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STRESZCZENIE

Zanieczyszczenie powietrza negatywnie oddziatuje na zdrowie. W Polsce najwiekszy wptyw na ztg jako$¢ powietrza,
a tym samym na skutki zdrowotne, ma emisja z sektora bytowo-komunalnego zwanego potocznie ,niskg emisjg”. Niniej-
sze opracowanie jest wynikiem przeprowadzonych analiz wykorzystujgcych zaréwno metody miedzynarodowe jak i dane
krajowe, w tym pomiary GIOS, oraz informacje gromadzone w ramach statystyki publicznej (GUS). Skupiono sie na skut-
kach ekspozycji na pyt zwieszony PM, .. Uzyskany rezultat wskazuje, ze w 2016 roku 19 tys. zgondw mozna przypisac
emisji zanieczyszczen z sektora bytowo-komunalnego. Zewnetrzne koszty zdrowotne wyniosty, w zaleznosci od przyjetej
metodyki, miedzy 12,9 a 30,0 mld EUR w 2016 roku.

CEL

Gtéwnym celem opracowania byto oszacowanie zewnetrznych kosztéw zdrowotnych sektora bytowo-komunalnego
nazywanego powszechnie ,niskg emisjg”. Opracowanie wykonano na podstawie ostatnich dostepnych danych. W opra-
cowaniu wykorzystano réwniez opublikowane raporty, oparte w wiekszosci przypadkéw na miedzynarodowych statysty-
kach. Uzyskane wyniki nalezy traktowac jako wskaznikowe, w szczegdlnosci te dotyczace catkowitych zewnetrznych kosz-
téw zdrowotnych niskiej emisji wymagajgcych przeprowadzenia szeregu dodatkowych badan, ktérych zakres i charakter
zostat wskazany w niniejszym opracowaniu.

METODYKA

Przyjeta w opracowaniu metodyka obliczenia zewnetrznych kosztéw zdrowotnych zanieczyszczen powietrza oparta
zostata na szczegétowych wytycznych opracowanych dla energetyki w ramach projektu ExternE w latach 90-tych, rozwi-
nieta i uzupetniona w ramach projektu CAFE-CBA. Obejmuje 5 gtdwnych etapdéw analiz:

1. okreslenie wielkosSci emisji,

2. modelowanie rozprzestrzeniania sie zanieczyszczen,

3. ocena populacji narazonej na okreslone poziomy zanieczyszczen powietrza,
4. obliczenie skutkéw zdrowotnych eskpozycji,

5. oszacowanie zewnetrznych kosztow zdrowotnych.

Kazdy z wymienionych powyzej etapdw musi by¢ analizowany chronologicznie, a wyniki z jednego etapu majg istotne
znaczenie dla kolejnego. Dlatego na przyktad doktadnosé wykonania inwentaryzacji zrodet emisji i zastosowanych wskaz-
nikéw do obliczen wielkosci emisji do atmosfery decyduje o uzyskanym poziomie narazenia (obliczonego z wykorzysta-
niem metod numerycznych przy stezeniach zanieczyszczen na danym obszarze) i tym samym o szacowanych skutkach
i kosztach. Tak wiec w celu optymalizacji wydatkow srodkéw finansowych przeznaczanych na poprawe jakosci powietrza
i poréwnania ich ze zdrowotnymi kosztami zewnetrznymi, kluczowe jest stworzenie rzetelnej i wiarygodnej przestrzennej
bazy emisji tak dokfadnie, jak to jest tylko mozliwe. Bez tego ocena skutecznosci wdrazanych dziatarh na poprawe jakosci
powietrza i tym samym na ograniczenie skutkdw zdrowotnych ekspozycji na zanieczyszczenia moze by¢ obarczona znacz-
nym poziomem niepewnosci i prowadzi¢ do wyciggniecia nieprawdziwych wnioskow.



