Europdischer Wirtschafts- und Sozialausschuss

NAT/196

" Strategie fir Umwelt
und Gesundheit"

Brissdl, den 10. Dezember 2003

STELLUNGNAHME

des Europaischen Wirtschafts- und Sozial ausschusses

zu der

"Mitteilung der Kommission an den Rat, das Eur opéische Parlament
und den Wirtschafts- und Sozialausschuss:
Eine europaische Strategie fir Umwelt und Gesundheit"

K OM (2003) 338 endg.

NAT/196 — CESE 1602/2003 (EN/SV) NS/CD-AB/K-AB/R/ue

Rue Ravenstein 2, B-1000 Briissel Tel. +32 (0)2546 9011 Fax +32(0)2 51348 93 Internet http://www.esc.eu.int

DE



-1-

Die Kommission beschloss am 12. Juni 2003 gemal3 Artikel 262 des EG-Vertrags, den Européischen
Wirtschafts- und Sozialausschuss um Stellungnahme zu folgender V orlage zu ersuchen:

" Mitteilung der Kommission an den Rat, das Europaische Parlament und den Wirtschafts- und
Sozialausschuss: Eine européische Strategie fur Unmwelt und Gesundheit™
(KOM(2003) 338 endg.).

Die mit der Vorbereitung der Arbeiten beauftragte Fachgruppe Landwirtschaft, landliche Entwick-
lung, Umweltschutz nahm ihre Stellungnahme am 13. November 2003 an. Berichterstatter war
Herr Ehnmark.

Der Ausschuss verabschiedete auf seiner 404. Plenartagung am 10./11. Dezember 2003 (Sitzung vom
10. Dezember) mit 114 gegen 2 Stimmen bei 2 Stimmenthaltungen folgende Stellungnahme:

1 Die Kernaussagen der Stellungnahme

11 Den Belangen von Umwelt und Gesundheit wird auf lokaler, nationaler und auf EU-Ebene
immer grofere Aufmerksamkeit geschenkt. Dies ist logisch, denn angesichts der wachsenden
Erkenntnisse Uber die umweltbedingten Risiken fir unsere Gesundheit wird auch die poli-
tische Unterstitzung fir konkrete Aktionen immer stérker. Bislang wurden Umwelt- und
Gesundheitsthemen hauptséchlich auf einzelstaatlicher und lokaler Ebene behandelt.
Inzwischen ist aber die Zeit fir einen Beitrag der Européi schen Union gekommen.

12 Die Europdische Kommission hat mit ihrer Mitteilung "Eine europédische Strategie fir
Umwelt und Gesundheit" eine inspirierende und weitreichende Initiative ergriffen, mit der
zweierlei bezweckt wird: Zum einen soll sie Grundlage fir Konsultationen werden; ferner
soll ein Aktionsplan skizziert werden, der im Friihjahr 2004 vorgelegt wird. Hauptzielgruppe
fr den ersten sechg@hrigen Aktionsplan sind Kinder.

13 Der Européische Wirtschafts- und Soziaausschuss begriifd diese neue Initiative. Sie kommt
angesichts der Erweiterung und der anstehenden Projekte der WHO sowie mit Hinblick auf
die Umsetzung des Weltnachhaltigkeitsgipfels von Johannesburg zur rechten Zeit. Die Kom-
mission gibt nédmlich ein ganz konkretes Beispiel fir praktisches politisches Handeln zur
nachhaltigen Entwicklung.

14 Die Mitteilung wirft allerdings eine ganze Reihe von Fragen auf, die geldst werden sollten,
bevor der Aktionsplan vorgelegt wird. Es ist nicht klar erkennbar, wie sich die neuen Um-
welt- und Gesundheitsinitiativen mit einer ganzen Reihe anderer Kommissionsinitiativen auf
dem Gebiet des Gesundheitswesens sowie mit bestimmten Umweltthemen vertragen. Aul3er-
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dem bleibt unklar, wie die notwendige politische Koordination innerhalb der Kommission
erreicht werden soll.

Der EWSA bedauert, dass die Mitteilung keine spezifischeren Ziel setzungen fr die neue Ini-
tiative enthélt. Der EWSA schlégt vor, dass die Kommission versucht, zyklische Ziel setzun-
gen wie die wohlbekannten Millennium-Zielsetzungen fur Entwicklungslénder festzulegen.
Solche Zielsetzungen liefern trotz ihres allgemeinen Charakters zumindest einen Ausgangs-
punkt fir die Auswertung und Anschlussmal3nahmen.

Der EWSA unterstltzt die vorgeschlagene Liste vorrangiger Gesundheitsthemen, die Kinder
betreffen. Er macht jedoch darauf aufmerksam, dass zu den Zielsetzungen wohl bald auch die
Thematik "Ubergewicht bei Kindern" hinzugenommen werden muss.

