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A. Behov av atgirder

Varfor? Vilket problem behover atgirdas?

Yrkesbetingad cancer 4r den frimsta orsaken till arbetsrelaterade dddsfall i EU!. Yrkesbetingad
cancer orsakas frimst av exponering for cancerframkallande dmnen sdsom asbest. Asbest ar ett
mycket farligt cancerframkallande dmne, och d@ven om det inte langre anvdnds allmdnt i EU

forekommer det fortfarande i manga éldre byggnader. Exponering for asbest kan exempelvis leda till
mesoteliom? och lungcancer, och tidsfordrdjningen mellan exponeringen for asbest och de forsta
sjukdomstecknen kan vara sa lang som 30 ar. Av alla fall av cancer som erkénns som yrkesbetingad
cancer i medlemsstaterna r 78 % kopplade till asbest’.

Risken for exponering forekommer mest i samband med hanteringen av asbest och spridningen av
asbestfibrer under byggnadsarbeten, sisom renovering och rivning. I vilken takt asbest avldgsnas
varierar mellan ldnderna, beroende pa hur gammalt byggnadsbestindet &r och vilka strategierna &r
for att bekdmpa asbest, men det allt storre behovet av 6kad energieffektivitet gor att arbetstagare i
alla medlemsstater drabbas allt mer. Det behovet aterspeglar EU:s ambition 1 den europeiska grona
given att bli den forsta klimatneutrala kontinenten senast 2050*. Arbetstagare forvintas dirfor bli
exponerade for asbest i hogre grad i samtliga EU-linder, allt eftersom renoveringsvigen’
fortskrider. Det uppskattas att mellan 4,1 och 7,3 miljoner arbetstagare dr exponerade for asbest,
varav 97 % verkar inom byggindustrin.

I EU ér skyddet for arbetstagare mot risker vid exponering for asbest i1 arbetet reglerat 1 direktiv
2009/148/EG (asbestdirektivet). Vid den senaste ingdende utvirderingen av asbestdirektivet® drogs
slutsatsen att direktivet fortfarande dr ytterst relevant och dndamalsenligt. Studien som utgjorde
underlag till utvirderingen’ hade som slutsats att det finns goda skil att stodja ett ligre
yrkeshygieniskt grénsvérd, for att gora direktivet ytterligare relevant och &ndamaélsenligt. En
oversyn av det yrkeshygieniska grinsvirdet stdods ocksd av den senaste bedomningen av
genomfdrandet av EU:s olika arbetsmiljddirektiv, som omfattar perioden frn 2013 till 2017%. Den
radgivande trepartskommittén for arbetsmiljofragor (rddgivande kommittén) enades i november
2021 dessutom enhélligt om att det nuvarande gransvardet behdver sénkas.

Om ingen atgérd vidtas pa EU-nivd, och om man endast ser till de yrken dér exponering for asbest
sker just nu, kommer det i EU de nirmaste 40 aren att forekomma uppskattningsvis 884 fall av

!'Yrkesbetingad cancer har en andel pd 52 % och dr dirmed den frimsta orsaken till arbetsrelaterade dodsfall i EU, fore
kardiovaskuléra sjukdomar (24 %), skador (2 %) och alla andra orsaker (22 %) (uppgifter fran 2017, som saledes
omfattar EU och Forenade kungariket (https://visualisation.osha.europa.ecu/osh-costs #!/)).

2 Mesoteliom ér en typ av cancer som utvecklas frin det tunna viivnadslager som ticker manga av de inre organen
(mesotel).

3 https://ec.europa.eu/eurostat/web/experimental -statistics/european-occupational-diseases-statistics.

4 https://ec.europa.eu/info/strategy/priorities-2019-2024/european-green-deal_sv.

> Kommissionens meddelande En renoveringsvdg for Europa — miljéanpassa véra byggnader, skapa jobb och forbiittra
liv (COM(2020) 662 final).