ANALIZA
Zrédta emisji

Okreslenie wielkoSci emisji zanieczyszczen do atmosfery nastepuje w drodze szacunkow zrédet emisji, proceséw spalania
oraz szeregu wskaznikow okreslajgcych zaréwno zapotrzebowanie na energie, jak i efektywnos¢ jej produkcji. Najczesciej
niezbedne dane do takich szacunkdéw sg rozproszone i znajdujg sie w réznych bazach danych. Obecnie dostepne dane
réznia sie miedzy sobg metainformacjami (danymi opisowymi), zasiegiem przestrzennym, kategoriami czy tez metody-
kami i zakresem zbierania danych Zzrédtowych. Powodem tego jest to, ze te bazy tworzone nie sg w sposéb jednolity
i w jednym celu — przeprowadzenia doktadnej inwentaryzacji Zrodet. Obecnie prace nad krajowg bazg danych punkto-
wych, liniowych i obszarowych Zrédet emisji trwajg w Krajowym Osrodku Bilansowania i Zarzgdzania Emisjami (KOBIZE),
ktory stara sie zintegrowac wszystkie dostepne dane i przetworzy¢ je w jednolity sposéb. W zaleznosci od obszaru, jakim
objete sg obliczenia, wyrézniamy w Polsce bazy o zasiegu krajowym (KOBIZE, GUS, GDDKIA, GIOS), regionalnym (WIOS,
Urzad Marszatkowski, Wojewddzki Zarzad Drég) oraz lokalnym (urzedy miast, urzedy gmin, zarzadzajacy drogami). Obec-
nie dane o udziale emisji pochodzacej z poszczegdlnych sektoréw w catkowitej emisji pytow czesto wykorzystywane do
poréwnan, pochodzg na ogdét z bazy KOBIZE. Warto podkresli¢, ze dane te przedstawiajg wartosci srednie i nie odzwier-
ciedlajg w dostatecznie doktadny sposéb warunkdéw lokalnych (szacowane emisje w skali kraju sg ,,rozktadane” w ramach
réznych algorytmdw na przestrzeni). Wynika to z tego, ze krajowa inwentaryzacja emisji wykonywana jest na szczeblu
krajowym w oparciu m.in. o bilans paliw, a nie na szczeblu lokalnym z uwzglednieniem lokalizacji pojedynczych Zrédet
emisji (z wyjatkiem duzych Zrédet emisji punktowych). Ponadto do oceny udziatu poszczegolnych sektorow w poziomie
zanieczyszczen i narazenia populacji na PM, . nalezy uwzgledni¢ tworzenie sie pytow wtornych z zanieczyszczer gazowych
w atmosferze, stad uwzglednienie udziatu niskiej emisji w emisji catkowitej nie moze by¢ utozsamiane z udziatem w jako-
Sci powietrza. Takie oszacowania sg wynikiem modelowania matematycznego wykorzystujgcego m.in. dane o emisjach
pytow i gazdw oraz o cyrkulacji i stanie atmosfery.

™ Procesy spalania w sektorze produkgji i transformacji energii
" Procesy spalania poza przemystem
Procesy spalania w przemysle

Procesy produkcyjne

" Wydobycie i dystrybucja paliw kopalnych
" Zastosowanie rozpuszczalnikdw i innych produktow

® Transport drogowy

20% 48%

® Inne pojazdy i urzadzenia
¥ Zagospodarowanie odpaddéw

¥ Rolnictwo

Wykres 1. Emisja pytu PM,  w Polsce w 2016 r. wg raportu KOBIZE

Dane o udziale niskiej emisji w zanieczyszczeniu powietrza wykorzystane w niniejszym opracowaniu pochodzg z raportu
TSAP (Thematic Strategy on Air Pollution) opracowanego na zlecenie Komisji Europejskiej przez instytut IIASA (Interna-
tional Institute for Applied Systems Analysist). Raport zostat wykonany w celu oceny skutecznosci opracowanych sce-
nariuszy redukcji emisji dla poszczegdlnych krajow cztonkowskich. Wyniki postuzyty nastepnie do oceny skutkéw zdro-
wotnych zanieczyszczen powietrza. Wyniki z tej oceny wykorzystata Najwyzsza Izba Kontroli w swoim raporcie ,,Ochrona
powietrza przed zanieczyszczeniami” opublikowanym w grudniu 2014 roku. Autorzy raportu TSAP przedstawili wynik
modelowania stgzenia pytu PM, . na obszarach zurbanizowanych wraz z udziatem gtéwnych sektoréw emisji w tym ste-
zeniu. Nie uwzgledniano przy tym wkfadu lokalnego ruchu drogowego (w kanionie ulicy) do stezenia PM, . wynoszacego
$rednio dla polskich miast 3,5 pug/m3. Zaktadamy wiec, ze wiekszos$¢ populacji nie jest narazona na te ograniczone prze-
strzennie zanieczyszczenia, gdyz ich miejsca zamieszkania nie sg potozone przy ruchliwych ulicach. Wyniki te przyjeto
(przy zatozeniu duzego uproszczenia) w niniejszym opracowaniu do przeprowadzenia oceny udziatu emisji pytu PM,
sektora bytowo-komunalnego (,,niska emisja”) w poziomie zanieczyszczen powietrza (udziat ten przyjeto jako jednakowy
dla catego kraju). Dzieki temu mozliwe byto oszacowanie skutkéw zdrowotnych zanieczyszczen powietrza tylko dla tego
sektora i tym samym do oszacowania zewnetrznych kosztéw zdrowotnych.

1 Urban PM2.5 levels under the EU Clean Air Policy Package TSAP Report #12, wykres 2.16, [IASA, 2014



Tabela 1. Stezenia pytu $redniorocznego PM, . w roku 2009 w obszarach zurbanizowanych dla poszczegélnych sektoréw emisji na
podstawie raportu TSAP

Naturalne Przemyst i rolnictwo Transport i rolnictwo Niska emisja
[ug/m’] [ug/m’] [ug/m’] [ug/m?]