Der EWSA begriifdt, dass die Kommission bei der neuen Initiative einen breitangel egten
konsultativen Ansatz gewahlt hat. Allerdings findet es der EWSA bedauerlich, dass nur sehr
wenig Zeit fur diese Konsultationen veranschlagt worden ist. Auf3erdem weist der EWSA
darauf hin, dass in Anbetracht der Hauptzielgruppe "Kinder" in den ersten sechs Jahren
dieser Initiative die Kommission in Zusammenarbeit mit den einzelstaatlichen Behdrden
Informations- und Kommunikationskandle fir Institutionen und Berufsgruppen, die mit
Kindern zu tun haben, sowie moglichst auch fur die Eltern schaffen sollte. Diese Initiative
stellt ein gutes Beispiel dafir dar bzw. kdnnte ein Paradebeispiel liefern, wie Mal3nahmen auf
EU-Ebene auch im Alltagsieben der Burger konkrete Vorteile bringen konnen.

Einelangfristig angelegte Initiative

Die Zusammenhénge zwischen Umwelt und Gesundheit stellen mittlerweile eine augenfallige
Realitdt dar. Nicht zuletzt die aarmierenden Berichte in den Massenmedien haben fir ein
gesteigertes Bewusstsein und eine wachsende Beunruhigung beztiglich der negativen Auswir-
kungen einer belasteten oder zerstorten Umwelt auf die Gesundheit gesorgt. In immer mehr
Landern wird umwelt- und gesundheitspolitischen Fragen auch politisch stark erhdhte Auf-
merksamkeit geschenkt. Die Européische Kommission hat nun die Grundlage fur eine grof3-
angelegte Arbeit mit Umwelt- und Gesundheitsfragen vorgelegt. In ihrer neuen Mitteilung
beschéftigt sich die Kommission mit der wachsenden Besorgnis, versucht aber gleichzeitig zu
verdeutlichen, dass auf EU-Ebene ein substanzieller Beitrag dazu geleistet werden kann,
langfristig die Zahl der umweltbedingten Erkrankungsfélle zu senken. Besonderes Augen-
merk soll den besonders gefdhrdeten Gruppen der Gesellschaft, vor allem den Kindern,
gelten.

Der Ausschuss begrufdt die Initiative der Kommission, bei der Behandlung von Umwelt- und
Gesundheitsfragen einen breiten Ansatz zu wéhlen. Es gibt eine bedeutende Anzahl von Pro-
grammen und Mal3nahmen, die ganz oder teilweise die Umwelt und Gesundheit betreffen;
leider ergibt sich ein Bild der Uneinheitlichkeit, da eine Ubergreifende Koordination und
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Konsolidierung fehlen. Angesichts dieser Tatsache ist die neue Initiative besonders wichtig
und dringlich. Ferner ist es von Bedeutung, dass diese Fragen in grélerem Umfang grenz-
Ubergreifend und nicht nur national oder regional angegangen werden. Die Initiative kommt
zum richtigen Zeitpunkt. Die Voraussetzungen fur eine umfassende Unterstiitzung konkreter
Mafldnahmen zur Einschrénkung umweltbedingter Krankheiten sind gegeben. Die zehn neuen
Mitgliedstaaten der EU kdnnen sich von Beginn an sowohl an der Ausarbeitung der Strategie
als auch an ihrer Durchfihrung beteiligen. Angesichts der Zweifel, die haufig in Bezug auf
den zusétzlichen Nutzen der EU-Zusammenarbeit angemeldet werden, kann eine breitange-
legte Initiative auf dem Gesundheits- und Umweltgebiet den Wert dieser Zusammenarbeit
unterstreichen.

Die Mitteilung stellt eine Basis fir breitangelegte Konsultationen tiber die Prioritéten und
Konkretisierungen dar, bevor im Frihjahr 2004 ein endguiltiger Vorschlag fir die Strategie
vorgelegt werden soll. Die Strategie soll in Zeitabschnitten von sechs Jahren durchgeftihrt
werden und ihr Anwendungsbereich wird schrittweise erweitert. Die Strategie baut auf finf
Grundelementen auf und lauft unter der Abklrzung "SCALE", da sie auf Wissenschaft
(Science) beruht, sich auf Kinder (Children) konzentriert, Aufkldrung bezweckt, Rechts-
instrumente (Legal Instruments) benutzt und eine standige Evaluierung vornimmt. Der erste
Zyklus 20042010 konzentriert sich auf die folgenden 4 Gesundheitsprobleme: (i) Atem-
wegserkrankungen, Asthma und Allergien bei Kindern, (ii) Stérungen bei der Entwicklung
des Nervensystems, (iii) Krebs bei Kindern und (iv) Auswirkungen der endokrinen Disrup-
toren.

Der Vorschlag, sich wahrend der ersten sechs Jahre auf umweltbedingte Krankheiten bei
Kindern zu konzentrieren, ist verniinftig und richtig. Unsere Kenntnisse Uber die langfristigen
Auswirkungen der Umweltveranderungen und der Umweltzerstérung auf den Menschen sind
noch ziemlich begrenzt. In den letzten finfzig Jahren sind Hunderte von neuartigen Chemika-
lien zum Einsatz gekommen. Erwachsene sind heute mit Hunderten Chemikalien konfron-
tiert, denen frilhere Generationen nicht ausgesetzt waren. Was dies in einer lebenslangen Per-
spektive bzw. einer noch weiter gespannten, generationsiibergreifenden Perspektive bedeutet,
ist schwer Uberschaubar und beunruhigend. Auch unter diesem Gesichtspunkt ist es nur
logisch, den Schwerpunkt bei Kindern zu setzen.

