Dne 15.11.2011 se konalo v Hotelu Mercure v Ostravé neformalni setkani novinait a
pracovnikl Krajské hygienické stanice Moravskoslezského kraje se sidlem v Ostravé na téma
,» V1iv ovzdusi na zdravi populace Ostravy a Moravskoslezského kraje®. Setkani svym
sd&lenim uvedla feditelka KHS Ostrava MUDr.Helena Sebakova. Tato prezentace jiz zaznéla
na neddvném seminafi v Klubu Atlantik a je k dispozici na internetovych strankach KHS
Ostrava www.khsova.cz.

Poté nésledovala fizend tiskova konference s pfitomnymi zastupci sdélovacich prostredki.
Zucastnili se naptiklad zastupci redakci Ceské televize, TV Nova, TV Polar, Ceského
rozhlasu, MediaFax a dalSich.

KHS pro zastupce médii pfipravila material, ktery strucnou formou umoziuje orientaci v této
laickou i odbornou vefejnosti velmi sledované problematice.

Vliv ovzdusSi na zdravi populace Ostravy a
Moravskoslezského kraje

Podle odbornikti lidské zdravi v zdsadé ovliviiuji tyto klicové aspekty: zplsob Zivota,
socioekonomické faktory (napf. vzdélani, zaméstnani, piijem, Grovenn bydleni), genetické
ptedpoklady, okolni prostiedi (kvalita vody, pidy, ovzdusi, hluk aj.) a Giroven zdravotnickych
sluzeb. Nejvyznamnéjsi jsou faktory, které utvaieji zplusob zivota. Jednd se napiiklad o
vyzivu, koufeni, konzumaci alkoholu, pohybové aktivity, psychické napéti nebo stres. Tyto
faktory ovliviiuji zdravi asi ze 40 %, socioekonomické faktory asi z 30 %, genetické dispozice
asi z 10 %. Vliv zivotniho prostfedi (v€etné pracovni expozice a kvality vnitiniho prostiedi
budov) se odhaduje pfiblizné na 10 %. Posledni klicovy aspekt, troven zdravotnickych sluzeb

a l¢ékarské péce, méa dopad na kvalitu zdravi rovnéz asi z 10 %.

Dopad zivotniho prostfedi na zdravi populace byva ve spolecnosti spiSe pfeceniovan, nicméné
kvalita ovzdusi skutecné je jeden z kliCovych faktort ovliviiujici zdravi. Vzduch, ktery
dychaji obyvatelé Moravskoslezského kraje, nejvyznamnéji ovliviiuje prach.

K oznaceni prasnych latek v ovzdusi je pouzivano mnoho pojmi. Setkdvame se s pojmy tuhé
znecistujici latky (TZL), pevny aerosol, prasny aerosol, polétavy prach, zejména v zahrani¢ni
literatufe pak suspendované castice - suspended particulate matter (SPM), celkové
suspendované castice - total suspended particles (TSP), ¢erny kout (black smoke). Z
dosavadnich poznatkii je zifejmé, Ze prachové cCastice v ovzdu$i pfedstavuji vyznamny
rizikovy faktor s mnohocetnym efektem na lidské zdravi. Na rozdil od plynnych latek nemaji
specifické sloZeni, nybrz predstavuji smés latek s riznymi G€inky. Soucasné pisobi i jako
nosi¢ pro plynné skodliviny (SO,, NOy).

V soucasné dobé se hlavni vyznam klade na velikost ¢astic, ktera je rozhodujici pro prinik a
jejich ulozeni v dychacim traktu. RozliSuji se castice PM, které maji aerodynamicky prameér
do 10 um a pronikaji do spodnich dychacich cest. Jemnéjsi ¢astice PM, 5 s aerodynamickym
primérem ¢astic do 2,5 um pronikaji az do plicnich sklipkll, nejjemnégjsi ¢astice se mohou
dostat i do krevniho feciste.

Jemné ¢astice mohou obsahovat jak uhlikaté latky, které mohou zahrnovat fadu organickych
sloucenin s moznymi mutagennimi ¢i karcinogennimi ucinky (PAU, benzen), tak soli
(sulfaty, nitraty) nebo tézké kovy (arzén). Jemné Castice setrvavaji v ovzdusi dny az tydny a
vytvareji vice ¢i mén¢ stabilni aerosol, ktery miize byt transportovan stovky az tisice km.



Hrubsi ¢astice podléhaji rychlé sedimentaci béhem minut az hodin s pfenosem fadové do
kilometrovych vzdalenosti. Vét§i prachové castice mohou pisobit drazdivym uc€inkem
a mohou zhorSovat jiz existujici onemocnéni (jako jsou napt. nemoci dychaciho systému,
ob&hové soustavy, alergie Ci astmata).

,-Pro mnohé polutanty neexistuje bezpecna koncentrace bez dopadu jejich ucinkii na zdravi.
Zaroven ale neexistuje tak cisté ovzdusi, které by vylucovalo expozici cizorodym Skodlivym
latkam. Je proto nutné hledat miru prijatelného rizika cloveka a jeho zdravi,“ poznamenala
MUDr. Helena Sebakova, feditelka Krajské hygienické stanice Moravskoslezského kraje se
sidlem v Ostravé, vychazejic z poznatki WHO.

Piehled vybranych zdravotnich ukazateli ve vztahu k ovzdusi

Nemoci dychaciho ustroji

Podle statistiky Ustavu zdravotnich informaci a statistiky CR (UZIS) je nejvys$s§i tmrtnost na
nemoci dychaciho ustroji u muzi v Moravskoslezském kraji (MSK) v Bruntale a u zen ve
Frydku-Mistku. V Ostravé v porovnani se zbytkem kraje podléha témto nemocem méné
muzu, u zen tato statistika dosahuje prumérnych hodnot.

Standardizovana amrinost — nemoci
dychaci soustavy
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Zhoubné nadory

Vyskyt zhoubnych nadorit v Moravskoslezském kraji je velmi rozdilny u muza a zen. Nejvice
muzl zde trpi zhoubnymi nadory v Bruntéle, nejvice Zen v Ostravé. Nicméné celkové Zeny

zijici v MSK ale onemocni zhoubnymi nadory méné¢, nez je prameér republiky, podobné jako u
umrtnosti zapti¢inéné zhoubnymi nadory.



Zhoubné novotvary - incidence
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Standardizovana amrtnost - novotvary
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Novorozenci s vrozenou vadou

Nejvice novorozenci s vrozenou vadou se v obdobi 2005 az 2009 v ramci MSK narodilo
v Bruntale a na Opavsku. Ostrava dosahuje primérnych hodnot Ceské republiky.

Zivé narozeni s vrozenou vadou na 10 tisic
Zivé narozenych
s
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Primérny podet 2ivé narozenych déti s vrozenou vadou na 10 000 2ivé narozenych
(za obdobi 2005-2009)
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