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1. INLEIDING 

Asbest is een uiterst gevaarlijke en kankerverwekkende stof1. Milieublootstelling en 

beroepsmatige blootstelling aan asbest dragen bij tot de hoge last die kanker in Europa met 

zich meebrengt, en zijn verantwoordelijk voor veel vermijdbare overlijdens. 78 % van de 

vormen van kanker die in de EU als beroepskanker worden erkend en 88 % van 

werkgerelateerde longkanker houden verband met asbest2. In 2019 kwamen in de EU-27 

meer dan 70 000 mensen om het leven als gevolg van beroepsmatige blootstelling aan 

asbest3. Hoewel dit voornamelijk te wijten is aan werkgerelateerde blootstelling in het 

verleden, bevestigt het de ernstige gevolgen van blootstelling aan asbest.  

De afgelopen 40 jaar heeft de EU maatregelen genomen om het gebruik van asbest te 

beperken, en vervolgens volledig te verbieden. Tussen 19834 en 19855 heeft zij het gebruik 

van zes soorten asbestvezels beperkt. In 1991 heeft de EU het op de markt brengen en het 

gebruik van vijf soorten6 verboden, evenals het gebruik van wit asbest, bijvoorbeeld in 

producten die op grote schaal in de bouwsector werden gebruikt7. In 1999 heeft zij alle zes 

soorten asbestvezels verboden8; het asbestverbod van de EU trad in 2005 in werking. Het 

verbod geldt zowel voor in de EU geproduceerde als voor in de EU ingevoerde goederen9. 

De bestrijding van kanker is een prioriteit voor de EU. De Commissie heeft zich ertoe 

verbonden de blootstelling aan kankerverwekkende stoffen zoals asbest doeltreffend te 

verminderen in het kader van het Europees kankerbestrijdingsplan10 en het actieplan om de 

verontreiniging tot nul terug te brengen11. Aangezien asbest nog steeds in veel gebouwen 

aanwezig is, ook in particuliere woningen, is een alomvattende en geïntegreerde aanpak 

nodig om de asbesterfenis op verschillende beleidsterreinen aan te pakken. Verdere 

maatregelen om de risico’s van blootstelling aan asbest te beheersen, zullen mensen 

                                                           
1  https://monographs.iarc.who.int/wp-content/uploads/2018/06/mono100C-11.pdf  
2  WHO/ILO Joint Estimates of the Work-related Burden of Disease and Injury.  
3  Lassen, C. en Christens, F. (COWI); Vencovska, J; Vencovsky, D. en Garrett, S. (RPA), Schnekider, K. en 

Dilger, M. (FoBiG). 2021. Study on collecting information on substances with the view to analysing the 

health, socio-economic and environmental impacts in connection with possible amendments of Directive 

98/24/EC (Chemical Agents) and Directive 2009/148/EC (Asbestos). Eindverslag voor asbest. 

Gegevens van de database van de Global Burden of Diseases, Injuries, and Risk Factors Study (GBD) 2019. 
4  Beperkingen op het gebruik van crocidoliet in Richtlijn 83/478/EEG van de Raad, die beperkingen op asbest 

in Richtlijn 76/769/EEG invoerde (https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31987L0217&from=EN en https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31976L0769&from=en).  
5  Beperkingen op het gebruik van chrysotiel, amosiet, anthophylliet, actinoliet en tremoliet in speelgoed, 

preparaten in spray- of in poedervorm, isolatievoorzieningen, verf en vernis in Richtlijn 85/610 (https://eur-

lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31985L0610&from=EN). 
6  Crocidoliet, amosiet, anthophylliet, actinoliet en tremoliet. 
7  Bepaalde voorzieningen, verf en vernis, filters voor vloeistoffen, deklagen voor wegen, vul- en 

voegmaterialen, materialen voor isolatie of geluiddempingsmaterialen met geringe dichtheid, luchtfilters en 

gasfilters, onderlagen en voeringen voor vloer- en wandbedekking van kunststof, textiel (met een tijdelijke 

uitzondering voor diafragma’s) en dakvilt.  
8  Richtlijn 1999/77/EG, met als uiterste omzettingstermijn 1 januari 2005 (https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31999L0077&from=EN).  
9  De controles van producten die de EU binnenkomen wat hun conformiteit met de REACH-verordening 

betreft, zijn geregeld bij Verordening (EG) 2019/1020 betreffende markttoezicht en conformiteit van 

producten (https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32019R1020&from=EN). 
10  COM(2021) 44 final (https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN).  
11  COM(2021) 400 final (https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52021DC0400).  

https://monographs.iarc.who.int/wp-content/uploads/2018/06/mono100C-11.pdf
https://who-ilo-joint-estimates.shinyapps.io/OccupationalBurdenOfDisease/
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31987L0217&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31987L0217&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31976L0769&from=en
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31976L0769&from=en
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31985L0610&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31985L0610&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31999L0077&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:31999L0077&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32019R1020&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=COM%3A2021%3A44%3AFIN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52021DC0400
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beschermen tegen ziekten, het welzijn bevorderen en de Europese gezondheidsunie helpen 

versterken.  

Het is in het bijzonder belangrijk om de bevolking beter te beschermen tegen 

blootstelling aan asbest nu de EU de Europese Green Deal uitvoert, waarin met name 

wordt nagestreefd de renovaties van gebouwen in een hoger tempo uit te voeren. 

Gebouwen zijn goed voor 36 % van de energiegerelateerde broeikasgasemissies. Aangezien 

naar schatting meer dan 85 % van de huidige gebouwen in 2050 nog steeds zal bestaan, 

zullen renovaties voor energie-efficiëntie van cruciaal belang zijn om de doelstellingen van 

de Europese Green Deal te behalen12. Daartoe beoogt de renovatiegolfstrategie13 het jaarlijkse 

tempo van renovaties in verband met energiebesparingen tegen 2030 te verdubbelen. 

Gespecialiseerde renovatiewerken om het energieverbruik te verminderen, kunnen de 

gezondheid en leefomstandigheden van de bewoners en de luchtkwaliteit verbeteren, 

energiearmoede verminderen en sociale inclusie bevorderen. Zij kunnen ook de waarde van 

eigendommen op lange termijn vergroten, banen scheppen en leiden tot investeringen die 

vaak zijn verankerd in lokale toeleveringsketens. Aangezien echter bij de constructie van veel 

gebouwen met een slechte energieprestatie asbest werd gebruikt, kan een versnelling van het 

renovatietempo ook het aantal mensen dat wordt blootgesteld aan gezondheidsrisico’s in 

verband met asbest aanzienlijk doen toenemen, aangezien asbest in gebouwen tijdens 

renovatiewerkzaamheden kan vrijkomen. Het aantal blootgestelde werknemers, dat 

momenteel tussen de 4,1 en 7,3 miljoen bedraagt, zal de komende 10 jaar naar verwachting 

met 4 % per jaar toenemen14.  

In oktober 2021 heeft het Europees Parlement een resolutie15 aangenomen waarin 

wordt opgeroepen tot een Europese strategie voor de verwijdering van alle asbest. 

Daarin drong het Parlement aan op verdere EU-maatregelen om de werknemers en burgers te 

beschermen tegen de gezondheidsrisico’s in verband met blootstelling aan asbest, met name 

in het kader van de energietransitie. Het Europees Economisch en Sociaal Comité heeft ook 

aangedrongen op de verwijdering van alle asbest16 en benadrukt dat werkzaamheden bij 

renovaties in verband met energiebesparingen gepaard moeten gaan met de verwijdering van 

schadelijke stoffen17. In de aanbevelingen van de burgers in het kader van de Conferentie 

over de toekomst van Europa werd ook benadrukt hoe belangrijk rechtvaardige 

arbeidsomstandigheden, met name een herziening van de richtlijn asbest op het werk, en een 

holistische benadering van de gezondheid, zijn18. 