Naturalne 1,8 - - -
Transgraniczne - 3,2 1,4 0,5

tto krajowe - 5,3 0,9 3,3

tto miejskie - 0,8 1,1 6,2

lokalny transport - 3,5
Udziat sektorow (poza transportem lokalnym) [%] 7 38 14 41

Dla obszaréw pozamiejskich wykorzystano wyniki pochodzace z publikacji Ulanczyk i wspt. z 20162 roku. W artykule
autorzy obliczyli udziaty sektora niskiej emisji w obszarach miejskich, wiejskich i komunikacyjnych. Udziat niskiej emisji
na terenach pozamiejskich wynosit 95% udziatu niskiej emisji w terenach miejskich. Do oceny wielkosci emisji w tym
artykule autorzy wykorzystali dane pochodzace z GUS zebrane i usrednione na poziomie gmin, a emisja zostata obliczona
z uwzglednieniem lokalnego zapotrzebowania na ciepto (tzw. stopniodni). Stezenia obliczono z wykorzystaniem modelu
matematycznego. Uwzgledniono te wyniki w dalszych pracach i obliczeniach wykonanych na podstawie danych zawar-
tych w raporcie TSAP. Do dalszej analizy wykorzystywano udziat niskiej emisji w obszarach miejskich na poziomie 41%,
a wiejskich 39%.

Ekspozycja na pyt zawieszony pochodzacy z sektora niskiej emisji

Poziom ekspozycji na zanieczyszczenie powietrza oceniany jest réznymi metodami. Najbardziej wiarygodna jest metoda
wykorzystujgca wyniki pomiaréw wykonywanych na stacjach stacjonarnych z wyznaczong reprezentatywnoscig prze-
strzenna. Takie analizy nie umozliwiajg jednak dokonania oceny dla miejsc nie objetych pomiarami. Z tego powodu
oceny prowadzi sie z wykorzystaniem tzw. obiektywnych metod szacowania, przede wszystkim zastosowania modeli
matematycznych i rzadziej rowniez pomiarow wykonywanych metodami wskaznikowymi (metodami pasywnymi).
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Obrazek 1. Przyktadowe wyniki modelowania matematycznego GIOS, PM

dla wszystkich zrédet emisji 2016 r3

2 Ocena wptywu proceséw spalania paliw w sektorze komunalno-bytowym na stezenie pytu zawieszonego w powietrzu na terenie Polski, Ulariczyk R. i wspt., Przemyst
Chemiczny 95/3 (2016) str. 587-593, Tabela 4

3 Gtéwny Inspektorat Ochrony Srodowiska, ocena jakoéci powietrza — modelowanie na potrzeby ocen, http://powietrze.gios.gov.pl/pjp/maps/modeling



W opracowaniu do oceny narazenia populacji Polski na zanieczyszczenie powietrza drobnym pytem zawieszonym wyko-
rzystano dostepne wyniki pomiaréw ze stacji Paristwowego Monitoringu Srodowiska (PMS)* dla pytu zawieszonego PM,
oraz pytu PM,_ z okresu 2009-2016 (ostatni zweryfikowany rok) z kompletnoscia serii pomiarowych powyzej 90% (mini-
mum 329 dni z pomiarami). Poniewaz w 2009 roku funkcjonowaty w Polsce 3 stacje pomiarowe pytu PM, , oraz 26 pytu
PM,, spetniajace zatozone kryterium kompletnosci danych, zastosowano przelicznik udziatu pytu PM, . w pyle PM_ . Prze-
licznik obliczono na podstawie danych pomiarowych z lat 2009-2016. Sredni roczny udziat pytu PM, . w pyle PM, wynosi
73,5%.

Do oceny narazenia obliczono Srednie stezenie wazone populacyjnie, co pozwala na uwzglednienie wielkosci popu-
lacji narazonej i jest stosowane przez Swiatowa Organizacje Zdrowia do oceny skutkéw zdrowotnych zanieczyszczen
powietrza. Dane obliczono odrebnie dla obszaréw miejskich i pozamiejskich. Wielko$¢ narazonej populacji obliczono
z uwzglednieniem podziatu Polski na gminy wg NUTS (klasyfikacja Jednostek Terytorialnych do Celéw Statystycznych).

Tabela 2. Stgzenia pytu PM, , wazone populacyjnie na obszarach miejskich i pozamiejskich w Polsce

Rok 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Obszar miejski [ug/m?] 24,5 26,0 27,1 30,1 28,4 24,8 26,0 24,5
Obszar pozamiejski [ug/m?] 14,9 13,9 18,8 17,5 15,1 15,4 16,8 15,6

Uzyskane wyniki byty podstawg szacowanej ekspozycji na pyt PM, . w Polsce i tym samym stanowity dane wejsciowe do
oszacowania skutkdw zdrowotnych zanieczyszczenia powietrza.

