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I. UvoD

Tento posudek byl zpracovan na zékladé pozadavku ptilohy & 9 vl nafizeni
350/2002, ktera uklada zpracovat pro liniové stavby odborny posudek z hlediska
vlivu znecistujicich latek na obyvatelstvo. Pro naplnéni tohoto pozadavku byla
zvolena metoda odhadu zdravotnich rizik a proveden screeningovy odhad
zdravotnich rizik vybranych znelistujicich latek ve venkovnim ovzdudi,
pochazejicich z automobilové dopravy na planované &asti silni¢éniho okruhu kolem
Prahy, v iseku mezi Suchdolem a Bfezinévsi.

Pro hodnoceni byly pouZity viechny dostupné tdaje o predpokladaném znedisténi
ovzdusi v okoli nové ¢asti okruhu a jeho mozném vlivu na zdravi obyvatel dané
oblasti. Zpracované podklady akceptuji zmeénu legislativy v ochrané ovzdusi, ktera
nastala v prubé¢hu roku 2002. Predkladana zprava se tedy snaZi odpovédét na
otazku:

Jaké rizika pro zdravotni stav obyvatel v okoli planovaného tseku silni¢niho
okruhu mize ptinést zména situace ve znecisténi ovzdusi, zptisoben4 jeho
provozem

II. VSTUPNI UDAJE

I. Exhala¢ni studie - Silni¢ni okruh kolem Prahy, stavba ¢ 519 Suchdol -
Bfezinéves, kterou zpracoval Mgr. Miloslav Cicha - PUDIS a.s., biezen 2004
Toxikologické udaje a zaveéry z epidemiologickych studii, tykajici se oxidu
dusi¢itého, PMio, oxidu uhelnatého a benzenu

[89]
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I1I. IDENTIFIKACE SKODLIVIN

Silni¢ni doprava je zdrojem fady latek, zneditujicich ovzdusi. Mezi nejznaméjsi a
nejvyznamnéjsi pati oxidy dusiku, oxid uhelnaty, prasny aerosol a velky pocet
organickych latek jako je benzen, polyaromatické uhlovodiky, aldehydy a fada
dalsich. P¥i hodnoceni potencidlniho vlivu komunikace neni mozZné posuzovat
vsechny vznikajici latky z mnoha dvodi, mimo jiné proto, Ze pro mnohé z nich
neexistuji validni data o pusobeni na zdravi. Nejcastéji jsou pro screeningoveé
hodnoceni neptiznivych zdravotnich vlivi liniovych zdroji pouZivany jako
indikatory oxidy dusiku resp. oxid dusidity, reprezentujici skupinu latek se
systémovym piisobenim spole¢né s benzenem jako reprezentantem karcinogennich
latek. V oxidech dusiku emitovanych z automobilové dopravy ptevazuje oxid
dusnaty, podil oxidu dusi¢itého je maly. Oxid dusnaty v ovzdusi dale oxiduje na
oxid dusicity a reaguje s organickymi slou¢eninami za vzniku nitroderivata. Prasny
aerosol, ktery je emitovan prevazné z dieslovych motort pfedstavuje frakci jemnych
castic, ktera je vzhledem ke svému slozen{ vyznamnd z hlediska pusobeni na zdravi.

IV. VLIV VYBRANYCH SKODLIVIN NA ZDRAVI

IV. a Oxid dusidity

Ptirodni pozadi prmérnych ro¢nich koncentraci je od 0,4 do 9,4 pg/m3. Rodni
koncentrace ve méstech, resp. obydlenych oblastech kolisaji mezi 20 a 90 ug/m? a
maximalni 1-hodinové koncentrace mezi 75 a 1015 pg/md. Ve vnitfnim prostfedi,
kde jsou neodvétrana zatizeni spalujici zemni plyn, mohou byt pramérné hladiny
nad 200 pg/m3 i po nekolik dnif a 1-hodinové koncentrace mohou dosahnout i 2000
g/ m3. Pro kratsi intervaly mohou byt naméfeny jesté vyssi koncentrace.

NO: diky své malé rozpustnost, proniké do plicni periferie, kde je vice nez 60%
absorbovano. Studie popisujici t¢inky NO2 jsou zaméfeny na sledovani nejcitlivejsi
casti populace - malych déti a osob s astmatickymi obtizemi. Pro akutni expozici
plati, ze jen velmi vysoké koncentrace, prekracujici 1 ppm (1880 pg/m3) mohou
ovlivnit zdravé osoby a koncentrace kolem 4000 pg/m?® mohou zptsobovat zizeni
oridusek. U nejcitlivéjsich astmatikd se projevuji zmeény reaktivity jiz od 200 pug/m?.
Disledkem je zvysena odpovéd na rtzna provokacni agens, jako je napf. studeny
zduch, alergeny nebo fyzicka namaha. Pro déti znamena expozice NO2 zvySené
riziko respiraénich onemocnéni v disledku snizene obranyschopnosti vii¢i infekei a
~-nizeni plicnich funkei.

" se shrnout, %e hlavnim efektem NO: je nartst reaktivity dychacich cest.
Noncentrace 380 az 570 ug/md je povaZovdna za nejnizsi dcinnou pro 1-2
- - dinovou expozici pro velmi citlivé osoby.

IV. b Tuhé znedistujici latky

77 iako takové, bez specifikace chemického slozeni mohou zpusobovat zménu
-:nxce 1 kvality fasinkového epitelu v hornich cestach dychacich, mohou vyvolavat
- --senou produkei hlenu v dolnich dychacich cestach a snizit samocistici schopnosti
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dychaciho ustroji. Tyto zmény usnadfiuji vznik infekce. Casta zanétliva onemocnéni
mohou vést az ke vzniku chronického onemocnéni.