Er is een Europese aanpak van asbest nodig om de menselijke gezondheid en het milieu 

te beschermen, met name bij de uitvoering van de Europese Green Deal en het 

Europees kankerbestrijdingsplan. Hiertoe stelt deze mededeling een 

levenscyclusbenadering op grond van een overkoepelende volksgezondheidsdoelstelling 

                                                           
12   https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52019DC0640  
13  https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52020DC0662 
14  Op basis van de huidige kennisgevingen, de stijgende hoeveelheden asbesthoudend afval, het aantal 

gecertificeerde werknemers en de levensduur van asbestcementmaterialen (70 à 80 % van het asbest in de 

EU). Bron: externe studie, RPA, 2021, zie voetnoot 3. 
15  https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/TA-9-2021-0427_NL.html 
16  https://www.eesc.europa.eu/en/our-work/opinions-information-reports/opinions/freeing-eu-

asbestos#:~:text=The%20EESC%20encourages%20the%20EU%20to%20work%20with,States%20should%

20be%20encouraged%20to%20develop%20such%20registers  
17  https://www.eesc.europa.eu/nl/our-work/opinions-information-reports/opinions/working-asbestos-energy-

renovation-own-initiative-opinion  
18  https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/annex_0.pdf  

https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52019DC0640
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52020DC0662
https://www.europarl.europa.eu/doceo/document/TA-9-2021-0427_NL.html
https://www.eesc.europa.eu/en/our-work/opinions-information-reports/opinions/freeing-eu-asbestos%20:~:text=The%20EESC%20encourages%20the%20EU%20to%20work%20with,States%20should%20be%20encouraged%20to%20develop%20such%20registers
https://www.eesc.europa.eu/en/our-work/opinions-information-reports/opinions/freeing-eu-asbestos%20:~:text=The%20EESC%20encourages%20the%20EU%20to%20work%20with,States%20should%20be%20encouraged%20to%20develop%20such%20registers
https://www.eesc.europa.eu/en/our-work/opinions-information-reports/opinions/freeing-eu-asbestos%20:~:text=The%20EESC%20encourages%20the%20EU%20to%20work%20with,States%20should%20be%20encouraged%20to%20develop%20such%20registers
https://www.eesc.europa.eu/nl/our-work/opinions-information-reports/opinions/working-asbestos-energy-renovation-own-initiative-opinion
https://www.eesc.europa.eu/nl/our-work/opinions-information-reports/opinions/working-asbestos-energy-renovation-own-initiative-opinion
https://ec.europa.eu/info/sites/default/files/annex_0.pdf
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voor. De mededeling gaat in op de maatregelen die nodig zijn om de aanwezigheid van asbest 

in gebouwen vast te stellen en die informatie te registreren, om te zorgen voor de veilige 

verwijdering of behandeling, naargelang het geval, en voor de behandeling van 

asbesthoudend afval, om werknemers zo goed mogelijk te beschermen en een adequate 

follow-up van asbestgerelateerde ziekten te garanderen. Deze mededeling merkt de EU aan 

als internationaal leider in de strijd tegen de risico’s van asbest. Ook wordt gewezen op de op 

nationaal, regionaal en lokaal niveau beschikbare EU-financiering voor de veilige 

verwijdering van asbest, in het kader van reeds bestaande of geplande programma’s. De 

genomen maatregelen zullen ook bijdragen tot de verwezenlijking van de 

duurzameontwikkelingsdoelstellingen (SDG’s)19.  

 

2. ONDERSTEUNING VAN SLACHTOFFERS: VERBETERING VAN DE DIAGNOSE EN 

BEHANDELING VAN ASBESTGERELATEERDE ZIEKTEN  

Een krachtig en ambitieus asbestbeleid zou aanzienlijke voordelen opleveren voor de 

gezondheid en het welzijn van de mens. Blootstelling aan asbest kan ziekten zoals 

mesothelioom20, asbestose en longkanker veroorzaken. Door asbest veroorzaakte vormen van 

kanker zijn ernstig en bieden lage overlevingskansen. Voor mesothelioom bestaat geen 

genezende behandeling en patiënten hebben een gemiddelde levensverwachting van 4 tot 

18 maanden21. Blootstelling aan asbest is verantwoordelijk voor 92 % van alle gevallen van 

mesothelioom22. Longkanker, de op één na meest gediagnosticeerde vorm van kanker bij 

mannen en de derde bij vrouwen, biedt een relatief laag overlevingspercentage na diagnose in 

vergelijking met andere veel voorkomende kankertypen23.  

Asbestgerelateerde ziekten hebben een lange latentietijd. Aangezien het gemiddeld dertig 

jaar vanaf het moment van blootstelling kan duren voordat de eerste tekenen van ziekte 

zichtbaar zijn, zullen naar verwachting tot het einde van de jaren 2020 en 2030 sterfgevallen 

in verband met asbest en ziekten als gevolg van blootstelling van vóór het verbod van 2005 

voorkomen.  

Screening en vroegtijdige diagnose zijn van fundamenteel belang voor kankerpreventie. 

De Commissie heeft zich er in het kader van het Europees kankerbestrijdingsplan toe 

verbonden een nieuwe, door de EU gesteunde kankerscreeningregeling24 voor te stellen om 

de lidstaten te helpen de toegang tot vroegtijdige diagnose te verbeteren. Een belangrijk 

onderdeel van deze nieuwe regeling is het voorstel van de Commissie25 om de aanbeveling 

van de Raad van 2003 over kankerscreening bij te werken en met name het 

bevolkingsonderzoek tot longkanker uit te breiden. Bovendien zal de regeling worden 

                                                           
19 Specifieke SDG’s zijn onder meer een goede gezondheid en welzijn (SDG 3), eerlijk werk en economische 

groei (SDG 8), industrie, innovatie en infrastructuur (SDG 9) en verantwoorde productie en consumptie (SDG 

12). 
20  Mesothelioom is een kankertype dat zich ontwikkelt vanuit de dunne weefsellaag die veel van de inwendige 

organen bedekt (ook wel mesotheel genoemd). 
21  Burgers JA, Damhuis RA. Prognostic factors in malignant mesothelioma. Lung Cancer. augustus 2004;45 

Suppl 1:S49-54. doi: 10.1016/j.lungcan.2004.04.012. PMID: 15261434. 
22  Europese statistieken voor beroepsziekten (EODS) - Experimentele statistieken - Eurostat (europa.eu). 
23  Health at a Glance: Europe 2020 - State of Health in the EU Cycle.  
24  Zie voetnoot 10. 
25 Voorstel voor een aanbeveling van de Raad inzake betere preventie door vroegtijdige opsporing:een nieuwe 

aanpak van kankerscreening, ter vervanging van Aanbeveling 2003/878/EG van de Raad (europa.eu) van 20 

september 2022. 

https://ec.europa.eu/eurostat/web/experimental-statistics/european-occupational-diseases-statistics
https://www.oecd-ilibrary.org/sites/547f405e-en/index.html?itemId=/content/component/547f405e-en
https://www.oecd-ilibrary.org/sites/547f405e-en/index.html?itemId=/content/component/547f405e-en
https://www.oecd-ilibrary.org/sites/547f405e-en/index.html?itemId=/content/component/547f405e-en
https://health.ec.europa.eu/publications/proposal-council-recommendation-cr-strengthening-prevention-through-early-detection-new-approach_en
https://health.ec.europa.eu/publications/proposal-council-recommendation-cr-strengthening-prevention-through-early-detection-new-approach_en
https://health.ec.europa.eu/publications/proposal-council-recommendation-cr-strengthening-prevention-through-early-detection-new-approach_en
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ondersteund door het Europees initiatief voor kankerbeeldvorming. Op grond van een “atlas” 

van beelden en gegevens met betrekking tot kanker en van nieuwe instrumenten zoals high-

performance computing en kunstmatige intelligentie, zal het initiatief het ecosysteem vormen 

voor de ontwikkeling van nieuwe screeningmethoden en -algoritmen. Investeringen in 

screening en vroegtijdige diagnose kunnen slachtoffers van blootstelling aan asbest 

aanzienlijk helpen, aangezien een snelle diagnose en behandeling de gevolgen van 

asbestgerelateerde ziekten, waaronder kanker, zullen verzachten. Daarnaast zijn verschillende 

kernacties in het kader van het kankerbestrijdingsplan gericht op het optimaliseren van de 

diagnose, de behandeling en de zorg voor kankerpatiënten, waaronder complexe vormen van 

kanker met een slechte prognose, zoals de vormen die worden veroorzaakt door blootstelling 

aan asbest. Zo zal de oprichting van een EU-netwerk dat erkende nationale integrale 

kankercentra in elke lidstaat met elkaar verbindt, de toegang tot hoogwaardige diagnoses en 

zorg verbeteren, zal het initiatief “Kankerdiagnose en -behandeling voor iedereen” de 

toegang tot innovatieve kankerbehandelingen vergroten en zal het interspecialistische 

opleidingsprogramma dat gericht is op oncologie, chirurgie, radiologie en verpleegkundige 

verzorging de vaardigheden van het personeel in de kankerzorg perfectioneren.   

 

Het risico op blootstelling aan asbest is het grootst in werkomgevingen. In 2016 waren 

naar schatting 66 808 sterfgevallen in de EU-27 toe te schrijven aan beroepsmatige 

blootstelling aan asbest in het verleden26. In 2019 steeg het aantal sterfgevallen tot 71 75027. 