¢ Efterhandsutvirdering frén 2017 av EU:s arbetsmiljddirektiv (SWD(2017) 10 final).

7 Evaluation of the Practical Implementation of the EU Occupational Safety and Health (OSH) Directives in EU
Member States (inte Oversatt till svenska).

8 Arbetsdokument frén kommissionens avdelningar som atfoljer EU:s strategiska ram for arbetsmiljé 2021-2027
(SWD(2021) 148 final).
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cancer som kan hinforas till exponering for asbest i arbetet’. Det forvintas dven att 707 arbetstagare
under samma period kommer att do av cancer som kan hdnforas till exponering for asbest i arbetet.
Dessa berdknade cancerfall kommer att orsaka hélsokostnader mellan 228 miljoner euro och 438
miljoner euro.

ATl " Forvéntat F6rviintat "Fiirvﬁntade
. Orsakade hilsoeffekter antal fall antal dodsfall halsokostl.l.ader
(2021-2061)  (2021-2061) (nettonuvirde)
Lungcancer
4 100 000- Mesoteliom 284 707 228-438 miljoner
7 300 000 Strupcancer euro
Aggstockscancer

Vad forvantas initiativet leda till?

Det allménna huvudmalet med detta initiativ ar att ytterligare stirka arbetstagarnas ritt till en hog
skyddsniva for sin hélsa och sdkerhet pa arbetsplatsen, och att forebygga sjukdom och dodsfall till
foljd av yrkesbetingad cancer.

Till stod for detta allmdnna mal kommer initiativet vidare att vara inriktat pa de séarskilda malen att

e gora det yrkeshygieniska grinsvirdet enligt asbestdirektivet mer dndamaélsenligt genom att
uppdatera det pa grundval av vetenskaplig expertis,
e uppnd ett mer enhetligt och béttre skydd mot asbest for arbetstagare 1 hela EU.

Vad ir mervirdet med atgirder piA EU-niva?

Att uppdatera asbestdirektivet 1 syfte att uppmérksamma de senaste tillgéngliga vetenskapliga
bevisen dr ett &ndaméilsenligt sétt att se till att forebyggande atgiarder uppdateras i motsvarande grad
1 samtliga medlemsstater.

Aven om det yrkeshygieniska grinsvirdet enligt asbestdirektivet ses over tar det inte helt bort
skillnaderna mellan medlemsstaterna, men det stdder mer enhetliga gransvarden runtom i1 EU. Ett
andrat yrkeshygieniskt gransvirde pa EU-niva bidrar darfor till ett enhetligare och battre skydd for
arbetstagare, och jamnar ut villkoren for EU:s foretag. Foretag som vill bedriva verksamhet i flera
medlemsstater kan gynnas ytterligare av effektiviserade tillampliga gransviarden. Detta kan leda till
besparingar, eftersom gemensamma 16sningar kan antas 1 flera anldggningar, 1 stillet for att man
méiste utforma specifika l6sningar for varje anldggning for att uppfylla olika krav avseende
bindande yrkeshygieniska grinsvdrden 1 manga olika medlemsstater.

Atgirder pd EU-nivd kommer sannolikt att medféra mer rittvisa villkor for arbetstagare och ligre
hélso- och sjukvéirdskostnader som fordelas mer réttvist bland medlemsstaterna.

Nir gransvirdet pd EU-nivd revideras behover inte medlemsstaterna ldngre utféra sina egna
vetenskapliga analyser, och sparar déarfor sannolikt in avsevért pd de administrativa kostnaderna.
Andring av asbestdirektivet kan bara goras genom atgirder pd EU-niva.

% Innefattar mesoteliom och lung-, strup- och dggstockscancer.
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B. Losningar

Vilka alternativ, bade lagstiftning och andra atgirder, har overvigts? Finns det ett
rekommenderat alternativ? Varfor?

