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Abstrakt:

Dlouhodoby imisni monitoring na Ostravsku dokazuje, Ze tato oblast je z pohledu znecisténi
ovzdusi jedna znejhorSich v Ceské republice respektive Evropy. Hlavnim dévodem je
koncentrace tézkého primyslu, zpracovani uhli a v zavislosti vysoké hustoty obyvatel i intenzita
dopravy. V souvislosti se zne€iSt€énym ovzdusim se ve 20. stoleti ve svété vyskytly nebezpecné
udalosti, pti kterych lidé zemfeli v dusledku zdravotnich komplikaci vyvolanych vétSim
mnozstvim Skodlivych litek ve vzduchu. Akutni riziko jako pfi Londynské katastrofé sice
v Ostravsko-karvinské oblasti zatim nenastalo, ale naopak oblast je vystavovana dlouhodobym
expozicim Skodlivych latek (PMyo, PMys, O3, PAU, benzen) a tedy i G¢inkim na lidsky
organismus. Zdravotni nasledky této expozice se miZou projevit s casovym zpoZdénim i
nékolika desitek let nebo naopak, jak né€které studie naznacuji uZ i v prenatdlnim vyvojovém
stddiu. Negativni zdravotni disledky jednotlivych polutantd jsou ve svétovych studiich
potvrzovany. Konkrétné na Ostravsku, vSak pocet studii o vlivu znec€iSténi ovzdusi na zdravi
jasné nedokazuje pfimy vliv znedisténého ovzdusi na zdravi obyvatel. Nicméné v soucasné dobé
zde probihd né€kolik kvalitnich studii, jejichZ vysledky budou v nejbliz§i dobé znamy a jejich
trvani bude pokracovat. Snad vysledky téchto studii budou impulsem pro ceské politiky
k razantnimu kroku, protoZe se ukazuje, Ze je to vaziny problém, vZdyt’ ptece na Ostravsku Ziji
statisice lidf.

Abstract:

Long term pollutant monitoring in Ostrava region confirms, that this area is one of the most
polluted areas in Czech Republic or Europe. Main reasons include concentration of heavy
industry, coal processing and a lot of traffic depending on high residential density. There were
several dangerous events caused by polluted air over the whole world which caused death of
many people in the consequence of health problems during 20" century. There was no such
emergent risk as during the London catastrophe in the Ostrava-Karvina region so far, however
this region has been exposed to pollutants (PM,o, PM; 5, O3, PAU, benzene) for a long time and
there for influenced human organism. Effects on human health can appear after several decades
of human life but according to some studies they can also influence the ontogeny of fetus in the
prenatal stage. Studies from over the world confirmed the negative effect of pollutants on human
health. There are not enough studies concerning Ostrava region which would confirm direct
effect of polluted air on human health, however in the meantime there are several high quality
studies taking place and the results will soon be presented. Hopefully the outcome of these
studies will be alarming enough for our politicians to follow relevant procedures, as the situation
appears to be serious for all the hundreds of thousands Ostrava region inhabitants.
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1. Uvod

Pfi pouhém vysloveni mésta Ostravy se kazdému automaticky asi vybavi ostravsko-
karvinska aglomerace, doly, hut& a v neposledni fadé oblast s nejhorsi kvalitou ovzdusi v Cesku.
Tim si Ostrava u nékterych spoluoblanti vyslouzila ptivlastek typu: ,, Cernd, Smradlavd,
Pachnouci apod. Jist€¢ mi date za pravdu, Ze informace sama o sob€, podana bez srovnani
s jinym mistem, nemiZe vést k poznani, Ze tady anebo tam se Zije ,,1épe*.

Cerné uhli bylo a moZn4 stale z{istidva vyraznym fenoménem Ostravy a celého regionu. Jeho
povrchova a pozd¢ji hlubinna tézba se na Gzemi dnes$ni Slezské Ostravy datuje od roku 1767
(Vopasck, 2005). Vyznamnym mecznikem v nejnové€jsi historii Ostravy je rok 1994, kdy byl
uzavien dil Odra a tim byla na Gzemi mésta ukon¢ena tézba ¢erného uhli. Nutno dodat, Ze té¢zba
stdle pretrvava v karvinském reviru a v dole Paskov na Frydecko-Mistecku. Pravé toto fosilni
palivo ptedur€ilo vyvoj Ostravy i kraje. Rozvoj téZkého primyslu byl jasnou pftic¢inou
urbanizace. Je ziejmé, Ze v oblasti s velkym poc¢tem obyvatel, hustou dopravni siti a obrovskym
hutnim primyslem nemohlo Zivotni prostfedi zlstat bez jakychkoliv jizev. Kromé jiz
zmifovaného primyslu zaujima dal$i podil na neptfiznivém stavu kvality ovzdusi silni¢ni
doprava a v zimnich mésicich pak nechvalné¢ znamé lokalni topenisté. Jak uz samotny nazev
bakalaiské prace napovida, budu se soustfedit na ochranu ovzdus$i, zejména vlivy Skodlivych
latek na lidsky organismus.

Ostravsko tvori vramci Ceské Republiky oblast nejvice znelisténou suspendovanymi
¢asticemi, pfiemz pocatky meéfeni sahaji do zacatku 70. let minulého stoleti a na nekterych
lokalitach je k dispozici témér tticetiletd fada méfeni této Skodliviny (Krejéi, 2007). Imisni limity
pro ochranu zdravi a cilové imisni limity jsou trvale a vyznamné piekracovany nejen u
suspendovanych ¢astic frakce PM o i PM; s, ale také benzo(a)pyrenu, benzenu a ojedinéle i oxidu

dusicitého (Krej¢i & Cernikovsky, 2008).
., Zdravi je predpokladem vseho .

Milo§ Kopecky



2. Hlavni znecdiSt’ovatelé ovzdus$i - emise

Prevazna ¢ast Skodlivin, vypousténych na Gzemi Moravskoslezského kraje (MSK), pochazi
z prumyslovych ¢innosti, zejména z hutni vyroby, téZzby, zpracovani uhli a zpracovani
nerostnych surovin. Dal§imi faktory, které se podileji na kvalité ovzdusi, jsou hustota obyvatel a
silné zatizeni dopravou.

Pro pfedstavu, abychom si uvédomili, kolik obyvatel je vystavovano zneci§ténému ovzdusi,
bych se zde rad zminil o po¢tu obyvatel Zijicich na mistech nejvice vystavenych exploataci
skodlivin v ovzdusi. Ze statistik Ceského statistického Gfadu (CSU) pii s¢itani lidu v roce 2001
bylo spocitano, zc v okrese Ostrava zilo 316 744 obyvatel, v okrese Karvina 279 436 obyvatel a
v okrese Frydek-Mistck 226 818 (CSU, 2001).

Nejvice znecisténé oblasti jsou zmifiované okresy Ostrava, Karvina, Frydek Mistek, ale také
prilehlé ¢asti okresit Opava a Novy Jicin, avsak pfesny pocet obyvatel neni pro tuto praci tak
dilezity, stejné tak i to, Ze data z CSU jsou stara osm let.

Mezi hlavni zneéist'ovatele, u kterych miizeme diky integrovanému registru znecisténi zjistit
mnozstvi vypousténych Skodlivych latek respektive emisi do ovzdusi v kraji, patii zejména velké
podniky, které se orientuji na energetiku, hutni primysl, ale také farmacii, potravinafstvi aj.
V ptiloze 1 naleznete vyhodnoceni emisi zakladnich znecist'ujicich latek za rok 2006 na tirovni
jednotlivych zdrojl, konkrétné tedy vzdy dvacet nejvyznamnéjSich provozoven obsahujici
stacionarni zdroje zne€istovani ovzdusi. Ve vy¢tu primyslovych zafizeni nesmime opomenout
vyznamnou automobilku Hundai v primyslové zon€ NoSovice.

Kromé& hlavnich znecidtujicich latek (TZL, SO,, NOx, CO, VOC) jsou zejména
technologickymi zdroji emitovany i dalsi $kodliviny-mj. amoniak, sirovodik, benzen, ale i t¢zké
kovy a persistentni organické slouceniny (Machalek, 2008).

Mezi dal$i vyznamné zdroje emisi hlavn€ v zimnim obdobi patfi lokalni topenisté. Na uzemi
kraje je relativné ptizniva situace ve skladb&é vytapéni domacnosti malymi spalovacimi zdroji-
plynofikovano je 243 z299 obci, coz zahrnuje ,potencialné” vice nez 98 % domadacnosti
(Machalek, 2008).

Ale v8ak ne kazdd domécnost pouziva druh paliva, ktery ma tzv. ,evidovan®™. V televizi
bylo odvysilano né&kolik reportazi, kdy samotni obcané tvrdili, Ze maji zabudované vytapéni
pomoci zemniho plynu, avSak vyuzivaji stara kamna, ponévadz v piepoctu usetfi zhruba 10-
15000 K¢ za rok. Bohuzel vsak v kamnech nekonéi vzdy pouze uhli nebo dievo, ale
v nékterych ptipadech vse co se da spalit, tedy plasty, odpadky, oleje a dalsi. ,,Ostravska raketa“,
to je udajné¢ nazev pro naplnénou PET lahev pilinami, zalitou pouZitym olejem. Velkym
podnikim muze stat respektive kraj nafidit urity emisni strop ¢i limit, avSak domacnostem
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nikoliv. Tohle prosté nejde. Podle mého nazoru jsou lidé malo uvédoméli, mozna nevzdélani,
malo informovani. MoZna jsou lini tfidit nebo odnést odpadky do popelnice. Proto je radéji spali
v kamnech. Z vlastni zkusenosti jsem se dokonce setkal s ndzorem: ,,VZdyt' ve spalovné to taky
spali, tak je to jedno*. Bohuzel ne vSichni lidé védi co je spravné, ne kazdy ma na to, aby platil
za plyn ¢i elekttinu. Chybu bych taky pfipsal statni spraveé, kterd by se méla asi snaZit vice
komunikovat o téchto problémech s vefejnosti.

Lidé si musi uvédomit, ze zdravi si tim ni¢i nejen sobé, ale i sousedim a taky i svym

budoucim potomkim.

3. Imise

Tab. 1:  Srovndni emisi SO,, NOx, VOC a NH; v Ceské republice a Moravskoslezském kraji (MSK) s hodnotami stanovenych
cmisnich stropti, rok 2006

emisni stropy Emise plnéni

Zneistujici latka CR MSK CR MSK CR MSK
SO,
(oxid sii¢ity) 265,0 kt 29,7 kt 206,9 kt 29,4 kt -21,9% -0,9%
NOx
(oxidy dusiku) 286,0 kt 33,9kt 283,1 kt 32,2kt -1,0% -5,0%
vVOC
(organické tekavé litky) 220,0 kt 22,7 kt 168,8 kt 17,0 kt -23,3% -25,1%
NH;
(amoniak) 80,0 kt 6,0 kt 64,0 kt 3,1 kt -19,9% -47.8%

Zdroj: MSK, 2007
Z Tab. 1 vyplyva, Ze mnozstvi emisi vypousténych v MSK splituje platny emisni strop podle
legislativniho nafizeni vlady 417/2003 Sb. Tato informace miiZe vyznit relativné pozitivng,
ovSem naproti tomu hodnoty imisi pfekracuji n€kolikandsobné stanoveny limit. I pfesto, Ze
primyslova zafizeni plni své emisni limity, je zapotiebi si uvédomit, Ze zavodd je nékolik
desitek a tudiZ se emise scitaji. Proto jsou pak imisni hodnoty tak vysoké. BohuZzel, tyto
nadlimitni koncentrace $kodlivych latek v ovzdus$i maji za disledek vyrazny zdravotni dopad na

lidsky organismus, o kterém bude pojednano v dalSich kapitolach.