Die Kommission unterstreicht in ihrer Mitteilung, dass es immer noch bedeutende Wissens-
lUicken Uber den Zusammenhang von Gesundheit und Umwelt gibt, nicht zuletzt bei der Ziel-
gruppe "Kinder". Mangelnde Kenntnisse in gewissen Bereichen dirfen andererseits nattrlich
nicht dazu fihren, dass in anderen Bereichen nichts unternommen wird. Die Kommission hat
versucht, dies zu vermeiden, indem sie vier wesentliche Krankheitsfaktoren bei Kindern
herausstellt. Dies ist eine verninftige Vorgehensweise, die gleichzeitig der Notwendigkeit
Rechnung tragt, die neuen Ansétzen rasch zu verdeutlichen.
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Ein Teil einer Gbergreifenden Strategie fir nachhaltige Entwicklung

Die Kommissionsinitiative, in der ein umfassender Ansatz fir Umwelt- und Gesundheitsfra-
gen gewdhit wurde, kann auch als Entwicklungsschritt bei der Erarbeitung von neuen Kom-
ponenten einer Ubergreifenden Strategie fir nachhaltige Entwicklung betrachtet werden. In
den Beschliissen des Europdischen Rates von Goteborg im Juni 2001 wurde die Nachhaltig-
keit zu einem Querschnittsziel fir die Entwicklung in der EU erhoben. Auch wenn diese
Strategie nur teilweise ihren Niederschlag in der praktischen EU-Politik findet, kommt ihr
grof3e Bedeutung als Wegweiser und deutliche Gedéchtnisstiitze zu, die an die Notwendigkeit
erinnert, konkrete Mal3nahmen so zu gestalten, dass wirtschaftliche, soziale und umweltpoli-
tische Fragen gleichermal3en berlicksichtigt werden. Der Begriff "nachhaltige Entwicklung”
hat dariber hinaus ganz deutlich eine langfristige Dimension: Es geht um unsere Verantwor-
tung gegentiber den kinftigen Generationen, die keine schlechteren Gestaltungsmaglichkei-
ten fr ihr Leben als die heutigen Generationen vorfinden sollen.

Besonders im Jahr 2003 hat die Kommission an der Konkretisierung der Strategie zur nach-
haltigen Entwicklung und zeitgleich an der Vorbereitung zur Uberarbeitung dieser Strategie
gearbeitet. Die Kommissionsmitteilung zu Umwelt- und Gesundheitsfragen ist aus dieser Per-
spektive zu betrachten, ndmlich eine von mehreren Konkretisierungen der Vision einer nach-
haltigen Entwicklung in der Européaischen Union. Die Mitteilung Uber umweltfreundliche
Technik und integrierte Produktpolitik ist ein anderes aktuelles Beispiel. Es hat sich aller-
dings als schwierig erwiesen, die nachhaltige Entwicklung einer breiteren Offentlichkeit in
den Mitgliedstaaten ndher zubringen. Meistens wird sie als ziemlich diffuser Begriff mit
unklarem Inhalt aufgefasst. Mit der Mitteilung Gber Umwelt und Gesundheit hat die Kom-
mission versucht, einen Teil des Begriffsinhaltes der nachhaltigen Entwicklung klarer zu
machen.

Die Mitteilung der Kommission kann auch als die Nachbereitung des Weltnachhaltigkeits-
gipfels von Johannesburg, der im August/September 2003 tagte, durch die EU gesehen
werden. Auf der Konferenz nahmen Umwelt- und Gesundheitsfragen breiten Raum ein und
standen ganz oben auf der Tagesordnung.

Notwendige Koordinierung der Arbeit der Européischen Union

Die Initiative der Kommission wird ausdriicklich begriif}. Ansatz und Zeitpunkt sind gut ge-
wahlt. Die Frage ist alerdings, wie sich diese Initiative zu den anderen Initiativen im
Gesundheitsbereich verhalt. Es muss darauf hingewiesen werden, dass Umwelt- und Gesund-
heitsfragen Gegenstand einer nicht unerheblichen Anzahl anderer Programme und Aktivité
ten sind. Das sechste Umweltaktionsprogramm beinhaltet besondere Hinweise auf Mal3nah-
men zur Minderung von umweltbedingten Gesundheitsrisiken. Auch das grof3e Aktionspro-
gramm der Gemeinschaft im Bereich der 6ffentlichen Gesundheit (2003-2008) greift beson-
ders Mal3nahmen auf, mit denen die Gesundheitsrisiken durch die Umwelt oder andere um-
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weltbedingte Faktoren vermindert werden sollen. Das sechste Forschungsrahmenprogramm
enthalt ebenfalls einen Passus, der sich der Forschung im Bereich Umwelt und Gesundheit
widmet. Die neue Politik im Bereich der chemischen Stoffe stellt die Voraussetzung fir
Beabachtungen dar, mit denen sich besser verfolgen lasst, wie Chemikalien, auch auf 1angere
Zeit, auf den Menschen einwirken, wodurch eine Handlungsgrundlage entsteht.

