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JAVASLATOK

A Környezetvédelmi, Közegészségügyi és Élelmiszer-biztonsági Bizottság felkéri a 
Foglalkoztatási és Szociális Bizottságot mint illetékes bizottságot, hogy:

– állásfoglalási indítványába foglalja bele a következő javaslatokat:

A. mivel létre kell hozni egy, az uniós strukturális és beruházási alapok felhasználásán 
alapuló pénzügyi keretet, amely támogatja az épülettulajdonosokat, emellett a 
hatékonyság és a szinergiák kihasználása érdekében összekapcsolja az 
azbesztmentesítést más (például az energiahatékonyságra, a lakókörnyezet javítására és 
a szociális lakhatásra irányuló) közpolitikákkal és programokkal;

B. mivel az Európai Unió Alapjogi Chartájának 37. cikke értelmében a magas színvonalú 
környezetvédelmet és a környezet minőségének javítását be kell építeni az uniós 
politikákba, és a fenntartható fejlődés elvével összhangban biztosítani kell 
megvalósulásukat;

C. mivel az EUMSZ 191. cikkének (1) bekezdése szerint az Unió környezetpolitikájának 
hozzá kell járulnia az olyan célkitűzések eléréséhez, mint polgárai egészségének 
védelme, a környezet minőségének megőrzése és javítása, a természeti erőforrások 
körültekintő és észszerű hasznosításának előmozdítása, valamint a regionális vagy 
világméretű környezeti problémák leküzdésére irányuló intézkedések ösztönzése 
nemzetközi szinten;

D. mivel az EUMSZ 191. cikkének (2) bekezdése alapján az Unió környezetpolitikája az 
elővigyázatosság és a megelőzés elvén, a környezeti károk elsődlegesen a forrásuknál 
történő elhárításának elvén, valamint a „szennyező fizet” elven alapul;

E. mivel a biztonságos, tiszta, egészséges és fenntartható környezethez való jog 
elismertsége kezd egyetemes méreteket ölteni azáltal, hogy az e jogot elismerő államok 
száma az elmúlt években nőtt, és jelenleg több mint 155 ország ismeri el azt vagy annak 
elemeit nemzeti jogrendszerében;

1. emlékeztet arra, hogy a szociális jogok európai pillére szorgalmazza a munkavállalók 
magas szintű munkahelyi egészségvédelmét és biztonságát, amelynek ki kell terjednie a 
munkavállalók rákkeltő és mutagén anyagokkal szembeni védelmére a munkahelyen; 
hangsúlyozza, hogy az Uniónak a területén élő valamennyi ember számára biztosítania 
kell a tiszta, egészséges és fenntartható környezethez való jogot; hangsúlyozza, hogy az 
európai zöld megállapodás szennyezőanyag-mentességi célkitűzést határoz meg, 
amelyet a polgárok egészségének környezetkárosodástól és -szennyezéstől való 
védelmére irányuló horizontális stratégia végrehajtása révén kell elérni, ugyanakkor 
olyan méltányos átállást szorgalmaz, amely nem enged senkit leszakadni; hangsúlyozza, 
hogy a levegőre, a vízre és a talajra vonatkozó uniós szennyezőanyag-mentességi 
cselekvési terv célja, hogy a szennyezés olyan szintre csökkenjen, amely „már nem 
tekinthető károsnak az egészségre és a természetes ökoszisztémákra, és amely 
tiszteletben tartja azokat a korlátokat, amelyekkel bolygónk képes megbirkózni, toxikus 
anyagoktól mentes környezetet teremtve ezáltal”;
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2. hangsúlyozza, hogy az Uniónak valamennyi uniós szakpolitika és tevékenység 
meghatározása és végrehajtása során biztosítania kell az emberi egészségvédelem 
magas szintjét;

3. emlékeztet arra, hogy az azbeszt továbbra is az egyik legjelentősebb foglalkozás-
egészségügyi kihívás, és hogy világszerte 125 millió ember van kitéve azbesztnek a 
munkahelyén1, noha annak egészségügyi kockázatai évtizedek óta ismertek;

4. rámutat, hogy évente mintegy 250 000 ember hal meg az azbesztnek való kitettség 
következtében2; rámutat arra, hogy az elmúlt években az azbesztszálak okozta halálozás 
üteme még gyorsult is; hangsúlyozza, hogy azokat a kiszolgáltatott csoportokat, 
amelyeket ezek az egészségügyi következmények a leginkább sújtanak, és amelyek 
gyakran csak korlátozott mértékben férnek hozzá az egészségügyi ellátáshoz, célzott 
finanszírozással kell támogatni; 

5. emlékeztet arra, hogy a Nemzetközi Rákkutató Ügynökség (IARC) az azbesztet 
bizonyítottan rákkeltő anyagként ismerte el (1. csoport), amely tüdőrákot és 
mezoteliómát, valamint gége- és petefészekrákot okoz; hangsúlyozza, hogy az 
azbeszttel összefüggő mindenféle megbetegedést, például a tüdőrákot és a pleurális 
mezoteliómát – amelyet a levegőben lebegő azbesztszálak belélegzése okoz, amelyek 
elég vékonyak ahhoz, hogy elérjenek a tüdőhólyagocskákig, és elég hosszúak ahhoz, 
hogy meghaladják a makrofágok méretét –, valamint az olyan egyéb rákfajtákat, 
amelyeket nem csak levegőben szálló azbesztszál okozhat, egészségügyi kockázatnak 
tekintik, és előfordul, hogy ezek a megbetegedések több évtized, egyes esetekben több 
mint negyven év elteltével jelentkeznek; hangsúlyozza, hogy az azbeszt küszöbérték 
nélküli rákkeltő anyag, ami azt jelenti, hogy az expozíció minden szintje, bármilyen 
alacsony is, a rák kialakulásának kockázatával jár; hangsúlyozza, hogy támogatni kell 
az azbeszt okozta egyéb rákos megbetegedésekkel kapcsolatos kutatást;