3.1 Imisni monitorovaci sit’

Mezi hlavni organizace, které provadéji na tvzemi Moravskoslezského kraje imisni
monitoring, patii Cesky hydrometeorologicky ustav (CHMU) a Zdravotni ustav (ZU) se sidlem
v Ostravé. Celkem se v kraji v roce 2008 méfilo na osmadvaceti lokalitach. Jednadvacet z nich

sleduje CHMU, ¢ty ZU, dvé stanici pak energetickd spoleénost CEZ a jednu zfizuje méstsky
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ufad v Ttinci (CHMU, 2009). Tento pocet lokalit spliiuje pozadavky platné legislativy, tj.
Natizeni vlady ¢.597/2006 Sb. o sledovani a vyhodnocovani kvality ovzdu$i. Konkrétni piehled
stanic a metody méfeni kvality ovzdusi je uvedena na http://www.chmi.cz/ uoco/isko/tab_roc

/2008 _enh /cze/pdf /PrehledStanic.pdf .

3.2 Nadlimitni imisni koncentrace

Piedevsim oblast Ostravska, Karvinska, a Ttinecka patfi v Moravskoslezském kraji, ale také
i vramci celé Ceské republiky a Evropy k jedné z nejhorsich z pohledu plosného prekradovani
imisnich limitd pro suspendované c¢astice velikostni frakce 10 mikrometri (PMjg) a
persistentnich organickych latek, jejichz pfedstavitelem vramci meéfeni kvality ovzdusi je
benzo[a]pyren.

Na Obr. 1 jsou barevn¢ znazornény oblasti podle primémé roéni koncentrace PM o za rok
2005. Nejvyssi koncentrace suspendovanych ¢astic dosahuji na severu Moravy, ale také v oblasti

kolem polského mésta Katowice.

PMo
Annual average

Reference year: 2005
combined rural and urban map

- < 10 pg.m-3
10-20 pm®
B 20-% g’
R ©-45 gm’>1v
Bl ;s wn’
[ countries excluded from study
{7 area with poor data coverage

rural background station
o urban background station

Obr. 1: Mapa, kombinovanych venkovskych a méstskych koncentraci PM 4 - roéni primér, rok 2005. Prostorové
interpolované koncentrace pole a naméfené hodnoty v méficich bodech. Jednotky: pg.m™

Zdroj: Hordlek et al., 2008



V ptiloze 2 jsou v tabulce uvedeny imisni limity a cilové imisni limity znecist'ujicich latek
pro ochranu zdravi podle Natizeni vlady ¢. 597/2006 Sb. o sledovani a vyhodnocovani kvality
ovzdusi. Cervené jsou oznateny 8kodliviny, které jsou na Ostravsku trvale a mnohdy i

nékolikanasobné piekracovany.

Obr. 2: Vyznaleni oblasti v Moravskoslezském kraji se zhor§enou kvalitou ovzdusi vzhledem k limitim pro ochranu
lidského zdravi, 2006 — 2007

Zdroj: Krajsky integrovany program ke zlepseni kvality ovzdusi MSK

Na Obr. 2 je grafické znazoméni oblasti se zhorSenou kvalitou ovzdusi v Moravskoslezském
kraji (MSK), vyhlasenych na zaklad€ imisnich dat z roku 2006 a 2007. Je patrné, Ze kompaktni
uzemi v priimyslové oblasti MSK je uzemim s piekracovanim imisnich limitd (LV) a imisnich
limitd zvySenych o mez tolerance (LV+MT) piedev§im z divodi vysokych koncentraci
suspendovanych ¢&éstic velikostni frakce 10 um (PM;o) a mensi, a s tim souvisejicich vysokych
koncentraci polycyklickych aromatickych uhlovodikid vyjadienych jako benzo(a)pyren. V roce
2007 byla celkova rozloha oblasti se zhorsenou kvalitou ovzdusi (OZKO) 2 769,2 km? a podet
obyvatel v této oblasti byl 1 046 549. Z meziro¢niho srovnani dat za roky 2007 a 2006, kdy byla
celkova rozloha OZKO 3551,1 km? s 1 161 826 obyvateli, vyplyva vyrazné zmenSeni této
plochy, na které modelové vypocty prokazaly piekracovani imisnich limiti pro ochranu zdravi
obyvatel. Vzhledem k homogenité a rozloze Gizemi, na némz doslo k ptekroceni imisnich limitd
pro suspendované &astice frakce PM,, se jednd o nejvétsi velkoplosnou oblast se zhor§enou

kvalitou ovzdusi na izemi Ceské republiky. Dle hodnoceni kvality ovzdusi v Moravskoslezském
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kraji, které je provadéno pro kazdoro¢ni stanoveni oblasti se zhorSenou kvalitou ovzdusi, je
patrné, Ze od roku 2001 (tj. doby vyhodnocovani oblasti se zhorSenou kvalitou ovzdusi podle
pfislusnych predpisi Evropského spolecenstvi) do roku 2003 dochazelo k postupnému néartstu
plochy oblasti se zhor§enou kvalitou ovzdusi. Oproti tomu v roce 2004 doslo ke sniZeni celkové
rozlohy této oblasti na uzemi Moravskoslezského kraje. Tento vyvoj byl patrné vyznamné
ovlivnén pribéhem pocasi, resp. pocétem destivych dnli v roce. Od roku 2005 se vSak tato plocha
vyznamn¢ zvysila a v roce 2006 jiz tvofila vice nez polovinu rozlohy Moravskoslezského kraje.
K vyraznému snizeni OZKO doslo v roce 2007, pfedev§im vlivem pfiznivych rozptylovych

podminek-viz Tab. 2 (Krajsky integrovany program ke zlepSeni kvality ovzdusi MSK, 2009)

Tab. 2:  Pfckroceni imisnich limitd na Gzemi Moravskoslezského kraje a vymezeni oblasti se zhor§enou kvalitou ovzdusi
(podil na cclkovém lizemi)

Rok PM;, rocni PM,, denni NO, Benzen Celkem
2001 13,3 % 28,3 % - - 28,3 %
2002 12,4 % 30,9 % - 0,1 % 30,9 %
2003 21,4 % 36,4 % - 0,3 % 36,4 %
2004 12,1 % 21,6 % ~ 2,0 % 22,5 %
2005 17,7 % 45,5 % - 1,1 % 45,5 %
2006 28,3 % 65,3 % - 0,6 Y% 65,3 %
2007 9,5 % 51,0 % 0,1 % 04 % 51,0 %

Zdroj: Krajsky integrovany program ke zlepseni kvality ovzdusi MSK

Krom¢ imisnich limitd byly v letech 2001 — 2007 piekraovany také cilové imisni limity pro
nikl, arsen, benzo(a)pyren a ozon. Vysledky modelového hodnoceni kvality ovzdusi — vypoétu
oblasti s ptekro¢enymi cilovymi imisnimi limity — pro aglomeraci Moravskoslezsky kraj v letech

2001 az 2007 jsou uvedeny v tabulce €. 3 (jako podil na celkovém Gzemi).

Tab. 3: Podil izemi Moravskoslezského kraje, na kterém byl v letech 2001 —2007 piekrogen cilovy imisni limit
Rok Ni As B(a)P 0 (LZ)
2001 0,2 % 0,5 % 340 % 63,7 %
2002 - 1,1 % 40,7 % 78,2 %
2003 - 2,0 % 370% 99,6 %
2004 - - 25,7 % 98,6 %
2005 - - 42,8 % 98,8 %
2006 - 2,4 % 33,3% 98,3 %
2007 - 1,8 % 22,8 % 99,4 %

Poznamka: 0:{L2Z) - cllovy imisni limit pro ochranu zdravi.

Zdroj: Krajsky integrovany program ke zlepSeni kvality ovzdusi MSK

Pouze v roce 2001 doslo k prekroCeni cilového imisniho limitu pro nikl, a to na 0,2 %

tzemi. V dalSich letech jiz k piekracovani nedochézelo. V roce 2007 doslo k piekroceni cilového
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imisniho limitu pro $kodlivinu benzo(a)pyrenu na necelych 23 % tUzemi Moravskoslezského
kraje, coz je oproti pfedchozim letlim vyrazné zlepSeni. U arsenu dochazi k pfekracovani limitu
cca na 2 % tizemi. Pfekracovani limitu pro ozon je celorepublikovym problémem a také v tomto
kraji se tento problém tyka témét 100 % plochy tizemi.

V piiloze €. 5 jsou vybrané ro¢ni charakteristiky suspendovanych c&astic frakce PMjy v
pg.m> za obdobi 1998-2007, kde je vydet podtu jejich prekrodeni na vybranych méficich
stanicich, pfiéemZ povoleny pocet pickroéeni za rok podle Natizeni vlady ¢. 597/2006 Sb. o
sledovani a vyhodnocovani kvality ovzdusi je 35. VétSina hodnot v tabulkové pfiloze je vSak nad

touto hodnotou.

4. Metodika hodnoceni kvality ovzdusi

Kvalitu ovzdu$i miZeme zhodnotit dle dvou zakladnich kritérii. Prvnim kritériem je
hodnoceni zdravotnich rizik podle zdravotni neboli hygicnické zavaznosti véetné
toxikologickych charakteristik pro jednotlivé $kodliviny na zakladé¢ doporuceni Svétové
zdravotnické organizace (WHO). Metodika WHO zohlediiuje u nekarcinogennich $kodlivin jak
akutni, tak chronické acinky latek, stanovuje smémé hodnoty, jejichz pfekroCenim vznika
zdravotni riziko. U karcinogennich latek se vypogitava celozivotni riziko expozice. Toto
vypoctené celoZivotni riziko rakoviny se srovnava s pfijatou limitni hodnotou pfijatelného rizika,
zakotvenou v legislativé jednotlivych statd. Pokud je hodnota zjisténého rizika vy$$i nez mez
pfijateln¢ho rizika, hovofime o nepfijatelném karcinogennim riziku. Druhym kritériem pro
hodnoceni zne€i$téni ovzdusi, legislativné zavaznym, jsou poZzadavky na uroveii zneci$téni
ovzdusi dle Natizeni vlady CR 350/2002 Sb., které slouzi k Fizeni zdravotnich rizik a vychazi z
hodnoceni zdravotnich rizik podle metodiky WHO. Na zakladé Natizeni vlady CR &. 350/2002
Sb. se posuzuje Groveil znecisténi ovzdusi na zakladé Direktiv EU a hlavnim G¢elem stanoveni
limitu je fizeni kvality ovzdus$i na evropské urovni. Pro vétSinu $kodlivin je stanovena dolni
(LAT) a homi (UAT) mez pro posuzovani. Toto ndm umoziiuje zafadit droven zne¢isténi pro
danou $kodlivinu a aglomeraci ¢i zénu do ur¢itého rezimu. Pro roz¢lenéni jednotlivych skodlivin
na nami sledovanych zénach do jednotlivych rezimi je nutné porovnat koncentrace namétenych
Skodlivin v pribéhu ptedchozich péti let. Mez pro posuzovani je pokladéna za piekrocenou,
jestlize b&hem téchto péti let celkovy pocet piipadl, kdy numericka koncentrace piekro¢i danou
mez presahne ttikrat podet ptipadt piekro&eni povolenych za jeden rok. Jelikoz EU i MZP CR
jsou si védomy nemoznosti na celém uzemi dosahnout stanovenych limitnich hodnot v roce
jejich vydéni, zavadi oboji meze tolerance pro jednotlivé $kodliviny. Mez tolerance piedstavuje

navyseni vyjadiené jako procento imisniho limitu nebo ¢ast jeho absolutni hodnoty, o které miize
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byt imisni limit pfekrocen. Tato mez tolerance se kazdorotné snizuje tak, aby doséhla nuly k
datu splnéni limitnich hodnot. V piipadé, Ze dojde k ptekroceni meze tolerance je tieba
vypracovat plan ke zlepSeni kvality ovzdusi a splnit informaéni povinnost vii¢i Evropské unii.
Pokud hodnoty $kodlivin v ovzdusi pfesahnou limitni hodnoty, je zdravotni riziko povazovano
za nepfijatelné, pokud se pohybuji pod limitnimi hodnotami, je zdravotni riziko povazovano za
pfijatelné.