Utinek prachovych &astic zavisi na jejich velikosti, tvaru a chemickém slozeni. Vétsi
astice jsou zachyceny v hornich partiich dychaciho ustroji, obvykle se dostanou do
travicitho Gstroji a tvoi soucast expozice poZitim. Céstice mensi nez 10 um se
dostavaji do dolnich cest dychacich. Efekt zvySenych koncentraci TZL jako pradného
aerosolu frakce PMio se mulZe projevit na zvySeni nemocnosti, symptomi u
astmatikGt i umrtnosti. Citlivou skupinou jsou déti, star$i osoby a osoby s
chronickym onemocnénim dychaciho a ob&hového tstroji. Nejvétsi podil prachu se
uklada v plicich pfi velikosti ¢astic mezi 1 az 2 pm. S dal$im zmen3ovanim castic
jejich retence v plicich klesa, protoze se za¢inaji chovat jako plynné molekuly. Castice
mensi nez 0,001 pm jsou téméf vSechny zase vydechovany.

IV. ¢ Oxid uhelnaty

Hlavnim zdrojem oxidu uhelnatého v prostrech jsou vSechny spalovaci procesy.
Uvadi se, ze pfirodni pozadi se pohybuje v rozmezi 10 - 230 pug/m3, pticemz 8-mi
hodinové koncentrace v evropskych méstech s hustou dopravou dosahuji hodnot az
20 000 pg/m3 (s jednohodinovymi vrcholy az 60 000 ug/m?). Ve vnitfnim prosttedi,
kde se pouzivaji plynové spotfebice, v8ak mohou koncentrace CO dosahovat i
vvasich hodnot nez ve venkovnim prostfedi.

CO se dostava z plic do krve, kde se vdZe na Zelezo v krevnim barvivu hemoglobinu
za vzniku karboxyhemoglobinu (COHb) a omezuje tak kapacitu krve pro pfenos
kvsliku. Afinita oxidu uhelnatého k hemoglobinu je asi 200 - 250 x vy3&i nez ke
kvsliku. Vazba CO na hemoglobin nejprve rychle roste, pak se zpomaluje a asi po 8
hodinach se, pfi stalé koncentraci CO ve vdechovaném vzduchu, ustdli na
rovnovazném stavu. Déle se oxid uhelnaty véze na jiné bilkoviny obsahujici Zelezo a
nodle postizeného cilového orgénu se objevuji rizné ptiznaky.

Z hlediska ochrany zdravi je doporu¢ovano, aby hladina COHb v krvi nepfeséhla
2.5%, to je hodnota, kterd nema negativni nasledky ani pro citlivou populaci (napt.
~dé se srde¢nim onemocnénim, vyvijejici se plod).

[V.d Benzen
Senzen je tékava organicka latka. Nejvyznamngj$imi plosné se vyskytujicimi zdroji
~enzenu jsou emise vyfukovych plynt z automobild, manipulace s pohonnymi
~motami, cigaretovy kouf. Zdrojem benzenu jsou také nékteré technologie. Hlavni
=stou vstupu do organismu je inhalace.
znzen ma pti dlouhodobé expozici tulinky hematotoxické, genotoxicke,
~unotoxické a karcinogenni. Znamena to, Ze poskozuje kostni dfefi a zpusobuje
-—inv bunéénych krevnich elementd a vznik leukocytopenie, trombocytopenie a
;?l:.;’ cké anemie. U osob vystavenych dlouhodobé uc¢inkim miligramovych
Criemtraci v pracovnim  prostfedi  byly  zjistény zmény chromozomd.
c-2vazngjdim udinkem benzenu je jeho karcinogenni plsobeni. Byly popsany
; i ‘- jater, prsu, nosni dutiny a leukémie. Uémky benzenu byly déle zevrubné
-sz2ovany a pro dlouhodobou expozici v pracovnim prostfedi je uvadéno, ze pti

--Zmerne koncentraci 3,2 g/ m® nebyla pozorovana zvysena umrtnost na leukémii.

T

210 definovalo pro benzen na zakladé zhodnoceni fady studii jednotku

I
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karcinogenniho rizika pro celoZivotni expozici koncentraci 1 pg/m?3 v rozmezi 4,4-
7,5 E-6. To znamend, Ze pfi celoZivotni expozici benzenu v koncentraci 1 pg/m?3 se
zvysi pravdépodobnost vzniku nddorového onemocnéni o 4,4 - 7,5 osob na 1 milion
exponovanych. Tato hodnota byla odvozena na zédkladé zhodnoceni fady studii, kde
byly osoby exponovany koncentracim o nékolik fadit vys$sim, neZ se mohou
vyskytnout ve venkovnim ovzdus$i. Je mozné, Ze extrapolace do oblasti nizsich
koncentraci neodpovida realné kfivce a¢innosti. Jde o horni mez odhadu rizika,
ktery pravdépodobné nadhodnocuje skute¢né ptisobeni.

V.STANOVENI EXPOZICE OBYVATEL

Exponované obyvatelstvo

Za exponované je povazovano obyvatelstvo jednotlivych obci, nebo ¢asti obci
v tésné blizkosti hodnoceného tseku silni¢niho okruhu a navazujicich komunikaci, v
mistech o¢ekdvaného zvySeni znecidténi ovzdusi. Koncentrace, kterym budou
obvvatelé obytnych objektd v hodnocené zéné pravdépodobné vystaveni, byly
nosuzovany na zakladé vysledkd provedené rozptylové studie. Na zakladé této
studie byla k hodnoceni vét§iny $kodlivin v ovzdusi vybréana jihozapadni obydlena
:ast Brezinévsi, ktera se nachazi vice nez 500 m od imisné nejvice zatizené MUK
Brezinéves, pro hodnoceni koncentraci benzenu byla vybréna lokalita severniho
~<raje Cimic a Chabr.