6. emlékeztet arra, hogy a munkavállalók azbesztnek való aktív, folyamatos vagy nem 
folyamatos kitettsége mellett az azbeszttel dolgozó munkavállalók közelében dolgozó 
személyek passzív foglalkozási kitettsége is létezik;

7. felhívja a figyelmet az azbesztnek való, munkahelyen kívüli kitettség különböző, az 
emberi egészség szempontjából potenciálisan jelentős veszélyt hordozó formáira, 
például a közvetett munkahelyi (többek között a munkavállalók által hazavitt 
azbesztpornak való), a háztartási (többek között az azbesztet tartalmazó háztartási 
berendezések jelenlétéből adódó) vagy a környezeti jellegű (az épületekben és 
létesítményekben található vagy ipari eredetű anyagokból eredő) kitettségre;

8. rámutat arra, hogy egyes közelmúltban végzett tanulmányok szerint az iparosodott 
országokban a mezoteliómás esetek mintegy 20%-át munkahelyen kívüli 
azbesztexpozíció okozhatja3;

1 WHO, Asbestos: elimination of asbestos-related diseases 2018 (Azbeszt: az azbeszttel összefüggő betegségek 
felszámolása, 2018).
2 Furuya, Sugio; Chimed-Ochir, Odgerel; Takahashi, Ken; David, Annette; Takala, Jukka. 2018. „Global 
Asbestos Disaster” Int. J. Environ. Res. Public Health 15, no. 5: 1000. https://doi.org/10.3390/ijerph15051000
3 The health impact of nonoccupational exposure to asbestos: what do we know? (nih.gov) (A munkahelyen 
kívüli azbesztexpozíció egészségügyi hatásai: mit tudunk?)

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3499908/
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9. emlékeztet az Egészségügyi Világszervezet (WHO) egyik tanulmányára4, amely szerint 
a dohányfüstnek és az azbesztszálaknak való együttes kitettség miatt jelentősen megnő a 
tüdőrák kialakulásának kockázata; felhívja a tagállamokat, hogy javasoljanak 
dohányzásról való leszokást segítő programot minden azbesztnek kitett munkavállaló 
számára; ismételten hangsúlyozza, hogy a dohányzás soha nem lehet oka annak, hogy a 
munkavállalót kizárják az azbeszttel összefüggő foglalkozási megbetegedés 
elismeréséből, valamint a betegségért járó kártérítésből és az azzal járó orvosi 
kezelésből;

10. emlékeztet arra, hogy az ipari területek vagy porló azbeszttel szennyezett épületek – 
például építési területek, vasúti infrastruktúra, hajógyárak és erőművek – közelében élő 
vagy korábban ott élő lakosság körében azbeszttel összefüggő betegségeket figyeltek 
meg, akár több mint harminc évvel a közvetlen vagy közvetett expozíciót követően; 
hangsúlyozza, hogy az uniós épületállomány romlása növeli a környezeti kitettség 
kockázatát, ami a mezotelióma eseteinek növekedéséhez vezethet;

11. hangsúlyozza, hogy a természetben előforduló azbeszttartalmú anyagoknak kitett 
lakosságcsoportoknál fellépő kockázatok tekintetében is több információra van szükség;

12. rámutat arra, hogy a pontos értékelés nehézsége ellenére számos tanulmány azt mutatja, 
hogy alábecsülik az azbesztnek való környezeti kitettséget5 6; emlékeztet arra, hogy az 
expozíció forrásától függően az azbesztnek való környezeti kitettség szintje elérheti a 
foglalkozási expozíciós szinteket7; ezzel összefüggésben sürgeti a Bizottságot és a 
tagállamokat, hogy támogassák az ilyen környezeti azbesztexpozíciós útvonalakkal 
kapcsolatos kockázatokra irányuló kutatásokat;

13. úgy véli, hogy az azbesztnek való kitettség a környezeti és egészségügyi egyenlőtlenség 
egyik formája, amely a kiszolgáltatott csoportok körében erősíti az igazságtalanság és 
az elhagyatottság érzését, különösen azokban az országokban (de nem csak azokban), 
ahol nem léteznek megelőzési vagy áldozatsegítő rendszerek;

14. felhívja az Európai Környezetvédelmi Ügynökséget, hogy végezzen további kutatásokat 
az azbeszt folyókban és mellékfolyóikban való jelenlétéről, valamint annak a 
növényzetre és a vadon élő állatokra gyakorolt hatásairól, hasonlóan az USA 

