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Komuniké k navrhu novely
Narizeni vlady o ochrané zdravi pred nepfiznivymi u¢inky hluku a vibraci

Vybor Spole¢nosti hygieny a komunitni hygieny Ceské lékaiské spole¢nosti J. Ev.
Purkyné projednal dne 16.2.2011 navrh ministerstva zdravotnictvi na zvySeni
pripustnych hladin hluku ve venkovnim prostiedi. Vybor poklada navrh za nespravny,
Spatné zdiivodnény a odporujici sou¢asnym znalostem o negativnich dopadech hluku na
zdravi a smérnicim Svétové zdravotnické organizace.

Vybor Spole¢nosti vyzyva ministerstvo zdravotnictvi, aby od projedniavani navrhu na
zvySeni limitii hluku upustilo, a nabizi odbornou spolupraci pfi novém projednani
tohoto zaméru.

Navrzenou novelou by mélo dojit ke zvySeni stavajicich limitd hluku z dopravy na pozemnich
komunikacich pro venkovni chranény prostor staveb o 5 decibelti (dB) v denni i no¢ni dobg¢.
V tzv. vyjime¢nych piipadech se piipousti zvySeni limitu u dalnic a silnic I. tfidy o 10 dB
vnocni dobé. Znamenda to, Ze povolena hladina hluku v chranéném venkovnim prostoru
obytnych a dalSich chranénych staveb by mohla dosahovat 65 dB v denni dob¢ a 55 dB, popf.
60 dB, vdobé no¢ni. A kdybychom vzali vavahu i dalsi navrzené ustanoveni, které
pii hodnoceni dodrzovani limith ptfedpokladad pricitani nejistoty méteni, jakoZ i neddvno
vydany Metodicky ndvod Hlavniho hygienika CR pro hodnoceni hluku v chranéném
venkovnim prostoru staveb, ktery rusi dosavadni praxi ptipocteni hluku z odrazu od fasady,
mohla by se ,,tolerovatelna“ hodnota zvysit jesté o témét dalSich 5 dB.

Ministerstvo ve zdivodnéni uvadi, ze zménou ma byt umoznéna stavba novych kapacitnich
komunikaci tam, kde technicka a organizacni opatfeni nemohou zajistit dodrzeni souc¢asnych
limitd, a Ze dojde ke snizeni ndkladi na protihlukova opatieni. Déale uvadi, Ze navrZzena zména
vychazi mimo jiné i z doporucenych hodnot Svétové zdravotnické organizace (WHO) a
Z hodnoceni zdravotnich rizik expozice hluku z dopravy. Doporuceni Guidelines for
Community Noise (WHO, 1999) tika, ze na narodni urovni by mél existovat program
postupného dosazeni optima ochrany pfed hlukem. Pokud by takovy program existoval,
novela NV by nutné musela byt v rozporu s jeho zamérem.

Vetejnost by se mohla domnivat, Zze zvySeni pfipustného limitu neni zavazné, je nalezité
odborn¢ zdivodnéné, a ze zména neni vyznamna. Neni tomu tak. Je tfeba si uvédomit,
ze decibely jsou logaritmické jednotky a napf. zvyseni o 3 dB znamena zdvojnasobeni energie
(akustického vykonu), ktera plsobi na sluchovy aparat. Dale je tieba nalezité citovat WHO,
ktera na zdklad€ hodnoceni zdravotnich rizik hluku doporucuje zdravotné zdiivodnéné hladiny
hluku jako podklad pro budouci vyvoj legislativy ¢lenskych zemi ve smérnici Night Noise
Guidelines for Europe (NNGL) z roku 20009.

WHO na zaklad¢ zhodnoceni prokdzanych i pfedpoklddanych neptiznivych G€inki nocni
hlukové expozice a jako vysledek dohody mezi experty a zastupci pramyslu a vladnich
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a nevladnich instituci doporucuje 40 dB jako cilovou hodnotu pro no¢ni dobu Lpignt K ochrané
obyvatel véetné citlivych skupin. Hlukova expozice v rozmezi Lyignt 40 — 55 dB podle WHO
vyvolava neptiznivé zdravotni ucinky a ovlivituje Zivot mnoha lidi. Jako prozatimni cil
pro zemé, ve kterych z riiznych divodu neni realné v kratké dobé cilovou hodnotu 40 dB
dosdhnout, WHO doporucila Lpigyy 55 dB, kterd ovSem nechrani pfed nepfiznivymi ucinky
hluku citlivé skupiny populace. Hlukovou zat¢z nad 55 dB WHO povazuje za zvysSené
nebezpeci pro vetfejné zdravi.

Argumentace ministerstva zdravotnictvi, ze 55 dB je doporuc¢enim WHO jako prvni cilové
hodnoty, je siln¢ zavadéjici, protoze to je prozatimni doporuceni pro zemé, které mayji
soucasné limity vy$si nez CR a neZ doporuéuje WHO, popiipadé zadné. Neni minéno jako
doporuceni soucasny nizsi limit zvySovat. A i k prozatimni hodnoté¢ 55 dB WHO uvadi,
ze tato hodnota se muze povazovat pouze za piechodny cil z hlediska dosazitelnosti, ktery
,mize byt docasn¢ uvazovan politiky pro vyjimecné mistni situace* — nikoliv tedy za plosné
feSeni hlukovych problém1.

