Carmen Mutu

. From:
Sent:
To:
Subject:
Attachments:

megavox confort [megavoxconfort@yahoo.com]

Tuesday, May 10, 2016 6:12 PM

Alba_Office - ),

CIPM SEBES_OBS> AIM-KRONOSPAN

CIPPM SEBES_Observatii KKRONOSPA10 mai 2016.doc




- ONG "CIPM”
STR.PROGRESULUI NR.70
SEBES-JUD.ALBA
NR. 58 DIN 10 mai 2015

CATRE APM ALBA

Obiect: OBIECTIUNI SI PROPUNERI PRIVIND éiEVIZUIRE )
AUTORIZATIE INTEGRATA DE MEDIU _
NR. SB 67/2007

REVIZUITA la data de 2014

Operator: S.C. KRONOSPAN SEBES S.A.
Adresa: Sebes, str. Mihail Kogalniceanu nr. 59, jude_ul Alba
Locatia activitatii: Sebes, str. Mihail Kogalniceanu nr. 59, judetul Alba

Categoria de activitate conform anexei nr. 1 a Legii nr278/2013 privind emisiile industriale:

1.1. Arderea combustibililor in instalatii cu o putere termica nominala totala egala sau mai mare de
50 MW;

4.1. Producerea compusilor chimici organici, cum sunt:

b) hidrocarburile cu continut de oxigen, cum sunt alcoolii,aldehidele, cetonele, acizii
carboxilici,esterii si amestecurile de esteri, acetatii, eterii, peroxizii si rasinile epoxidice;

6.1. Producerea in instalatii industriale de:

¢) panouri din aschii de lemn numite "OSB" (oriented strand board), placi aglomerate sau panouri
fibrolemnoase, cu o capacitate de productie mai mare de 600 mc/ zZi

Coduri CAEN:

_ 2014 - Fabricarea altor produse chimice organice, de baz

_ 1621 - Fabricarea de furnire i a panourilor din lemn

_ 3811 — Colectarea deseurilor nepericuloase

_ 3832 — Recuperarea materialelor reciclabile sortate

Va prezentdam céteva observatii pe care vrem si le supunem atentiei specialistilor care se
ocupa de analiza Studiului de impact asupra starii de sénatate a populatiei din municipiul
Sebes asociata obiectivului:

1. La prezentarea efectelor formaldehidei se vorbeste doar de intoxicatia acutd. Sunt
omise complet efectele expunerii cronice pe cale respiratorie, care ar trebui si fie
luate in discutie in acest studiu, avand in vedere ci e vorba de o expunere de lunga
duratd la formaldehida prezenti in aerul respirat. Prezentarea acestora e importanta
deoarece pe baza lor trebuie determinati indicatorii de sanatate urmdriti in studiu.

2. O situatie asemanatoare cu cea din cazul efectelor se intalneste si la prezentarea
toxicocineticii. Credem ci si aceasta ar fi trebuit tratati maj riguros.

3. In privinta pulberilor in suspensie(PM10 $i PM2,5), nu se face niciun fel de discutie
asupra compozitiei lor si efectelor pe care le pot avea asupra sanatatii. Si in acest caz,
pe baza efectelor cunoscute din literaturi ar trebui determinati indicatorii de sinatate
urmariti.




4. Nu se defineste clar, de la inceput, pe baza literaturii de specialitate, lista indicatorilor
de s@ndtate care trebuie studiati, iar cei pe care ii gasim in capitolele de analiza sunt
inadecvati(litiaze?).

Considerdm ca trebuie sa se studieze patologia despre care se stie din literatura ca
este corelatd cu expunerea cronicé pe cale respiratorie la substantele emise de
obiectiv sub forma de pulberi sau gaz. insa, dupd cum am aratat mai sus, aceasta nici
mdcar nu a fost descrisa i, in consecintd, nici indicatorii de sanitate nu sunt alesi
corespunzator.

Spre exemplu, despre expunerea la formaldehida, se stie ci duce la un risc consistent
crescut de avort spontan si o asociere cu toxicitatea reproductivi si developmentala,
dupd cum rezulta dintr-un studiu al National Institute of Health din SUA
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pme/articles/PMC3203331/), iar un studiu realizat in
China(http://superfund.berkeley.edu/pdf/117.pdf) giseste o corelatie puternica cu
diverse tulburari de menstruatie — afecteaza fertilitatea. Consideram ca faptul ca
avorturile spontane si fertilitatea nu se regasesc in acest studiu este o mare eroare.