4 WHO, Asbestos: elimination of asbestos-related diseases 2018 (Azbeszt: az azbeszttel összefüggő betegségek 
felszámolása, 2018), A Foglalkoztatás, a Szociális Ügyek és a Társadalmi Befogadás Főigazgatósága – A 
munkahelyi biztonságról és egészségvédelemről szóló uniós irányelvek uniós tagállamokban történő gyakorlati 
végrehajtásának értékelése.
5 Krówczyńska M., Wilk E., Environmental and Occupational Exposure to Asbestos as a Result of Consumption 
and Use in Poland. Int J Environ Res Public Health. 2019;16(14):2611. 2019. július 22. 
doi:10.3390/ijerph16142611
6 Agence nationale de sécurité sanitaire de l’alimentation, de l’environnement et du travail (a franciaországi 
nemzeti élelmiszerbiztonsági, környezetvédelmi és munkaügyi hivatal) (2016), L'amiante: Présentation, effets 
sanitaires, expositions et cadre réglementaire (Azbeszt: Ismertetés, az egészségre gyakorolt hatás, az expozíció 
formái és a szabályozási keret) (https://www.anses.fr/fr/content/l%E2%80%99amiante)
7 Haute autorité de Santé (Franciaország egészségügyi főhatósága) (2009), Exposition environnementale à 
l’amiante: état des données et conduite à tenir (Az azbesztnek való környezeti kitettség: a rendelkezésre álló 
adatok és a tennivalók) (https://www.has-sante.fr/jcms/c_759760/fr/exposition-environnementale-a-l-amiante-
etat-des-donnees-et-conduite-a-tenir)

https://www.anses.fr/fr/content/l%E2%80%99amiante
https://www.has-sante.fr/jcms/c_759760/fr/exposition-environnementale-a-l-amiante-etat-des-donnees-et-conduite-a-tenir
https://www.has-sante.fr/jcms/c_759760/fr/exposition-environnementale-a-l-amiante-etat-des-donnees-et-conduite-a-tenir
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Környezetvédelmi Ügynöksége által készített tanulmányhoz8 9;

15. hangsúlyozza, hogy az azbeszt légköri háttér-koncentrációját Európa-szerte nyomon 
kell követni és mérni kell;

16. felhívja a Bizottságot, hogy terjesszen elő európai stratégiát az azbeszt teljes 
eltávolítására; felhívja a tagállamokat, hogy fogadjanak el nemzeti cselekvési terveket e 
stratégia végrehajtása érdekében, pénzügyi eszközökkel és konkrét helyi, regionális és 
nemzeti szintű ütemtervekkel; úgy véli, hogy a Bizottságnak biztosítania kell a nemzeti 
cselekvési tervek összehangolását, különösen egy erre vonatkozó keretirányelv 
elfogadása révén; ezzel összefüggésben hangsúlyozza, hogy az egyenlő 
versenyfeltételek biztosítása érdekében koherens kockázatelemzési módszertanra van 
szükség;

17. felhívja a Bizottságot, hogy hozzon létre európai keretet az azbeszt uniós jelenlétének 
azonosítására szolgáló, mindenki számára hozzáférhető nyilvántartások számára, 
valamint indítson útjára egy, az azbesztmentesítéssel kapcsolatos bevált gyakorlatokat 
bemutató platformot; hangsúlyozza, hogy az azbeszttel kapcsolatban mindenki számára 
hozzáférhető nyilvántartásokat kell létrehozni, és ki kell alakítani a megvalósításukra 
vonatkozó minimumkövetelményeket; emlékeztet arra, hogy a mindenki számára 
hozzáférhető nyilvántartásokra vonatkozó minimumkövetelményeket össze kell 
kapcsolni az egészségvédelmi és biztonsági politikákkal, valamint a környezetvédelmi 
és népegészségügyi szabályokkal;

18. kitart amellett, hogy az Unió azbesztmentesítési folyamatának társadalmilag 
igazságosnak kell lennie, annak során el kell kerülni a belső piac széttöredezését, és a 
kötelezettségek megfelelő betartásának elősegítése érdekében elegendő és célzott 
támogatást kell nyújtani a magántulajdonosok, a munkáltatók, a mikrovállalkozások és 
a kis- és középvállalkozások számára e védelmi intézkedések átültetéséhez; megjegyzi, 
hogy ennek a megközelítésnek célzottan a különösen veszélyeztetett területekre vagy a 
kiszolgáltatott személyek csoportjaira kell irányulnia; hangsúlyozza, hogy az azbeszt 
eltávolításával járó költségek elosztásakor a lehető legnagyobb mértékben figyelembe 
kell venni a „szennyező fizet” elvet; emlékeztet arra, hogy a már meglévő megfelelő 
uniós alapokból elégséges pénzügyi támogatást kell nyújtani a kellő támogatás 
biztosítása, valamint a kimutatott azbeszt helyes és biztonságos eltávolításának 
ösztönzése érdekében; kiemeli, hogy a megelőzést javító intézkedések olyan jelentős 
közegészségügyi beruházások, amelyek az egészségesebb élet mellett az egészségügyi 
rendszerek irányításának költség-haszon mérlegét is szolgálják;

19. hangsúlyozza, hogy a szociális partnereket és más érdekelt feleket, beleértve az 
azbesztkárosultak csoportjait is, uniós, nemzeti és regionális szinten teljes mértékben be 
kell vonni az európai stratégia és a nemzeti tervek kidolgozásába, végrehajtásába és 