Om ervoor te zorgen dat deze werknemers toegang krijgen tot relevante 

schadeloosstellingsregelingen, moet de beroepsmatige oorsprong van asbestgerelateerde 

ziekten worden erkend. Aangezien het Verdrag de Commissie niet toestaat een juridisch 

bindend instrument op dit gebied voor te stellen, is de belangrijkste grond voor de 

bevordering van de erkenning van beroepsziekten op EU-niveau Aanbeveling 2003/670/EG 

van de Commissie28. Deze aanbeveling heeft momenteel betrekking op vormen van kanker en 

andere ziekten die worden veroorzaakt door beroepsmatige blootstelling aan asbest. De 

Commissie zal het tripartiete Raadgevend Comité voor veiligheid en gezondheid op de 

arbeidsplaats (ACSH) raadplegen over de noodzaak om deze aanbeveling in het licht van de 

meest recente wetenschappelijke bevindingen bij te werken29. 

De Commissie zal:  

 het Europees initiatief voor kankerbeeldvorming lanceren (2022); 

 het tripartiete Raadgevend Comité voor veiligheid en gezondheid op de arbeidsplaats 

(ACSH) raadplegen over de noodzaak om de aanbeveling van de Commissie 

betreffende de Europese lijst van beroepsziekten bij te werken door daarin 

bijkomende asbestgerelateerde ziekten op te nemen.  

                                                           
26  WHO/ILO Joint Estimates of the Work-related Burden of Disease and Injury.  
27  Mesothelioom (7 510 sterfgevallen), eierstokkanker (2 032), luchtpijp-, bronchus- en longkanker (61 035) en 

strottenhoofdkanker (1 173). Externe studie, RPA, 2021, zie voetnoot 3, gegevens van de database van de 

Global Burden of Diseases, Injuries, and Risk Factors Study (GBD) 2019. 
28  Aanbeveling 2003/670/EG van de Commissie van 19 september 2003 betreffende de Europese lĳst van 

beroepsziekten (PB L 238 van 25.9.2003, blz. 28, https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32003H0670&from=EN).  
29  In bijlage I bij de aanbeveling zijn momenteel de volgende beroepsziekten opgenomen: asbestose; 

mesothelioom, veroorzaakt door de inademing van asbeststof; complicatie van asbestose door 

bronchuscarcinoom, fibrotische aandoeningen van de pleura, met longfunctiestoornissen, veroorzaakt door 

asbest, en longkanker, veroorzaakt door de inademing van asbeststof. 

https://who-ilo-joint-estimates.shinyapps.io/OccupationalBurdenOfDisease/
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32003H0670&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32003H0670&from=EN
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3. BESCHERMING VAN WERKNEMERS TEGEN BLOOTSTELLING AAN ASBEST 

Het risico van blootstelling aan asbest doet zich vooral voor bij het omgaan met asbest 

en bij de verspreiding van vezels tijdens bouwwerkzaamheden (bijvoorbeeld bij 

renovaties en sloopwerkzaamheden). Naar schatting zijn 4,1 à 7,3 miljoen werknemers aan 

asbest blootgesteld. 97 % van deze werknemers werken in de bouw, met inbegrip van 

aanverwante beroepen zoals dakwerkers, loodgieters, timmerlieden of vloerleggers, en 2 % in 

de afvalbeheersector. Beroepskanker is de eerste oorzaak van werkgerelateerde sterfgevallen 

in de EU30 en 78 % van de vormen van beroepskanker die in de lidstaten worden erkend, 

houdt verband met asbest31. Daarom is de aanpak van werkgerelateerde blootstelling aan 

asbest een van de prioriteiten van het strategisch EU-kader voor gezondheid en veiligheid op 

het werk 2021-202732. 

Verlaging van de grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling aan asbest  

De wettelijke bescherming van werknemers in de EU tegen de specifieke risico’s van 

blootstelling aan asbest dateert van 198333. Sindsdien is de desbetreffende wetgeving 

herhaaldelijk bijgewerkt. De meest recente wetgeving is Richtlijn 2009/148/EG inzake asbest 

op het werk, die voorziet in strenge verplichtingen voor werkgevers op het gebied van 

bescherming, planning en opleiding. Aangezien asbest een kankerverwekkende stof is, wordt 

Richtlijn 2004/37/EG betreffende de bescherming van de werknemers tegen de risico’s van 

blootstelling aan carcinogene, mutagene of reprotoxische agentia op het werk34 bovendien 

telkens toegepast wanneer dit gunstiger is voor de gezondheid en veiligheid van werknemers.  

Over het algemeen blijft de richtlijn asbest op het werk geschikt voor het beoogde 

doel35. In het licht van de meest recente wetenschappelijke kennis zou de huidige 

grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling echter moeten worden verlaagd36 37. Vier 

lidstaten (Denemarken, Frankrijk, Duitsland en Nederland) hebben bindende grenswaarden 

voor beroepsmatige blootstelling vastgesteld die onder de huidige EU-brede grenswaarde 

liggen. Naast de bindende grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling beschikt Duitsland 

over een grenswaarde die overeenkomt met een aanvaardbare concentratie. Er zijn bindende 

                                                           
30  Met een aandeel van 52 % is beroepskanker de eerste oorzaak van werkgerelateerde sterfgevallen in de EU, 

vóór hart- en vaatziekten (24 %), letsels (2 %) en alle andere oorzaken (22 %) (gegevens over 2017, dus met 

betrekking tot de EU-27 en het Verenigd Koninkrijk, https://visualisation.osha.europa.eu/osh-costs#!/).  
31  https://ec.europa.eu/eurostat/web/experimental-statistics/european-occupational-diseases-statistics  
32  COM/2021/323 final (https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX:52021DC0323).  
33  De tweede bijzondere richtlijn in de zin van artikel 8 van Richtlijn 80/1107/EG betreffende de bescherming 

van de werknemers tegen de risico’s van blootstelling aan chemische, fysische en biologische agentia op het 

werk (PB L 263 van 24.9.1983, blz. 25). 
34  PB L 158 van 30.4.2004, blz. 50 (https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:02004L0037-20140325&from=EN).  
35  Zie de ex-postevaluatie van de EU-richtlijnen inzake veiligheid en gezondheid op het werk in 2017 

(https://eur-lex.europa.eu/legal-content/nl/TXT/?uri=CELEX:52017SC0010).  
36  De studie ter ondersteuning van de evaluatie is beschikbaar op: 

https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docId=17060&langId=en  
37  Als er op EU-niveau geen maatregelen worden genomen, en alleen rekening houdend met de beroepen waar 

momenteel blootstelling aan asbest plaatsvindt, zullen zich de komende 40 jaar in de EU-27 naar schatting 

884 gevallen van beroepskanker voordoen. Ook wordt voorspeld dat in dezelfde periode 707 werknemers 

zullen sterven aan kanker die te wijten is aan beroepsmatige blootstelling aan asbest. Wat de 

gezondheidskosten betreft, wordt geschat dat de gevallen van kanker tussen de 228 en 438 miljoen EUR 

zullen kosten. 

https://visualisation.osha.europa.eu/osh-costs%20!/
https://ec.europa.eu/eurostat/web/experimental-statistics/european-occupational-diseases-statistics
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX:52021DC0323
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:02004L0037-20140325&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:02004L0037-20140325&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/nl/TXT/?uri=CELEX:52017SC0010
https://ec.europa.eu/social/BlobServlet?docId=17060&langId=en
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richtsnoeren die vereisen dat praktische maatregelen worden overwogen om de blootstelling 

onder het aanvaardbare niveau te houden. De overige EU-lidstaten hanteren de huidige EU-

brede grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling. 

De Commissie neemt vandaag een wetgevingsvoorstel aan om de bestaande 

grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling aan asbest aanzienlijk te verlagen, van 

0,1 vezel per kubieke centimeter (f/cm³) tot 0,01 f/cm³, tien keer lager dan de huidige waarde. 

De herziening van de grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling aan asbest zal leiden tot 

een grotere harmonisatie van de grenswaarden in de hele EU. Dit zal naar verwachting leiden 

tot betere arbeidsomstandigheden, met name voor het aanzienlijke aantal gedetacheerde 

werknemers in de bouwsector, en tot een eerlijkere verdeling van de gezondheidszorgkosten 

voor de lidstaten.  