7 stanovovani expozice je potfeba definovat mnozstvi Skodliviny, které vstoupi do
-reanismu. Toto mnozstvi je dano koncentraci latky v mediu, frekvenci expozice,
1ohou trvani expozice a dalsimi faktory. Pro vstup hodnocenych latek do organismu
= nlavnl expozini cestou vdechovéni. Expozi¢ni scénat pro ptijem Skodliviny
mrhzladni cestou je pak mozno stanovit na zdkladé nasledujiciho vztahu: ADD = K.
°  EF. ED/BW . AT, kde ADD je pramérny denni pfivod, K je primeérna

=7 ¢ rocet dnl expozice v roce, ED trvani expozice v letech, BW télesnda hmotnost,
~ < lzlkova doba expozice.

Trwwrhoadnocovani inhalaéni expozice je obvykle pocitano s primérnym mnozstvim
- 2zzrmutého vzduchu 20 m3 za den na dospélého ¢lovéka. Za referen¢ni télesnou
- mmost e povazovano 70 kg, pocet dnt expozice 350 a celkova doba 70 let. Ve
~IT=smingovem scénati je pouZivana nejnepiiznivéjsi varianta (horni mez), ktera
-rz2r-xlada, ze lidé jsou vystaveni hodnocenym koncentracim celych 24 hodin.

- 2:.ziv pro hodnoceni imisni situace

T lova studie znedisténi ovzdudi vypoditala pramérné ro¢ni koncentrace NO,

Y. . 2O, PMio a benzenu, pramérné denni koncentrace PMiy, maximalni primeérné
- 2.7 e koncentrace NO2 a maximalni denni primérné 8-hodinové koncentrace
~ - «mitovanvch do okoli nového useku okruhu jeho automobilovym provozem a
-~ -zem po nejdllezitgjsich navazujicich komunikacich nasledovaném uzemi.
= et byl proveden prostiednictvim programu Symos'97 (verze 2003) pro
c- 17 ~adanv stav v roce 2010 bez zprovoznéni useku MO Blanka (Malovanka -
- ~wroika). Budouci imisni situaci modeluje v siti 9,5 tisic zvolenych referen¢nich

- zakladnim délkovvm krokem 40 m. Sit' pokryva celé zajmove tzemi
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vymezené nejblizsim okolim trasy nového tdseku silni¢ntho okruhu, s roziftenim
v oblastech troviiovych kfizovatek nové ¢asti okruhu s radialnimi komunikacemi a
v oblastech nejblizsi obytné zastavby v Cimicich, Dolnich a Hornich Chabrech a
v Bfezinévsi.

Popis soucasného stavu :
Znedisténi ovzdudi pfimo v oblasti hodnocené trasy budouciho okruhu neni
sledovano zadnou stalou méfici stanici kvality ovzdusi. Nejbliz8{ métici stanice
AIM-SRS ¢&. 779 Praha 8 - Kobylisy (v aredlu CSAV Na Mazance) se nachazi od
hodnoceného zdroje cca 4 km. Provozovatel stanice CHMU uvadi jeji
reprezentativnost pro 0,5 - 4 km. Vysledky méfeni v roce 2001 na dané stanici byly
v exhala¢ni studii pouzity pro hruby odhad sou¢asné imisni situace v okoli stfedni a
vychodni ¢asti hodnocené trasy. Podle téchto méfeni koncentrace SOz, NOz, NOx a
PMio splituji kratkodobé i dlouhodobé limity. Koncentrace PMio (zvysene denni
hodnoty) jsou podle autora rozptylové studie vyznamné ovlivnény stavebni ¢innosti
pobliz mé¥ici stanice.
Rozptylova studie charakterizovala imisni pozadi také odbornym odhadem na
zakladé vysledk vypoctu podle modelu ATEM. Podle téchto vysledka v roce 2002
primérméa roéni koncentrace oxidu dusi¢itétho na sledovaném uzemi stoupala
smérem od zapadu hodnoceného uzemi od hodnot 10 ug/m?, ptes koncentrace 12 -
14 pg/m?® vobydlené severni ¢asti Cimic a 3irdim centru sledované oblasti az
k nejvyssim hodnotdm mirné nad 20 pg/m?’ na severovychodé podél komunikace
Cinoveckd. Maxima kratkodobych koncentraci NO2 v centru sledované oblasti
dosahovala 70 - 90 pug/m3, smérem k severovychodu rostla k hodnotam 150 pg/m3
(maxima v t&sné blizkosti komunikace Cinoveck4), v Bfezinévsi se pohybovala okolo
120 pg/m3.
Prameérné roéni koncentrace CO se vroce 2002 nachazely v intervalu 550 - 560
ug/m3, maximdlni primérné hodinové koncentrace byly v rozmezi 1000 - 1200
dg/md.
Pramérné roéni koncentrace benzenu v roce 2002 dosahovaly nejvys$si hodnoty -
ug/mdna jihozapadé a v centru hodnocené oblasti, vcetné severniho okraje Cimic a
Chabrt. Na ostatnim tzemi a na severu se pohybovaly od 0,4 do 0,6 pg/m? (v okoli
Cinovecké 0,7 pg/m?3). Maximalni pramérné hodinové hodnoty byly v intervalu 5 -
2 ug/md
“vsledky vypo¢tu podle modelu ATEM pro rok 2002 neobsahovaly koncentrace
“\jo a stardi vysledky obsahuji jen priiméry pro polétavy prach (SPM). Vypocet
~oncentraci polétavého prachu podle modelu ATEM pro rok 2000, ktery muze byt
~odkladem pro hruby odhad pozadového znetisténi PMio v dané oblasti, udava
~riameérnou roéni koncentraci okolo 3 - 4 pg/m? na okrajich sledované oblasti jen 2,5
3 pg/m3, maximalni modelované prameérne hodinové koncentrace se na
<edovaném uzemi nachazely vétdinou v rozmezi hodnot 30 - 40 pg/m? smérem
- severovychodu klesaly na 20 - 25 pg/m’. Modelované ro¢ni koncentrace jsou
sodstatné nizsi nez koncentrace zjistovaneé na méticich stanicich, které se v Praze
~ohvbuji v rozmezi od 16 do 40 pg/m?. Je znamo, ze stavajici modely neumoznuji
-ahrnuti castic sekundarné vzniklych chemickymi reakcemi v atmosféfe ani ¢astic
~vsuspendovanych ze zemského povrchu, proto kompletni vypocty koncentraci
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prasného aerosolu nejsou mozné. Vysledky modelovanych koncentraci pro PMjyg je
tedy nutno povaZzovat za vyrazné podhodnocené.