8 Washington State Department of Health (2009), Advisory for Swift Creek Naturally Occurring Asbestos 
(Washingtoni Egészségügyi Minisztérium, 2009, Tanácsadó kiadvány a Swift Creek patak mentén természetesen 
előforduló azbesztről) 
9 Az Egyesült Államok Környezetvédelmi Ügynöksége, Swift Creek 
(https://response.epa.gov/site/site_profile.aspx?site_id=3639)
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értékelésébe;

20. rámutat arra, hogy az azbeszt biztonságos eltávolítása az egészségügyi szempontok 
valamennyi szakpolitikai területen történő figyelembevételének példája, és közvetlenül 
kapcsolódik az olyan közelmúltbeli és jövőbeli uniós szakpolitikai 
kezdeményezésekhez, mint az „Európai épületkorszerűsítési program – épületeink 
környezetbarátabbá tétele, munkahelyteremtés, javuló életminőség” című, 2020. október 
14-i bizottsági közleményben meghatározott ún. épületkorszerűsítési program, valamint 
a 2021. február 3-i bizottsági közleményben meghatározott „Európai rákellenes terv”, 
melyek az európai zöld megállapodás részét képezik; emlékeztet arra, hogy a korai 
felismerés elősegítése, valamint a kezelés és a rehabilitáció javítása az európai 
rákellenes terv prioritásai, amelyeknek az azbeszttel kapcsolatos betegségekben 
szenvedő betegek javát kell szolgálniuk;

21. kitart amellett, hogy a meghozott intézkedések hatékonyságának értékelése érdekében 
hosszú távú járványfelügyeletet kell végezni; kiemeli, hogy a mezotelióma olyan 
betegség, amelynek fő kockázati tényezője az azbeszt, és hogy a diagnosztizált 
mezoteliómás esetek száma fontos mutató a járványfelügyelet számára; ezért kéri a 
mezoteliómás megbetegedések illetékes hatóságok felé történő bejelentésének 
kötelezővé tételét;

22. elismeri a WHO arra vonatkozó ajánlásait10, hogy az azbesztszálat nem szükséges 
felvenni az ivóvíz-irányelv11 I. mellékletébe, ezen ajánlások szerint ugyanis az 
ivóvízben található azbesztszálak egészségügyi szempontból nem aggályosak; 
emlékeztet arra, hogy egy tanulmányban olasz tudósok felvetették azt a fontos kérdést, 
hogy az azbesztszálakat tartalmazó víz fogyasztása növeli-e a gyomor- és vastagbélrák 
kockázatát12; hangsúlyozza, hogy több évtizedig is eltarthat az olyan, azbeszttel 
összefüggő esetleges betegségek megjelenése, amelyeket az azbesztcsövekből származó 
ilyen szálakat tartalmazó víz fogyasztása okozhat; hangsúlyozza, hogy még ha az olasz 
tanulmány önmagában nem is teszi lehetővé az azbeszt vízzel történő bevitele és a 
gyomor- és bélrendszeri daganatok kialakulása közötti kapcsolat végleges 
megállapítását, az ezzel kapcsolatos bizonytalanságokra tekintettel indokolt az 
elővigyázatosság elvét alkalmazni; úgy véli, hogy további kutatásokat kell végezni e 
fontos kérdés kapcsán; felhívja ezért a tagállamokat, hogy rendszeresen ellenőrizzék az 
ivóvízkinyerésre használt víz minőségét, és az emberi egészséget érintő kockázat 
fennállása esetén tegyék meg a szükséges megelőző és kockázatcsökkentő 
intézkedéseket;

23. aggodalmát fejezi ki az Unió ivóvízhálózatának állapota és az azbesztcement csövek 
jelenléte miatt, amelyek elhasználódása azbesztszálakat juttat a vízbe; emlékeztet 
továbbá arra, hogy a WHO ajánlásával összhangban az azbesztcement csövek 

10 A WHO Európai Regionális Irodája keretében végrehajtott, az ivóvízre vonatkozó paraméterekkel kapcsolatos 
együttműködési projekt: „Support to the revision of Annex I Council Directive 98/83/EC on the Quality of 
Water Intended for Human Consumption (Drinking Water Directive) Recommendations” (Segítség az emberi 
fogyasztásra szánt vízről szóló 1998/83/EK tanácsi irányelv I. mellékletének felülvizsgálatához – ajánlások), 
2017.
11 A Tanács 98/83/EK irányelve (1998. november 3.) az emberi fogyasztásra szánt víz minőségéről (HL L 330., 
1998.12.5., 32. o.).
12 Agostino Di Ciaula, Valerio Gennaro. Rischio clinico da ingestione di fibre di amianto in acqua potabile. 
Epidemiologia&Prevenzione, https://epiprev.it/3608
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ivóvízszállításra nem használhatók, és ilyen célú használatuk nem engedélyezhető13; 
úgy véli, hogy az azbeszt teljes felszámolására irányuló európai stratégia keretében, 
valamint az európai helyreállítási terven és a tagállami helyreállítási terveken keresztül 
átfogó tervet kell kidolgozni és végrehajtani az európai ivóvízelosztó hálózat 
felújítására és azbesztmentesítésére vonatkozóan;

24. üdvözli, hogy az épületkorszerűsítési program lehetőséget kínál az azbeszt épületekből 
való teljes eltávolítására;