Om werknemers tegen blootstelling aan asbest te beschermen, is het belangrijk om methoden 

te gebruiken voor het meten van de concentratie van vezels in de lucht die berusten op de 

nieuwste wetenschappelijke kennis. Hierdoor kunnen de risico’s nauwkeurig worden 

ingeschat en de werknemers bijgevolg beter worden beschermd. Hoewel de meest gebruikte 

methode momenteel fasecontrastmicroscopie is, zoals de Wereldgezondheidsorganisatie 

in 1997 heeft aanbevolen, zijn er ook andere doeltreffende methoden beschikbaar. Uit 

wetenschappelijke gegevens blijkt dat een methode op basis van elektronenmicroscopie een 

nauwkeuriger telling van de vezels zou kunnen opleveren, wat tot betere 

beschermingsmaatregelen zou kunnen leiden38. De Commissie heeft daarom het gebruik van 

meetmethoden opgenomen in het voorstel tot wijziging van de richtlijn asbest op het werk.  

Richtsnoeren ter ondersteuning van de uitvoering van de richtlijn asbest op het werk  

Gezien het grote aantal renovaties en sloopwerkzaamheden dat de komende jaren 

wordt verwacht, moet de richtlijn asbest op het werk adequaat worden uitgevoerd om 

werknemers volledig te beschermen. De lidstaten, de werkgevers (met name kleine en 

middelgrote ondernemingen (kmo’s), die 99 % uitmaken van alle bedrijven die met asbest 

werken) en de werknemers zouden kunnen profiteren van aanvullende steun om de naleving 

te waarborgen. Daartoe zal de Commissie richtsnoeren opstellen ter ondersteuning van de 

uitvoering van de herziene richtlijn inzake asbest op het werk, zodra deze is aangenomen. De 

richtsnoeren zullen uitvoerige informatie verschaffen over de reeds geldende bepalingen van 

de richtlijn (bijvoorbeeld in verband met opleiding en gebruik van persoonlijke 

beschermingsmiddelen), maar die verduidelijking en advies vergen. Het is van cruciaal 

belang een adequate opleiding te bevorderen voor werknemers die asbest hanteren in het 

kader van bouw-, renovatie- en sloopwerkzaamheden. De richtsnoeren kunnen de lidstaten en 

werkgevers, met name kmo’s, helpen ervoor te zorgen dat werknemers zich bewust zijn van 

de voorzorgsmaatregelen die nodig zijn om het hoogste beschermingsniveau te bereiken. De 

richtsnoeren kunnen ook betrekking hebben op een aantal bepalingen die onder de 

bevoegdheid van de lidstaten vallen (zoals de certificering van asbestverwijderingsbedrijven), 

waarover aanvullende uitleg nuttig kan zijn. Dit zou alle betrokken partijen in staat stellen het 

verwachte aantal renovaties uit te voeren met inachtneming van de voorwaarden voor het 

hoogste niveau van bescherming van werknemers tegen blootstelling aan asbest.  

                                                           
38  Zie voor meer informatie over meetmethoden het advies van het Comité risicobeoordeling van het Europees 

Agentschap voor chemische stoffen 

(https://echa.europa.eu/documents/10162/30184854/OEL_asbestos_Final_Opinion_en.pdf/cc917e63-e0e6-

e9cd-86d2-f75c81514277).  

https://echa.europa.eu/documents/10162/30184854/OEL_asbestos_Final_Opinion_en.pdf/cc917e63-e0e6-e9cd-86d2-f75c81514277
https://echa.europa.eu/documents/10162/30184854/OEL_asbestos_Final_Opinion_en.pdf/cc917e63-e0e6-e9cd-86d2-f75c81514277
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Bewustmaking 

In het kader van het Europees kankerbestrijdingsplan werkt het Europees Agentschap 

voor de veiligheid en de gezondheid op het werk (EU-OSHA) aan een enquête over de 

blootstelling van werknemers aan risicofactoren voor kanker in Europa39. Hierin zullen 

de meest voorkomende blootstellingssituaties, het aantal werknemers dat wordt blootgesteld 

aan verschillende risicofactoren voor kanker, waaronder asbest, en de kenmerken van deze 

werknemers, worden onderzocht40. Dit zal gerichtere bewustmakingscampagnes en 

preventieve maatregelen mogelijk maken en zal bijdragen tot empirisch onderbouwde 

beleidsvorming. Dit zal met name van belang zijn gezien het toegenomen aantal bedrijven, 

werknemers en particuliere en openbare eigenaren van gebouwen die te maken zullen hebben 

met de verwijdering van asbest. Om dezelfde redenen zal de Commissie samenwerken met 

het Comité van hoge functionarissen van de arbeidsinspectie (SLIC) om een geactualiseerde 

bewustmakingscampagne op te zetten.  

De Commissie: 

 stelt voor de richtlijn asbest op het werk te herzien om de huidige grenswaarde 

voor beroepsmatige blootstelling te verlagen en de daarmee verband houdende 

bepalingen te verduidelijken (het voorstel tot herziening vergezelt deze 

mededeling) en verzoekt het Europees Parlement en de Raad om een snelle 

goedkeuring; 

 zal geactualiseerde richtsnoeren opstellen om de lidstaten, de werkgevers en de 

werknemers te ondersteunen bij de uitvoering van de richtlijn asbest op het werk, 

na de herziening ervan;  

 zal samenwerken met het Comité van hoge functionarissen van de 

arbeidsinspectie (SLIC) om een geactualiseerde bewustmakingscampagne over de 

veilige verwijdering van asbest te lanceren, gericht op bedrijven, werknemers, 

eigenaars en overheidsdiensten.  

 

4. AANPAK VAN ASBEST DAT IN GEBOUWEN AANWEZIG IS  

Vóór het EU-verbod werd asbest op grote schaal gebruikt, voornamelijk in de 

bouwsector. 70-80 % van het asbest werd gebruikt voor cementproducten en de rest 

voornamelijk voor andere bouwproducten, zoals vloerbedekking, textiel, karton of 

isolatieplaten. In 1970 werd meer dan 920 000 ton ruw asbest gebruikt in de landen die nu de 

EU vormen, met een piek van 1 200 000 ton in 1980, om vervolgens te dalen tot minder dan 

40 000 ton in 200041. Aangezien vóór 2001 meer dan 220 miljoen gebouwunits (85 % van 

                                                           
39  Zie https://osha.europa.eu/nl/facts-and-figures/workers-exposure-survey-cancer-risk-factors-europe voor 

meer informatie. De enquête zal van start gaan in een breed representatieve selectie van zes EU-lidstaten en 

zal betrekking hebben op 24 risicofactoren voor kanker, waaronder chemische en fysische risico’s. De eerste 

bevindingen worden in 2023 verwacht. 
40 De geanalyseerde kenmerken omvatten geslacht, leeftijd, geboorteland, beroep, activiteitensector, omvang 

van de onderneming, grootte van de werkplek, arbeidssituatie, soort contract en wekelijkse werktijden. 
41  Maduta, C., Kakoulaki, G., Zangheri, P., Bavetta, M., Towards energy efficient and asbestos-free dwellings 

through deep energy renovation, JRC129218 

(https://publications.jrc.ec.europa.eu/repository/handle/JRC129218).  

https://osha.europa.eu/nl/facts-and-figures/workers-exposure-survey-cancer-risk-factors-europe
https://publications.jrc.ec.europa.eu/repository/handle/JRC129218
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alle eenheden) zijn gebouwd42, is het waarschijnlijk dat een aanzienlijk deel van het huidige 

gebouwenbestand asbest bevat43.  

De piekperiode voor asbestgebruik verschilt van lidstaat tot lidstaat (zie figuur 144). Alle 

lidstaten tekenden tussen 1970 en 1990 een hoog asbestgebruik op. In Cyprus, België, 

Denemarken, Luxemburg, Nederland en Zweden werd het grootste deel van het asbest echter 

vóór de jaren 1970 gebruikt, terwijl Kroatië, Ierland, Portugal, Roemenië, Slovenië en 

Slowakije in de jaren 1990 of begin jaren 2000 een hoog asbestverbruik registreerden.  

Afbeelding 1. Geraamd aandeel van asbestgebruik tijdens de belangrijkste bouwperioden van gebouwen in de 

EU27 

 

Bron: Cijfers van het JRC45 

De omvang van het probleem van de asbesterfenis verschilt van regio tot regio. Op grond 

van de gemiddelde leeftijd van residentiële gebouwen en de gemiddelde geschatte 

hoeveelheid asbest (kg/woning) geeft de onderstaande kaart de kwetsbaarheid van de EU-

regio’s weer. Het aandeel hechtgebonden asbest varieert van laag (lage hoeveelheid asbest, 

nieuwere gebouwen) tot hoog (grote hoeveelheid asbest, oudere gebouwen). Hieruit blijkt dat 

de centrale EU-regio’s meestal oude gebouwen met grote hoeveelheden asbest hebben, 

terwijl over het algemeen in oostelijke en noordoostelijke EU-regio’s grote hoeveelheden 

asbest worden aangetroffen in recentere gebouwen. De resultaten kunnen leiden tot de 

identificatie van de lidstaten en regio’s waar asbestscreening vóór renovaties een prioriteit 

moet zijn.  

