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1. Uvod

Pfedmétem predkladané studie je zhodnoceni vlivi zaméru ,1/19 Drhovice - Tabor*
na verejné zdravi. Pfedkladané hodnoceni je sou€asti dokumentace dle pfilohy €. 4
k zakonu 100/2001 Sb. o posuzovani vlivli na zZivotni prostfedi, ve znéni pozdéjSich
predpisu.

Zjednodusené hodnoceni vlivi na vefejné zdravi bylo jiz zpracovano v ramci
oznameni EIA v listopadu 2024. Pfedlozené posouzeni vlivi na vefejné zdravi
predstavuje aktualizaci tohoto hodnoceni na zakladé aktualizovanych hlukovych
studii a aktualnich udajich o stavu ovzdusi v uzemi.

Zakladnimi podklady pro vyhodnoceni vlivi zaméru na vefejné zdravi byla rozptylova
studie, kterou zpracovala Mgr. Hovorkova, Ekopor v Eervenci 2026 a hlukové studie,
kterou zpracoval Mgr. Radomir Muzik, EIA SERVIS s.r.o0. v srpnu 2026.

2. Popis zaméru

Posuzovanym zamérem je vystavba prelozky silnice 1/19 v useku Drhovice - Tabor.
Pfelozka zacCina v misté stavajici silnice 1/19 pfed obci Drhovice a konéi pred
méstem Tabor, severné od mistni Casti Klokoty. Jedna se o jizni obchvat obce
Drhovice a severni obchvaty obce Drazice a sidla VSechov, které spada pod mésto
Tabor. Délka projektovaného obchvatu je cca 7,3 km v navrhové kategorii S11,5/90.

ZacCatek stavby se nachazi na stavajici silnici 1/19 mezi obcemi Oltyné a Drhovice,
cca 450 m pred obci Drhovice. Na za¢atku useku je navrzen pravostranny smérovy
oblouk, kterym se trasa odklani od silnice 1/19 jiznim smérem. Nasleduje pfima Cast,
kterou trasa prochazi zastavénym uUzemim obce Drhovice, kde kfizi mistni
komunikaci vedouci k obecnimu ufadu. Dale kfizi Pilsky potok, kde je navrzen mostni
objekt. Nasledna pfima cast je délky cca 750 m a na ni navazuje levostranny
smérovy oblouk. Trasa zde prochazi okolo hibitova a kfizi stavajici silnici 1/19.
mostnim objektem prfes Pasecky potok. Nasleduje pfima cast délky cca 230 m a
trasa severné obchazi obec Drazice. Na komunikaci nasleduje levostranny oblouk,
kde dochazi ke kfizeni se silnici 111/1236 a dale zde komunikace pfechazi mostnim
objektem pres Rastsky potok. Nasleduje pfima €ast a pravostranny oblouk, trasa
kfizi silnici 11/123. Nasledné obchazi sidlo VSechov severovychodné. Prelozka dale
kfizi mistni komunikaci ke sportovnimu letisti. Trasa se staci jihovychodnim smérem.
Komunikace vede vychodné od sidla Zahradka a pfiblizuje se ke stavajici silnici 1/19.
Cca v km 7,0 je navrZzena mimourovriova kfizovatka, ktera umozriuje napojeni silnice
[11/1912 ve sméru Tabor.

V ramci prelozky silnice 1/19 jsou navrzeny dvé mimouroviiové kfizovatky. MUK
Drhovice se nachazi cca v km 0,300. Kfizi se zde nové navrzena prelozka s
napojenim na stavajici silnici 1/19 vedouci do obce Drhovice a s mistni komunikaci
vedouci k obecnimu ufadu v obci Drhovice. Alternativné je navrzena kruhova
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uroviiova kfizovatka. MUK Tabor se nachazi cca v km 7,0. MUK napojuje silnici
111/1912.

A Luznicg

Vrybnieksen,

Obr.1: Prelozka silnice 1/19 v useku Drhovice - Tabor

3. Metodika

Zakladni metodické postupy hodnoceni vlivi na vefejné zdravi byly zpracovany
Americkou agenturou pro ochranu Zivotniho prostifedi (US EPA) a Svétovou
zdravotnickou organizaci (WHO). Obecny postup hodnoceni zdravotniho rizika
sestava ze d&tyf navazujicich krokl: identifikace nebezpeénosti, charakterizace
nebezpecénosti, hodnoceni expozice a charakterizace rizika.