25. emlékeztet arra, hogy az épületkorszerűsítési program miatt várhatóan meg fog 
növekedni az azbesztszálaknak való fokozott munkahelyi és környezeti kitettséggel járó 
építési munkálatok száma; kiemeli annak szükségességét, hogy az épületkorszerűsítési 
program keretében az azbesztet energiahatékony anyagokkal helyettesítsék;

26. hangsúlyozza, hogy mivel az épületkorszerűsítési program miatt valószínűleg jelentősen 
növekedni fog az azbeszttel kapcsolatos munkák iránti kereslet, a helyreállítási és 
bontási műveletek során azbesztnek kitett munkavállalók és helyi lakosság lehető 
legmagasabb szintű védelmének biztosítása, valamint az azbeszt kiszűrésének, 
felmérésének és eltávolításának, illetve hulladékként való biztonságos kezelésének 
megbízhatóbbá és gyorsabbá tétele érdekében elengedhetetlen a kutatás és a fejlesztés 
támogatása;

27. aggodalmát fejezi ki amiatt, hogy a 2005 előtt, illetve az azbeszt egyes országok általi 
betiltásának évét megelőzően épült állami iskolák nagy része még mindig azbeszttel 
szennyezett, ami kockázatot jelent a gyermekek, illetve a tanulók és az iskolai 
személyzet számára; sürgeti, hogy valamennyi tagállamban végezzék el az azbesztet 
tartalmazó épületekben működő iskolák összeírását, és tekintsék prioritásnak az 
iskolaépületek felújítását;

28. emlékeztet arra, hogy használatának tilalma ellenére az azbeszt továbbra is megtalálható 
számtalan, még használatban lévő mindennapi termékben, valamint számos hajóban, 
vonatban, gépben, óvóhelyen, alagútban, tárnában, állami és magánkézben lévő 
vízellátó hálózatok csővezetékeiben és főként épületekben, közöttük számos köz- és 
magánépületben;

29. emlékeztet arra, hogy több információra van szükség a lakosság azbeszttartalmú 
kereskedelmi termékekkel, például építőanyagokkal való érintkezés, valamint azok 
szokásos tevékenység során történő megmozgatása miatti expozíciójával kapcsolatban;

30. hangsúlyozza, hogy a munkavállalók nem biztonságos munkakörülményei a társadalom 
egészét, különösen az érintett munkavállalók hozzátartozóit az azbesztnek való kitettség 
kockázatának tehetik ki, különösen a munkaruhák tisztításakor; ezért hangsúlyozza, 
hogy biztosítani kell a munkavállalók egészségének és biztonságának magas szintű 
védelmét, különösen azáltal, hogy megfelelő védőfelszereléssel látják el őket, és – 
elsősorban megfelelő szennyeződésmentesítési eljárások révén – megakadályozzák, 
hogy hozzátartozóikat kitegyék a munkaruhákon és a szerszámokon lévő azbesztnek;

13 https://ec.europa.eu/environment/water/water-drink/pdf/20171215_EC_project_report_final_corrected.pdf– 
13.1. pont.



AD\1237212HU.docx 9/15 PE691.447v04-00

HU

31. felhívja a tagállamokat, hogy fokozzák az ellenőrzések számát és gyakoriságát, 
valamint javítsák minőségét; úgy véli, hogy az Uniónak és a tagállamoknak jóval túl 
kell lépniük a Nemzetközi Munkaügyi Szervezet (ILO) azon minimális célkitűzésén, 
hogy minden 10 000 munkavállalóra egy munkaügyi felügyelő jusson;

32. hangsúlyozza, hogy egyes munkavállalók másokhoz képest sokkal jobban ki vannak 
téve az azbesztnek, és hogy ez a környezeti egyenlőtlenség megerősíti a már meglévő 
gazdasági egyenlőtlenségeket; különösen hangsúlyozza, hogy az építőipari dolgozók 
nagymértékben ki vannak téve az azbesztnek; kiemeli, hogy tűz esetén az azbeszt 
jelenlétére és elhelyezkedésére vonatkozó valamennyi meglévő információt a tűzoltók 
rendelkezésére kell bocsátani;

33. felhívja a tagállamokat, hogy osszák meg az azbeszt jelenlétét – akár belső, akár külső 
bejelentési csatornákon keresztül – bejelentő személyek védelmével kapcsolatos bevált 
gyakorlatokat;

34. hangsúlyozza, hogy a nők is ki vannak téve az azbeszttel kapcsolatos kockázatoknak, és 
hogy a nők különösen kiszolgáltatottak az azbesztnek való kitettség bizonyos formáival 
szemben14 15 16, a munkával töltött életszakaszukban is17 18; felhívja a Bizottságot annak 
értékelésére, hogy a nők azbesztexpozícióval szembeni hatékonyabb védelme érdekében 
szükség van-e a vonatkozó jogszabályok felülvizsgálatára19;

35. úgy véli, hogy a polgárokat egyenlő védelemben kell részesíteni a lakókörnyezetükben 
előforduló azbesztexpozícióval szemben; e tekintetben sürgeti a Bizottságot, hogy a 
lakóterekben található azbesztre vonatkozó rendszeres szűrés és expozíciós határértékek 
bevezetése révén biztosítsa valamennyi polgár védelmét;