V ptiloze 3 je tabulka limit, mezi tolerance a mezi pro posuzovani podle Nafizeni vlady

350/2002 Sb. a u¢inkt vybranych latek a v pfiloze 4 slovnicek legislativnich pojmi.

5.Hodnoceni vlivu vybranych znedi$t’ujicich latek v ovzdusi na

zdravi
5.1 Nebezpeéné udalosti 20. stoleti v souvislosti se znediSténim
ovzdusi

Vztah mezi zneciSténim ovzdu$i a Gmrtnosti byl prvni odhalen v Meuse Valley imisni
epizodou v prosinci roku 1930, kdyz béhem tii dnti v belgickém mést¢ Engis, Citajicich 3500
obyvatel, zemfelo Sedesat lidi (Bai et al., 2007). Poprvé veifejnosti rozpoznana epizoda extrémné
znecisténého ovzdusi ve Spojenych statech americkych nastala ve mésté Donora (malé mésto na
jihozapadé Pensylvanie v oblasti Webster Hollow ¢itajicich étrnact tisic obyvatel), kdy se v dobé
mezi 27-30. fijnem roku 1948 v udoli mésta ustalila anticyklonalni meteorologicka inverze
pohanéna zneciSténim =z kovodilen, uhlim vytapénych domil, primyslovych zafizeni,
koksarenskych peci a Zelezo-ocelovych primyslovych zavodi. Disledkem této situace bylo, Ze
v sobotu 30. fijna zemielo sedmnact lidi a t¥i dal$i bdhem tydne. Umrtnost zde byla Sestkrat vatsi
nez obvykle (Bell & Davis, 2001).
udalost, ktera se stala mezi patym a osmym prosincem v Londyné€ roku 1952. Velké mnozstvi
otevienych ohni§t a primyslovych topeni§t dodavaly do ovzdu$i za inverzni situace
kondenzaéni jadra k vyvinu husté mlhy. Celd spodni vrstva atmosféry az do vysky jednoho
kilometru se zaplnila dymem a vodnimi parami. Teplota se béhem dne ustalila na -2 °C, vlhkost
doséhla témét 100%. Dohlednost klesla pod 10 metri (Hadag, 1987). Velmi nizké denni teploty
podporovaly intenzivni topeni, coz vedlo k neustalému ristu imisi. Nejvyssi denni koncentrace
koufe dosahovaly 4460 pg.m™ a SO, 3830 pg.m™. Nejvice byli postiZeni starsi lidé a celkem si
tato udalost vyzadala zivoty 4000 lidi (Hannibal & Raab, 1979). Podle zprav o aktualni situaci
umirali hlavné lidé, ktefi uz byli tak jak tak na sklonku Zivota. Kdyby to vSak byla pravda,
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musela by umrtnost klesnout béhem kratké doby po ustoupeni smogu. Ale naopak, imrtnost
zustavala po n€kolik mésici vysoka. Nedavné pirehodnoceni tehdejSich zaznami ukazalo, Ze
exces po¢tu zemielych v dusledku této havarijni situace byl asi 12 000 (Brunekreef & Holgate,
2002).

Po dvaceti letech od Londynské havarie se zneci§téni ovzdusi ukazalo opét jako velky
zdravotni problém. Jednim z divodi je, Ze a¢ koncentrace $kodlivin z fosilnich paliv dosahuje
dnes niz$ich hodnot nez pted 50 lety, uplatiiuji se nyni jiné kontaminanty ovzdusi. Jsou to zvlaste
vyfukové plyny aut, které za jasného, slune¢ného pocasi vlivem ultrafialového zafeni reaguji s
SO, a s oxidy dusiku v ovzdusi. Témito fotochemickymi reakcemi vznika ozon, ktery silné
drazdi sliznice dychacich cest a o¢ni spojivky. S rostoucim automobilovym provozem dochazi i
v evropskych vétSich méstech k obdobnym situacim, jaké byly dfive popsany v Los Angcles,

nebo v Mexiko City (Brunckreef & Holgate, 2002).

Moravskoslezsky kraj — vyvoj suspendovanych &astic

70. a 80. léta dvacatého stoleti

Primé&mé mesicni koncentrace celkovych suspendovanych ¢astic (TSP) na Ostravsku
v zimnich obdobich pfekradovaly 250 pg.m™, nejniz§i mési¢ni koncentrace v priibhu roku
neklesly pod 60 pg.m™. V sedmdesatych a osmdesatych letech mé&lo pro Ostravsko urdujici
negativni vliv vysoce koncentrované technologie té¢zkého prﬁmysAlu v ,ocelovém srdci
republiky*, které vSak byly rozvijeny s minimalnimi skute¢nymi ohledy na kvalitu zZivotniho
prostiedi (Blazek, Cernikovsky et al., 2008).

90. léta dvacatého stoleti

V pribéhu zimy 1993-1994 byly naméfeny hodnoty TSP az 200 pg.m”. Koncem 90. let
dochézi, 1 pfes piijatd opatfeni ke snizeni emisi tuhych zneéist'ujicich latek, jest€ k pomémeé
vyraznym $pi¢kam imisnich koncentraci, zvla§t¢ béhem zimnich obdobi ptelomu let 1995-1996
a 1996-1997 (mé&si¢ni pramér az k 150 ug.m™ TSP), které byly z hlediska meteorologickych
podminek rozptylu znecit'ujicich latek v ovzdusi neptiznivé. V devadesatych letech doslo
k dramatickému poklesu zneciSténi ovzdusi suspendovanymi Casticemi. Po zméné politické
orientace CR byla zatatkem 90. let pfijata legislativni opatfeni ke zlepSeni stavu ovzdusi a stat
do této oblasti i na Ostravsko-Karvinsku postupné masivné investoval (Blazek, Cernikovsky et
al., 2008). Zaroven jak uz bylo zminéno v Gvodu, doSlo k Gtlumu té€zby uhli a spole¢né

s charakterem meteorologickych podminek, zptisobily klesajici trend suspendovanych ¢astic.
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Zacatek 21. Stoleti

Po roce 2000 dochazi k zastaveni klesajiciho trendu koncentraci suspendovanych Castic
v ovzdusi, k jejich stagnaci (Blazek, Cernikovsky et al., 2008).

V kazdoro¢nich rogenkich CHMU od roku 2004 si miiZeme v§imnout, Ze v chladném
obdobi roku je rostouci trend ve znei§téni suspendovanymi ¢asticemi. Pokles jsme mohli

zaznamenat v zimé 2006-2007, kdy byla zima z meteorologického hlediska nebyvale tepla.

we

5.2 Suspendované &astice — charakteristika a zdravotni uéinky

Suspendované cCastice predstavuji riznorodou smés organickych a anorganickych castic
kapalného a pevného skupenstvi, rizné velikosti, sloZeni a piivodu. Mimo nazvu suspendované
¢astice, ktery je pouzivan hlavné v zahrani¢ni literatufe, se mizZemc také sctkat s pojmy pevny
aerosol, prasny aerosol, polétavy prach, ¢erny kout (black smoke), jemné Castice (fine particle) a
dalsi (SZU, www). Vyskyt PM v atmosféfe neni jen vysledkem &innosti moderni spolegnosti,
velké mnozstvi je i pfirodniho charakteru (sopec¢na Cinnost, pozary). Nadmémé antropogenni
emise vSak pfispivaji ke zvySovani koncentrace prachu, a to zejména velice jemného, az na
hladiny, které mohou vést k poskozeni organismu.

Znecisténi atmosféry suspendovanymi casticemi (PM) a tim i dopad na lidské zdravi je
celosvétovym problémem, z evropského hlediska vSak nejvice oblast Ostravska a Katowic
v Polsku (viz Obr. 1). Vyznamné jsou suspendovanymi &asticemi také zasaZeny zemé Beneluxu
(EEA, 2007).

Aecrosoly miiZzeme délit podle nékolika kritérii (Bencko, Symon a kol., 1988): podle
skupenstvi, podle pivodu, podle zpisobu vzniku, podle velikosti ¢asteek, podle biologického

udinku, podle chemického sloZeni

Velikost suspendovanych &astic

Pro velikost suspendovanych ¢astic je charakteristické velké rozpéti velikosti ¢astic, kterymi
je tvoten. Castice mohou podléhat zménam jak velikostnim, tak co do sloZeni, a to i ve velmi
kratkém c¢ase (Sullivan & Prather, 2005).

Suspendovana &astice PMjop je ve svém sloZeni proménna a komplikovana. Sklada se
z ruznych velikosti ¢astic, od pfechodnych kovi po nestalé organické slouceniny. V zavislosti na
jeji velikosti, PM;p miZe byt dal délena na hrubé &astice (PM»s-PM,y, tedy o priméru 2,5-10
um); jemné Castice (PM; s, o priméru <2,5 um); a ultrajemné ¢astice UFPs, o priméru <0,1 pm
(Ni Bai et al., 2007).
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Na Obr. 3 je porovnani velikosti suspendovanych ¢&astic k jemnému plaZovému pisku a

vlaknu lidského vlasu.

Combustion particles, anic
HUMAN HAIR compounds, melals.ogc.
50-70um

(microns) in diameter < 2.5 ym (microns)in diameter

& PM1o
Dust, pollen, mold, etc.
<10 pym (microns)in diameter

90 pm (microns) in diameter

FINE BEACH SAND

Imege courtesy of the U.8. EPA

Obr. 3:  Ruzné velikosti ¢astic ve srovnani se standardni velikosti lidského vlasu a zrna z jemného pisku na plaz.

Zdroj: (NiBaietal., 2007)

Castice vétsi nez 30-70 pm zistanou ve vzduchu suspendovany velmi kratkou dobu pred
jejich depozici.

Rozhodujici mnoZstvi prasného aerosolu tvoii &astecky <1um (Siska, 1981), které vétsinou
vznikaji kondenzaci a koagulaci. Castecky vétsi nez 1pum jsou vétSinou primamé emitované.
Dilezitou vlastnosti prachu je schopnost vazat stopova mnozstvi dalSich latek véetné toxickych
(Bencko,et al., 1988).

Zdravotni ulinky

Snad asi nejvice védeckych studii se zabyva pravé problematikou suspendovanych ¢astic. Je
to pravdépodobné z divodu, Ze pro své celosvétové rozsiteni se suspendované Castice stavaji tzv.
,»Skodlivinou ¢islo jedna“. Proto vysledky zdravotnich studii z celého svéta lze urcité aplikovat
na ostravskou oblast, kde je koncentrace prachovych ¢éstic nadlimitni.