Ocena populacji narazonej na zanieczyszczenia powietrza

Obliczenie skutkéw zdrowotnych ekspozycji na zanieczyszczenia powietrza wymaga okreslenia wielkosci i struktury wieku
populacji, a takze wykorzystania wskaznikow stanu zdrowia. Ze wzgledu na nieréwnosci spoteczne i zdrowotne wskazniki
te charakteryzujg sie duzg zmiennoscia przestrzenng. W analizach miedzynarodowych na ogét przyjmuje sie dane usred-
nione dla kraju np. liczbe zgondw, hospitalizacji, absencji chorobowej. Wykorzystuje sie rowniez dane o chorobowosci
np. na POChP. Zrédtem danych w Polsce moga byé bazy GUS, ZUS, NFZ, MZ, natomiast w przypadku wybranych grup cho-
réb dane gromadzone mogg by¢ dodatkowo przez organizacje naukowe lub stowarzyszenia lekarskie (np. w przypadku
chordb uktadu oddechowego z oszacowan Polskiego Towarzystwa Choréb Ptuc).

Dane wykorzystane w niniejszym opracowaniu pochodzg z bazy GUS z uwzglednieniem zmiennosci w latach i podziatu na
grupy wiekowe oraz miejsce (miasta i obszary poza nimi). Do analiz wybrano populacje powyzej 30 lat, zgodnie z reko-
mendacjg WHO dotyczgcg szacowania wptywu zanieczyszczen powietrza na umieralnos¢. Uwzgledniono wytgcznie zgony
z przyczyn naturalnych. Jako zgony z przyczyn naturalnych przyjeto 95% zgondéw w grupie powyzej 30 lat. Zgromadzone
dane, poza ocena liczby przedwczesnych zgondw, postuzyty réwniez do obliczenia utraconej dtugosci zycia w kazdym
przedziale wiekowym, co pozwolito na oszacowanie podawanego w miesigcach skrécenia dtugosci zycia (liczby miesiecy
zycia dla danej grupy wiekowej).

Tabela 3. Populacja Polski terenéw miejskich objeta analizg wptywu zanieczyszczer powietrza na umieralnos$é wg wieku (przedstawione
wybrane lata)

Rok 2009 2011 2013 2015 2016
Grupa wiek. populacja zgony populacja zgony populacja zgony populacja zgony populacja zgony
30-34 1945701 2221 1982313 2096 2033532 1987 | 2029428 1977 2001 447 2036
35-39 1623321 2975 1753 007 3010 1855154 2866 | 1931093 2 859 1938142 2870
40-44 1381613 4425 1418945 4181 1507 176 3995 | 1634337 3934 1707 030 4001
45-49 1522565 8 146 1424324 6901 1361416 6123 | 1358397 5807 1380440 5770
50-54 1915994 15544 1771704 13754 1566 454 11 689 1421929 10032 1377621 9445
55-59 1864 266 21479 1917 607 20720 1891 850 20349 | 1778286 18 877 1690981 17 747

4 Gtéwny Inspektorat Ochrony Srodowiska, bank danych pomiarowych, bank danych pomiarowych, http://powietrze.gios.gov.pl/pjp/archives




Rok 2009 2011 2013 2015 2016

Grupa wiek. populacja populacja populacja populacja populacja
60-64 1418 207 22285 1652 505 24785 1739673 26733 1796 169 26 958 1799 856 26 488
65-69 897 614 21467 968 643 20560 1194929 24 669 1446 477 29342 1517382 30825
70-74 865 028 30216 850 690 27677 814132 26 115 795933 24671 864 134 24564
75-79 705 777 40 580 718 078 36 810 727 188 36223 730072 34 898 720712 32991
80-84 458 768 44 950 502 811 44028 528975 45 639 541130 44 606 550 700 42211
85+ 284 927 55103 331443 58 970 375956 67 046 430 697 75 635 457 680 75533
30+ ogdtem 14 883 781 269 391 15292070 | 263492 | 15596435 | 273434 | 15893948 | 279596 | 16006 125 | 274481

Tabela 4. Populacja Polski terendw pozamiejskich objeta analiza wptywu zanieczyszczeri powietrza na umieralnos¢ wg wieku
(przedstawione wybrane lata)