Identifikace nebezpecnosti

V prvnim kroku se urc¢i Skodlivé latky, které mohou ovliviiovat lidské zdravi. PopiSi se
jejich vlastnosti se zamérenim na nebezpecnost pro Clovéka a podminky, za kterych
se mohou projevit. Informace Cerpame z toxikologickych databazi, odborné literatury,
epidemiologickych studii.

Charakterizace nebezpecnosti (vyhodnoceni vztahu davka — odpoved)

Uvadi informace o kvantitativnim vztahu davka odpovéd, coz je nezbytny podklad
pro odhad miry rizika. Cilem je odvozeni referenCnich hodnot pro prahovy nebo
bezprahovy ucinek.

Hodnoceni expozice

Cilem tohoto kroku je stanovit, na zakladé dostupnych informaci, jakymi cestami a v
jaké intenzité a mnozstvi, je konkrétni populace exponovana dané latce. Soucasti je
také zhodnoceni citlivych osob zvySené ohrozenych z dlivodu vysSi expozice nebo
zvySené citlivosti.

Vyhodnoceni vlivli na vefejné zdravi EIA SERVIS s.r.0.
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Charakterizace rizika

Na zakladé vSech zjisténych informaci z pfedchozich kroku se stanovi odhad rizika.
Jedna se o kvalitativni a kvantitativni popis odhadnutého zdravotniho rizika pro
sledovanou populaci, tj. vyCet vSech moznych zdravotnich poskozeni u sledované
populace a uvedeni pravdépodobnosti jejich vzniku. Je nutno popsat vSechny
vychozi podminky a fakta zahrnutda do postupu hodnoceni rizik, jakoz i vSechna
zjednodusSeni a nejistoty, které se zde promitaji. Takto hodnocena rizika je vzdy
nutno povazovat za potencialni, avSak dostate¢né pravdépodobna pro populaci
vV zajmoveém uzemi.

Pfedmétem hodnoceni je stavba silniCni dopravni infrastruktury. Mezi faktory, které
by mohl planovany zamér vyznamnéji ovlivnit, patfi kvalita ovzdus$i a hluk.

V predkladaném hodnoceni jsou uvazovany pouze vlivy puUsobici pfi bézném
provozu, neni provedeno hodnoceni pro obdobi vystavby. Vysledky neni mozno
vztahnout na pfipady zvlastnich situaci, v€etné havarii.

Zakladnimi podklady pro vyhodnoceni vlivi zaméru na vefejné zdravi je rozptylova
studie (Mgr. I. Hovorkova, Ekopor, 2026) a hlukova studie (Mgr. R. Muzik, EIA
SERVIS s.r.o., 2026).

Vyhodnoceni vlivli na vefejné zdravi EIA SERVIS s.r.0.
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4. Popis uzemi, populace

Zajmoveé uzemi se nachazi v JihoCeském kraji v okrese Tabor. Trasa prelozky je

rv s

Drazice u Tabora) a Tabor (k.u. Klokoty). V nasledujici tabulce jsou udaje o poctech
obyvatel a jejich rozdéleni do vékovych kategorii k 31.12. dle udaji CSU.

Tabulka 1: Zakladni demografické Gdaje o dot&enych obcich vzdy k 31.12. (Zdroj: CSU)

Drhovice 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Pocet obyvatel celkem 222 223 221 226 225 227
vtom |muzi 114 115 114 116 118 119
podle |.
pohlavi | 28"Y 108 108 107 110 107 108
vtom |0-14 32 32 32 32 29 31
ve véku | 15-64 149 149 140 140 144 143
(let) |65 avice 41 42 49 54 52 53
Pramérny vék 43,5 437 44,0 44,2 449 -
Mezitiéi 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Pocet obyvatel celkem 168 179 187 178 183 181
vtom |muzi 87 90 93 88 91 93
i | zeny 81 89 94 90 92 88
vtom |0-14 34 36 39 20 30 32
ve véku | 15-64 98 107 111 48 115 111
(let) 65 a vice 36 36 37 22 38 38
Pramérny vék 40,8 40,3 40,0 41,4 423 -
Drazice 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Pocet obyvatel celkem 819 821 836 841 846 859
vtom |muzi 410 408 409 414 415 419
p%%?;?,i Jeny 409 413 427 427 431 440
viom |0-14 145 146 152 142 129 134
ve véku | 15-64 532 534 537 544 544 544
(let) 65 a vice 142 141 147 155 173 181
Pramérny vék 41,4 41,6 41,7 42,6 43,2 -
Tabor 2020 2021 2022 2023 2024 2025
Pocet obyvatel celkem 34 119 33410 34 301 34 370 34 356 34 339
viom |muzi 16 492 16 165 16 474 16 515 16 484 16 491
p%?wclj:/i Jeny 17627| 17 245 17827 17855 17 872 17 848
vtom [0-14 5 090 5 006 5147 5083 4 964 4 847
ve véku | 15-64 21538| 20851 21 415 21 404 21 417 21525
(let) 65 a vice 7 491 7 553 7739 7 883 7 975 7 967
Pramérny vék 43,8 442 44,0 442 445 -