Prachové ¢astice jsou viudypiitomné Skodlivé latky. Zdravotni Gcinek se tyka celé populace.
Nicméné v individudlni stupnici je zavaZnost ucinku na zdravi relativné mald v porovnani
zdravotniho G¢inku z koufeni (Obr. 4). Relativné maly u¢inek prachovych €astic na zdravi mize
byt pouze pfiméfené prozkoumén v epidemiologickych studiich s dostateénym rozsahem
¢asového pozorovani. Data pottebna pro rozsahlejsi ¢asovy usek studii na imrtnost jsou obecné
snadnégji dostupné. Na rozdil od kohortovych studii, které vyzaduji dostatecny pocet ucastniki a

mnohem vét§i usili pfi ziskavani informaci o efektu ¢astic na zdravi. Zakladni problém je
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hodnoceni individudlni expozice, protoZe vztah mezi pevnym méfenim a individuélni expozici se
mize li§it od studie ke studii. Hodnoceni ucinku se tedy musi nutn€ soustfedit na jejich
omezenou volbu. Pro znecisténé ovzdusi by bylo uzite¢né znat piesnou ¢ast PM, ktera je nejvice
zavazna na lidsky organismus. Epidemiologie miZe demonstrovat souvislosti mezi v§emi PM
frakcemi a zdravotnimi dopady. Zadna samotn4 studie vSak nemize prokazat nebo vyvratit vztah

s jednou nebo dalsi frakci (Englert, 2004).

RR
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Total Mortality ~ Cardiopulm. Mort. Lung Cancer

Obr. 4:  Srovnani u¢inkl na zdravi (relativni pomér rizika, RR) v souvislosti s expozici PM, 5 a koufenim. Udaje vypottené pro
diference PM, s koncentrace mezi nejvice zneiSténym méstem a nejméné znelisténym méstem ve studii ACS, pro
pramémého kufaka (muzi a Zeny, 22 cigaret denné na 33,5 let, se zatatkem koufeni pfed vékem 18-ti let)

Zdroj: Pope, (1995 2002) In Englert, 2004

Nejvice zranitelnou skupinou se zdaji byt lidé s uz vyvinutymi nemocemi, zvlasté¢ pak
dychacimi, kardiovaskularnimi nebo lidé s cukrovkou, ale také citlivé skupiny, které maji
genetickou predispozici, starsi a dalsi (Barrett et al, 2008).

Mezi zdravotni disledky, ¢asto studované ve vztahu k prachovym ¢ésticim jsou umrtnost a
nemocnost, dale pak nemocni¢ni hospitalizace nasledkem kardiovaskularnich a respiracnich
onemocnéni ¢i nespravné funkci plic (Englert, 2004).

Dopad aerosolu na zdravi je ovlivnén chemickym sloZenim ¢astic. Nebezpecné jsou zejména
aerosoly s velkym obsahem kiemiéitant (silikdza) a azbestu (azbestéza, zhoubné nadory
poplicnice ¢i pohrudnice). Jak jiz bylo uvedeno, prasny aerosol vaze pomoci sorbénich sil dalsi
latky, které mohou mit specificky vliv na lidské zdravi. Pfitomnost téZkych kovli a jinych
toxickych latek (zejména v prasném aerosolu z dopravy) mlze mit karcinogenni, mutagenni
(zmény v genetickém kodu) ¢i teratogenni (ovlivnéni normalniho vyvoje embrya) G€inky. Bez
vlivu neni ani tvar ¢astic. Ptirodni aerosol skladajici se z obrouSenych (,,hladkych*) ¢astic nema
zdaleka tak zhoubny vliv jako antropogenni aerosol z ,,ostrohrannych* &astic (Bencko et al.,
1988).
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Pragny aerosol pronika do dolnich cest dychacich a do plic. Castice mensi nez 0,01 um se
jsou ¢&astice velikosti 1 - 2 um, které jsou z nejméné 90 % zachycovéany v plicich a ukladaji se
v plicnich sklipcich. Prachové &astice vétsi nez 10 um se pro svoji hmotnost nedostavaji do plic
a jsou zachyceny fasinkovym epitelem hornich cest dychacich. Odtud se dostavaji do nosohltanu
a jsou nakonec vétSinou spolknuty-coZ v pfipadé toxickych Castic mize zplisobit rizné obtize
(Bencko et al., 1988).

Grafické zndzoméni distribuce PM v dychacim traktu je znazornéno na Obr. 5

. . : velikost
misto pusobeni castic
3 nosohltan 5-10un
pridusdnice 3-5um
I pradugky 2«3 un
§ ,
priiduginky 1-2um
\ -~
I ‘ plicni sklipky 01«1 um
)
t
Obr. 5: Distribuce PM v organismu

Zdroj: Adamec, 2007

WHO doporucuje pouzivat koncentrace hmoty PM,s (<2,5um) jako indikator rizika pro
zdravi. ProtoZe na tyto nejmen$i Castice PM,s jsou vazany komplexni smési obsahujici
karcinogenni polycyklické aromatické uhlovodiky (k-PAU), vznikajici v ovzdusi nedostate¢nym
spalovanim nebo pyrolyzou organického materidlu jako je nafta, benzin, zemni plyn, uhli a
dfevo. Vysledky vyzkumu v Evropé a USA prokazuji, Ze dlouhodoba expozice znecisténému
ovzdu$i neovliviiuje pouze akutni projevy jako umrti, ale pfispiva i k vyvoji onemocnéni.
Experimentalni vysledky naznacuji rtiznou toxicitu slozek PM i rozdily mezi poskozovanim
zdravi. (Sram, 2007). Naptiklad v dlouhodobych studiich, kdy byla zvifata exponovina
respirabilnim prachovym ¢asticim, byly prokazany vyznamné zmény na srdci, ale piekvapive
také na jatrech a mozku (Pope & Dockery, 2006). Vysledky studii Sram et al. (2005) a Choi et

al. (2006) naznacuji vyznam prenatalni expozice karcinogennim PAU na vyvoj plodu.
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Vyvojové poruchy béhem této vyvojové periody mohou mit za nasledek pfechodné nebo
nevratné dlouhodobé ucinky a také mohou poskytovat modely pro posuzovani mechanismi, od
kterych mlize mit zneci§téné ovzdusi vliv na celou populaci (Hertz-Picciotto et al., 2005).

V kohortové studii (AHSMOG) u ¢lend sekty Adventist¢ Sedmého dne, nekufakl, byl
prokazan vyznamny vliv velmi malych (do 10um) prasnych ¢astic na umrtnost muzii a Zen s
respira¢nim, nemalignim onemocnénim a na umrtnost muzu s karcinomem plic. Oc¢ekavali, ze
zkraceni doby doziti potrva 1-2 roky. Posledni vysledky této studie, shrnujici n€kolik dal3ich let
sledovani, svéd¢i o pietrvavani vlivu prasnosti na zkraceni Zivota nasledkem karcinomu plic a
kardiopulmonalnich nemoci. Ukéazalo se také, Ze délku doziti ovliviiuji daldi faktory, napf.
stupeit vzdélani a pfijem vitaminl s antioxidacnim G¢inkem. Proto délka doZiti v populacnich

Velké mnozstvi cpidemiologickych studii ukdzalo asociaci mezi mnozZstvim koncentrace
okolnich PM a vzristem lidské amrtnosti. Data také ukazuji, Ze znecisténé ovzdusi je pfimo
spojené¢ s plicnimi chorobami, rakovinou plic, kardiovaskularnimi nemocemi a uUmrtnosti
v obecné populaci (Pope & Dockery, 2006). Ve vétsingé méstskych oblasti byly dlikazy silnéjsi
pro jemné Castice. Neékolik dlouhotrvajicich studii o u€incich hrubych ¢astic PM v asociaci s
dozitim neposkytly Zadné dukazy (Barrett et al, 2008).

Ackoli relativni dopady suspendovanych ¢astic (<PM ) jsou vétsi u dychaciho systému nez
u kardiovaskularniho, pocet umrti PM,o je mnohem vétsi u kardiovaskularnich nez dychacich
potizi, v disledku vysSiho vyskytu kardiovaskularniho onemocnéni v obecné populaci, zavinéné
praveé nejen znecisténym ovzdusim (Bai et al., 2007).

Poznatki o vlivu pevnych ¢€astic v ovzdusi na funkci dychéni je dost, méné jasny je
mechanismus, jakym tyto Castice zvySuji riziko kardiovaskulamich ptihod. Asi aktivaci
poplasdnych stresovych signall ze sliznice dychacich cest a plicnich venul dochézi k uvolfiovani
faktord, které ovliviiuji srazlivost krve. Zji§téna byla také souvislost znecisténi ovzdusi pevnymi
¢asticemi s poruchami srde¢niho rytmu (Brunekreef & Holgate, 2002).

Koncentrace PM; byly v roce 2007 v Moravskoslezském kraji sledovany celkem na 24
lokalitach. Prekro€eni hodnoty 24hodinového limitu PM,y bylo nejcastéjsi v okresech Karvina a

Ostrava-mésto. Ve stanici Ostrava-Bartovice byla hodnota 50 pm.m pfekroena dokonce 202x.

5.3 Prizemni ozon - charakteristika a zdravotni G¢inky

Ptizemni (troposféricky) ozon (O;) je sekundarni znecistujici latka (nema vlastni emisni
zdroj). Vytvafeni ozonu je zasluhou obrovského poctu fotochemickych reakci v atmosféte,
nehled¢ na primami emise NOx a VOC, dale na teplot€, vlhkosti a slune¢nim zafeni. Meziro¢ni
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nestalost meteorologickych podminek je rozhodujici pro koncentrace ozonu (Hinova et al,
2004). V ptizemni atmosféfe mést a pramyslovych oblasti (vy$s§i mnozstvi VOC a NOx) mohou
v letnich mésicich pfi anticyklonalnim pocasi dosdhnout koncentrace ptfizemniho ozonu
vysokych hodnot (Vysoudil, 2002). Poskozeni se urychluje pfi soucasném ptsobeni SO,. Ozon
Je velmi ucinnym oxidantem.

Pfizemni o0zén zpisobuje poSkozeni dychaci soustavy, podrazdéni a funkéni zmény v
organismu a sniZuje obranyschopnost. Koncentrace pfizemniho ozonu zpravidla rostou se
vzrustajici nadmoiskou vySkou, kdy nejzatizenéj§i lokality jsou ve vysSich nadmoiskych
vyskach (CHMU www, 2008). Dlouhodoby imisni cil pro ochranu zdravi u troposférického
ozonu je podle nafizeni vlady €. 597/2006 Sb. o sledovani a vyhodnocovani kvality ovzdusi 120
ug/m™. Ale neni jasny dikaz, jaky parametr (hodnota) je nejvice vhodny pro stanoveni hodnoty
ptizemniho 0zénu na dopad lidského zdravi (Hinova et al., 2001). Soucasné védecké dikazy
jsou pfili§ omezené, na to aby vytvofili hodnotu, pod niZ neni Zadny vliv umrtnosti na Grovni
populace. Vzhledem k tomu, Ze 0zén mtize byt pfemistovan na velké vzdalenosti pomoci vétru,
1ze jej povaZovat za pies-hrani¢ni znecist'ujici latku. U akutnich ucinkd ozénu na umrtnost a na
hospitalizaci bylo prokazano, ze se 1i§i s vékem a jsou neptiznivé pro seniory bez rozdili mezi
pohlavimi. Dale bylo pozorovano n€kolik dalsich rozdilt v citlivosti na nepfiznivé u¢inky 0zonu
na zdravi. Uginky na respiradni pfiznaky byly vyssi u d&ti s astmatem. Pokles plicnich funkci
byl vys$§i u déti, které travily vice ¢asu v ptirodé (Martuzzi et al., 2006).