Rok 2009 2011 2013 2015 2016
Grupa wiek. populacja zgony populacja zgony populacja populacja zgony populacja zgony
30-34 1089231 747 1158957 724 1201 666 643 | 1216046 643 1215904 683
35-39 1015336 1021 1111313 1026 1149119 921 | 1171753 941 1175070 934
40-44 950 875 1538 991 751 1447 1039072 1352 1096 225 1312 1124740 1314
45-49 1007 266 2 815 987 139 2372 972 152 2087 975 628 1979 990 234 1981
50-54 1078 069 4942 1077 114 4578 1032834 3977 986 373 3484 973787 3304
55-59 943 647 6760 999 035 6610 1044 980 6542 | 1058764 6214 1046 901 5997
60-64 703 052 6932 819 042 7765 880478 8383 930 367 8533 951 955 8434
65-69 481 509 6598 491 099 6284 594 729 7 499 715 281 9119 755 509 9760
70-74 505 431 9763 477 626 8848 438 322 8150 412 300 7 600 435626 7613
75-79 448 890 13317 428 588 12 006 420 166 11630 409 260 11188 398 202 10569
80-84 318101 14 885 331683 14 667 330403 14770 321581 14 393 318621 13633
85+ 195 425 18 450 224 354 19 402 247 808 21787 273 687 24 194 284 839 24234
30+ ogotem 8736 832 87768 9097 701 85729 9351729 87741 | 9567265 89 600 9671388 88 456

Nalezy zaznaczy¢, ze populacja Polski starzeje sie, dlatego liczba oséb w grupie wiekowej 30+ rosnie z kazdym kolejnym
rokiem, co rowniez przektada sie na liczbe zgondw z przyczyn naturalnych w tej grupie. Zatem rok 2016 przy tym samym
stezeniu, ktére notowano w roku 2009, charakteryzowa¢ sie bedzie wiekszg liczbg przedwczesnych zgondéw z powodu
zanieczyszczen powietrza.

Ocena skutkéw zdrowotnych ekspozycji na zanieczyszczenia powietrza

Woptyw zanieczyszczenia powietrza pytem zawieszonym na zdrowie Polakéw obliczono wykorzystujgc dane demogra-
ficzne i te dotyczace jakosci powietrza, korzystajac z funkcji stezenie-odpowiedz (CRF, Concentration-Response Fun-
ctions). Do diagnozy postuzyty tez wyniki badan epidemiologicznych i wnioski z raportu WHO?.

Powstate w ten sposéb modele pozwalajg okresli¢, jak duzy jest wzrost ryzyko wystgpienia konkretnego skutku zdrowot-
nego (np. przedwczesnej $mierci), gdy wzrasta stezenie danej substancji o okreslong warto$¢. Mozna wiec zbadag, jaki
wplyw na nasze zdrowie ma zanieczyszczenie powietrza. Wymaga to posiadania wiarygodnych danych o stezeniu oraz
0 narazonej populacji.

Obliczenia wykonano na podstawie sredniego stgzenia pytu PM, . wazonego populacyjnie. Uwzglgdniono osobno popu-
lacjg terenéw zurbanizowanych i pozamiejskich oraz udziat niskiej emisji (odpowiednio 41% i 39%) w stezeniu pytu PM, ..
Analize wykonano dla lat 2009-2016. Skutki zdrowotne zanieczyszczenia powietrza przedstawiono jako liczbe przed-

5 Health risks of air pollution — HRAPIE project. WHO 2013 http://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0006/238956/Health_risks_air_pollution_HRAPIE_project.
pdf?ua=1



wczesnych zgondw, utracone lata zycia oraz miesigce na osobe z powodu narazenia na pyty PM, . pochodzgce z sektora
bytowo-komunalnego.

Tabela 5. Szacowane skutki zdrowotne sektora niskiej emisji na zdrowie populacji Polskiej obszaréw miejskich

Rok 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Liczba przedwczesnych zgondéw 16 800 17 217 18 920 18 409 16 322 16 569 16 488 14 982
Liczba utraconych lat zycia 285 441 304 452 344 420 326 956 288793 307 784 284779 266 008
liczba utraconych miesiecy zycia na osobe 8,8 9,2 10,4 9,8 8,5 9,1 8,4 8,0

Tabela 6. Szacowane skutki zdrowotne sektora niskiej emisji na zdrowie populacji Polskiej obszaréw pozamiejskich

Rok 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Liczba przedwczesnych zgondéw 2 835 3757 3478 3089 3139 3335 3253 4008
Liczba utraconych lat zycia 106 995 158 772 150 815 130484 134 593 153327 136 970 176 610
liczba utraconych miesiecy zycia na osobe 5,9 8,3 7,8 6,6 6,7 7,6 6,8 8,7

Tabela 7. Szacowane skutki zdrowotne sektora niskiej emisji na zdrowie populacji Polskiej sumarycznie

Rok 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016
Liczba przedwczesnych zgondéw 19 635 20975 22398 21498 19 460 19 905 19 741 18 990
Liczba utraconych lat zycia 392 436 463 224 495 235 457 440 423 386 461112 421749 439980