Mit einer 1989 von den europdischen Umwelt- und Gesundheitsministern angenommenen
Erklérung hatte die Weltgesundheitsorganisation (WHO) in Europa ein besonderes Pro-
gramm fur Umwelt- und Gesundheitsfragen ins Leben gerufen. Die WHO-Arbeit wurde mit
Fachministertreffen 1994 in Helsinki und 1999 in London weiterverfolgt. In Budapest wird es
im Frihjahr 2004 eine Nachbereitung geben. Die Mitteilung der Kommission zu Umwelt-
und Gesundheitsfragen ist auch als Beitrag der EU zur Konferenz in Budapest aufzufassen.

Aus den oben genannten Griinden liegt ein offensichtlicher Koordinierungs- und Konsolidie-
rungsbedarf der EU-Palitik in Sachen Umwelt und Gesundheit vor. Die aktuelle Kommis-
sionsmitteilung macht keine Aussage dariiber, wie die Kommission gedenkt, die verschiede-
nen Initiativen und Programme miteinander zu koordinieren. Der EWSA findet es bedauer-
lich, dass dies unterlassen wurde. Der Ausschuss geht davon aus, dass die Kommission in
dem kommenden Vorschlag fur eine konkrete Strategie fir Umwelt und Gesundheitsfragen
klarstellt, wie eine solche Koordinierung auszusehen hat. Der Ausschuss seinerseits fande es
naturlich, das Aktionsprogramm der Gemeinschaft im Bereich der Offentlichen Gesundheit
as den grélReren Rahmen fir eine verbesserte Gesundheit der Unionsbiirger anzusehen; die
neue Umwelt- und Gesundheitsinitiative wéare hingegen ein eingehender, spezieller Ansatz
innerhalb der breiten Arbeit zur Forderung der Gesundheit. Welche Losung letztlich gewahlt
wird, ist jedoch nicht so wichtig wie die Gewéhrleistung der Koordinierung.

Eine massive Anh&ufung von Problemen

Die Situation im Umwelt- und Gesundheitsbereich kdnnte man als eine massive Anhaufung
von Problemen und winschenswerten Maf3hahmen beschreiben. Angesichts dieser Problem-
fulle ist die Schwerpunktsetzung naturgemal3 keine leichte Aufgabe. Die Kommission betont
die Beschrénkung auf eine begrenzte Zahl von Zielen und die aktive Nutzung heutiger und
kinftiger Forschung als spezifischem Mehrwert der neuen Strategie und des neuen Aktions-
planes. Allerdings ist nicht ohne weiteres nachzuvollziehen, warum die Beschrankung als
Mehrwert der neuen Initiative betrachtet werden soll. Vielmehr sollte ganz klar darauf hin
gearbeitet werden, die erforderliche Koordinierung zwischen Mal3nahmen und Programm
vorzunehmen. Der EWSA schlégt deshalb vor, die Frage, wie im Rahmen der geplanten Stra-
tegie ein Mehrwert erzielt werden kann, eingehend zu prifen.

Ein Schwachpunkt der Kommissionsmitteilung ist der Mangel an Datenmaterial, auf dessen
Basis die Definition der Schwerpunkte und der Zielgruppen erfolgt. In der Européischen Union
leben heute an die 160 Millionen Kinder. Es gibt Statistiken Uber die Gesundheitssituation
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und Uber Kinderkrankheiten. Aus vielen Mitgliedstaaten liegt ein beachtliches statistisches
Material vor. Eine ausfuhrlichere Darstellung dieses statistischen Datenmaterials im Kom-
missionsvorschlag mit dem Schwerpunkt auf vergleichenden Daten wére dienlich gewesen.
Der EWSA geht davon aus, dass der kiinftige Strategievorschlag zur Unterstiitzung der kon-
kreten Vorschldge Rechenschaft Uber die relevanten Statistiken und andere Basisdaten gibt.
Dies wére sehr zweckdienlich, vor allem angesichts der zu erwartenden Diskussionen auf
einzelstaatlicher bzw. lokaler Ebene.

Die Kommissionsmitteilung ist auf3erdem mit dem Manko behaftet, dass sie sich in verbalen
Absichtsbekundungen tbt, ohne aber konkrete Zielsetzungen fir den kiinftigen Aktionsplan
Zu definieren. Der EWSA st sich der Tatsache bewusst, dass konkrete Arbeitsziele innerhalb
einer derart diffizilen Materie, wie sie der Umwelt- und Gesundheitssektor nun einmal dar-
stellt, schwer zu benennen sind. Der EWSA méchte an dieser Stelle jedoch die sogenannten
"Millenium-Entwicklungsziele" zur Debatte stellen, die mittlerweile eine hdufig verwendete
Referenz bei der Planung und der Bewertung der Entwicklung bzw. bei Mal3nahmen der Ent-
wicklungshilfe sind. Nach Auffassung des EWSA sollte die Kommission prifen, ob man
nach dem Vorbild der Millenniumsziele nicht fir den Umwelt- und Gesundheitsbereich Ziel-
vorgaben schaffen kénnte. Dabei sollte versucht werden, die relative Verbesserung anzuge-
ben, die am Ende der ersten Sechsjahresperiode erreicht worden sein soll, z.B. welche Arten
von Krankheiten bei Kindern welcher Altersgruppen zuriickgegangen sein sollen.