Popis pfedpokladané imisni zatéze
Uvazovanym zdrojem znecidténi ovzdusi je automobilovy provoz na novém tseku
dalni¢ntho okruhu a pfilehlych pozemnich komunikacich. Pro hodnoceni
nepfiznivych zdravotnich vlivlt liniovych zdroja jsme pouZili jako indikéatory oxid
dusicity, polétavy prach, oxid uhelnaty a benzen.

Pokud za zaklad vezmeme vysledky spoc¢tené rozptylové studie, pak pro:

Oxid dusicity NO2
7] pramérna ro¢ni koncentrace
_I pfispévek uvazovanych zdrojh
e v hodnoceném useku silni¢ntho okruhu 2 - 3 pg/m?
e ve vzdalenosti nad 200 m od komunikace a v nejblizsi obydlené oblasti
Bfezinévsi pod 2 pg/m?3
e v blizkosti komunikace Cinovecka 6 ug/m?3
imisni pozadi podle modelu ATEM
o severovychod oblasti (obydlena jihozdpadni ¢4st Btezinévsi), Cinovecka
20 pg/m?
e v zastavéné severni &asti Cimic a v centru sledované oblasti 12 - 14
ug/m?
predpokladana celkova situace
e v blizkosti MUK Btezinéves okolo 22 pg/m3
e prumérnd ro¢ni koncentrace v obydlené severni ¢asti Cimic maximalng

16 pg/m3

maximalni kratkodoba koncentrace

piispévek uvazovanych zdroja

e v oblasti hodnoceného nového useku okruhu o vétsinou do 70 ug/m?

e Cinovecka - na komunikaci 180 pg/m?3 (s poklesem na hodnoty 50 - 60
g/ m?ve vzdalenosti nad 200 m od komunikace)

imisni pozadi podle modelu ATEM

e v centru sledované oblasti a na vétdiné tizemi 70 - 90 ug/m?

e Cinovecka 150 pg/m3

e v Bfezinévsi 120 ug/m3

pfedpokladana celkova situace

e maximalni hodnoty Ize jen téZko s¢itat s pozad'ovou situaci, pokud to
ptesto provedeme, pak pro nejblizsi obydlenou oblast v Brezinévsi by
maximalni koncentrace nemeély piekro¢it 190 pg/m?

prumérna ro¢ni koncentrace

ptispévek uvazovanych zdroja

e v nejblizsim okoli silni¢niho okruhu vétsinou do 1,5 ng/m3, dal od
komunikace pod 0,6 ug/m?
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* Cinovecké 4 ug/m3 (s poklesem na hodnoty 1,5 pg/m3ve vzdalenosti
nad 200 m od komunikace)
* Vv nejblizsf obydlené oblasti v Bfezinévsi maximalné 1,4 ug/md
0 imisni pozadi polétavého prachu (SPM) podle modelu ATEM
* 3-4pg/m? na okrajich sledované oblasti jen 2,5 -3 pg/m3
U predpokladana celkova situace
* podklady neumoznujf souétové hodnoceni ro¢nich koncentraci,
protoze modelované pozad'ové koncentrace jsou vyznamné
podhodnocené a navic jde o koncentrace prasného aerosolu (SPM)

maximalni denni koncentrace

pfispévek uvaZzovanych zdrojt

* pfimo v oblasti nového useku okruhu 30 - 50 ng/m3 (s poklesem pod 30
ng/mdve vzdalenosti nad 200 m od komunikace)

* ve stfedni ajizni ¢asti MUK Btezinéves 80 ug/ms3, a to maximalné 131
hodin v roce (v nejbliz$im referenénim bodé maximum az 147 ng/md)

* v nejbliz¥i oblasti Bfezingvsi 40 pg/m3

* v nejblizsich obydlenych oblastech Cimic pokles na hodnoty okolo 30
g/ md

U imisni pozadi SPM podle modelu ATEM

* vétsSinou 30 - 40 ug/m3, na severovychodé oblasti 20 - 25 ug/ma

pfedpokladana celkova situace

¢ podklady neumoznuji sou¢tové hodnoceni dennich koncentraci

L 4O

[

Oxid uhelnaty
~ maximalni 8 hodinova koncentrace

- prispévek uvazovanych zdrojt

* nasilni¢nim okruhu maximalné 600 - 800 ug/m?