Vroce 2007 byl v Moravskoslezském kraji na Sesti lokalitich (z celkovych sedmi)
piekroden imisni limit pro troposféricky ozén. Jednalo se o lokality: Cervena, Bily Kz, Tfinec

Kosmos, Ostrava-Fifejdy, Studénka a Karvina (CHMU, 2008).

5.4 Benzen - charakteristika a zdravotni u¢inky

Primami cestou expozice benzenu je jeho inhalace z ovzdusi. Do atmosféry se dostava jak
z pfirodnich zdroju (lesni pozary), tak i z antropogennich (vyfukové plyny automobild,
primyslové emise, vypafovani paliva zbenzinovych stanic). Bé&Zna populace miZe byt
exponovana benzenem také pies cigaretovy kouf. Studie ukazuji, Ze téméf polovina populace
exponovana benzenu pochazi z inhalace cigaretového koufe. Inhalace benzenu zptisobuje nadory
na mnoha organech, v literatufe je nejCastéji uvadéna leukémie (NIEHS 1980).

Benzen ma nizkou akutni toxicitu, pfi dlouhodobé expozici ma ucinky hematotoxické,
genotoxické, imunotoxické a karcinogenni. NejzdvaznéjSim ucinkem benzenu je jeho
karcinogenni piisobeni. Byly popsany nadory jater, prsu, nosni dutiny a jiZ zmifiovana leukémie.
WHO definovalo pro benzen, na zakladé zhodnoceni fady studii, jednotku karcinogenniho rizika
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pro celoZivotni expozici koncentraci 1ug/m® v rozmezi 4,4-7,5 x 10 (stfedni hodnota 6 x 10).
V téchto studiich byly osoby exponovany koncentracim o né€kolik fadti vy3$§im, neZ se mohou
vyskytnout ve venkovnim ovzdusi. Je mozné, Ze extrapolace byla do oblasti niz§ich koncentraci
a neodpovida realné kiivce umrtnosti (Kazmarova, et al., 2008).

V Ostravé stale pretrvava problém s vysokymi koncentracemi benzenu, byl zde stejné jako
v pfedeslych letech ptekroCen imisni limit pro ro¢ni primémou koncentraci. Imisni limit byl
prekroden jako na jedinych lokalitich v Ceské republice na obou primyslové zatizenych
monitorovacich stanicich Ostrava-Pfivoz, provozovanych CHMU a Zdravotnim tstavem
(CHMU,2008).

5.5 Benzo[a]pyren — charakteristika a zdravotni u¢inky

Benzo(a)pyren je hlavnim predstavitelem polycyklickych aromatickych uhlovodikti (PAU).
Do ovzdusi sc dostava hlavné nedokonalym spalovanim (dfevo, cigaretovy kouf) a emisemi
z dopravy (RAIS, 2007), ale také pH vyrob Zeleza a koksu (CHMU,2008). V mnoha
epidemiologickych studiich byla ukazana souvislost mezi smési PAU (polycyklické aromatické
uhlovodiky) obsahujicich benzo(a)pyren a zvySenim rizika rakoviny plic a jinych typl
karcinomi. AvSak kazda smés obsahuje i dalSi potencialni karcinogenni PAU, a proto neni
mozné ptisoudit karcinogenni u¢inek jen benzo(a)pyrenu (RAIS 2007).

PAU maji schopnost pfetrvavat v prostfedi, kumulovat se v jejich slozkach a v Zivych
organismech, jsou lipofilni a fada z nich ma toxické, mutagenni, ¢i karcinogenni vlastnosti.
Ovlivituji porodni vahu a rist plodu. Velka zdvaznost se pfisluhuje karcinogennim PAU (k-
PAU), protoze ony samy nebo jejich metabolity jsou schopny se pfimo navdzat na DNA a
dochazi k poskozovani chromozomi (Sram ,www, 2007).

Polycyklické aromatické uhlovodiky byly v Ostravsko-karvinské oblasti monitorovany ve
vSech typech zén. Na viech lokalitich byl prekroden cilovy imisni limit pro ro¢ni primérnou
koncentraci, nejvys§i hodnota v roce 2007 byla op&t namé&fena v Ostravé-Bartovicich 8,9 pg.m”,

coZ je i nejvyssi naméfena hodnota v Ceské republice v roce 2007 (CHMU, 2008).

6. Zdravotni stav obyvatel

V listopadu v roce 1990 se vlada Ceské republiky zabyvala ekologickou problematikou
Ostravsko-karvinské oblasti a konstatovala, Ze stav Zivotniho prostiedi je zde v disledku
soustiedéni dilni ¢innosti, hutniho a chemického primyslu kriticky. Trvani ¢i dokonce
zhor$ovani tohoto stavu povaZuje za netnosné a proto ulozila neodkladné zahijit realizaci

ucinnych opatfeni k ozdravéni Zivotniho prostfedi v této oblasti v pfistim desetileti.
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Utinky $kodlivych litek vovzdudi na lidsky organismus maji hlavni vliv na
kardiovaskularni a dychaci systém. Kdyz jsem srovnal po¢ty dispenzarizovanych onemocnéni u
déti na 1000 registrovanych pacienti ve véku 0-14 vroce 2008 v Moravskoslezském kraji
(MSK) a CR, které zpracovava a vydava Ustav zdravotnickych informaci a statistiky (UZIS)
Ceské republiky, zjistil jsem, Ze po&et onemocnéni ob&hové soustavy v MSK je 6,4 a v celé CR
7,3 ¢imz se fadi MSK spolu se zlinskym krajem az na délené osmé misto. Pocet nemoci dychaci
soustavy je 92,2 (v CR 93,6), coZ je aZ na devatém mist& v krajich. KdyZ jsem totéZ srovnani
udélal pro dorost (15-18), poget onemocnéni ob&hové soustavy byl 16,9 (v CR 17,3) a pocet
onemocnéni dychaci soustavy 104,9 (v CR 109,3). Pozice MSK ziistaly stejné jako u pacienti ve
veku 0-14 (USIZ, 2009). Kompletni vy&et dispenzarizovanych onemocnéni v kraji u d&ti (0-14)
naleznete na http.://www.uzis.cz /download. php?ctg = 20&mnu_id=3998.

V  pfepoctu na 10 000 obyvatel vSak relace Moravskoslezského kraje 649
dispenzarizovanych osob (pro netuberkulézni onemocnéni dychaciho ustroji) vysoce ptekrocila
relaci za Ceskou republiku 527 osob. Pro netuberkulézni onemocnéni dychaciho tstroji bylo na
ambulantnich pracovistich dispenzarizovano 81 049 osob, z toho 63,4 % muzi. Déti a dorost ve
véku do 19 let tvotily 0,3 % celkové dispenzarizace. Dispenzarizovanych osob bylo o 5 % vice
nez vroce 2005. Nejcastéj§i pfiCinou dispenzarizace byla chronickd bronchiti 42,5 %, astma
bronchiale 22,8 % a pneumokonidzy 12,8 %. (UZIS, 2007).

Vyuziti lizek ve dnech v nemocnicich kraje 271,3 bylo vyssi nez v CR 255,3. Priméma

oSetfovaci doba v nemocnicich kraje 12,1 byla vy3ii nez pramér v CR 10,7 dne (USIZ, 2009).

Tab. 4:  Zastoupeni jednotlivych alergickych diagndz u déti, 2006

Vybrané alergické CR Ostrava Karvina
diagnézy % % %
Alergicka ryma 12,1 14,5 16,9
Atopicky exem 12,3 12,1 8,9
Astma 8,2 12.9 6,6
Opakované
bronchitidy 3,7 6,5 0,6
Celoroéni
alergickd ryma 3,3 8.3 5
Ostatni alergie 6,4 4,1 3,1
Déti s alergii 18,3-54,1 333 25,8

Zdroj: Sebdkova & Kubina, monitoring SZU
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Tyto absolutni vysledky z Tab. 4 potvrzuji vétsi vyskyt astmatu, bronchitidy a alergické
rymy v kraji za rok 2006, konkrétné tedy v okresech kvalitou ovzdusi nejpostizenéjSich (Ostrava

a Karvina).

7. Zdravotni studie na Ostravsku

Alergické onemocnéni ve vztahu ke znedi$téni ovzdusi

Alergie jsou fazeny mezi chronickd onemocnéni, na jejichZ vzniku a rozvoji se podili latky
(alergeny) prosticdi, které¢ jsou schopné u nékterych jedincii vyvolat reakci piecitlivélosti s
naslednymi klinickymi projevy. Alergickd oncmocnéni maji v poslednich 30 letech vzestupny
trend. Ve vyspélych zemich je vyskyt alergii dvojnasobné vyssi (30 %) ncz v zemich tietiho
svéta (Polaskova ct al., 2004)

Cilem studic Polaskova et al. (2004) bylo zaméfit se na populaci déti a mladistvych,
rozdilnymi metodami zjistit vyskyt alergickych onemocnéni v Ostravsko-Karvinské oblasti a
prokazat jejich vztah ke zne¢isténi ovzdusi. Udaje byly poskytnuty z dotaznikd rodiéi,
praktickymi lékafi a odbornymi lékafi. Celkem byly soustfedény udaje od 5708 déti a
mladistvych. Byly sledovany udaje o nemocnosti a rizikovych faktorech zevniho i vnitiniho
prostfedi — u alergikt byl sledovan vék za€inajiciho alergického onemocnéni, alergické reakce v
zavislosti na véku, geneticka predispozice, Cetnost respiraéni onemocnéni. Retrospektivni studie
byla zaméfena na $kolni déti do 14 let; opakovana prifezova studie na vé€kovou skupinu 5, 9, a
13 let; studie pfipadt (v evidenci alergologa) a kontrol na déti do 14 let a prevalenéni Setfeni na
171eté. Prevalence alergickych onemocnéni je vyssi u chlapcii nez divek a stoupa s vékem — v 17
letech byl prokazan vyskyt alergickych onemocnéni u 20,2 % chlapcti a 13,6 % divek. Ve véku
do | roku pfevazuje u déti atopicky ekzém. Dalsi alergickd nemoc, ktera se rozviji uz v raném
détském véku je astma; od prvniho roku Zivota do 5 let jim onemocnélo vice neZ polovina
astmatikl. Také pfibyva novych onemocnéni sennou rymou. S ptibyvajicim vékem déti vznikaji
nova alergickd onemocnéni a maji vzestupny trend s maximem vyskytu mezi 6 - 7 lety.
Geneticka dispozice byla potvrzena u 57 % az 63 % alergickych déti, silngj$i vliv na vznik
alergie vykazuje geneticka dispozice matky. Nejvice jsou zastoupeny polindzy a alergické rymy,
astma a atopicky ekzém. Rizikovymi vlivy jsou genetickd dispozice, vysoky pocet akutnich
respiraénich onemocnéni do 5 roku Zivota a souhrn rizikovych faktorii vnitiniho prostiedi. Do
odborné péce alergologa se déti dostavaji ¢asto aZ v rozvinuté fazi nemoci. Zatim neni dofesen
komplexni pfistup v€asné prevence alergie. Nepodafilo se vSak prokazat vztah rizikovych
faktorii Zivotniho prostiedi (zne€i$téni zevniho ovzdusi a hustota silni¢niho provozu) k vyskytu

alergii. ZvySené zdravotni riziko bylo prokdzdno u faktori vnitiniho prostfedi. Prevalenéni
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Setfeni alergii bude provadéno v delSich c¢asovych intervalech v ramci celondrodniho
monitoringu