Der EWSA unterstreicht, dass es fur u.a. Asthma und Allergie-Neuerkrankungen durchaus
im Rahmen des Machbaren lage, Ziele vom Millenniumstyp aufzustellen. Bei anderen
Kinderkrankheiten, darunter Krebs, ist die Vorgabe solcher Verénderungsziele zweifel sohne
schwieriger. Bei der Arbeit mit Umwelt- und Gesundheitsfragen sollte man sich aber nicht
ausschliefdlich von dem Aspekt der Vorbeugung neuer Erkrankungen leiten lassen; es geht
auch darum, dass langfristig die wichtigsten Risikofaktoren reduziert werden, darunter das
Auftreten von Schwermetallen im Wasser und in der Luft. Auch hier sollte es mdglich sein,
Verénderungsziele aufzustellen. Es liegt in der Natur der Sache, dass die Millenniumsziele
langfristig angelegt sein mussen, mit einem zeitlichen Horizont von 6-7 Jahren, besser noch
von 10-15 Jahren. Ohne eine gewisse Prézisierung der Zielsetzungen und Kriterien, mit
denen sich die Auswirkungen messen lassen, durfte es schwierig sein, dem Programm Glaub-
wurdigkeit zu verschaffen.

Aus der neuen Strategie und dem neuen Aktionsplan |&sst sich die Idee herauslesen, dass man
die Zielgruppe "Kinder" einkreisen kdnnte, ohne gleichzeitig in nennenswertem Mal3e auch
andere Zielgruppen zu berthren. Dies ist nattrlich nicht moglich; eine Reihe von Mal3nah-
men, welche der Forderung der Gesundheit der Kinder dienen sollen, betreffen ganz
eindeutig auch Erwachsene.
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Wie auch der Rat in seinen Schlussfolgerungen zur Mitteilung der Kommission betont, ist
eine umfassende Strategie im Bereich Umwelt und Gesundheit ohne die Einbeziehung der
soziotkonomischen Gesundheitsfaktoren undenkbar.

Abstimmung der Interessen auf breiter Grundlage

Der EWSA begriifdt die Konzeption einer breit angelegten und langfristigen Mitwirkung der
verschiedenen Betroffenen bei Planung und Durchfiihrung von Strategie und Aktionsplan.
Die Sozialpartner und die organisierte Zivilgesellschaft spielen eine deutliche und wichtige
Rolle bei der aktiven Mitarbeit an der Strategie. Der EWSA begrifdt es, dass die Kommission
hier klare Prioritdten gesetzt hat. Er weist an dieser Stelle allerdings darauf hin, dass fir eine
solche Konsultationsphase ausreichend Zeit veranschlagt werden muss, da sonst die Gefahr
besteht, dass die hervorragende Initiative enttduschte Kommentare erntet.

Es ist sehr wichtig, dass die neuen Mitgliedstaaten und Beitrittsldnder an der Planung und
Umsetzung beteiligt werden. Die Kommission hat sich bereits von Anfang an um die aktive
Teilnahme der betroffenen Kreise in den neuen Mitgliedslandern bemiht. In diesem Zusam-
menhang weist der Ausschuss darauf hin, dass in den kiinftigen Mitgliedsstaaten eine bedeu-
tende Verbesserung bei der Emission von Schadstoffpartikeln, Schwefel und Schwefeldioxid
eingetreten ist. Obwohl diese Verbesserungen zum Teil auf dem dramatischen industriellen
Wandel beruhen — dltere Produktionsanlagen wurden stillgelegt usw. — haben wir heute eine
Situation, in der die Unterschiede im Bereich Umweltschutz und Umweltpolitik bei weitem
nicht mehr so grofd sind, wie noch vor finf bis acht Jahren. Das sollte bedeuten, dass die
kiinftigen Mitgliedstaaten von Anfang an konstruktiv an der Planung und Umsetzung der
neuen Strategie im Bereich Umwelt und Gesundheit teilnehmen kdénnen.

Die Ziele der angekiindigten Strategie bediirfen einiger Uberlegungen beziiglich der Ressour-
cen und finanziellen Unterstitzung, und zwar nicht nur fir die neuen Mitgliedstaaten. Eine
Strategie, die keinerlei Bewertung ihrer finanziellen Auswirkungen beinhaltet, wird rasch an
Interesse verlieren. Der EWSA geht davon aus, dass die neue Strategie bei der Frage der zur
Umsetzung bereitzustellenden Finanzmitteln fir Klarheit sorgt, und dass die Frage der finan-
zZiellen Unterstiitzung fir die neuen Mitgliedstaaten unabhéngig davon geprift wird.