¢ MUK Btezinéves na Cinovecké 1000 - 1 700 ug/m?d

* Vv nejblizsi obydlené oblasti v Btezinévsi pokles na 800 ng/m?
— vychozi imisni situace

e 550-560 pug/m?
- predpokladana celkova situace

* Vv nejblizsi obydlené oblasti v Brezinévsi pod 1400 mg/ m?

Benzen
 pramérna ro¢ni koncentrace

prispévek uvazovanych zdroju

* pfimo na hodnoceném useku silni¢niho okruhu vétsinou 20 - 40 ng/m?

* nejvyssi hodnoty na MUK Btezinéves 40 - 60 ng/m?
v nejbliz3i obydlené oblasti Bfezinévsi pokles na 40 ng/m?3

imisni pozadi podle modelu ATEM

* lpg/m®najihozapade a v centru hodnocené oblasti véetné severniho
okraje Cimic a Chabrt

* na ostatnim uzemi a na severu 04 - 0,6 ng/m3 (v okoli Cinovecké 0,7

Hg/m?)
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[ pfedpokladani celkova situace
® nasevernim okraji Cimic a Chabrd 1,04 ug/md

VI. CHARAKTERIZACE_ZDRAVOTNfCH RIZIK

VlLa Oxid dusiéity

Zdravotni rizika plynouci z expozice oxidu dusi¢itémuy jsou obvykle
odvozovéna srovnanim s neptiznivymi zdravotnimi projevy, uvadénymi v
publikovanych epidemiologickych studiich. Jeden z dfikazt o vztahy mezi
xoncentracemi NO, a zdravotnimi ddsledky, pouzitelny pro hodnoceni rizika

) f’026-0,0088) a C primérna roéni koncentrace NO, v ug/ms,

Odhad rizika chronickych respira¢nich symptomi u déti
v zavislosti na priimérné roéni koncentraci NO2

varianta NO; -Kr OR Prevalence
(ug/m3) (95% CI1)

pozadova situace 1116

v okoli Cinovecké u 20 (1 053’_ 1,192) 2,23

JZ ¢asti Brezinévsi i i

JZ &ast Bezinévsi se ” 1,129 I 206 ‘l

silniénim okruhem (1,059 - 1,214) ’

«««««

- entrace NO2 v ug/ms.

Odhad rizika vyskytu astmatickych obtizi u deti v zéavislosti
na prameérné ro¢ni koncentraci NO2

varianta NO; -Kr OR Prevalence
(ug/m3) (95% C1)
pozad'ova situace 1377
i v okoli Cinovecké y 20 (1 041'_ 1,822) 2,75
lﬂ Casti Brezinévsi ! ’
| JZ cast Biezinévsi se ” ! 1,422 284
silniénim okruhem (1,045 - 1,935) !

dlouhodobé expozice pochazi ze série studii sledujicich Symptomy a vyskyt
chronickych onemocnéni dychacich cest (bronchitis, astma, pneumonie) u déti.

:nCidence téchto syndroma pfi zvySeni pramérneé koncentrace NO,. Relativni riziko
~adtujici pomer vyskytu syndroma v populaci exponované viei neexponované je
~h0Zno stanovit ze vztahu OR = exp(B.C), kde B regresni koeficient je 0,0055 (95% CI

- =7avotni riziko zvygeného vyskytu astmatickych obtizi u deti Pfi expozici NO; je

zvvsenou reaktivitoy dychacich cest pti spoluptisobeni daliich faktord.
.= reticky neovlivnéna prevalence astmatickych obtizi u detf je udavéna 2-4%.
- =.2uvnl riziko pro €Xponovanou populaci je mozno stanovit ze vztahu OR =
7 = C), kde B regresni koeficient je 0,016 (95% CI 0,002-0,030) a C pramérna ro¢ni
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Znecisténi ovzdusi oxidem dusi¢itym odhadované pro pozad'ovou situaci v roce
2002 v Btezinévsi a jeho nejvice zatizené jihozapadni ¢asti miize byt podle
weoretického  vypodtu  pficinou zvyseni vyskytu chronickych onemocnéni
Zvchacich cest (bronchitis, astma, pneumonie) a jejich symptomé u deéti z 2%
o¢ekavaného vyskytu v nezatizené populaci na asi 2,3 % a u astmatickych obtizi
z2% na asi 2,8 %. Ptispévek hodnocen}’Ich komunikaci je v fadu setin %, velikost
rakového navyseni nepfedstavuje hodnotitelnou zménu, protoze nepiekrodi
rozsah nejistot, které jsou s hodnocenim rizika za danych podminek spojeny.

2okud jde o kratkodobou expozici, predikuje zdravotni riziko zvyseného vyskytu
astmatickych obtiZi u citlivych jedincd, protoZe zdravi jedinci snesou bez nasledk
~oncentrace kolem 2000 ng/m3. Prekrodeni kratkodobé imisni koncentrace 200
~2/m? nevyluéuje, pti spoluptisobeni dalsich faktort (chlad, namaha..), moznost
“wvseni reaktivity dychacich cest pro nékteré zvlagts citlive osoby s astmatickymi
“otizemi a chronickou obstrukéni bronchitidoy 1 kdyZ riziko vzniku obtizi je
S opisovano vétsinou az od 400 ng/m? pii jednohodinove expozici.

~evv8si piispévek planovaného dseku okruhu k maximalnim hodinovym
- ncentracim  oxidu  dusi¢itého odhadovany za nepfiznivych povétrnostnich
= >dminek v obydlenych hodnocenych oblastech se mtize pohybovat okolo 70
-2 m?, coZ vzhledem k hodnotim pozadi (70 - 120 ug/md) neptedstavuje
-"’sen¢ zdravotni riziko ani pro citlivé jedince.