Studie CESAR, INCO-Copernicus a PATY

V letech 1994-1997 probihal v Ostravé vyzkumny projekt EU — znelisténi ovzdusi a
respiraéniho zdravi, nazvany CESAR, ktery byl také prvnim vyzkumnym projektem tohoto typu
provadény v CR. Realizovan byl v n€kolika oblastech Polska, Mad’arska, Rumunska, Bulharska,
Slovenska a Ceské republiky. V CR byly vybrany &tyfi oblasti v ramci jednoho mésta-Ostravy
(tf1 z nich byly oblasti zneci§téné a jedna oblast kontrolni-¢ista). VEk déti byl 7-11 let a pocet
déti byl stanoven na ¢tyfech tisicich z kazdé zemé. V prib¢hu projektu bylo realizovano: méfeni
ovzdusi (1789 vzorki- koncentrace PM g a PM; 5, SO,,NQO,), zdravotni dotaznikova studic (3672
dotaznikil), Setfeni funkce plic (1753 vySctieni), imunologicka studic (528 vzorkil krve), studic
vnimani rizika (716 dotaznik). Nasledné v letech 1998-2000 byl fcSen dalsi EU projckt INCO-
Copernicus, ktery byl zaméfen na viceroviiové modelovani dat ziskanych v ramci studie
CESAR. Vyuzitim dat z predchazejicich dvou projektti a dalSich projekti ze zemi zapadni
Evropy a Severni Ameriky byl v obdobi 2002-2004 Zdravotnim Ustavem se sidlem v Ostravé
feSen EU projekt PATY, coz byla metaanalyza dvanacti prifezovych studii respira¢niho zdravi a
znecisténi (ve 13 zemich), kterd prokdzala vztah koncentraci PM;o k vyskytu kasle a NO;
k vyskytu inhala¢nich alergii, ale vztah astmatu ke koncentracim PM, nebyl prokazan. U studii,
v nichZz méfeni funkce plic bylo realizovano v jarnim nebo letnim obdobi, vysledky prokazaly
vyznamnéj$i negativni uc¢inek PM)o na funkci plic, nez vysledky studii realizovanych v zimé.
Toto zjisténi indukuje vztah mezi plicnimi funkcemi a ,,letnim smogem®.

Studie Houthuijs et al. (2001), ktera shrnuje vysledky projektu CESAR naznacuje, Ze ve
vyse sledovanych oblastech, tedy i na Ostravsku primémé 4,6 % denni umrtnosti je pfedéasnym
umrtim v souvislosti s kratkodobym zneci§ténim ovzdusi suspendovanymi ¢asticemi. Také 5,5 %
dennich nemocniénich pfijeti je spojeno s kratkodobou urovni koncentraci suspendovanych
¢astic. Studie z U.S.A konstatuji, Ze zivotni vyhlidky lidi zijicich v oblastech s vysokou PM
ukazuji, Ze ro¢ni koncentrace PM ve stfedni a vychodni Evropé pfevysuji limity EU, coz miZze
vést k znaCnym obtiZim onemocnéni a pfedéasnému umrti.

V soucasné dobé se na Ostravsku provadi a vyhodnocuji studie zaméfena na kvalitu zdravi
v souvislosti se zne€isténym ovzdu§im. Bohuzel, prvni vysledky studie, ktera se tyka konkrétné
vlivu zneci$téni ovzdusi na zdravi déti v Ostravé, pod vedenim MUDr. Radima Srama z Ustavu
experimentalni mediciny akademie véd CR (UEM AV CR) budou zvefejnény do konce roku

2009 v jednom z ¢isel ¢asopisu Ochrana ovzdusi, a tudiz je zde nemohu je§té prezentovat.
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Cilem experti z UEM AV CR bylo a ziistiva prozkoumat, zda zne¢isténé ovzdusi v Ostravé
ma piimy vliv na zdravi déti. Tento novy unikatni vyzkum je zaméfen na jihoCeské Prachatice,
tedy na oblast, kde jsou déti méné¢ vazné nemocné, a na ostravskou méstskou ¢ast Radvanice a
Bartovice (R & B), kde naopak bronchidlnim astmatem trpi ¢tyfikrat vice déti nez jinde v zemi.
Do prizkumu se béhem listopadu 2008 zapojilo 200 déti z obou oblasti. V Ostravé R & B
pokryla vSechny pacienty détska lékaitka MUDr. Eva Schallerova, v Prachaticich se o dvé sté
déti museli podélit ¢tyfi ambulance. Vzdy se odebirala mog, krev a sliny. Studovani jedinci byli
déti do patnacti let, pfi¢emZ polovina déti z R & B je zdravé a druhé polovina trpi bronchialnim
astmatem. Vzorky putovali ihned do Prahy do laboratoie. Z télnich tekutin v&dci izolovali DNA
a RNA a napiiklad zjiStovali, jak dalece se na né¢ vazou karcinogenni polyaromatické
uhlovodiky, jez lidé na Ostravsku, a v R & B zvlasté, dychaji v koncentracich mnohonéasobné
vyssich nez jinde v CR. Dokonce vzorky slin se budou hodnotit podle specialni technologie
védci v USA. Podle jednoho z feSitelu projektit MUDr. Miroslava Dostéla je projekt rozvrzen na
tii roky, pfiCemz pfiSti rok by se mél zaméfit hlavné na podrobnéjsi sledovani zdravi déti
(mednews, www).

Ostravska ¢ast R & B byla vybrana zamémeé, protoZe hlavni znecisténi ovzdusi se v této
oblasti pfipisuje primyslovému komplexu Arcellor Mittal a hodnoty Skodlivych latek jsou zde
jedny z nejvyssich v kraji.

V monitoringu Miturova et al., (2005), ktery se pravé zabyval oblasti R & B byly méfeny
hodnoty Skodlivych latek, pfi€emz jejich hodnoty a jejich zhodnoceni naleznete v ptiloze 6.

Na Obr. 6 jsou statistiky détské Iékaiky Evy Schallerové za obdobi let 2001-2007. Sami si
miZete v§imnout, Ze vzrust détskych pacienti trpici astmatem a alergii rok od roku miré¢ stoupa

a za sedm let vstoupl téméf o sto pacientu.
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Obr. 6: Statistiky pocti alergiki a astmatikti evidovanych v détské ordinaci MUDr. Evy Schallerové

Zdroj: Eva Schallerova, www
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Aviak tento projekt neni jediny, o ktery mél zijem tym védct vedeny doktorem Sramem.
Tti skupiny dobrovolnik, vétSinou z Moravskoslezského kraje (MSK) se ucastni projektu, ktery
ma za tkol posoudit vliv zne€iSténého ovzdusi na populaci Ostravska. Vyzkum provadi opét
védecky tym z UEM AV CR pod vedenim MUDr. Radima Srama. Vysledkem bude hodnoceni
expozice zneisténého ovzdusi na lidsky organismus. V ramci vyzkumu jsou sledovany tfi
skupiny dobrovolniki: sedmdesat pracovnikd Krajského ufadu MSK v Ostravé, tfiadvacet
méstskych strazniki v Karviné a jako kontrolni skupina méststi straznici v Praze v poctu 65
osob. Studie byla zahdjena v pribéhu letosni zimy s cilem objektivné zjistit, zda koncentrace
zneciStujicich latek v ovzdusi vyvolavaji ncbo ncvyvoldvaji zmény genetického materialu
sledovanych dobrovolnikl, které by mohly v piistim obdobi ovliviiovat jejich zdravotni stav.
Vsichni dobrovolnici jsou muzi a nekufaci. V pribéhu studie je po dobu 48 hodin hodnocena
expozice jednotlivych dobrovolnikii karcinogennim polycyklickym aromatickym uhlovodikiim
(k-PAU), ptedstavitelem je benzo[a]pyren vazany na jemné prachové castice (PMzs). Po dobu
24 hodin je sledovéana osobni expozice tékavym organickym latkam (pfedstavitelem je benzen).
Po ukonéeni osobniho monitorovani probihd odbér biologického materidlu (krve a moce) pro
stanoveni biologickych dusledki expozice (biomarkeri) (MSK www, 2009). Prvni prozatimni
vysledky jsou jiZ publikované na strankdch Moravskoslezského kraje

Piedbézné vysledky: viz Tab. 5

Prvni odbéry probihaly v Praze ve dnech 8. - 20. 2. 2009, v Ostravé a Karviné ve dnech 2. -
13. 3. 2009.

Tab. 5: Piedbézné vysledky ptedchozi studie

Bia]P Benzen

Lokalita ng.m ug/m’
Ostrava 2,55 +£2.31 7,23 £2,94
Karvina 6,60 £+ 3,07 8,40 £ 5,26
Praha 0,8 +0,77 5,28+2,31

Zdroj: MSK, www, 2009
Vysledky naznaduji, Ze mezi skupinami nejsou vyznamné rozdily v expozici benzenu. Vyssi

hodnoty expozice B[a]P v Ostravé a Karviné naznacuji, Ze populace je vyznamné ovliviiovana
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1jinymi zdroji zne€i$téni, neZ je jen doprava. Analyza biologického materidlu umozni urdit, jaké
zmény pozorované koncentrace k-PAU vyvolavaji. MUDr. Radim Sram piedpoklada, Ze tyto a
nasledujici vysledky budou podkladem pro navrh preventivnich opatfeni, které pfispé&ji ke

sniZeni zdravotniho rizika ostravské populace vlivem znecisténého ovzdusi (MSK, www).

8. Zavér

Tato reSerSni prace prokazuje nadlimitni koncentrace v Moravskoslezském kraji u
vybranych zneci§t'ujicich latek, které nemaji vyrazny klesajici trend. O zdravotnich G¢incich
téchto polutantii v ovzdusi je celd fada mezinarodnich studii, které potvrzuji vyznamné riziko
téchto Skodlivin na lidsky organismus. Studii provddénych na Ostravsku ncni pfili§, proto
nemohou byt povazovany za pfimy dikaz ovlivnéni zdravotniho stavu obyvatel na Ostravsku.
Podle mého ndzoru soucasné a zaroveit kvalitngjsi studie (viz. Kapitola 7) pfinesou S$irsi
poznatky o ucincich téchto Skodlivin

Jestlize vysledky budou $patné, cozZ se asi bohuzel o¢ekava, vzhledem k porovnani studii ze
svéta, méla by tato informace byt podnétem pro ceské politiky, aby udélali rozhodnuti, které
situaci zlep$i a Ostrava a okoli se tak docka jiného pfivlastku nez doposud.

Mnoho studii potvrzuje, Ze velky vyznam na kvalitu ovzdusi, a tedy i zdravotni nasledky,
maji lokalni topeniste, ¢imz bych apeloval na obyvatelé at’ si uvédomi co ve svych kamnech pali,
protoZe zdravi si tim ni¢i sob¢, ale i ostatnim.

Podle mé je potieba o této problematice vice informovat vetejnost pomoci Public relation a
reklamnich akci.