Att revidera de nuvarande riktlinjerna och att anta sérskilda atgérder for sma till medelstora foretag
ar alternativ som bada har avfardats, eftersom de sags som mindre dndamalsenliga for att nd mélen
med detta initiativ.

En revidering av griansvérdet pa EU-niva enligt asbestdirektivet har valts ut som den lampligaste
strategin. Flera scenarier med yrkeshygieniska gransviarden har bedomts, med beaktande av den
vetenskapliga  bedomningen fran  Europeiska  kemikaliemyndighetens  kommitté  {or
riskbeddmning'’, yttrandet frin den radgivande kommittén'' och de yrkeshygieniska grinsvirden
som tillampas 1 medlemsstaterna. Den vetenskapliga bedomningen ger en stabil bevisbas, medan
den raddgivande kommitténs yttrande, dir socioekonomiska fragor och genomforbarhet ocksa vigs
in, utgdr viktig information for att framgéngsrikt kunna genomfora det reviderade yrkeshygieniska
gransvirdet.

P& grundval av en noggrann konsekvensbedomning har ett yrkeshygieniskt gransvirde pa 0,01
fibrer per cm® valts ut som rekommenderat alternativ, di det motsvarar det bésta scenariot sett till
dndamaélsenlighet, effektivitet och samstimmighet.

Alternativet att revidera andra bestimmelser 1 asbestdirektivet, som efterfrigats av
arbetstagarorganisationer och i Europaparlamentets resolution, beaktades men valdes inte.
Diskussionerna med den rddgivande kommittén, den vetenskapliga analysen och samradet i tva steg
med arbetsmarknadens parter i EU i enlighet med artikel 154 i fordraget om Europeiska unionens
funktionssétt hade som fokus att uppdatera det yrkeshygieniska grinsvirdet som en bradskande
atgard, 1 stillet for att se Over asbestdirektivet mer ingdende, pd grundval av resultaten i
efterhandsutvirderingen av asbestdirektivet'?. Detta paverkar inte utgdngen av framtida
bedomningar och mdjliga dndringar av andra bestimmelser i asbestdirektivet. Det bor 4ndd noteras
att medlemsstaterna far g lingre dn minimibestimmelserna i asbestdirektivet och att de ar sérskilt
ansvariga for genomforandet och genomdrivandet av de nationella bestimmelser som inforlivar
asbestdirektivet. De sarskilda onskemalen fran arbetstagarorganisationerna och Europaparlamentet
kommer efter vad som &r [dmpligt att bemotas 1 sérskilt avsedda riktlinjer. Dessa riktlinjer bor goras
tillgéngliga av kommissionen efter att det reviderade asbestdirektivet har antagits, till stod for dess
genomforande.

19 Opinion on scientific evaluation of occupational exposure limits for Asbestos (inte dversatt till svenska).

! Radgivande kommittén for arbetsmiljéfragor, Opinion on an EU Binding Occupational Exposure Limit Value
(BOEL) for Asbestos under the Asbestos at Work Directive 2009/148/EC (Doc. 008-21), antaget 24.11.2021 (inte
oversatt till svenska).

12SWD(2017) 10 final, 10.1.2017.
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Vem stoder vilka alternativ?

Som en del i det formella samradet 1 tva steg med arbetsmarknadens parter stodde bade
arbetsgivarorganisationerna och fackféreningarna en sidnkning av det yrkeshygieniska gransvardet
enligt asbestdirektivet.

Foretagarnas intressegrupp och regeringarnas intressegrupp inom den radgivande kommittén stoder
ett grinsvirde som motsvarar 0,01 fibrer/cm?, medan arbetstagarnas intressegrupp foresprakar att
anta ett griansvirde som motsvarar 0,001 fibrer/cm?.