Liczba przedwczesnych zgondw zwigzanych z ,,niskg emisjg” ksztattuje sie w przedziale 19-22 tys. rocznie. Zalezy to od
poziomu stezen obserwowanych w danym roku oraz wielkosci i struktury wiekowej narazonej populacji oraz wskaznikéw
umieralnosci. Te same wyniki mozna réwniez przedstawié¢ za pomocg innej statystyki wedtug ktérej, populacja Polski co
roku traci ok. 392-495 tys. lat zycia. Czesto wykorzystywanym wskaznikiem jest wartos$¢ charakteryzujgca skrécenie zycia
dla oséb w wieku 30+. Wskazniki skrocenia dtugosci zycia dla Polski zwigzanego z udziatem niskiej emisji w jakosci powie-
trza zawiera sie w przedziale 8,0-10,4 miesigca dla terenéw miejskich i 5,9-8,7 miesigca dla obszaréw pozamiejskich.
Nalezy podkresli¢, ze s to wyniki szacunkowe, ktére zaktadaja pewien staty udziat niskiej emisji w pyle PM, .. Ponadto
na obszarach pozamiejskich, szczegdlnie na wsiach, poziomy stezen mogg by¢ niedoszacowane (brak stacji pomiarowych
zlokalizowanych na wsiach).

Monetyzacja skutkéw zdrowotnych

Poziom skutkdow zdrowotnych wynikajgcych z ekspozycji na zanieczyszczenia powietrza, nie zawsze przekonuje decyden-
tow o tym, jak wazne sg dziatania majgce na celu poprawe jakosci powietrza, szczegdlnie w kontekscie rachunku kosztow
i korzysci. Korzystajgc z wartosci monetarnej przypisywanej zdrowiu, mozna szacowaé wielkos¢ zewnetrznych kosztéw
zdrowotnych zwigzanych z nieodpowiednig jakoscig powietrza atmosferycznego. Majac na uwadze, ze najwieksze koszty
zwigzane z utratg zdrowia generowane sg w wyniku przedwczesnych zgondw, sg one w literaturze naukowej opisane
najszerzej. Istniejg rézne metody ich szacowania. Najpopularniejszg jest WTP — Willingness to Pay. Metoda ta bazuje
gtéwnie na narzedziu ankietowym, na podstawie ktorego ocenia sie gotowosc¢ respondentdw do poniesienia okreslonej
optaty, aby nie straci¢ wtasnego zycia (lub zycia oséb bliskich) badzZ jego roku. Zaletg jej jest uwzgledniane zycia jako war-
tosci etycznej, jak i 0séb niepracujgcych. Wadg moze by¢ zawyzanie kosztow, poniewaz wynik ankiety jest subiektywny
i moze niedoktadnie odwzorowywac rzeczywistosci, tj. dana osoba moze nie poswieci¢ zadeklarowanej wartosci pieniez-
nej w celu ochrony swojego zycia. Alternatywg moze byc¢ okreslenie strat w gospodarce w zwigzku z przedwczesnym zgo-
nem osob w wieku produkcyjnym. Jednak metoda ta nie brataby pod uwage: kosztéw lekdw, systemu opieki medyczne;j
i ubezpieczen spotecznych, wptywu na zmiany w zarobkach pozostatych cztonkéw rodziny, itd.

Do okreslenia zewnetrznych kosztéw zdrowotnych w tej analizie wykorzystano dostepne wyceny wartosci przedwczes-
nych zgonéw i utraconych lat zycia. Analizowano wskazniki: Organizacji Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju (OECD),



Banku Swiatowego, Unii Europejskiej i publikacje naukowa uwzgledniajgcg m.in. obszar Polski (Desaigues i wspt. 20106).
Wszystkie wskazniki WTP bazujg na narzedziu ankietowym, wiekszo$¢ z nich odnosi wyniki do stosunku pomiedzy sred-
nim PKB grupy krajow a poszczegélnym krajem. Wynikiem badan uwzgledniajacych dane z Polski, jest praca Desaigu-
esa i wspt., Economic valuation of air pollution mortality: A 9-country contingent valuation survey of value of a life
year (VOLY). Autor w niniejszej analizie przyjat te wartosci jako minimum kosztu jednostkowego zdrowia. Za warto$¢
maksymalng przyjeto wartos¢ statystycznego zycia (Value of Statistical Life, VSL) z projektu OECD?, w zwigzku z tym, ze
wykorzystywana jest w opracowaniach miedzynarodowych, do oceny skutkdw zdrowotnych zanieczyszczer powietrza
we wszystkich krajach. Wskaznik minimalny to 25 tys. euro (warto$¢ z 2010 roku) dla wartosci utraconego roku zycia,
a maksymalna to 1,57 min euro® (warto$¢ z 2010 roku) dla przedwczesnego zgonu. Nalezy podkresli¢, ze sg to oszacowa-
nia dotyczace réznych wskaznikow, a jeden przedwczesny zgon réwna sie kilkunastu latom zycia.