Afbeelding 2. Bivariate kaart met de gemiddelde leeftijd van woongebouwen (jaren) en de gemiddelde 

hoeveelheid asbest (kg/woning)  

                                                           
42  Een renovatiegolf voor Europa, zie voetnoot 13. 
41 Bv. platte dakpannen, grote en kleine gevelpanelen, plafond- en wandpanelen, hitte- en geluidsbeveiliging 

tegen brand en condensatie op balken, rookbestendige deuren en poorten, ovens, ketels en 

hogetemperatuurinstallaties enz.  
44  In figuur 1 is het asbestverbruik uitgesplitst naar de belangrijkste bouwperioden van gebouwen in de EU. De 

schatting is gebaseerd op het schijnbare asbestgebruik tussen 1920 en 2003 (Virta, 2006) en het in de 

literatuur vastgestelde percentage ruw asbest dat in bouwmaterialen is gebruikt; voor Malta werden geen 

cijfers met betrekking tot asbestgebruik gerapporteerd. Volledige methodologie in voetnoot 40. 
45  Zie voetnoot 41. 
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Bron: Cijfers van het JRC46 

 

Meer informatie en transparantie in verband met asbest in gebouwen 

De belangrijkste bedreiging van asbest voor de menselijke gezondheid doet zich voor 

wanneer asbesthoudende materialen worden aangetast, aangezien vezels in de lucht 

kunnen vrijkomen en hierna kunnen worden ingeademd. De achteruitgang van de staat van 

sommige asbestproducten naarmate zij ouder worden, kan er uiteindelijk ook toe leiden dat 

vezels vrijkomen in de lucht. Aangezien asbest voornamelijk voorkomt in bouwmaterialen en 

deze materialen tijdens renovatiewerkzaamheden ingrijpende veranderingen ondergaan, 

verdient de bouw bijzondere aandacht bij het treffen van beschermingsmaatregelen. De kans 

dat vezels vrijkomen varieert naar gelang van het type asbest en de plaats waar het wordt 

aangetroffen. Zo is broos asbest bijzonder gevaarlijk, omdat vezels hier gemakkelijker bij 

vrijkomen dan bij niet-broos asbest. Asbest dat in vaste materialen is vastgehecht, wordt 

daarentegen minder gemakkelijk aangetast en brengt aanzienlijk minder risico’s met zich mee 

wanneer het onaangeroerd blijft. 

Een belangrijke uitdaging bij de aanpak van de verwijdering van asbest uit het 

gebouwenbestand is het gebrek aan kennis over de aanwezigheid van asbest in 

gebouwen. De voor de komende jaren geplande renovaties en de langetermijndoelstelling om 

                                                           
46  Zie voetnoot 41. 
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het gebouwenbestand van Europa te renoveren om klimaatneutraliteit te bereiken, pleiten 

sterk voor een uitgebreide beoordeling van de gebouwen die asbest zouden kunnen bevatten 

en de gevallen waarin renovatie een bedreiging voor de gezondheid kan vormen. Een late 

identificatie van asbesthoudende materialen kan renovatie vertragen en wanneer dergelijke 

materialen onverwacht worden gevonden bij renovatiewerkzaamheden kunnen asbestvezels 

per ongeluk vrijkomen, wat een potentieel ernstig risico voor werknemers, inwoners en buren 

met zich meebrengt. Richtlijn 2009/148/EG betreffende asbest op het werk47 verplicht reeds 

om het risico van blootstelling aan asbest te beoordelen voordat met de werkzaamheden 

wordt begonnen. Aangezien de strategieën voor de screening, registratie en verwijdering van 

asbest sterk verschillen van lidstaat tot lidstaat48, zou het echter nuttig zijn te beschikken over 

een gemeenschappelijk EU-kader om het asbest in het gebouwenbestand van de EU 

gemakkelijker te identificeren en vervolgens te verwijderen.  

De Commissie zal een wetgevingsvoorstel indienen over verplichte screening en 

registratie van asbest in gebouwen, met inachtneming van de beginselen van subsidiariteit 

en evenredigheid en de bevoegdheden van de lidstaten. Naast de bestaande verplichtingen om 

de aanwezigheid van asbest te beoordelen voordat met renovatiewerkzaamheden wordt 

begonnen, kan in het wetgevingsvoorstel worden overwogen om de aanwezigheid van asbest 

in gebouwen te screenen en te registreren wanneer economische transacties plaatsvinden (bv. 

vóór verkoop of verhuur) en/of op andere cruciale momenten in de levenscyclus van een 

gebouw. De lidstaten zal ook worden verzocht nationale strategieën voor asbestverwijdering 

op te zetten die hun bouwvoorschriften weerspiegelen en rekening houden met nationale 

omstandigheden en historische informatie over het gebruik van asbest. 

Bij de voorbereiding van het wetgevingsvoorstel zal de Commissie ook overwegen 

minimumvereisten in te voeren voor het verzamelen en verspreiden van gegevens in 

verband met de aanwezigheid van asbest in gebouwen. Het is van cruciaal belang te 

beschikken over transparante informatie over de aanwezigheid van asbest gedurende de 

gehele levenscyclus van gebouwen om de risico’s van blootstelling tot een minimum te 

beperken en de verwijdering van asbest te vergemakkelijken. Registratie in digitale vorm zou 

deze informatie gemakkelijker toegankelijk maken, zoals wordt beschreven in het volgende 

deel.   

Het voorstel zal worden ontwikkeld via een brede raadpleging van deskundigen en 

belanghebbenden. Het zal ook steunen op een effectbeoordelingsstudie om de beste 

beschikbare beleidsopties vast te stellen op basis van de beste beschikbare wetenschappelijke 

gegevens en met inachtneming van de bij het Verdrag vastgestelde rechtsgrondslag.  

Het voorstel zal ook voortbouwen op de evaluatie en identificatie van beste praktijken op 

het gebied van het beheer van met asbest verband houdende risico’s in de lidstaten, onder 

meer in het kader van de uitvoering van het actieplan voor de renovatiegolf.  

 Zo heeft Frankrijk wetgeving vastgesteld om de identificatie van asbest verplicht te 

stellen voordat bepaalde werkzaamheden in gebouwen kunnen worden uitgevoerd 

                                                           
47  Richtlijn 2009/148/EG van het Europees Parlement en de Raad van 30 november 2009 betreffende de 

bescherming van werknemers tegen de risico’s van blootstelling aan asbest op het werk (PB L 330 van 

16.12.2009, blz. 28, https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32009L0148&from=EN).  
48  Zie voetnoot 41. 

https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32009L0148&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/PDF/?uri=CELEX:32009L0148&from=EN
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(decreten van mei 201749 en juli 201950). Bij bouwwerkzaamheden die een risico van 

blootstelling met zich mee kunnen brengen, moet de persoon of instantie die voor de 

werkzaamheden opdracht geeft (bijvoorbeeld de eigenaar van het gebouw of de 

aanbestedende dienst) een voorafgaande identificatie van asbest uitvoeren voordat de 

werkzaamheden van start kunnen gaan. Dit betekent het zoeken naar en identificeren 

en lokaliseren van asbesthoudende materialen en producten die door werken kunnen 

worden aangetast.  

 Polen beschikt ook over een nationaal programma voor een veilige asbestverwijdering 

(2009-2032) en beheert sinds 2013 een databank in verband met asbest. Het nationale 

programma voorziet in wetgevende maatregelen voor asbestverwijdering, voorlichting 

en opleiding, alsook monitoring via systemen voor ruimtelijke informatie.  

 In België streeft de Vlaamse regering ernaar gebouwen en infrastructuur uiterlijk in 

2040 asbestvrij te maken. Daartoe heeft zij maatregelen genomen om 

asbestverwijdering als voorwaarde te stellen voor de installatie van zonnepanelen en 

is zij van plan om in 2022 een asbestcertificaat in te voeren voor gebouwen die te 

koop worden aangeboden51.    