C. Det rekommenderade alternativets konsekvenser
Vad ir nyttan med det rekommenderade alternativet?

Tack vare detta initiativ skulle 663 fall av cancer (lungcancer, mesoteliom, strupcancer och
dggstockscancer) kunna undvikas under de nérmaste 40 aren. Detta kommer bland annat att minska
lidandet hos arbetstagare och deras familjer och ge dem ett langre, béttre och mer produktivt liv. I
ekonomiska termer kommer denna hélsoméssiga fordel till uttryck i form av mellan 166 miljoner
euro och 323 miljoner euro.

Genom att gora asbestsaneringsarbetet sékrare blir sektorn mer attraktiv. Till foljd av en béttre
offentlig bild av asbestforetag kan det bli ldttare for dem att rekrytera och behalla personal, minska
rekryteringskostnaderna och hdja arbetstagarnas produktivitet.

Vad ar kostnaderna for det rekommenderade alternativet?

Atgirder for att justera arbetsmetoderna si att de stimmer verens med det nya yrkeshygieniska
gransvardet skulle medfora okade kostnader for foretagen. Det giller frimst kostnaderna for
ytterligare riskhanteringsatgérder, anmilan, hélsokontroller, tillsyn och utbildning. De
genomsnittliga kostnaderna per foretag de narmaste 40 dren skulle dock bli ldgre dn 15 000 euro.
Dessa kostnader kommer sannolikt i hog grad att 6verforas pa kunderna.

Hur péaverkas foretagen, sirskilt sma och medelstora foretag och mikroforetag?

Sma foretag, som utgdr dver 99 % av de foretag som arbetar med asbest i alla sektorer, kommer mer
sannolikt att beroras av det sdnkta gransvardet. Kostnaderna kan fa smarre konsekvenser (en
kostnads-/omséattningskvot mellan 2 % och 4 %) i sektorerna for reparation av elektrisk utrustning,
reparation och underhdll av fartyg och batar samt underhéll och reparation av motorfordon (dvs.
0,02 % av alla foretag som hanterar asbest). Med undantag for de smé& och medelstora foretagen i
dessa sektorer kommer de allra flesta sma och medelstora fOretag inte att péverkas av de
nddvindiga kostnadsokningarna.

Piaverkas medlemsstaternas budgetar och forvaltningar i betydande grad?

Tillsynsmyndigheterna kan komma att adra sig ytterligare administrativa kostnader och
tillsynskostnader. Dessa kostnader forvintas dock inte bli betydande (omkring 390 000 euro per
land och é&r). Det valda alternativet borde ocksa medfora begriansning av de ekonomiska forlusterna
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1 medlemsstaternas system for social trygghet och hilso- och sjukvérdssystem, genom att det
forebygger délig hdlsa. De uppskattade fordelarna for offentliga myndigheter (3,4 miljoner euro
under 40 ar) &r mindre dn de kvantifierade kostnaderna (omkring 421 miljoner euro under 40 &r).

Uppstar andra betydande konsekvenser?

Det rekommenderade alternativet kommer ocksa att fa positiva konsekvenser for grundlaggande
rattigheter, 1 synnerhet ndr det giller artikel 2 (rédtt till liv) och artikel 31 (réttvisa
arbetsforhallanden) i Europeiska unionens stadga om de grundldggande réttigheterna.

Dessutom kommer det att bidra till att na de globala malen f6r hallbar utveckling, ndrmare bestdmt
malet om god hélsa och vilbefinnande (globalt mal 3) och malet om ansténdiga arbetsvillkor och
ekonomisk tillvaxt (globalt mal 8). Det rekommenderade alternativet forvéntas dven fa positiva
konsekvenser for malet om hallbar industri, innovationer och infrastruktur (globalt mal 9) och malet
om hallbar konsumtion och produktion (globalt mal 12).

D. Uppfoljning
Nér kommer dtgirderna att ses over?

Hur dndamalsenlig den foreslagna revideringen av asbestdirektivet &r kommer att méitas som en del
1 utvdrderingen av EU:s olika arbetsmiljodirektiv enligt artikel 17a 1 direktiv 89/391/EEG.
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