5. Cu toate cd, in perioada studiati(2009-2013), se inregistreazd o crestere constanti a
frecventei malformatiilor, atét cele le sistemului cardiovascular, cat si cele ale
sistemului nervos , iar Regulamentul 605/2014 al Comisiei Europene clasifica
formaldehida ca substantd mutagena pe baza dovezilor stiintifice acumulate in timp,
in discutia indicatorilor de morbiditate cronica, studiul se concentreazi doar pe
patologia respiratorie cronica si spune ¢ nu existi nicio corelatie intre substantele
periculoase emise prin activitatea obiectivului si varfuri de patologie(p. 48).

Consideram ca este necesara de o analiza si interpretare profesionisti si de buna
credinta a datelor existente pe baza legislatiei si literaturii stiintifice in domeniu, in
urma céreia sd se ia masuri adecvate.

6. De asemenea, consideram ca, pe langa malformatii, o atentie deosebita ar trebui
acordata in cadrul analizei si interpretarii tipurilor de cancere despre care se stie din
literatura cd pot fi corelate cu expunerea la substantele emise de obiectiv, de exemplu
leucemiilor si limfoamelor. in opinia noastr, analiza ar trebui ficuti pe categorii
relevante.

7. Nu este corect sa se inchida lista indicatorilor de sinitate urmdriti in Programul de
conformare(p. 88) si sa se limiteze doar la cei din lucrarea de fata. Pe de o parte,
pentru cd, dupd cum am arétat mai sus, consideram ci acestia nu sunt bine definiti.
Pe de alta parte, trebuie s existe posibilitatea ca aceasta listd si evolueze odati cu
progresul stiintific si sa fie permanent acordati cu noile dovezi care pot apérea despre
efectelor substantelor emise de obiectiv asupra sanatatii.

Ne exprimdm speranta ca aceste observatii vor fi luate in considerare la analiza studiului si
cd specialistii care se ocupa de aceasta vor gasi, in institutiile unde lucreaza, sustinerea
necesara pentru a nu fi nevoiti sa accepte studii indoielnice. Speram ci deciziile se vor lua
pe baza unei analize corecte si fundamentate stiintific.




-Pe langd aceste observatii asupra calitétii stiintifice a studiului, am dori sd ne interesim
asupra metodologiei avizate de Ministerul Sanatatii, asa cum prevede articolul 20 din OMS
119/2014 care spune ci studiile se fac "de institute specializate, conform metodologiei
avizate de catre Ministerul Sanatatii". Prevede aceasta metodologie si se lucreze cu date
primite de la beneficiar? Noi considerdm ca acest lucru nu este corect. Autorul studiului ar
trebui si fie cel care, pe baza cunostintelor de specialitate, determind cerintele in materie de
date, tipul, numarul si locul efectudrii masuratorilor si cine urmeaza si le efectueze.
Considerdm cd mésuritorile ar trebui sa aiba loc fara ca cel investigat sa stie unde, cind si
de citre cine sunt efectuate.

De asemenea, in cazul cererii de revizuire a autorizatiei in vederea maririi capacititii de
productie atdt de formaldehida cét si de placi, ambele activititi fiind poluante, intrebarea
care se pune este: se mai poate adduga peste poluarea existenta? O intrebare serioasi, la
care, pentru a se putea raspunde, credem ca ar trebui luata in considerare starea de sinitate a
populatiei. Astfel, am dori sd intrebadm daca vreun studiu de sinitate va fi luat in considerare
in procesul care se deruleaza acum pentru revizuirea autorizatiei §i care studiu? Amintim si
cd existd o notificare a DSP din 2011 care cerea companiei implementarea unui program de
monitorizare a sandtatii populatiei care nu s-a realizat.

Cu respect,
Mircea Matei, presebinte Centru Independent pentru Protectia Mediului Sebes

[oan Cildare, vicepresedinte Centru Independent pentru Protectia Mediului Sebes