Es liegt auf der Hand, dass die Gesetzgebung eines der Instrumente zur Umsetzung der Stra-
tegie ist. Obgleich die Themen Umwelt und Gesundheit auf EU-, nationaler, regionaler und
lokaler Ebene angegangen werden missen, geht die Mitteilung nicht nennenswert auf die
Frage der Kompetenzverteilung ein. Die Zustdndigkeiten der einzelnen Ebenen sollten
weitestgehend klargestellt werden. In diesem Zusammenhang bringt der EWSA seine Hoff-
nung zum Ausdruck, dass die Kommission einen stéandigen beratenden Ausschuss zur Ent-
wicklung und Bewertung der Strategie ins Leben ruft.
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Die neue Umwelt- und Gesundheitsstrategie wird bel der Planung und Durchfiihrung hohe
Anforderungen in Bezug auf die Teilnahme der verschiedenen Betroffenen stellen. Ein Pro-
gramm wie das vorliegende, das auf die ersten sechs Lebengahre der Kinder abzielt, ist
bisher auf EU-Ebene noch nicht in die Wege geleitet worden. Besonders bei der Zielgruppe
"Kinder" miissen neue Kontaktwege beschritten und erweiterte Formen der Information und
Konsultation erprobt werden.

Die rein praktische Einbindung der Beteiligten in die Planung und Umsetzung ist sehr wich-
tig. Die Einbeziehung der Betroffenen ist eine Sache — die Beteiligung an der tatsachlichen
Umsetzungsarbeit eine andere. Auch wenn fir einzelne Organisationen die aktive Teilnahme
bei der Umsetzung ein Problem darstellen mag, ist ihre aktive Beteiligung bei der Planung,
Verankerung und Nachbereitung unerhort wichtig. Die Sensibilisierung einer offentlichen
Meinung, die Unterstiitzung und die Mitwirkung seitens der Basis wird sich als unverzichtbar
erweisen; auch hier kommt den Soziapartnern und den Organisationen der organisierten
Zivilgesellschaft eine zentrale Rolle zu. Hierfir musste eine Strategie mit konkreten und
operationellen Zielen entwickelt werden.

Forschung und Bewertung

Die Kommission unterstreicht in ihrer Mitteilung die Bedeutung von koordinierten For-
schungsanstrengungen zur Schaffung von fundierteren Kenntnissen tber den Zusammenhang
zwischen Umwelt und Gesundheit. Im sechsten Forschungsrahmenprogramm wird besonders
auf seine Erforschung eingegangen. Der EWSA begrifdt die Verbindung, welche die Kom-
mission zwischen der konkreten Strategiearbeit und der weiteren Forschung herstellt. Er
mochte in diesem Zusammenhang jedoch auf die bereits bestehenden bedeutenden For-
schungskenntnisse tiber den Zusammenhang von Umwelt und Gesundheit hinweisen. Deshalb
kommt es darauf an, dass die bereits vorliegenden Forschungsresultate bei neuen Forschungs-
projekten berticksichtigt werden. Es mag wie eine Selbstverstandlichkeit klingen, aber in der
Begeisterung Uber die Mdglichkeiten neuer Forschungsprojekte besteht das Risiko, dass die
bestehenden Forschungserkenntnisse nicht wahrgenommen werden.

Der EWSA weist besonders auf die Bedeutung der Erforschung von Gesundheitsrisiken
infolge von kombinierten Umweltfaktoren hin. In den vergangenen Jahrzehnten konzentrierte
sich die Umwelt- und Gesundheitsdebatte oft auf isolierte Umweltfaktoren, seltener jedoch
auf eine Kombination von Umweltfaktoren, deren Zusammenwirken zu einer erhohten
Gesundheitsgefahr fiihrt.

Die Forschungs- und Entwicklungsarbeit, die im Zuge des neuen Aktionsplans erforderlich
sein wird, dirfte auch nachdrticklich den Bedarf an mehr Forschungspersonal steigern, was
seinerseits zu einem gréleren Bedarf in der Forscheraushbildung fuhrt. Die Méglichkeit,
qualifiziertes Personal einsetzen zu kénnen, konnte die Achillesferse des neuen Programms
sein. Auch dieser Frage sollte sich der neue Aktionsplan annehmen.
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In der Mitteilung wird betont, wie wichtig die Bewertung der Fortschritte bei der Umsetzung
der Strategie ist. Der EWSA begrifd, dass die Auswertung von Anfang an in die Strategie
integriert wird, erinnert aber daran, dass hierfir konkrete und messbare Strategieziele erfor-
derlich sind und die Festlegung solcher Ziele gleichzeitig as Instrument fir die Definition
des Mehrwerts der Strategie dienen wird.

Die neue Strategie und der neue Aktionsplan werden bei der WHO-Europa-Konferenz tber
"Eine Zukunft fir unsere Kinder" im Juni 2005 in Budapest vorgelegt. Der EWSA begrif3t
die Moglichkeiten zur Zusammenarbeit mit der WHO in Umwelt- und Gesundheitsfragen in
Europa.

Der EWSA erinnert daran, dass die WHO eine etwas weiter gefasste Definition der Umwelt
als die Kommission in ihrer Mitteilung verwendet. Die WHO nimmt sozio-0konomische
Faktoren mit auf, darunter Armut, fehlende Infrastruktur usw., wahrend sich die Kommission
auf die chemische und die biologische Verunreinigung konzentriert.