VIb. PM10
- .v zvydenych koncentraci prachovych ¢astic v ovzdusi na nemocnost a dmrtnost
T3 mezi nejcastéji popisované vztahy v epidemiologickych studiich. Mnoho praci
“nazuje na zvyseni celkové dmrtnosti o 3-12 %, pii zvyseni koncentrace TSP o 100
~< (respektive o 50 pg/m3 PMi a PMzs), u respira¢nich p¥icin smrti se udava
Zowsent az 0 17 %. Umrtnost stoupa neprodlené nebo se zpozdénim 1 - 3 dny. Rada
“2.sich studii vsak tyto zavery vyvraci nebo alespor nepotvrzuje.
- < studii realizované ve 20 nejvétsich americkych méstech v letech 1987 a% 1994 bylo
77°xXazano (Samet a spol) ze zvyseni koncentrace PMjg o 10 pg/m? vede ke zvyseni
‘=.x0ové amrtnosti 0 0,51 %, a umrtnost na kardiovaskularni a respira¢ni priciny se
~suje 0 0,68 %. Smérnice pro kvalitu ovzdud{ v Evrop&¢ WHO vydana v roce 2000
2vadl jako sumarni odhad ze 17 epidemiologickych studii denni zvySeni celkové
-rtnosti v souvislosti se zvy$enim denni priumérné koncentrace PMi o 10 ug/mdo
"= %. Pro ptisobeni prachovych &astic v ovzdusi nebyla zatim zji§téna prahova
+ -~centrace, k ovlivnéni dochazi uz p¥ koncentracich velmi nizkych. Odhad rizik
~<hazejicich z téchto G¢ink( na zdravi nebyl hodnocen, protoze denni koncentrace
“-oviy souddsti modelovanych hodnot. Pro hodnoceni dlouhodobych ¢inkt na
“iw.ade ro¢nich préimérnych koncentraci existuje mnohem méné podkladd.
. zorované udinky se vétdinou tykaji snizeni plicnich funkci, vyskytu symptomu
“-:r »nicke bronchitidy a spotieby leki pro rozsiteni pradusek pfi dychacich obtizich
“xraceni otekavané délky Zzivota. Pro TZL frakce PMio byvaji uvadény i u
“wentract nizsich nez 30 pg/md Proto je prasny aerosol stile vyznamnou
“wistujied latkou v ovzdusi. Ke kvantitativnimu odhady zvyseni rizika nékterych
~ravotnich ukazateld u  exponované populace je mozné pouzit vztahd,
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»ublikovanych na zaklad¢ metaanalyzy vysledkd epidemiologickych studii v roce
1995 (K.Aunan). Na zdklad¢ studie zabyvajici se frekvenci vyskytu bronchitis a
chronickych respira¢nich symptomt u déti (Dockery a spol.) 1ze stanovit relativni
riziko pomoci vztahu OR = exp (B.C), kde B je regresni koeficient 0,02629 (95%
:nterval spolehlivosti CI = 0,00273-0,05187) a C je ro¢ni pramér PMio v ug/m3. Podle
«pidemiologickych studii se u neexponované détské populace chronické respira¢ni

s~ndromy vyskytuji v cca 3%.

Odhad rizika vyskytu bronchitis a chronickych respira¢nich symptomt u déti
v zavislosti na pramérné ro¢ni koncentraci PMio

PMy - Kr OR
Lokalita/varianta (ng/m’) (95%CI) Prevalence
maximalni navyseni
v obytném tzemi 14 1,037 3,11
(JZ ¢ast Biezinévsi ) ! (1,004 - 1,075)

“calizaci stavby dojde k nepatrné zmeéné situace, kterou je mozZno teoreticky
- ~adrit jako zvy$eni o nékolik setin az jednu desetinu %vyskytu ptiznaka zanétu
~ridusek a dalsich respira¢nich symptomi.

V1. ¢ Oxid uhelnaty
—.zvni mechanismus plisobeni CO na zdravi, tedy vazba na krevni barvivo
~<moglobin znamena, Ze dlisledkem je nartistajici hypoxie, proto byvaji jako prvni
-2orektivni pfiznaky popisovany bolesti hlavy, snizena pfenosova kapacita krve
o> kvslik zhor3uje pfiznaky u osob s chronickym onemocnénim srdce, napft.
- znginou pectoris. Prvni objektivné popisované pfiznaky u téchto jedinct byly
- visovany pti koncentraci 2,9%. Se zvy3Sujicim se mnozstvim COHb ke zhor$eni
~-rdinace a sniZzeni pozornosti u zdravych osob. Z hlediska ochrany zdravi je
- roru¢ovano, aby hladina COHb v krvi nepfesahla 2,5%, to je hodnota, ktera
~-ma negativni nasledky ani pro citlivou populaci (napf. lidé se srde¢nim
~<mocnénim, vyvijejici se plod). Tomuto pozadavku odpovidaji nasledujici
~centrace CO v ovzdusdi:

Koncentrace v ug/m? Casovy interval
100 000 15 min
60 000 30 min
30 000 1 hod
10 000 8 hod

~centrace 10 000 pg/m3 , tedy 10 mg/m3 je také ustanovena legislativné jako
~:uvmalni  denni  osmihodinovy  pramér. Kvantifikaci rizika expozice
- ..arcinogennim  latkdm  je moZno stanovit srovnanim  zjidténé expozice
swoozienim limitem. Vysledkem tohoto srovnani je koeficient nebezpecnosti (HQ -

- ::z2rd quocient). Redlné riziko nastava v piipadé kdy HQ >1.
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10 expozici v hodnoceném piipadé je mozno odvodit néasledujicich koeficienty
~ebezpednosti :