De renovatiegolf en energie-efficiëntie 

De renovatiegolfstrategie benadrukt het belang van het handhaven van normen voor 

duurzame en veilige gebouwen. Daarom is het belangrijk actie te ondernemen om 

schadelijke stoffen, met name asbest, te verwijderen en hiertegen bescherming te bieden. Het 

actieplan voor de uitvoering52 van de renovatiegolf omvat regelgevende maatregelen ter 

versterking van het wetgevingskader van de EU, met name Richtlijn 2010/31/EU betreffende 

de energieprestatie van gebouwen. In december 2021 heeft de Commissie een herziening van 

deze richtlijn voorgesteld53, waarin het belang van een gezond binnenklimaat wordt 

benadrukt. Het voorstel bevat aan de lidstaten gerichte bepalingen voor de aanpak van de 

verwijdering van gevaarlijke stoffen, waaronder asbest, in gebouwen die ingrijpend worden 

gerenoveerd.  

Het waarborgen van een goede luchtkwaliteit in gesloten ruimten zal nog belangrijker 

worden, met name in de context van het terugdringen van energieverliezen door een 

betere isolatie van gebouwen. Hoewel het EU-beleid betrekking heeft op verschillende 

factoren van een goede luchtkwaliteit (zowel omgevingslucht, verwarmings-, koel- en 

ventilatiesystemen, bouwmaterialen en consumentenproducten, als roken en soortgelijk 

gedrag van de gebruikers van gebouwen), zijn de belangrijkste regelgevingsinstrumenten om 

deze elementen aan te pakken, nl. bouwvoorschriften, een bevoegdheid van de lidstaten en 

hun regio’s. Daarom ontbreekt het de EU aan een alomvattende, geïntegreerde aanpak van de 

luchtkwaliteit in gesloten ruimten. Niettemin zal de Commissie, zoals aangekondigd in het 

actieplan om de verontreiniging tot nul terug te brengen, tegen 2023 trajecten en beleidsopties 

ter verbetering van de luchtkwaliteit in gesloten ruimten beoordelen, met bijzondere aandacht 

                                                           
49  https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=LykGmH7vMb-

yJKNXCJ9VQ3z9fiEK5Q9jlNDoaaUnwUM=  
50  https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=uE3o2iaLz4ujX46N5eNQWUANnUy9niNepuHoD-

nISzQ=, gewijzigd in 2020: 

https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=TtFjMCu9CIzP1bhSZJIVTvpNRp6cu4pAD6cG41mJnZw

=  
51  Zie voetnoot 41. 
52  https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52020DC0662  
53  https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX:52021PC0802  

https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=LykGmH7vMb-yJKNXCJ9VQ3z9fiEK5Q9jlNDoaaUnwUM=
https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=LykGmH7vMb-yJKNXCJ9VQ3z9fiEK5Q9jlNDoaaUnwUM=
https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=uE3o2iaLz4ujX46N5eNQWUANnUy9niNepuHoD-nISzQ=
https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=uE3o2iaLz4ujX46N5eNQWUANnUy9niNepuHoD-nISzQ=
https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=TtFjMCu9CIzP1bhSZJIVTvpNRp6cu4pAD6cG41mJnZw=
https://www.legifrance.gouv.fr/download/pdf?id=TtFjMCu9CIzP1bhSZJIVTvpNRp6cu4pAD6cG41mJnZw=
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX%3A52020DC0662
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/?uri=CELEX:52021PC0802
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voor de belangrijkste factoren van luchtkwaliteit en de belangrijkste bronnen van 

verontreiniging, waaronder asbest. De Commissie zal nagaan hoe het publiek bewuster kan 

worden gemaakt en de risico’s kunnen worden beperkt.  

Digitaal gebouwlogboek 

Digitale technologieën kunnen de registratie en uitwisseling van tijdens de screenings 

verzamelde gegevens betreffende asbest vergemakkelijken. Digitale gebouwlogboeken 

bevatten alle gegevens over gebouwen en laten toe alle soorten informatie die tijdens de 

levensduur van het gebouw wordt gegenereerd, van ontwerp en bouw tot renovatie en sloop, 

te delen en te gebruiken.  

De Commissie zal een regelgevingsaanpak voorstellen voor een model voor een digitaal 

gebouwlogboek van de EU. Deze zal voortbouwen op bestaande verplichte en vrijwillige 

initiatieven in verschillende lidstaten en op de digitale instrumenten en certificaten voor 

gebouwen die op EU-niveau worden ontwikkeld (bv. energieprestatiecertificaten). De 

logboeken kunnen ook alle beschikbare informatie opslaan die verband houdt met de 

kernindicatoren “Level(s)”54, waarmee de duurzaamheid en prestaties van gebouwen worden 

gevolgd. Dit voorstel voor een model zal een gestandaardiseerde aanpak van verzameling, 

beheer en interoperabiliteit van gegevens omvatten, alsook het uitvoeringskader, ook voor 

gegevens die voortvloeien uit de screeningverplichting. Informatie over de aanwezigheid van 

asbest in gebouwen moet beschikbaar komen via logboeken en worden gekoppeld aan andere 

datasets in de logboeken (bv. blauwdruk van het gebouw).  

De Commissie zal:  

 een wetgevingsvoorstel indienen over de screening en registratie van asbest in 

gebouwen en de lidstaten verzoeken nationale strategieën voor asbestverwijdering 

op te zetten (2023); 

 een regelgevingsaanpak voorstellen voor een EU-model voor digitale 

gebouwlogboeken (2023); 

 de lidstaten ondersteunen die digitale gebouwlogboeken willen invoeren of hun 

bestaande regelingen willen uitbreiden en aanpassen aan het EU-model;  

 trajecten en beleidsopties ter verbetering van de luchtkwaliteit in gesloten ruimten 

beoordelen, met bijzondere aandacht voor de belangrijkste factoren van 

luchtkwaliteit en de voornaamste bronnen van verontreiniging, waaronder asbest, 

en nagaan hoe het publiek bewuster kan worden gemaakt en de risico’s kunnen 

worden verminderd (2023). 

De Commissie moedigt de lidstaten ertoe aan om:  

 de digitalisering van informatie over gebouwen en van de bestaande registers te 

versnellen en de verzameling, opslag, vergelijkbaarheid en uitwisselbaarheid van 

gegevens over de kenmerken van gebouwen te verbeteren; 

 digitale logboeken voor gebouwen in te voeren of bestaande initiatieven te 

verbeteren overeenkomstig de EU-richtsnoeren. 

 

5. VEILIGE VERWIJDERING VAN ASBESTAFVAL — NULVERONTREINIGING 

                                                           
54  https://ec.europa.eu/environment/topics/circular-economy/levels_en  

https://ec.europa.eu/environment/topics/circular-economy/levels_en
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Hoewel het gebruik van asbest in de EU al lang verboden is, blijft het noodzakelijk 

maatregelen te nemen voor het beheer en de verwijdering van producten die afkomstig 

zijn van sloop en asbestverwijdering. Bouw- en sloopafval vertegenwoordigt meer dan een 

derde van al het afval dat in de EU wordt geproduceerd55. De hoeveelheid asbesthoudende 

materialen, meestal onderdelen van gebouwen, bedraagt tientallen miljoenen ton en 

waarschijnlijk meer dan 100 miljoen ton. De renovatiegolfstrategie heeft tot doel het 

jaarlijkse tempo van renovaties van gebouwen tegen 2030 ten minste te verdubbelen. Hieruit 

blijkt hoe belangrijk het is de hele levenscyclus van asbest aan te pakken.  

De afvalwetgeving van de EU reguleert het milieuhygiënisch verantwoord beheer van 

asbestafval dat is geproduceerd56. Aangezien asbestafval als gevaarlijk afval is ingedeeld57, 

zijn in de afvalwetgeving van de EU reeds specifieke en strenge bepalingen van toepassing 

op de productie, het vervoer en het beheer van dergelijk afval. Dit omvat verslagleggings- en 

traceerbaarheidsverplichtingen om ervoor te zorgen dat het afval wordt beheerd op een wijze 

die het milieu beschermt. De Commissie heeft twee richtsnoeren gepubliceerd om 

belanghebbenden te helpen deze verplichtingen na te komen: het EU-protocol voor het beheer 

van bouw- en sloopafval (2016)58 en de richtsnoeren voor afvalaudits die aan sloop- en 

renovatiewerkzaamheden van gebouwen voorafgaan (2018)59.  

Bij het streven naar een milieuhygiënisch verantwoord beheer van de grote 

hoeveelheden asbesthoudend afval blijft het storten van afval de belangrijkste aanpak 

om dit afval veilig te verwijderen. Andere verwerkingsmethoden zijn beperkt vanwege de 

grote hoeveelheden afval, het tekort aan installaties die alternatieve behandelingen aanbieden 

en de hoge kosten en energie-intensiteit ervan60. Het storten van asbestvezels vernietigt de 

asbestvezels niet, maar stabiliseert deze en houdt ze bijeen, en biedt aldus een veilige manier 

om met asbestafval om te gaan totdat alternatieve behandelingsopties op grote schaal 

beschikbaar en betaalbaar zijn. De afvalwetgeving van de EU bevat strenge eisen voor de 

veilige verwijdering van asbest op stortplaatsen61. 