Die vertragliche Zusténdigkeit der Kommission und der Européischen Union in Gesundheits-
fragen, die gegenwartig in den Artikeln 152 und 174 festgeschrieben ist, ist bis dato begrenzt.
Der Entwurf eines Verfassungsvertrags fir die Européische Union sieht die Ausweitung der
einschl&gigen Kompetenz vor, so dass grenzuberschreitende Gesundheitsfragen im weitesten
Sinne abgedeckt werden. Damit dirfte die Kommission fur ihr Vorgehen im Rahmen des
neuen Umwelt- und Gesundheitsprogramms Uber die notwendige Handlungsgrundlage ver-
flgen.

Gesundheit am Arbeitsplatz

Die Kommission gibt an, dass die Strategie Synergien mit der Gemeinschaftsstrategie Uber
Gesundheit und Sicherheit am Arbeitsplatz schaffen wird, geht jedoch nicht ndher auf diesen
Aspekt ein. In der Mitteilung sucht man freilich vergeblich nach einer Analyse, wo und wie
Synergien vorhergesehen werden konnen oder mdglich sind. Der EWSA ist der Auffassung,
dass das Thema Gesundheit am Arbeitsplatz eindeutig in den Themenkomplex Umwelt und
Gesundheit hineinspielt, und empfiehlt deshalb, diesen Fragen in der Strategie gréf3ere Auf-
merksamkeit zu widmen. In der Mitteilung der Kommission wird die Verbindung mit dem
Themenkreis "Sicherheit am Arbeitsplatz” eher beiléufig erwéhnt. Dies ist zu beméangeln, da
der Eindruck entstehen kénnte, die Kommission schenke den Belangen des Arbeitsschutzes
keine besondere Aufmerksamkeit. Dies trifft bekanntlich nicht zu, da es ein umfassendes
einschl&giges Aktionsprogramm gibt.

Der EWSA unterstreicht, dass durch Arbeitsschutzmal3nahmen und die Beziehung zwischen
Industrieanlagen und deren Umgebung einige der bedeutendsten Initiativen im Bereich des
Umweltschutzes verwirklicht worden sind. Diese Initiativen bilden die Grundlage fur positive
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gesetzgeberische Initiativen mit Bezug auf den Schutz von Gesundheit und Umwelt auf
gesellschaftlicher Ebene.

Der EWSA fordert die Kommission deshalb auf, diese Liicke zu fillen und den kurzen
Passus in der Mitteilung der Kommission, der sich auf die Gesundheit am Arbeitsplatz be-
Zieht, stérker auszugestalten. Dieser Passus sollte die Gesamtheit der Beziehungen zwischen
Umwelt und Gesundheit am Arbeitsplatz abdecken, und zwar innerhalb des Gesamtkontextes
einer neuen Strategie und ihrer zyklischen Prioritéten. Die Sozialpartner sollten von Beginn
an aktiv miteinbezogen werden.

Besondere Bemerkungen

Der EWSA unterstutzt nachdriicklich den Hinweis auf die Entwicklung einer thematischen
Strategie zur Verbesserung der Luftqualitét. Das Programm "Saubere Luft fir Europa’, das
sich vor alem auf Stickstoffoxide und Ozon bezieht, wird eine Grundlage fir die Uberar-
beitung der Richtlinie 1999/30/EG vor Ende dieses Jahres schaffen, in der die Grenzwerte fir
Schwefeldioxid, Stickstoffdioxid und Stickstoffoxide, Partikel und Blei in der Luft festgel egt
sind. Ferner soll ein Vorschlag fur eine neue Richtlinie Gber Schwermetalle und poly-
zyklische aromatische Kohlenwasserstoffe verabschiedet werden. Der EWSA empfiehlt, die
Bemihungen um die Verbesserung der Luftqualitédt enger an andere einschldgige Kommis-
sionsinitiativen zu koppeln. Der Mehrwert der Strategie in diesem Zusammenhang ist unklar.

Zwischen den einzelnen Regionen der erweiterten EU wird es grof3e Unterschiede hinsicht-
lich des Bedarfs an aktiven Mal3nahmen zur Schaffung besserer Gesundheitsbedingungen
geben. Der EWSA schlgt vor, im Rahmen der Strategie auch eine Untersuchung dartiber
vorzunehmen, welche Regionen besonders grof3e Probleme mit umweltbedingten Gesund-
heitsrisiken haben und damit einer besonderen bevorzugten Behandlung innerhalb des Maf3-
nahmenprogramms der Strategie oder innerhalb anderer, verwandter EU-Programme bed(ir-
fen. Hierbel geht es auch darum, Regionen und Projekten Prioritét einzuréumen, bei denen
konkrete und kosteneffektive Resultate zu erwarten sind.

Mit der neuen Chemikalienpolitik werden neue Instrumente fur die Bewertung von Gesund-
heitsgefahren, insbesondere fur Kinder, zur Verfugung stehen. Der EWSA betont, wie
wichtig es ist, dass die Kommission untersucht, wie die Chemikalienpolitik — hoffentlich —
als unterstutzender Mechanismus der Strategie fir Umwelt und Gesundheit fungieren kann.