Lokalitaf/varianta CO - 8 hod. HQ
(mg/m3)

Pozad'ovi situace

cela sledovana oblast 0,56 0,056

Po realizaci okruhu

Bfezinéves 14 0,14

7 hadnoceni vyplyva, Ze expozice uvedenym koncentracim oxidu uhelnatého je
mozno  charakterizovat  koeficientem  nebezpednosti maximalné 0,14 a
~=rfedstavuje ani nebude pfedstavovat zadné zdravotni riziko ani pro citlivé

VId. Benzen

Hodnoceni rizika benzenu je zalozeno na jeho prokdzané karcinogenité pro
... éxa. Pfi hodnocen{ karcinogenti se vychazi z teorie bezprahového plisobenti, coz
“mzmend, Ze se predpoklada, ze neexistuje zadnd koncentrace, pod kterou by
c2soveni dané latky bylo nulové. Jakakoliv expozice predstavuje uréité riziko, a
- c.1a0st rizika je imeérnd velikosti expozice. Toto riziko se naditd v pribéhu Zivota,
2 ak je clovek vystaven plisobeni danych latek. Metody rizikové analyzy
o -uzivajl pro oblast velmi nizkych davek extrapolace a pfedpokladaji vztah linearni

“=ZTese mezi zvysSujict se expozici a celozivotnim rizikem vzniku rakoviny. Proto je

:moZiskem pro hodnoceni celoZivotni pramérna denni davka (LADD) a faktor
sTernile rizika dany vztahem mezi davkou a aéinkem. Vysledkem je pak
-~ Zriiualnt celozivotni riziko - CVRK, v angl. literatufe oznadované jako ILCR.
- =z.me riziko je pravdépodobné niz8i, protoze smérnice rizika vychazi z linearniho
~.rzizzcovéeho modelu a je povazovana za horni hranici odhadu. Pokud
crzirixadame celozivotni plisobeni a odhadujeme navyseni rizika, mfizeme
«irinogenni riziko vypoditat také z koncentrace latky a jednotky rakovinného
~I.»: Dostaneme teoretické navySeni pravdépodobnosti vzniku nadorového
Teminént pro jednotlivee, které miZe zptlsobit dana expozice hodnocené latky
-2z rozadovy” vyskyt v populaci.

Varianta/lokalita benzen - Kr (ug/m3) ILCR
Pozadova koncentrace
severni okraj Cimic a 1,0 6 x 106
[NoF:-Saba b
P realizaci okruhu
severni okraj Cimic a 1,04 6,24 x 106
whanru
s. »armziu mury karcinogenniho rizika pro benzen byla pouZita jednotka rizika

22 mr rizikoo To znamend, Ze tato expozice muze prispét ke zvyseni
Ttz Zor o Zobnosti vzniku nadorového onemocnéni pfiblizné o 6 pfipadd na 1
—_...7 v.ozivotne exponovanych lidi (t) za 70 let). Prispévek stavby k prumérné
T » rnlentract benzenu v hodnocenych lokalitach v setinach mikrogramu je

- o7 zanitteoretickvm navyvsenim 2 x 1077

ToZz VO 0 x 10 pro 1 pg/mb3, ktera zaroven pfedstavuje soucasné individualni
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VII. NEJISTOTY :
Pri dal$im pouziti uvedenych zavérii si musime byt védomi nejistot, které v
* o= sarvvaji pouZita data a postupy.
* ~=iswoty vstupnich dat o predikované intenzite dopravy, rychlosti vozidel,

=.2zeni dopravniho proudu, emisnich faktorech jsou odbornym odhadem, ke

sfcTemu je vazéna platnost modelovanych hodnot.

¢ Teistoty dané pouzitym vypoletnim modelem, ktery je vzdy jen pfiblizenim
ssurednosti.
* Zrn2dnoceni vychozi imisni situace na zaklads vysledkfi imisntho modelu ATEM

77- dzemi Prahy. Navic jde o data pro rok 2002, a jejich pouziti v souétu
- rredikovanymi koncentracemi z hodnocenych komunikaci Je nutno brat jako

TLrntacnd.

* I LZitV screeningovy expoziéni scénat uvazuje nejneptiznivéjsi variantu (horni
T Ktera pfedpoklada, ze lidé jsou vystaveni hodnocenym koncentracim celych
-+ ~2din. Tento pfistup miize nadhodnocovat miru rizika z venkovniho ovzdus;i.

* - ZZzin vztahu mezi davkou a téinkem na zaklade epidemiologickych dat ze

“:rraniénich studif. Pouziti tohoto vztahu je nutné, ponévadz udaji o vztahu

+~2 - ucinek je nedostatek. Pti tom je jasné, ze pfeneseni téchto vztaht z jiného

77 stfedl, z populace s jinymi Zivotnimi zvyklostmi, miize byt zatizeno jistymi
Tzorzsnostmi.

* ssrinogenni riziko hodnocené pomoci jednotek rizika odvozenych linearni

=:marolact  z psobeni vysokych koncentraci nemusi odpovidat nizkym

-7 zinim koncentracim, které se vyskytuji ve venkovnim ovzdusi. Ptesto je

=2:zr Zardné pouzivano s védomim, Ze pfedstavuje horni mez odhadu rizika.