Het verkennen van alternatieve manieren om asbestafval op milieuhygiënisch 

verantwoorde wijze te behandelen, is een prioriteit. In de afvalhiërarchie62 wordt voorrang 

                                                           
55  Zie Eurostat, 2018. https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-

explained/index.php?title=Waste_statistics#Total_waste_generation 
56  Artikel 2, punt b), van Richtlijn 2008/98/EG betreffende afvalstoffen sluit “duurzaam met de bodem 

verbonden gebouwen” uit van het toepassingsgebied van de richtlijn, aangezien deze niet als afvalstoffen 

worden beschouwd. 
57  Zie bijlage III bij Richtlijn 2008/98/EG betreffende afvalstoffen en Besluit 2000/532/EG houdende 

vaststelling van een lijst van afvalstoffen. 
58  https://ec.europa.eu/docsroom/documents/20509/?locale=nl  
59  https://ec.europa.eu/growth/news/eu-construction-and-demolition-waste-protocol-2018-09-18_en  
60  Verglazing, bijvoorbeeld, waarbij asbest wordt omgezet in inerte, potentieel recycleerbare minerale stoffen, 

is zeer beperkt beschikbaar op industriële schaal en is zeer energie-intensief. Zo maakt de fabriek van het 

bedrijf INERTAM in Frankrijk gebruik van technologie waarbij asbestafval wordt verglaasd en temperaturen 

van maximaal 1 600 °C worden bereikt, wat leidt tot een zeer hoog energieverbruik en daarmee verband 

houdende klimaateffecten. 
61  Besluit 2003/33/EG van de Raad bevat voorschriften voor de veilige verwijdering van asbest op 

stortplaatsen en Richtlijn 1999/31/EEG betreffende het storten van afvalstoffen voorziet in minimale 

controle- en toezichtprocedures die periodiek op de stortplaats moeten worden uitgevoerd. 
62  De afvalhiërarchie, zoals uiteengezet in artikel 4 van de kaderrichtlijn afvalstoffen, is een volgorde van 

prioriteiten voor afvalbeheer, die een algemene aanpak in het kader van de EU-wetgeving inzake afvalbeheer 

weerspiegelt. De hiërarchie noemt vijf mogelijke manieren om met afval om te gaan en geeft als volgt 

prioriteit aan deze maatregelen: 1) preventie; 2) voorbereiding voor hergebruik; 3) recycling; 4) andere 

nuttige toepassing, bv. energieterugwinning, en 5) verwijdering. Het hoofddoel ervan is de negatieve 

 

https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Waste_statistics#Total_waste_generation
https://ec.europa.eu/eurostat/statistics-explained/index.php?title=Waste_statistics#Total_waste_generation
https://ec.europa.eu/docsroom/documents/20509/?locale=nl
https://ec.europa.eu/growth/news/eu-construction-and-demolition-waste-protocol-2018-09-18_en
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gegeven aan nuttige toepassing van afval boven verwijdering. De Commissie zal tegen eind 

2022 een studie starten om technologieën en praktijken voor de behandeling van asbestafval 

in kaart te brengen en een vergelijkende analyse daarvan en van de milieueffecten ervan uit te 

voeren. Dit omvat een analyse van lacunes in het beheer van asbestafval en 

toekomstperspectieven. De resultaten van de studie zullen worden gebruikt om na te gaan of 

wijzigingen in de afvalwetgeving van de EU gerechtvaardigd zijn om het milieuhygiënisch 

verantwoord beheer van asbesthoudend afval, met name sloopafval, te verbeteren.  

De Commissie zal:  

 een herziening starten van het EU-protocol voor het beheer van bouw- en 

sloopafval en van de richtsnoeren voor afvalaudits die aan sloop- en 

renovatiewerkzaamheden van gebouwen voorafgaan, met bijzondere aandacht 

voor renovatiewerkzaamheden en asbest (2023); 

 een studie lanceren om praktijken voor het beheer van asbestafval en nieuwe 

behandelingstechnologieën in kaart te brengen. De resultaten daarvan zullen 

worden gebruikt om te beoordelen of wijzigingen in de afvalwetgeving van de EU 

gerechtvaardigd zijn (tegen eind 2022).  

 

6. FINANCIERING   

De EU verstrekt aanzienlijke financiering via de herstel- en veerkrachtfaciliteit, die kan 

worden gebruikt om nationale maatregelen voor asbestverwijdering in het kader van 

renovaties te ondersteunen. De herstel- en veerkrachtfaciliteit stelt 723,8 miljard EUR (in 

lopende prijzen) beschikbaar in de vorm van leningen (385,8 miljard EUR) en subsidies 

(338 miljard EUR) ter ondersteuning van investeringen en hervormingen in de lidstaten om 

de Europese economieën en samenlevingen duurzamer en veerkrachtiger te maken en beter 

voor te bereiden op de uitdagingen en kansen van de groene en de digitale transitie. Een van 

de zeven vlaggenschipinitiatieven van de herstel- en veerkrachtfaciliteit is het 

vlaggenschipinitiatief voor renovatie, dat betrekking zal hebben op miljoenen vierkante meter 

van voor woning bestemde en openbare gebouwen die zowel middelgrote als grondige 

renovaties ondergaan. De lidstaten kunnen de herstel- en veerkrachtfaciliteit gebruiken om de 

verwijdering van asbesthoudende materialen uit gebouwen te financieren in het kader van 

renovatiewerkzaamheden met het oog op energie-efficiëntie die in hun nationale plannen 

voor herstel en veerkracht zijn gepland. De lidstaten kunnen ook middelen uit de herstel- en 

veerkrachtfaciliteit gebruiken, met name in het kader van pijler 6 (beleid voor de volgende 

generatie) en vlaggenschipinitiatief 7 (om- en bijscholing) om de verwerving van 

vaardigheden te bevorderen voor werknemers die met asbest omgaan (bijvoorbeeld in de 

bouw- of afvalbeheersector) en om de vaardigheden van werknemers aan te passen aan 

nieuwe marktbehoeften.  

Daarnaast kunnen de Europese structuur- en investeringsfondsen een reeks 

maatregelen in verband met renovaties ondersteunen. Een van de belangrijkste 

doelstellingen van het Europees Sociaal Fonds Plus (ESF+)63 is de lidstaten te helpen bij de 

                                                                                                                                                                                     
milieueffecten van afval tot een minimum te beperken en de hulpbronnenefficiëntie in afvalbeheer en -beleid 

te vergroten en te optimaliseren. (Overgenomen uit de Guidance on the interpretation of key provisions of 

Directive 2008/98/EC on waste van 2012, 
https://ec.europa.eu/environment/pdf/waste/framework/guidance_doc.pdf)). 

63  https://ec.europa.eu/european-social-fund-plus/en  

https://ec.europa.eu/environment/pdf/waste/framework/guidance_doc.pdf
https://ec.europa.eu/european-social-fund-plus/en
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financiering van beleid en structurele hervormingen ter bevordering van bijscholing, 

omscholing en een leven lang leren voor iedereen en de aanpassing van werknemers, 

ondernemingen en ondernemers aan veranderingen. Het kan hierbij gaan om veranderingen 

als gevolg van maatregelen in het kader van de groene transitie, zoals 

renovatiewerkzaamheden. Tijdens de programmeringsperiode 2014-2020 werden 

grootschalige asbestverwijderingsprojecten medegefinancierd door het Europees Fonds voor 

regionale ontwikkeling (EFRO)64 in Polen, Italië en andere landen. Verscheidene lidstaten 

hebben belangstelling getoond voor de opname van soortgelijke projecten in hun 

programma’s voor de periode 2021-2027. De Commissie kan ook steun verlenen voor de 

opbouw van administratieve capaciteit en voor de uitwisseling van deskundigheid en kennis 

tussen nationale autoriteiten die cohesiebeleidsprogramma’s beheren, via het initiatief 

“REGIO Peer2Peer+”, dat op verzoek van de lidstaten beschikbaar is. 

Gezien het brede scala aan EU-financieringsmechanismen ter ondersteuning van renovaties in 

verband met energiebesparingen en energie-efficiëntie moeten de lidstaten kunnen nagaan 

hoe zij deze middelen optimaal kunnen gebruiken om ook de opsporing en verwijdering van 

asbest te dekken.  