Kinder verbringen einen grofien Teil des Tages in geschlossenen Raumen, weshalb es fir sie
besonders wichtig ist, dass die Umweltbedingungen im Haus (in punkto Luftverunreinigung,
Larm etc.) auf einem zufriedenstellenden Niveau gehalten werden. Gleichzeitig sei darauf
hingewiesen, dass etliche denkbare Maf3nahmen zur FOrderung der Gesundheit von Kindern
auch an Fragen des Arbeitsumfel ds gekoppelt sind (beispielsweise in Kindergarten).
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Tabakrauch ist ein wichtiger Umweltfaktor fur die Gesundheit von Kindern. Die Mitteilung
der Kommission macht keinerlei Aussage Uber den Tabakrauch als Risikoquelle fur die
Gesundheit von Kindern, obwohl das diesbeziglich vorliegende Erfahrungsmaterial
ausreichende Indizien hierfir an die Hand gabe. Der EWSA pléadiert deshalb dafir, dass der
Aktionsplan auch den Einfluss des Tabaks auf die Gesundheit des Kindes anspricht.

Der EWSA hat bereits eingangs auf den Bedarf an integrierten Umwelt- und Gesundheits-
indikatoren hingewiesen, mit denen die langfristigen Effekte des neuen Programms gemessen
werden kénnen. Der EWSA erinnert an die bedeutsame Arbeit, die zur Herausarbeitung von
Indikatoren einer nachhaltigen Entwicklung im weitesten Sinne geleistet wird. Ein jahrlicher
Bericht Uber die Ereignisse im Bereich der nachhaltigen Entwicklung und innerhalb der so
genannten Lissabon-Strategie wird vor jedem Frihjahrsgipfel der EU erstellt. Der EWSA
empfiehlt, dass analog hierzu eine jahrliche Berichterstattung tber Umwelt- und Gesundheits-
fragen erfolgt, die vorzugsweise im Vorfeld des Frihjahrsgipfels des Europédischen Rates
stattzufinden hétte.

Der EWSA hat bereits eingangs das vorgeschlagene Konzept der Sechsjahreszyklen ange-
sprochen. Es ist nicht deutlich, welche Argumente ausgerechnet fir Sechsjahresperioden
sprechen. Auf der anderen Seite dirfte die Dauer der Perioden keine alzu grof3e Rolle
spielen, vorausgesetzt, dass die Planung der mehrjdhrigen Zeitabschnitte weitsichtig erfolgt
und dass die Einflhrung neuer Prioritdten keine vollige Umorganisierung der Arbeit mit sich
bringt. Eine langfristige Kontinuitét, die mit einer vorausschauenden Planung einhergeht, ist
selbstverstandlich erstrebenswert

Bei den Prioritéten hinsichtlich der Gesundheit von Kindern wird deutlich, dass der Problem-
kreis "Ubergewicht" nicht sonderlich beachtet wird. In den meisten Mitgliedstaaten der Euro-
péischen Union hat die Problematik der Ubergewichtigen Kinder noch keine dramatischen
Ausmalie erreicht, doch scheint sich eine Entwicklung anzubahnen, der zufolge man in der
Européi schen Union mit 8hnlichen Problemen zu rechnen hat, wie sie vor allem in den USA,
ansatzweise aber auch unter anderem in Grof3britannien, zu Tage getreten sind. Es stellt sich
die Frage, ob Ubergewicht als umweltbedingtes Problem zu betrachten ist, da hier der
Lebensstil eine starkere Rolle als die Umwelt spielt. Alles hangt jedoch davon ab, wie weit
man den Begriff "soziales Umfeld" auslegt, der einen direkten Zusammenhang zum Uber-
gewicht aufweist; auf jeden Fall verdient dieser Fragenkomplex es, mit in die neue Strategie
aufgenommen zu werden.

Die RolledesEWSA

Der EWSA verflgt durch seine Zusammensetzung Uber umfangreiche Sachkompetenz in den
Themenbereichen Umwelt und Gesundheit. Im Zuge der anstehenden Erweiterung wird der
EWSA ohne Zweifel diese einschlédgige Kompetenz auch in Bezug auf die neuen Mitglied-
staaten aufweisen.
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10.2 Der EWSA beteiligt sich— im Rahmen seines Engagements fur diese Themenkreise — aktiv
an diesem K onsultationsprozess.

10.3 Der EWSA wird seine eigenen spezifischen Kommunikationskanéle nutzen, um Informatio-
nen Uber die Entwicklung dieser neuen Initiative zu verbreiten, sobald sie in Gang gekommen
ist.

104 Der EWSA ist bereit, kiinftige Anstrengungen auf diesen Gebieten durch Konsultationen mit

den betroffenen Kreisen oder aber auch in anderer Form aktiv zu unterstiitzen.

Briissel, den 10. Dezember 2003

Der Président Der General sekretér
des Europai schen Wirtschafts- und des Europaischen Wirtschafts- und
Sozialausschusses Sozialausschusses
Roger BRIESCH Patrick VENTURINI
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