36. felszólítja a Bizottságot, hogy legkésőbb 2022. december 31-ig frissítse a munkahelyi 
azbesztre vonatkozó irányelvet20 azzal a céllal, hogy a legújabb tudományos ismeretek 
és a műszaki fejlődés figyelembevételével módosítsa az azbesztre vonatkozó meglévő 
kötelező foglalkozási expozíciós határértéket, beleértve a különböző azbesztszálfajták 
és azok egészségre gyakorolt káros hatásainak értékelését, valamint kezdje meg az 

14 Panou, V. et al. Non-occupational exposure to asbestos is the main cause of malignant mesothelioma in 
women in North Jutland, Denmark. Scandinavian Journal of Work, Environment & Health 
doi:10.5271/sjweh.3756 http://www.sjweh.fi/show_abstract.php?abstract_id=3756
15 Michaela Senek, Angela Tod, Steven Robertson. The gendered Experience of mesothelioma study (GEMS): 
findings from a survey data analysis. European Respiratory Journal, 2020. szeptember, 56 (suppl 64) 1684; DOI: 
10.1183/13993003.congress-2020.1684    
16 Vasiliki Panou, Ulla Moller Weinreich, Jens Bak, Mogens Vyberg, Christos Meristoudis, Oyvind Omland, 
Oluf Dimitri Roe, Johnni Hansen. Gender differences in asbestos exposure and disease location in 327 patients 
with mesothelioma. European Respiratory Journal, 2017. szeptember, 50 (suppl 61) PA4294; DOI: 
10.1183/1393003.congress-2017.PA4294
17 Marinaccio A, Corfiati M, Binazzi A ReNaM Working Group, et al. The epidemiology of malignant 
mesothelioma in women: gender differences and modalities of asbestos exposure. Occupational and 
Environmental Medicine 2018;75:254-262.
18 Camargo MC, Stayner LT, Straif K, et al. Occupational exposure to asbestos and ovarian cancer: a meta-
analysis. Environ Health Perspect. 2011;119(9):1211-1217. doi:10.1289/ehp.1003283
19 A Tanács 92/85/EGK irányelve (1992. október 19.) a várandós, a gyermekágyas vagy szoptató munkavállalók 
munkahelyi biztonságának és egészségvédelmének javítását ösztönző intézkedések bevezetéséről (HL L 348., 
1992.11.28., 1. o.).
20 Az Európai Parlament és a Tanács 2009/148/EK irányelve (2009. november 30.) a munkájuk során azbeszttel 
kapcsolatos kockázatoknak kitett munkavállalók védelméről (HL L 330., 2009.12.16., 28–36. o.).
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irányelv hatálya alá tartozó szálas szilikátok listájának aktualizálását, és ebben az 
összefüggésben fontolja meg a riebeckit, a winchit, a richterit, a fluoroedenit és az 
erionit felvételét az aktinolitot, a grüneritet, az antofillitet, a krizotilt, a krokidolitot és a 
tremolitot már tartalmazó jegyzékbe;

37. úgy véli, hogy az azbeszt valamennyi áldozata számára sürgősen szükség van az 
igazságszolgáltatáshoz és a jogorvoslathoz való hatékony hozzáférésre valamennyi, nem 
pedig csak a szorongással kapcsolatos egészségügyi kár tekintetében; hangsúlyozza, 
hogy az azbesztnek való kitettséggel kapcsolatos valamennyi egészségügyi költséget a 
munkáltatóknak kell fedezniük, amennyiben nem tettek meg minden megfelelő 
intézkedést, és nem tettek meg minden tőlük telhető erőfeszítést az azbesztexpozíció 
megelőzésére; felhívja a Bizottságot, hogy vizsgálja meg, szükség lehet-e a diffúz 
szennyezésre vonatkozó olyan általános felelősségi rendszer bevezetésére irányuló 
jogszabályra, amelynek keretében az áldozatok kártérítést kaphatnak a diffúz 
szennyezésből eredő valamennyi kárért, beleértve az azbeszt okozta károkat is;

38. felhívja a Bizottságot, hogy támogassa az azbeszttermékek biztonságos és szabályos 
eltávolítására vagy ártalmatlanítására szolgáló, az elérhető legjobb technikákon alapuló 
különböző rendszerekre vonatkozó információk terjesztését;

39. hangsúlyozza, hogy az azbeszthulladék hulladéklerakókban történő elhelyezése csupán 
rövid távú megoldás, amely az azbesztszálaknak a környezetbe történő, 
népegészségügyi károkozással járó kibocsátásához vezethet;

40. kiemeli, hogy a Bizottság által kidolgozandó stratégia középpontjában az 
azbeszthulladék kezelésének, valamint ezen anyagnak a hulladékáramokban történő 
biztonságos kezelésének, eltávolításának és helyettesítésének kell állnia;

41. hangsúlyozza, hogy szinergiákra van szükség a Bizottság által kidolgozandó stratégia, a 
körforgásos gazdaság célkitűzései – és azon belül a címkézési rendszer –, valamint a 
fenntartható épített környezetre vonatkozó stratégia között; kiemeli továbbá, hogy 
szinergiákat kell teremteni a stratégia, valamint az aggodalomra okot adó veszélyes 
anyagok helyettesítésével kapcsolatos tudásalap kialakítására irányuló meglévő 
kezdeményezések között;