De nationale herstel- en veerkrachtplannen kunnen ook leiden tot aanzienlijke 

verbeteringen van de hervormingen en investeringen in de gezondheidszorg, waarbij de 

nadruk ligt op preventie en het verbeteren van de kwaliteit van diagnose en behandeling, ook 

van kankerpatiënten. Met name investeringen in medische hulpmiddelen voor diagnose en 

behandeling, nationale oncologische programma’s, de ontwikkeling van gespecialiseerde 

oncologische zorg en de totstandbrenging van infrastructuur voor kankerpreventie kunnen de 

algehele veerkracht van het kankerpreventie- en zorgsysteem versterken. Tot slot zal het 

Europees kankerbestrijdingsplan worden uitgevoerd en ondersteund met behulp van het hele 

scala aan financieringsinstrumenten van de Commissie, waarbij in totaal 4 miljard EUR 

wordt gereserveerd voor acties op het gebied van kankerbestrijding, onder meer uit het 

EU4Health-programma, Horizon Europa en het programma Digitaal Europa.  

De Commissie moedigt de lidstaten ertoe aan om: 

 optimaal gebruik te maken van alle specifieke mogelijkheden in het kader van 

EU-programma’s en -fondsen om initiatieven te financieren die gericht zijn op het 

screenen en verwijderen van asbest; 

 hun strategieën inzake asbestverwijdering te integreren in al hun programma’s en 

beleidsmaatregelen, met name bij de uitvoering van hun nationale herstel- en 

veerkrachtplannen; 

 informatie te verspreiden over de financieringsmogelijkheden van de EU op 

regionaal en lokaal niveau. 

 

7. DE EU ALS WERELDLEIDER IN DE STRIJD TEGEN ASBEST 

De EU moet wereldwijd een leidende rol blijven spelen om een einde te maken aan het 

gebruik van alle soorten asbest. Verschillende niet-EU-landen produceren en gebruiken nog 

steeds asbesthoudende producten. De wereldwijde productie bedroeg in 2021 ongeveer 

                                                           
64  https://ec.europa.eu/regional_policy/en/funding/erdf/  

https://ec.europa.eu/regional_policy/en/funding/erdf/
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1,2 miljoen ton65. Door middel van technische bijstand in het kader van het Verdrag van 

Rotterdam66 helpt de EU landen asbesthoudende materialen te vervangen door veiligere 

alternatieven en de diensten voor vroegtijdige diagnose, behandeling en revalidatie voor 

asbestgerelateerde aandoeningen te verbeteren.  

De EU geeft het goede voorbeeld op het gebied van wereldwijde maatregelen om 

werknemers tegen asbest te beschermen, in het kader van haar ambitie om open 

strategische autonomie tot stand te brengen67. Momenteel beschikken, buiten de EU, enkel 

Zwitserland (0,01 f/cm 3) en Japan (0,03 f/cm 3 over een grenswaarde voor beroepsmatige 

blootstelling die strenger is dan de huidige EU-grenswaarde68. Door het voorstel om de 

richtlijn asbest op het werk te herzien zou de grenswaarde voor beroepsmatige blootstelling 

van de EU, samen met die van Zwitserland, de strengste ter wereld worden. In 2017 heeft de 

EU voor het eerst gewezen op de noodzaak om veiligheid en gezondheid op het werk formeel 

te erkennen als een fundamenteel beginsel en recht op het werk in het kader van de 

Internationale Arbeidsorganisatie (IAO). Na vijf jaar voortdurende actie van de EU kwam de 

Internationale Arbeidsconferentie van 2022 overeen een veilige en gezonde werkomgeving 

op te nemen in het IAO-kader van fundamentele beginselen en rechten op het werk. De EU 

zal met de Internationale Arbeidsconferentie blijven samenwerken om veilige en gezonde 

omgevingen en waardigheid op het werk voor iedereen te bevorderen. De Europese 

Commissie verleent ook steun aan de kandidaat-lidstaten en potentiële kandidaat-lidstaten om 

hun rechtskaders inzake veiligheid en gezondheid op het werk in overeenstemming te 

brengen met het EU-recht. 

De EU zet zich in voor de bescherming van werknemers in de mondiale 

toeleveringsketens. De Europese Commissie heeft onlangs een voorstel goedgekeurd voor 

een richtlijn inzake passende zorgvuldigheid in het bedrijfsleven op het gebied van 

duurzaamheid69, om ervoor te zorgen dat ondernemingen maatregelen nemen om negatieve 

gevolgen voor de mensenrechten en het milieu door hun activiteiten binnen en buiten de EU 

tot een minimum te beperken. Dit omvat activiteiten van hun dochterondernemingen en in de 

hele waardeketen. De EU verleent ook financiële steun aan een aantal internationale 

projecten ter verbetering van veiligheid en gezondheid op het werk die ook relevant zijn om 

de risico’s in verband met asbest aan te pakken70. Naast haar wereldwijde inzet op het gebied 

van gezondheid en veiligheid op het werk in de mondiale toeleveringsketens, is de EU ook 

                                                           
65  U.S. Geological Survey, Mineral Commodity Summaries, januari 2022. 
66  http://www.pic.int/TheConvention/Overview/TextoftheConvention/tabid/1048/language/en-US/Default.aspx  
67 Veerkrachtige gezondheidsstelsels en leidende mondiale positie bij het vaststellen van normen, onder meer op 

het gebied van rechten op het werk, behoren tot de tien pijlers van de open strategische autonomie van Europa 

(zie COM(2021) 750 final).  
68 Zie voetnoot 3.  
69  COM(2022) 71 final (https://eur-lex.europa.eu/legal-

content/NL/TXT/HTML/?uri=CELEX:52022PC0071&from=EN).  
70 De EU draagt bij aan het Vision Zero Fund (VZF) van de IAO door 1,8 miljoen EUR uit het EU-programma 

voor werkgelegenheid en sociale innovatie (EaSI) te financieren, een project ter verbetering van veiligheid 

en gezondheid op het werk in de mondiale toeleveringsketen. De EU financiert met 0,5 miljoen EUR ook het 

project “Filling data and knowledge gaps on OSH in GSCs to strengthen the model of shared responsibility”. 

Dit project heeft tot doel ervoor te zorgen dat er bruikbare kennis over gezondheid en veiligheid op het werk 

en mondiale toeleveringsketens beschikbaar is om de besluitvorming van de industrie en de publieke en 

private belanghebbenden te ondersteunen, en de ontwikkeling te ondersteunen van sectorale strategieën om 

de hardnekkigste uitdagingen op het gebied van gezondheid en veiligheid op het werk op duurzame wijze 

aan te pakken. Het project levert beschikbare, actuele en naar geslacht uitgesplitste gegevens over de 

incidentie van dodelijke en niet-dodelijke arbeidsongevallen, letsels en ziekten in VZF-projectlanden. 

http://www.pic.int/TheConvention/Overview/TextoftheConvention/tabid/1048/language/en-US/Default.aspx
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/HTML/?uri=CELEX:52022PC0071&from=EN
https://eur-lex.europa.eu/legal-content/NL/TXT/HTML/?uri=CELEX:52022PC0071&from=EN
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betrokken bij kaderinitiatieven zoals het Vision Zero Fund van de G7, de G20-overeenkomst 

voor veiliger werkplekken en het netwerk van deskundigen op het gebied van veiligheid en 

gezondheid op het werk.  

 

8. CONCLUSIE  

Hoewel asbest in de EU sinds 2005 verboden is, vormt de asbesterfenis nog steeds een 

aanzienlijke bedreiging voor de volksgezondheid. Om de bevolking te beschermen tegen 

blootstelling aan asbest en om te voorkomen dat de risico’s worden doorgegeven aan jongere 

generaties, is het belangrijk om op EU- en nationaal niveau meer actie te ondernemen om 

asbest op te sporen en te verwijderen.  

Deze mededeling komt op een moment dat de EU vastbesloten is de energie-efficiëntie van 

gebouwen aanzienlijk te verbeteren en haar gebouwenbestand tegen 2050 koolstofneutraal te 

maken. In het kader van dit doel is het aanpakken van de gezondheidsrisico’s van 

blootstelling aan asbest van essentieel belang voor de verwezenlijking van de groene 

transitie, waarin de volksgezondheid en fatsoenlijke levens- en arbeidsomstandigheden 

centraal staan.  

De Commissie roept alle EU-instellingen, lidstaten, sociale partners en andere 

belanghebbenden op sneller actie te ondernemen om voor de huidige en toekomstige 

generaties een asbestvrije EU tot stand te brengen.  

 