Tabela 8. Zewnetrzne koszty zdrowotne niskiej emisji w Polsce z podziatem na obszary miejskie i wiejskie dla lat 2009-2016

2010 2011 2012 2013 2014 2015

Zrédto wskaznika kosztéw zdrowotnych

[mld EUR 2010]
Desaigues i wsp. utracone lata zycia 8,3 8,8 10,0 9,5 8,4 8,9 8,3 7,6
Miejskie
OECD przedwczesne zgony 26,5 27,2 29,8 29,0 25,7 26,1 26,0 23,6
Desaigues i wsp. utracone lata zycia 3,1 4,6 4,4 3,8 3,9 4,4 4,0 51
Wiejskie
OECD przedwczesne zgony 4,5 5,9 5,5 4,9 5,0 5,3 51 6,3
Desaigues i wsp. utracone lata zycia 11,4 13,4 14,4 13,3 12,3 13,4 12,2 12,8
Razem
OECD przedwczesne zgony 31,0 33,1 35,3 33,9 30,7 31,4 31,1 30,0

W 2016 roku zewnetrzne koszty zdrowotne niskiej emisji w Polsce wynosity, w zaleznosci od przyjetej metodyki wyceny
zdrowia, miedzy 12,8 mld euro a 30,0 mld euro (wartos¢ waluty z 2010 roku). Wartos¢ jest wyzsza dla obszaréw miej-
skich, co wyniki gtéwnie z wiekszej populacji mieszkajgcej na tym obszarze, a nie jakosci powietrza. W przeliczeniu na
mieszkarnca Polski, w 2016 roku zewnetrzny koszt zdrowotny niskiej emisji na osobe wynosit miedzy 300 a 800 euro.

WNIOSKI

Sektor bytowo-komunalny powszechnie nazywany tzw. ,niskg emisjg”, znaczgco przyczynia sie do obserwowanej w Pol-
sce zfej jakosci powietrza. Udziat tego sektora w stgzeniu pytu zawieszonego PM, . wynosi dla obszaréw miejskich 41%,
a dla pozamiejskich 39%. Oszacowano, ze na skutek ekspozycji na zanieczyszczenie powietrza w 2016 roku, na obsza-
rze miejskim przedwczesnie umarto 15 tys. oséb, a na terenach potozonych poza miastami, liczba ta wyniosta 4 tys.
W zwigzku z tym, ilo$¢ utraconych lat zycia wyniosta 266 tys. dla miast i 177 tys. dla pozostatych obszarow.

Wartym podkreslenia jest fakt, ze wieksza liczba skutkéw zdrowotnych w miastach w stosunku do obszaréw pozamiej-
skich, nie wynika tylko i wytacznie z odmiennej jakosci powietrza, ale réwniez ze struktury populacji i z reguty gorszych
wskaznikdw umieralnosci. Monetyzujac te statystyki, w zaleznosci od przyjetej metody, niska emisja w 2016 roku na
terenie Polski generowata miedzy 12,8 a 30,0 mld euro w postaci zewnetrznych kosztéw zdrowotnych. Niepewnos¢ tych
szacunkow mogtyby zmniejszyé doktadniejsze przestrzenne dane o emisjach zanieczyszczen, zweryfikowane w warun-
kach polskich modele przemian i transportu zanieczyszczen, ktére przypisujg narazenia na zanieczyszczenia powietrza
réznym zrédtom zanieczyszczen (sektorom) o wiekszej rozdzielczosci przestrzennej. Poméc mogtyby tez krajowe szacunki
wartosci zdrowia.

¢ Economic valuation of air pollution mortality: A 9-country contingent valuation survey of value of a life year (VOLY), Desaigues B, i wspt. Ecological Indicators 11 (2011)
902-910, wnioski

7 OECD (2014), The Cost of Air Pollution: Health Impacts of Road Transport, OECD Publishing. http://dx.doi.org/10.1787/9789264210448-en, tabela 2.13

8 Warto$¢ w Euro obliczono na podstawie VSL=2,09 mIn USD podanej w raporcie OECD oraz $redniej wartosci EUR/USD w 2010 roku wynoszacej 1,33 (https://www.stati-
sta.com/statistics/412794/euro-to-u-s-dollar-annual-average-exchange-rate/)
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OGRANICZENIA ZASTOSOWANEJ METODYKI

Autorzy majg Swiadomos¢, ze charakter niniejszego opracowania jest szacunkowy ze wzgledu na dostepnos¢ danych.
Ponizej przedstawiono ograniczenia kazdego etapu analizy.