42. emlékeztet arra, hogy az azbesztszálak hulladékáramokban való jelenléte és összetétele 
tekintetében átláthatóságra van szükség a bontási és fertőtlenítési technikák javítása 
érdekében, a hulladék hasznosításának megkönnyítése céljából; ösztönzi szinergiák 
létrehozását az Európai Vegyianyag-ügynökség jelenleg készülő adatbázisával a 
termékekben és a hulladékká váló termékekben előforduló, aggodalomra okot adó 
anyagokkal kapcsolatos információgyűjtés és ismeretbővítés érdekében;

43. emlékeztet arra, hogy erősíteni kell az építőipar körforgásos jellegét, valamint hogy 
fontos megakadályozni, hogy az azbeszthulladék bekerüljön a körforgásos gazdaságba; 
ragaszkodik ahhoz, hogy megfelelő hulladékkezelő létesítményeket kell kialakítani az 
azbeszttartalmú anyagok biztonságos és fenntartható ártalmatlanítására;

44. hangsúlyozza, hogy az azbeszthulladékot a környezetvédelmi szempontból megfelelő 
ártalmatlanítás előtt semlegesíteni kell, és felhívja a Bizottságot, hogy tegyen javaslatot 
a hulladékokkal kapcsolatos releváns uniós jogszabályok ennek megfelelő 
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felülvizsgálatára;

45. kiemeli, hogy a még mindig eltávolításra váró és a hulladéklerakókban már elhelyezett 
azbeszt mennyiségére való tekintettel az azbeszthulladék kezelése stratégiai jelentőségű 
kihívás az Unió számára; kiemeli, hogy az azbeszt kezelése során maradéktalanul 
alkalmazni kell az elővigyázatosság elvét;

46. felszólítja a Bizottságot, hogy a tagállamokkal együttműködésben mozdítsa elő az 
Unióban mindenütt az azbeszttartalmú hulladék kezelésére és semlegesítésére szolgáló 
központok kialakítását, és közben fokozatosan szüntesse meg az ilyen típusú hulladék 
hulladéklerakókban történő elhelyezését; sürgeti a Bizottságot és a tagállamokat, hogy 
minden eszközzel támogassák az azbeszttartalmú hulladékok semlegesítésére szolgáló 
technológiákra irányuló kutatást és beruházásokat;

47. úgy véli, hogy a szervezett és strukturált azbesztmentesítés hozzájárul a regionális 
fejlesztési célkitűzésekhez, ezért azt az Unió strukturális alapjainak teljes mértékben 
támogatniuk kell;

48. kiemeli, hogy az Uniónak a nemzetközi fórumokon ki kell állnia az azbeszt fejlődő 
országokban történő lerakása ellen;

49. úgy véli, hogy a fennmaradó azbeszt és minden azbeszttartalmú termék világszerte 
történő teljes eltávolításának az Unió egyik fontos célkitűzésének kell lennie;

50. felhívja az Uniót, hogy működjön együtt a WHO-val, az ILO-val, az ENSZ 
Környezetvédelmi Programjával, más nemzetközi szervezetekkel és a harmadik 
országokkal, és tegyen meg minden tőle telhetőt az azbeszt globális betiltása, a 
magasabb szintű munkahelyi egészségvédelem és biztonság világszerte történő 
előmozdítása, valamint az azbeszttel összefüggő betegségek áldozatainak jobb 
tájékoztatása és támogatása érdekében; sürgeti az Uniót, hogy az azbesztet exportáló 
országokkal közösen tegyen lépéseket az azbesztbányák bezárása érdekében; 
hangsúlyozza, hogy ellenőrizni kell az azbeszt felhasználását továbbra is engedélyező 
harmadik országokból származó tárgyak behozatalát, valamint hogy az 
azbeszthulladékot nem szabad harmadik országokba exportálni;

51. emlékeztet arra, hogy a WHO európai régiójában élők egyharmada olyan országok 
lakosa, amelyek még nem tiltották be az azbeszt minden formájának használatát21; 

felhívja a figyelmet arra, hogy 16 európai ország még mindig használ azbesztet, 
különösen építőanyagként, és továbbra is gyártja és exportálja azt; sürgeti a Bizottságot, 
hogy a szomszédságpolitika keretében tegyen határozott lépéseket az azbeszt betiltása 
és teljes eltávolítása érdekében az egész európai kontinensen és a Földközi-tengerrel 
határos országokban;

52. sürgeti az Uniót, hogy a krizotil-azbesztnek a Rotterdami Egyezmény III. mellékletébe 
történő felvételét tekintse kiemelt prioritásnak, és tegyen meg minden szükséges lépést 
ennek érdekében;

21 https://www.euro.who.int/en/media-centre/sections/press-releases/2015/04/at-least-one-in-three-europeans-
can-be-exposed-to-asbestos-at-work-and-in-the-environment