I pfes vyznamny vliv vnéj§iho ovzdusi, primérmy ¢loveék travi vétSinu asu dne ve vnitinich
prostorech, musime tedy absolutni expozici $kodlivych latek ve vnéj§im prostfedi brat trochu
s rezervou. Vliv na zdravotni stav jedince ma vSak spousta jinych faktorti. Zejména kvalitni

strava, Zivotni styl, stres a hlavné kouteni, jak pasivni tak i aktivni.
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PRILOHA 1:

Nejvyznamné;$i provozovny zdroji znedi§tovani ovzdusi kategorie REZZO 1 (velké zdroje)

Nazev TZL SO, NOx Co voC
t/rok | t/rok | t/rok | t/frok | t/rok
1 | TRINECKE ZELEZARNY, a.. - Vyroba surového Jeleza 6735 | 1902 | 1032 | 4gs338| 83
ArcelorMittal Ostrava a.s. 2355,
2 - zdvod 12 Vysoké pece, diive Vysoké Pece Ostrava, a.s. 889,1 7 909,8 | 39047,7 | 0.0
ArcelorMittal Ostrava a.s.
- Zavod 13 - oceldrna, diive Mittal Steel Ostrava a.s. 79,7 | 1114 | 921,0 | 214098 | 2450
TRINECKE ZELEZARNY, a.s. - Oceldrenska vyroba 1695 | 275 | 475 1107357] 00
ArcelorMittal Ostrava a.s. 5986, | 3458,
- z3vod 4 - energetika, diive Mittal Steel Ostrava a.s. 1776 1 g g | 2068 | 1531
6 | Dalkia Ceska republika, a.s. - Elektrarna Tfebovice 145,5 47675’ 3936' 107,2 87,4
7 | CE2, a.s., Elektrarna Détmarovice as | 90| M) v | 1623
EVRAZ VITKOVICE ! )
8 | STEEL, a.s. - provoz ocelarny, dive VITKOVICE STEEL a.s, 783 60 | 214,11 39253 1 235
CEZ a.s. . 1695, 1058, e .
9. energetika Vitkovice, dfive Energetika Vitkovice, a.s. 65.2 4 4 55,1 7.7
10 ENERGETIKA TRINEC a.s. - provozy teplarny a tepelna 836 1839, 715,8 262,2 26
energetika 2
11 | Dalkia Ceska republika, a.s. - Teplima Karvin w04 | W L ena | a1 | o7
12 | KOTOUC STRAMBERK, spol. s r.0., Vyroba vapna 36 34,7 | 1354 | 19965 | 188
ArcelorMittal Ostrava a s. .
B3 zavod 10 - koksovna, dfive Mittal Steel Ostrava a.s. 4036 | 188,2 | 3649 967,6 51,0
14 | Biocel Paskov a.s. 40,9 | 577,4 | 8044 178,5 89,1
ZDB GROUP a. s., Bohumin - Topenaiska technika Viadrus,
15 dfive 7DB, a.s, 28,2 38,8 21,3 14209 7,0
16 | Dalkia Ceska republika, a.s. - Tepldrna Csl.armady 140 | 6533 | 3437 { 1203 8.6
17 | OKD, a.s - Dl CSM, Tepldma 133 | 4659 | 3934 39,9 7.3
18 | OKD, OKK a.s. Koksovna Jan Sverma 92,1 188,7 | 2908 316,5 200
19 | Dalkia Ceska republika, a.s. - Tepldrna Pfivoz 10,9 | 3908 | 3400 386 85
20 | TRINECKE ZELEZARNY, a.s. - Koksochemicka vyroba 1469 | 102,7 | 199,0 2478 64,2

Zdroj: Krajsky integrovany program ke zlepseni kvality ovzdusi MSK

Nejvyznamnéj$i provozovny zdroju zneéistovani ovzdusi kategorie REZZO 2 (stfedni zdroje)

. TZL | SO; | NOy co vOoC
Nazev
t/rok | t/rok | t/rok | t/rok | t/rok
1 | SELIKO Opava a.s. - kotelna 148 | 203,7 | 49,5 32,7 8,2
2 | BOGL a KRYSL - SILNICE MORAVA s.r.0. - kamenolom 2004 0.0 0,0 0.0 0,0
3 | EUROVIA Lom Jakubéovice, 5.r.0. ~ kamenolom a kotelna 15561 00 0.l 0,0 0,0
4 | OPATHERM, a.s. - kotelna KyleSovice - Hiavni 97 03 47,2 1 141 13 0.6
5 | OKD, a.s. - Stafi¢ - vydusna jdma 43,7 0.0 0,0 0,0 0.0
6 | LENAS, a.s. - tirna Inu 35,6 0.0 0.9 5.6 0,0
7 1 MOS s.r.0. - koteina 11 25,9 4.8 1.9 1,7
8 | REVLAN s.r.0. - kotelna 11,3 0.0 5.5 14,6 0,1
9 | SLADOVNA, spol. s r.0. - kotelna na tuha paliva 1,5 20,8 4.5 2.7 2,2
10 | SLETEX s.r.0. - Frydek-Mistek - koteina 0,1 23,0 40 3,1 05
11 | KATR a:s. - ferpaci stanice PHM 6,8 0.7 54 16,3 0,2
12 | Prvni Vitkovskd a.s. - kotelna 22 1 139 1 40 2.7 46
13 | Stérkavny spol. s r. 9. Dolni Benedov - zpracovani kamene 259 1 6o | 00 0.0 0.0
14 | HRANEX s.r.0. - kotelna na dievo 5.1 0.3 4,2 148 03
15 | MORAVIA ENERGO, a.s. - Bohumin - kogeneraéni jednotka 0,2 0,0 19,0 5.3 0,0
16 | REFRASIL, s.r.0. - pece na vyrobu keramiky 2.8 2.5 4,5 9,6 0,6
17 | Skolni statek, Opava, p.o. - kotelna 1,0 10,9 3.6 30 1,1
18 | JHF Hermanovice spol. s 1. 0. - kamenolom 18,5 0.0 0,0 0,0 0.0
19 | David Kotasek - kotelna 1.2 2.4 1.1 10,2 3,1
20 | Strojirna STELON Bfidliénd s.r.0. - lakovna 0,5 11,1 2,2 0,9 2,9

Zdroj: Krajsky integrovany program ke zlepseni kvality ovzdusi MSK
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Z
2.

yznamnéj$i plo§né (obce

zdroje kategorie REZZO 3 (malé zdroje)

Obec TZL S0, NO, (%] vOC
t/rok t/rok t/rok t/rok t/rok
1 | Ostrava 90,8 133,2 81,1 4777 96,1
2 | Thnec 36,8 54,3 20,5 1926 38,7
3 | Orlovd 32,2 50,8 13,2 180.4 36,0
4 | Frydek-Mistek 27,5 38,2 17.3 133.8 27,2
5 | Petivald 24,2 372 10,6 131,7 26,3
6 | Karvind 18,9 29,6 11,8 1059 21,1
7 | Opava 18,6 238 29.8 86,0 17,7
8 Mosty u Jablunkova 16,8 25,9 6,5 91,5 18,3
9 | Rychvald 16,4 256 7.8 91,0 18,1
10 | Havifov 13,7 20,6 12,5 73,8 14,8
11 | Bohumin 12,9 19,7 10,6 70,9 14,2
12 | Cesky Tésin 12,7 18,4 122 66,1 13,3
13 | Frydiant nad Ostravici 14,5 19,3 7.6 67,4 13,8
14 | Krnov 14,6 17,7 13,9 62,5 13,0
15 | Rymaroy 14,5 16,9 8,2 581 12,1
16 | Vratimov 11,6 17,4 5,9 61,5 12,4
17 | Jablurkoy 115 16,5 5,5 58,1 11,7
18 | Senov 10.3 15,2 0,3 54,0 10,9
19 | Bilovec 11,2 148 7.1 52,1 10,6
20 | Hradec nad Moravici 11,7 13,2 6,9 45,2 9.5

Zdroj: Krajsky integrovany program ke zlepseni kvality ovzdusi MSK
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PRILOHA 2:

Imisni limity a cilové imisni limity zne¢i§tujicich latek pro ochranu zdravi

imisn limit IL (Imisnid cif) My tolerance |y« mt
] |
B AHBHBEEHB L
Znecistujicl Doba Pipustny do g
latka proméroviani K t b ndhot
ey PRRreS | e
rok | DYt limit
dosaien
misni limity pro ochranu zdravi
o 1 hodina 350 24 -7 -T -T - . R - -
oxid sifidity
24 hodin 125 3 - - - - - - - - -
suspend: é | 24 hodin 50 35 - - - - - - - - -
Shatice PM10 | 1 kalend. rok 40 - 1 -7 -1 -1 - - R R N
. 1 hodina 200 18| 31.12.09]| 40| 30| 20 | 10| 240 | 230 | 220 | 210
oxid dusicity
1 kalend. rok 40 -131.12.08] 8| 6| 4| 2| 48| 48| 44| 42
. max. denni 8h
oxid uheinaty pram 10000 - - - - - - - - - -
benzen 1 kalend. rok 5 -131.12.09}) 4 3| 2 1 9 8 7 6
olove 1 kalend. rok 05 - - - - - - - - - -
Cliové imisnl limity pro ochranu zdravi
areen 1 kalend. rok 0.008 -1 31.12.12 - - - - - - - -
kadmium 1 kalend. rok 0.005 -131.12.12 - - - - - - - -
nikl 1 kalend. rok 0.02 - 31.12.12 - - - - - - - -
benzo(a)pyren | 1 kalend. rok 0.001 -1 311212} - -| -| - - - - -
, 25 (v
yoposlée. max denni 8n 120| prom.za|3t1200| -| -| -1 | -| -l -| -
P 3 roky)
Dlouhodobé imisni cile pro ochranu zdravi
troposfér. max. denni 8h | 120! _I _| _[ _| _| _| _I _| _| _
ozon prom

Zdroj: Narizeni viady ¢. 597/2006 Sb. o sledovani a vyhodnocovani kvality ovzdusi
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PRILOHA 3:

Tabulka limitii, mezi tolerance a mezi pro posuzovani
(podle Natizeni vlady ¢. 350/2002 Sb. a u¢inki vybranych latek)

Doba ;;?::g: a Mez tolerance Mez péﬂgp:fﬁ.]uzovanl Termin )
primérovanl | [ugmY | ;pm,:,‘;fff«rs '[THomi | Deini | topaen Utinky tatek
Slazka R S S e UAT | LaT | "
) 350, max . '
1 hod xS rok B0 - - 1.1.2005
125, max ¢ bez meze 75 max | 50, max . _
24 hod : ', 1.1,2005 | broanchitida, zmény plicnich
80, 3x ¢ rok tolerance 3x ! rak 3x / ok T funked U astmatika
: - hez meze . )
¢ kalendani rok 50 - - u@nnasti
; B tolerance nadizen
! . 50, max 30 max 20, max wnne ZVy3enl akulnich respiratalch
! P 24 hod 35x frok o Tk Fx !k 1.1.2005 OPErRenins. snidoai plonich
- 1_,:‘2;:““ furkci. syrergicke olinky
CEE ke ndiaing 1ok 40 32 14 10 13 20050 s 80, kolisani kencentraci:
. o i Zeydupe moralte a markichtl
1 bed 230, max 70 14d, manc s 00, max |,y g0, zminy plicnich furkel
8O N 18x ok i “Bxirok MBxirok LT e gKUtnE uanky, nesasnd
i e ' . ;  oran Utinky pf dlohodobam
kalenddf ni rak 40 12 32 26 112010 pusabani
i Pb kalencdni rok 0.5 02 0,35 025 | 112005 UlAkyrabiosynlazu hemu
nervovy sysam a kravni lHak
maximalnj T o 9 SO kardiovaskulami
co Shad. plmdy 16000 3300 7000 5000 $.1.2005 a neursiogickd akutni oGnKy.
. s - kabel, zimnice, horedka,
CH,  Xxalenddni rok 5 4.375 3.5 2 1.1.2010 zuraceni, zhorbuje vidéni
maximaini 120, 25x - s
: ! bez meze akutni uéinky {mozné zmény
8had. M ) : R
0 Mof;:;'pmﬁé . szrg':-'oil; tolerance 120 1.1.2010 plicnich funkci, draZdéni odl)
Cd “kalandami rok 0.005 0.002 3,003 0,002 1.1.2005 4 ginky na ledviny
: e naurologickd, vaskularnl,
As Jkalendarni rok Q008 0,00525 0,036 0,0024 1.1.2010 hematalogiok &
Ni kalendanf rok 0.02 0.014 0,014 0.0 112010 | 2lerae "“ﬁfaﬁ J"smmﬁmm
: pit vysokych koncentracich
: . A - bronchitida, zapal plic, ka3el
Hg ;;kaiendalm ok 0.050 0.045 0,035 1.1.2010 eychaci potie, prijem
‘ ; a winek na CNS
: : mutagenni a teratogenni
BaP katendai rok 0.001 ;0007 0.0005 0,00025 1 1.2010 efekty, karcinogenni O3nky
f : na plice, jatra, ledviny a krev
; drazdi ai teptd ody, sliznici
NH, fkalﬁndai'ni oK 1040 40 14 8 1.1.2005 | dychacich cest, plice a ki
vade a2 k dudeni
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PRILOHA 4: Slovnitek legislativnich pojmi v ochrané ovzdusi