Obecnie nie istnieje zweryfikowana i dostepna jednolita baza inwentaryzacji emisji zanieczyszczen w Polsce, umozliwia-
jgca wykonanie analiz z uwzglednieniem zréznicowania lokalnego. Dostepne informacje na poziomie krajowym zawiera
baza KOBIZE (Krajowy Osrodek Bilansowania i Zarzagdzania Emisjami), lecz tylko w zakresie duzych zrodet emisji lub war-
toéci na poziomie krajowym. Inna baza emisji jest baza opracowana dla GIOS (Gtéwny Inspektorat Ochrony Srodowiska)
i wykorzystywana do modelowania jakosSci powietrza w skali kraju. W przypadku KOBIZE, emisja lokalna jest szacowana
metodg top — down, a wyniki uzyskiwane dla obszaréw mniejszych niz kraj, obarczone sg bardzo duzym poziomem nie-
pewnosci. Baza danych GIOS nie jest powszechnie dostepna i podlega caty czas weryfikacji. Z tego powodu nie byto réw-
niez mozliwe jej wykorzystanie i uruchomienie modelu przenoszenia i przemian zanieczyszczenn w atmosferze, a w zalez-
nosci od mozliwosci uzycia réznych modeli, nalezato liczy¢ sie réwniez z kolejng niepewnoscig. Dlatego w niniejszej
analizie, by unikng¢ uwzgledniania niezweryfikowanych danych pochodzacych z samej inwentaryzacji emisji i zastoso-
wanego modelu, skorzystano z oszacowania TSAP dla obszarow miejskich z 2009 roku (ztazono staty udziat tego sektora
W zanieczyszczeniu powietrza w latach 2010-2016) i obliczono stezenia wynikajgce z niskiej emisji na podstawie stezen
pochodzgcych ze stacji pomiarowych na danym terenie. Autorzy przyjeli, ze wyniki uzyskane przez IIASA majg identyczng
niepewnos¢ dla catej Europy i tym samym sg poréwnywalne miedzy sobg, a samo modelowanie wykorzystane i uznane
przez Komisje Europejska — za wiarygodne. Ze wzgledu na relatywnie niewielkg skutecznos¢ podejmowanych w analizo-
wanym okresie dziatan w zakresie ograniczania niskiej emisji w Polsce (potwierdzonej posrednio corocznymi raportami
GIOS i EAS), zatozono tez staty udziat sektora bytowo-komunalnego w czasie. Ponadto zatozono brak zmiennosci w réz-
nicy udziatéw pomiedzy terenami miejskimi a wiejskimi w stezeniach PM, ..

Dostepne dane uniemozliwiajg ocene niepewnosci wynikéw modelowania stezen zanieczyszczer pochodzacych z sek-
tora niskiej emisji. Obliczenia oparto na postawie stacji pomiarowych, zatem nie przedstawiajg doktadnie sytuacji na
obszarach, gdzie nie ma monitoringu. Zatozono, ze stacje pomiarowe sg wystarczajgce do oszacowania ekspozycji na
jakie narazone sg Polacy zaréwno mieszkajgcych w miastach jak i poza nimi.

Dostepna statystyka dotyczgca zgondw publikowana w bazie GUS obejmuje tylko obszary powiatéw. Brak jest danych dla
gmin. Zatozono wiec identyczng wartos$¢ wskaznika umieralnosci w catym powiecie, co nie uwzglednia istniejacych réznic
miedzy obszarami miejskimi i pozamiejskimi. Dodatkowo oszacowanie skutkéw zdrowotnych zanieczyszczer powietrza
ograniczono do umieralnosci ogétem oraz grupy wiekowej 30+ lat. Nie uwzglednia sie zatem skutkdw zanieczyszczen
powietrza wsréd noworodkdw, dzieci i mtodziezy.

Niniejsza analiza dotyczy wytgcznie przedwczesnych zgondw oraz liczby utraconych lat zycia. Jest to zwigzane z anali-
zami, wykonanymi w ramach raportu TSAP, w ktorych skupiano sie gtdwnie na wspomnianych skutkach. Na podstawie
biezgcej wiedzy, korzystajac z funkcji CFR opracowanych w ramach metaanaliz prezentowanych m.in. w raportach WHO
i analizujgc wptyw zanieczyszczerr powietrza na zdrowie, mozna okresli¢ liczbe: oséb dorostych chorujacych na prze-
wlekte zapalenie oskrzeli, dni absencji chorobowej, symptomoéw astmy wsrdd dzieci, hospitalizowanych oséb z powodu
zaostrzen chordb uk. krazenia badz uk. oddechowego. Niniejsza analiza uwzglednia zatem tylko cze$¢ skutkdw zdrowot-
nych wywotanych ekspozycjg na ztg jakos¢ powietrza.

Wskazniki Willinges to Pay WTP nie dotyczg bezposrednio strat w gospodarce w rozumieniu fiskalnym. Dla przyktadu
jesli ktos nie bedzie hospitalizowany, to budzet Paristwa nie zmniejszy wydatkdw na stuzbe zdrowia, jednak zwiekszy¢
sie moze jakos$¢ opieki zdrowotnej. Analiza nie obejmuje innych skutkdw niz przedwczesne zgony, jednak w przypadku
zewnetrznych kosztéw zdrowotnych, to one generuje najwiekszg wartosé. Dodatkowo brak jest wskaznikéw obliczonych
w Polsce, zatem wartosci wykorzystane w niniejszej analizie powstaty na tzw. statystycznej populacji miedzynarodowej.
Wskazniki jednostkowe WTP sg jednakowe dla obszaréw miejskich i wiejskich.
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