VIII. ZAVER

= . oz.veden odhad rizika pro vychozi, pozad'ovou situaci ve znedisténi ovzdusi
7 o2nwenveh lokalitach podél planované trasy ¢asti silni¢niho okruhu mezi

S_I72 .¢m a Bfezindvsi a zhodnoceni, zda realizace této &asti okruhu bude
~T=7enit zmenu zdravotnich rizik pro obyvatele. Byl hodnocen vliv imisnich
s ~iemmmacd oxidu  dusiéitého, PMio, oxidu uhelnatého a benzenu. Zatimco 8

z2.7 v Koncentrace oxidu uhelnatého nepfedstavuji zadné zdravotni riziko ani
 iive osoby, dalsi znedistujici latky mohou, podle sou¢asnych znalosti o jejich
= 7= ovliviiovat zdravi obyvatel. Oxid dusi¢ity mlze v uvedenych
-<22 wwch koncentracich pfispivat k zvyseni vyskytu chronickych onemocnéni

sTziin cest ajejich symptomi (0 0,23%) a astmatickych obtiZi (0 0,75%) u déti

ST Tusxvtu vonezatizené populaci. Budouci situace se silni¢nim okruhem

T ownivoovlivil trento vyskyt o setiny %. Pro znedidténi ovzdud prasnym
=7 ~ ™ frakce PMyo nelze zhodnotit zdravotni riziko na zakladé celkového
ZTwlsTonltouto znediStujicd latkou pro situaci po realizaci silni¢niho okruhu, protoze
Tt~ - - ispozicl redlné pozad'ové hodnoty. Samotné predikované navyseni ro¢ni

TT-7 77 xoncentrace PMy prispiva podle teoretického vypoctu k zvydeni vyskytu

fo "0y iy oty
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~fiznaka zanétu pradusek a daldich respira¢nich symptomi 0 0,11 % proti vyskytu
~¢ zcela neovlivnéné populaci. Sou¢asna modelovana koncentrace benzenu muze
ciispet ke zvySeni pravdépodobnosti vzniku nadorového onemocnéni ptiblizné o 6
~#padd na 1 milion celoZivotné exponovanych lidi (tj za 70 let). Pfispévek stavby k
crimeérné ro¢ni koncentraci benzenu v hodnocenych lokalitich v setinach
Tuxrogramu je moZzno vyjadfit teoretickym navygenim 2 x 107 a z hlediska
~iravotnich rizik nepfedstavuje vyznamnou zménu ve srovnani se situaci
:rzrakterizovanou vypoétovym modelem jako vychozi.

Pro véechny modelované a hodnocené skodliviny plati, Ze zprovoznéni planované
(asti okruhu predstavuje maly rozdil v imisni situaci, ktery neznamena
Zetekovatelnou zménu rizik pro zdravi obyvatel. Teoretické zvyseni vyskytu
nodnocenych pfiznaki o nékolik setin aZ desetin % nepfekro¢i rozsah nejistot,
~:eré jsou s hodnocenim rizika za danych podminek spojeny.

caene zaveéry jsou platné pro situaci po realizaci stavby, charakterizovanou vyse
- r=anvmi vstupnimi hodnotami a pfedpoklady. Neni popséna ani hodnocena
<. 7izle v dobé vystavby.

Pouzita odborna literatura:
* WHO (2000) Air Quality Guidelines for Europe 2th edition, WHO Regional Office
:>r Europe, WHORegional Publications, European Series, No. 91
» ~chwartz, J.,S5pix,C.,Wichmann,H.E.,Malin,E.(1991) Air pollution and acute
rzspiratory Illness, in five German communities, Environ.Res.,56,1-14
~ealth efects of ozone and nitrogen oxides in an integrated assessment of air
- >.lution, proceedings of an international workshop, Eastbourne UK, 1996
» _atabase [RIS - Integrated Risk Information System, US EPA, Office of Health and

—nvironmental Assessment
Notzlan i Zdravi a Zivotni prostiedi, Avicenum Praha 1991, 278 str.
o =-m>n.K, Bencko, V.a kol.: Zne¢idténi ovzdusi a zdravi, Avicenum, Praha 1988, 250

~zsselblad, V., Eddy,D.M. Kotchmar,D.]. (1992) Synthesis of Environmental evidence
~:7 2 <en dioxide epidemiology studies,]. Air Waste Manage Assoc.42, 662-671

e ~uran, Ki Exposoure-response Functions for Health Effect of Air Pollutants Based
-~ Zr:demiological Findings, Report 1995:8, University of Oslo, Center for
-mzzrmational Climate and Enviromental Research



dired, la

do¥lo: £ 0_kylna 2000

. STATNI ZDRAVOTNI USTAV o L%
o' uvom Ptevedeno : M/f“]_fﬁ_.__ » </
SZU /u«

Datum: 15.5.2004

St sednac CHZP196 /04 EX 4016532
Z: i cednact
PUDIS a.s.
Ing.Lubo$ Mikes
feditel projektového stfediska 1
Nad Vodovodem 2/3258

100 31 Praha 10

V¢ Odborny posudek o vlivu stavby €519 ,, Suchdol - Bezinéves, DUR Silni¢ni
“+.7un xolem Prahy” na zdravi obyvatel z hlediska ovzdusi

+ 77.0ze Vam zasilam na zakladé Vasi objednavky expertni posouzent vySe uvedené
#2270 Posudek byl zpracovan na zakladé pozadavku ptilohy ¢.9 natizeni vlady
I73 2002, kterd uklada zpracovat pro liniové stavby odborny posudek z hlediska
* .. 2 znedistyjicich latek na obyvatelstvo.

S Ll —

MUDr.Ruzena Kubinova

Vedouci Centra hygieny Zivotniho prostiedi

wlemivavu zneciStujicich latek v ovzdusi v okoli planované stavby na zdravi

1

o etmhenn,

fif,

Teleton +420 267 082 555 E-mail: hokazmarovaiwszu.c s
Fax ~4200 267 082 454 URL: hutp: www szues