Cilova hodnota (Target Value) - Uroveii stanovena s cilem ochrany lidského zdravi a/nebo

Zivotniho prostiedi jako celku pfed dlouhodobymi $kodlivymi u¢inky zneciténi ovzdusi. Této
Grovné ma byt dosazeno v oblastech, kde je to mozné, v souladu s ¢asovym harmonogramem. Na
rozdil od imisniho limitu neni tato hodnota zavazna.

Horni_mez stanoveni (Upper Assessment Threshold) - Uroveii specifikovana pro kazdou

znedistujici piimes v direktivaich EU, nad niz je pro stanoveni kvality venkovniho ovzdusi
povinné méfeni

Imisni limit (Limit Value) - Urovefi uréena na zakladé védeckych poznatki, jejimz cilem je

ochranit lidské zdravi a/nebo Zivotni prostiedi jako celek pied Skodlivymi u€inky znecistujicich
ptimési ve venkovnim ovzdusi. Této hodnoty musi byt dosazeno v souladu s ptedem stanovenym
¢asovym harmonogramem a jakmile ji bude dosazeno, nesmi jiz dojit k jejimu pieckroceni.

Mez tolerance (Margin of Tolerance) - Percentualni podil imisniho limitu, o ktery miize byt

imisni limit piekrocen podle podminek specifikovanych v Direktivé 96/62/EC. Jde o urcité
zmé&k¢éeni imisniho limitu, které je pro jednotlivé roky presné specifikovano a linedrné se sniZuje,
tak aby bylo k r. 2005 dosazeno imisniho limitu

Stanoveni kvality ovzduSi (Assessment) - Jakdkoliv metoda pouZzitd k méfeni, vypocCtu,

predikci nebo odbornému odhadu trovné znecist'ujicich pfimési ve venkovnim ovzdusi.

Spodni mez stanoveni (Lower Assessment Threshold) — Urovei specifikovana pro kazdou

zneci§t'ujici pfimés v direktivach, pod niZ je pro stanoveni kvality venkovniho ovzdusi plné
postacujici modelovani nebo odborny odhad. V oblasti mezi horni a spodni mezi stanoveni lze
kvalitu venkovniho ovzdusi stanovit kombinaci méteni a modelovych vypoéti

Stanoveni kvality ovzdu§i (Assessment) - Jakdkoliv metoda pouzitd k méfeni, vypoctu,

predikci nebo odbornému odhadu turovné znecist'ujicich pfimési ve venkovnim ovzdusi.
Uroveri (Level) - Koncentrace znec€ist'ujici pfimési ve venkovnim ovzdusi nebo atmosféricka
depozice znecist'ujici pfimési na povrch za dané casové obdobi.

Znedistujici ptimés (Pollutant) - Jakéakoliv latka, jejimz zdrojem ve venkovnim ovzdusi je

antropogenni ¢innost a u které se pfedpokladaji Skodlivé u€inky na zdravi lidi a/nebo na Zivotni
prostfedi jako celek.
Zvlastni imisni limit (Alert Threshold)

Urovet, jejiz prekroeni znamena riziko ohrozeni lidského zdravi pti kratkodobé expozici a
pfi niz budou podniknuty ur€ité kroky specifikované Direktivou 96/62/EC (tyka se informaci
vefejnosti nikoliv opatfeni na emisnich zdrojich).

Zdroj: Hiinova & Santrouch, 1999
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PRILOHA 5:

Vybrané ro¢ni charakteristiky suspendovanych &astic frakce PM,ov pg.m™
Stanice 1998 | 1999 2000| 2001 2002? 2003 | 2004 2005 2008 2007
Poéet piekrocani 24h limitu za rok

Ostrava-Fifejdy 78 92| 104 91l 1171 1581 102f 117 112 90
Ostrava-Poruba V. 38 49 42 77 73 86 41

Ostrava-Radvanice 42 47 61 951 1171 129 60 ST
Ostrava-Zabieh 64 54 471 W7 99, 144 106 120 92 80
Bohumin 93 52, 213 223 142 178 177 159 169 129
Frytdek-Mistek 83l so| 7| of| o1, 13| g9| 122 e8| 0
Havitov L A4 45, 65| 82; 90 08| 168| 155 135 95
Kavos a0l as s ) @2 1) 10| Me 5]
Ofova | 4s 38 1es] a0 112 18] 1] 12 @t @
Vérnovice 53 45 93 186 219 é 169 103 126 143 112
Stdenka L3, 2 8| 4| se 120| y9| 04 83 66
Ostrava-Piivoz - ¥ 75] 1281 151: 1661 1461 160 49 116
Ostrava-Pfivoz / ZU - - - - -, _106] 720 105 110] 84
Ostrava-Poruba / CHMU - - o - 76 711 99 64 47
Ostrava-Piivoz - - - - - - - - - -
Ostrava-Ceskobratrska . - - . . . S 144 144 98
Ostrava-Marianské Hory - - - - - - - - 99 43
Ostrava-Bartovice - - - - - - - - 173 202

Zdroj: ZUOVA 2008-2009
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PRILOHA 6:

Znecisteéni ovzdusi v Ostravé-Bartovicich (rozdil v koncentracich v topné a netopné sezon¢)

Aritmeticky pr/poéet
Skodlivina plekroceni Navydeni v topné sexzdéné
krétkodobych konec.
pg/m? ro&ni topnd netopns ar.pe.top. / ar.pr.netop.
PM10 63/190 84/138 42/55 2

NOx 38 48 28 1.6
NO2 29/0 34/0 23/0 1.5
O3 -8hod 61/14 46/5 76/9 0.6
As 0.0124 0.0162 0.0085 1.9
Cd 0.0029 0.0040 0.0018 2.2
Cr 0.0105 0.0131 0.0078 1.7
Mn 0.1000 0.1252 0.0738 1.7

Ni < 0,0034 | < 0.0034 | < 0.0034
Pb 0.1140 0.1566 0.0699 2.2
Fe 8.845 11.666 5.929 20
n 0.2922 0.3930 0.1879 2.1
Fenantren 0.0825 0.1270 0.0556 2.3
Antracen 0.0137 0.0215 0.0054 4.0
Fluoranten 0.0392 0.0559 0.0214 2.6
Pyren 0.0270 0.0309 0.0144 2.1
Benz(a)antracen 0.0141 | 0.0210 | 0.0071 3.0
Chwysen 0.0112 0.0167 0.0056 3.0
Benzo{b)flucranten 0.0091 0.0128 0.0056 2.3
Benzo{k)fluoranten 0.0052 0.0072 0.0031 2.3
Benzo{a)pyren 0.0103 0.0149 0.0056 2.7
Dibenz(a,h)antracen 0.0012 0.0018 0.0006 3.2
Benzo{g,h,ijperyten 0.0066 | 0.0095 | 0.0037 26
Indeno(1,2,3,c.d)pyren | 0.0064 0.00986 0.0032 3.0
Benzen 4.0 4.8 3.3 1.4
Toluen 24.2 30.0 18.2 1.6
Suma xylenQ 38 4.8 2.8 1.7
Styren 0.6 0.8 0.5 1.6

Frakce prachu PM10:

Priméma ro¢ni koncentrace PM10 byla 63 pg/m3 , tim byl ro¢ni limit 40 pg/m3 piekrocen o
cca 58 %. Denni limit 50 pg/m3 byl piekrocen 190x, pficemz legislativou je povoleno piekrocit
denni limit pouze 35x v roce. V fopné sezoné byl ro¢ni limit prekroc¢en o 110% a denni limit byl
pfekrocen 135x, tzn. ve tfech dnech ze ¢ty byla zaznamenana nadlimitni denni prasnost. Ani v
netopné sezoné nebyly dodrZzeny pozadavky na Grovei prasnosti

v ovzdu$i. Ro¢ni limit byl mim¢ piekroéen o 5%. Bylo zjisténo 55 dni s nadlimitni
prasnosti, coZ ptedstavovalo cca vZdy jeden den ze tfi s nadlimitni pra$nosti.

Arsen:

Priméma roéni koncentrace arsenu byla 0,0124 pg/m3 , tim byl ro¢ni limit 0,006pg/m3 (s
datem plnéni k 31.12.2012 ) piekrocen asi o 100%. K piekroceni tohoto ro¢niho limitu doslo jak
Vv topné sezoné o 170%, tak i v netopné sezoné o 40%.

Benzo(a)pyren:

Rocni priméma koncentrace ve vysi 0,0103 pg/m3 piekrocila roéni limit 0,001pg/m3 cca

desetinasobné, tento ro€ni limit ma datum plnéni k 31. 12. 2012. V ropné sezoné byla zjisténa
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prumérna koncentrace patnactinadsobné vyssi nez je vySe uvedeny ro¢ni limit a v netopné sezoné
cca Sestinasobné. Z ¢ehoz vyplyva, Ze v topné sezon€ bylo naméfeno v ovzdusi pfiblizné 2,5x
vice benzo(a)pyrenu neZ v netopné.

Benzo(a)antracen

Ro¢ni priméma koncentrace na hladin€ 0,0141 pg/m3 piekrocila o cca 40% referen¢ni
koncentraci dle SZU (0,01 pg/m3 ). V netopné sezoné byla prim&ma hodnota 0,0071 pg/m3 a v
topné sezoné bylo zméteno v ovzdusi 0,021 pg/m3, cozZ piedstavovalo 3x vice benzo(a)antracenu
v topné sezoné proti netopné. Limit v topné sezéné byl piekrocen o 100%.

Ostatni Skodliviny

Koncentrace ostatnich Skodlivin, hodnocenych dle nasi platné legislativy,

splitovaly pozadavky na kvalitu ovzdusi. Vyjma ozonu lze konstatovat, Ze

v topné sezoné byla hladina zneciténi vyssi nez v netopné sezoné a toto

navyseni se pohybovalo v rozmezi 1,4x (benzen) az 4x(antracen).

Zdroj: Miturova at al, 2005
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