PE691.447v04-00 12/15 AD\1237212HU.docx

HU

53. hangsúlyozza, hogy az Unióban tiltott veszélyes anyagokat, például azbesztet nem 
szabad harmadik országokban található uniós vállalkozásoknak előállítaniuk és 
felhasználniuk; úgy véli, hogy a gondossági kötelezettség előírása az uniós 
vállalkozások számára megfelelő eszköz lehet egyrészt annak biztosítására, hogy az 
európai vállalkozások hozzájáruljanak az azbeszt globális felszámolásához, másrészt 
annak garantálására, hogy az azbeszttel összefüggő betegségek harmadik országbeli 
áldozatai hozzáférjenek az igazságszolgáltatáshoz; felhívja a Tanácsot, hogy adjon 
megbízást a Bizottságnak arra, hogy tárgyalásokat kezdjen egy, a vállalkozások emberi 
jogi felelősségéről szóló ENSZ-egyezmény elfogadásáról, figyelembe véve a veszélyes 
szennyező anyagok, például az azbeszt kiaknázását;

– állásfoglalási indítványának mellékletébe foglalja bele a következő ajánlásokat:

1. a magán- és középületekben, a földterületeken, az infrastruktúrában, a logisztikai 
létesítményekben és csővezetékekben található azbeszt kimutatására, nyilvántartásba 
vételére, megfigyelésére és ellenőrzésére szolgáló modellek kidolgozása;

2. a munkahelyeken, a lakott területeken, a hulladéklerakókban, valamint az elhagyott és 
romló állapotú ipari területeken (barnamezős területeken) a levegőben lebegő 
azbesztszálak, illetve az azbesztcement vezetékekben szállított ivóvízben jelen lévő 
azbesztszálak nyomon követésére szolgáló modellek meghatározása;

3. valamennyi mezoteliómás megbetegedés nyilvántartása;

4. az azbeszttel kapcsolatos, uniós szintű tájékoztató kampányok kidolgozása annak 
érdekében, hogy a munkavállalók és családtagjaik, a munkáltatók, az épületek és 
infrastruktúrák tulajdonosai, bérlői és használói, valamint a polgárok megfelelő 
tájékoztatást kapjanak a kockázatokról, ezen belül a dohányzás és az azbesztexpozíció 
szinergikus hatásáról, különösen annak az emberi egészségre gyakorolt késleltetett és 
halmozott hatásairól, valamint az azbeszt biztonságos eltávolítását célzó, meglévő 
kísérő intézkedésekről és az azbeszttel kapcsolatos jogi kötelezettségekről;

5. a kutatás előmozdítása, valamint egy uniós szintű terv beépítése a Bizottság által 
kidolgozandó, az azbeszthulladék kezelésére, valamint ezen anyagnak a 
hulladékáramokban történő biztonságos kezelésére, eltávolítására és helyettesítésére 
vonatkozó stratégiába;

6. az azbeszttartalmú hulladékok kezelésére és semlegesítésére szolgáló központok 
létrehozása az ilyen hulladékok hulladéklerakókban történő ártalmatlanításának és más 
ártalmas gyakorlatoknak, például a víztestekben történő ártalmatlanításának fokozatos 
megszüntetése mellett;

7. stratégiai terv kidolgozása az Unió számára az azbeszt fejlődő országokban történő 
lerakása elleni küzdelemmel kapcsolatos tevékenységének és globális befolyásának 
növelésére;

8. a nemzeti azbesztmentesítési stratégiákkal foglalkozó uniós keret létrehozása, beleértve 
az épületek – a köz- és magánterületeken felhasznált azbeszt pontos elhelyezkedésének 
feltérképezését szolgáló – átvizsgálását követően kiadott azbeszttanúsítványokon 
alapuló, nyilvános és hozzáférhető azbesztnyilvántartásokra vonatkozó, az e 
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nyilvántartások megvalósítására irányadó minimumkövetelményeket is tartalmazó 
jogalkotási javaslat kidolgozását is, valamint pontos tájékoztatás nyújtása az 
azbeszttartalmú hulladékot tartalmazó lerakókról az azbesztszálak levegőben történő 
ellenőrizetlen terjedésének, az ilyen anyagok elföldelésére használt talaj véletlen 
elmozdulásának és a polgárokat fenyegető egészségügyi kockázatok elkerülése 
érdekében;

9. az azbesztmentes munkahelyek és környezet kialakítására vonatkozó ütemterv, amely 
kiemelt ágazatokat határozhatna meg, magában foglalhatná a biztonságos eltávolítás 
támogatását, és amelyet ötévente rendszeres értékelésnek vetnének alá a nemzeti és 
regionális hatóságok által elért haladás tekintetében;

10. az azbeszt légköri háttér-koncentrációjának nyomon követése, mérése és az ezzel 
kapcsolatos információkhoz való hozzáférés valamennyi tagállamban, valamint a 
lakókörnyezetre vonatkozó expozíciós határértékek bevezetése;

11. a Bizottság által elfogadandó stratégia végrehajtásához szükséges finanszírozási 
eszközök meghatározása, beleértve mind az uniós, mind a nemzeti alapokat;

12. annak szükségessége, hogy az azbeszttel kapcsolatos betegségeket a népegészségügyi 
megelőzés egyik kulcskérdésének tekintsék;

13. a szociális partnerek és más érdekelt felek – például az azbeszt áldozatainak csoportjai, 
a bérlők és a környezetvédelmi szervezetek, a nemzeti egészségügyi szolgálatok 
képviselői és az üzemeltetők képviselői – aktív bevonása az azbesztmentes 
munkahelyekre és környezetre vonatkozó ütemterv kidolgozásába, végrehajtásába és 
értékelésébe.
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