Stavajici ¢esky limit pro denni hluk z hlavnich komunikaci 60 dB je podle soucasného nazoru
WHO prahovou hodnotou pro riziko infarktu myokardu. Podle vztah expozice a uéinku
uvadénych WHO by navrzena zména limitu pro denni hluk z 60 na 65 dB vedla ke zvySeni
rizika infarktu myokardu o cca 5 %. Pfi incidenci cca 150 novych onemocnéni na 100 000
obyvatel/rok v CR, to teoreticky ptedstavuje piirtistek cca 1 onemocnéni vlivem hluku za rok
na kazdych 15 000 exponovanych.

WHO dosud uvadi vztahy k hodnoceni rizika infarktu myokardu pro denni hluk, protoze
zatim jen malo studii sledovalo no¢ni hluk. WHO odhaduje pro no¢ni hluk prahovou hodnotu
pro riziko hypertenze a infarktu myokardu 50 dB s poznamkou, Ze toto riziko je podminéno
i dennim hlukem, ale pti odvozeni vychazi prakticky jen z toho, Zze no¢ni hladina hluku je
u hluku ze silni¢ni dopravy cca o 10 dB nizsi. Dosud existuje velmi malo studii, které by
dokazovaly piimou souvislost mezi nocnim hlukem a poSkozenim kardiovaskularniho
systému a umoznily by urcit prah a miru tohoto rizika. WHO proto zatim hodnoti dostupné
diikkazy o tomto vztahu jako omezené, protoZe na poskozeni zdravi se zatim usuzuje pievazné
nepiimo: nocni hluk prokazatelné zpisobuje zvySeni tepové frekvence a ruSeni spanku (jiz
od hladiny 40 dB), ktery je jednou ze zéakladnich biologickych potfeb, a zvySuje rovnéz
spottebu 1¢€kil. Poruchy spanku jsou pak spojeny se zvySenou unavou, hormonalnimi zménami
a riznymi zdravotnimi problémy. I kdyz soucasné poznatky nam nedovoluji kvantifikovat
miru rizika téchto zdravotnich poruch, WHO uvadi, ze tfada dikazli ze studii u lidi
i laboratornich zvifat podporuje hypotézu, Zze no¢ni hluk ma silngjsi vztah K riziku
kardiovaskularniho onemocnéni nez denni hluk, na kterou by se mély budouci
epidemiologické studie zaméfit.

V doporucenich Guideliness for Community Noise (WHO 1999) se uvadi, Ze stézejni filosofii
pii feSeni otazek hluku je analyza dopadt na zdravi, typicky pfi jakémkoli zvySeni nad 5 dB.
Analyza méa obsahovat popis stavajici situace, hladiny hluku z nového zdroje, zhodnoceni
Skodlivych zdravotnich ucinki, stanoveni populac¢niho rizika, vypocet vztahli expozice a
odezvy a zhodnoceni rizik a jejich pfijatelnosti a analyzu nakladi a piinosi (cost-benefit
analysis) Vsechny tyto komponenty by mél mit navrh novely natizeni vlady, ale nema.

Navic je tfeba pfipomenout, ze u pozemni dopravy nejde jen o hluk, ale také o imise
z dopravy, predev$im suspendované Castice. Pfed témi protihlukové zdi nejen nechréni, ale
benevolentnéjsi hlukové limity umoZzni vést nové komunikace ve vétsi blizkosti zastavby,
¢imz se jesté zvysi zatéZ dotCeného obyvatelstva polétavym prachem.

Je bézné, ze do tvorby hygienickych limiti se promitaji divody zdravotni, kulturni, technické
1 ekonomické, protoze konecné stanoveni hygienickych (zavaznych) limit je akt politicky.
Jestlize spolec¢nost dospéje k nazoru, ze si vysokou miru ochrany vetfejného zdravi nemize



v nékterém sméru dovolit, mize se rozhodnout, Ze pfijatelnd bude muset byt niz8i mira
ochrany a jaka. Ale tikolem ministerstva zdravotnictvi neni Cinit toto politické rozhodnuti.
Jeho tkolem je co nejpiesnéji vycislit, jak se s navrhovanym zmirnénim limitd zvysi
nemocnost a umrtnost, popi. jaky negativni ekonomicky dopad to bude mit v ndkladech na
1é¢bu a v disledku nemoci na vypadek pracovni sily. A jestlize bude mit vlada na jedné strané
tuto informaci a na druhé odhad finan¢nich Uspor pii dopravnich stavbach, mize se pak
odpovédné politicky rozhodnout. Takovy ma byt transparentni a hygienicky odivodnény
postup. Nic z toho ministerstvo neud¢lalo a v odiivodnéni navrhu nepodava zadné vysvétleni,
jak k zavéru o ,,spole¢ensky tnosném riziku* dospélo.

Jiz sou¢asné hlukové limity stavi Ceskou republiku do horsiho priméru v ramci zemi EU.
Zmirnénim limitd bychom se dostali t¢éméf na posledni misto. Domnivame se, ze toto nemiize
byt ambice Ceské republiky a Ze ani sou¢asna ekonomicka situace zemé nedava k takovému
propadu odiivodnéni.

Jestlize souCasna pravni uprava brani napt. vystavbé dulezitého obchvatu, ktery by sice pro
nékolik obyvatel znamenal zhorSeni situace, ale na druhé strané by prokazatelné zlepsil
hlukovou zatéz velkého poctu osob, je tieba hledat a zavést do zédkona takové nastroje, které
by na mistni Grovni umoznily posoudit a fesit kritickou situaci — vV zadném piipadé¢ by to vsak
nemélo byt feSeno ploSnym zvySenim limitd.

Ministerstvo zdravotnictvi by mélo také vetfejnost vice informovat o soucasné hlukové zatézi
a S ni spojenym dopadem na zdravi.
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