Y

Provozem na komunikaci 1/19 jsou ovlivnéni pfedevSim obyvatelé Zijici v blizkosti
silnice. V souCasné dobé prochazi silnice 1/19 v pfedmétném useku zastavénym

Vyhodnoceni vlivli na vefejné zdravi
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uzemim obce Drhovice, obce DraZice a sidla VSechov (mistni ¢ast mésta Tabor).
Prelozka silnice 1/19 je navrzena tak, aby se v co nejvysSi mife vyhybala zastavénym
uzemim obci. Obec Drhovice obchazi jizné mezi obytnou zastavbou a byvalym
vojenskym arealem. Obec Drazice obchazi severné, kde se dostava do blizkosti
zastavby obce Mezifi€i a rekreaéni zastavby podél Viasenického potoka. Mistni ¢ast
V&echov obchazi navrzena prelozka severné. MUK Tabor je umisténa ve vzdalenosti
cca 600 m od obytné zastavby Tabora (Prazské sidlisté). V blizkosti stavajici 1/19 u
VSechova se nachazi osada Zahradka. Prelozka je vedena vychodné stavajici silnice
I/19 dale od osady.

Soucasné vedeni silnice 1/19 prochazi centrem obci Drhovice, Drazice a sidla
VSechov. V tésné blizkosti (do 50 m) silnice Zije cca 490 obyvatel. Pfelozka silnice je
vedena pfevazné extravilanem, v tésné blizkosti (do 50 m) bude zit cca 10 obyvatel.

Vyhodnoceni vlivli na vefejné zdravi EIA SERVIS s.r.0.
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5. Vlivy znecisténi ovzdusi na verejné zdravi

Zakladnim podkladem pro posouzeni vlivl znecisténého ovzdusi na vefejné zdravi je
rozptylova studie, kterou zpracovala Mgr. Ivana Hovorkova v €ervenci 2026. Pro
modelovani imisnich koncentraci znecistujicich latek byl pouzit program SYMOS 97
verze 2013, ktery umoznuje vypoCet maximalnich hodinovych, nejvysSich dennich i
prumérnych ro¢nich imisnich koncentraci.

Pro potfeby vypoctu a vyhodnoceni teoretické situace na sledovaném uzemi v okoli
navrhované stavby byla v zakladni mapé méfitka 1:10 000 zvolena sit' referencnich
bodu. Tato pravidelna sit byla v nékolika mistech doplnéna dalSimi referenénimi
body tak, aby bylo dotfené uUzemi pokryto v dostateCném rozsahu. Celkem
rozptylova studie hodnoti imisni situaci vypoCtem v 770 referenCnich bodech.
Vypocet imisnich koncentraci znecistujicich latek byl proveden jako samostatny
prispévek provozu feSeného zaméru ke stavajici imisni situaci v oblasti.

Do hodnoceni vlivi na vefejné zdravi byly zahrnuty plynné znecistujici latky
charakteristické pro automobilovou dopravu - oxid dusicCity, suspendované Castice
PM1o a PM2;5, benzen, benzo(a)pyren. Jedna se o latky, pro néz jsou k dispozici
udaje o ocCekavanych koncentracich v okoli dotéenych komunikaci na zakladé
modelovych vypoctl provedenych v rozptylové studii, a pro které jsou souCasné
znamy informace o ucincich na zdravi obyvatel.

5.1. Identifikace nebezpecnosti

5.1.1. Oxid dusicity

Smés vysSich oxidl dusiku, zejména oxidu dusnatého a dusicitého, je oznaCovana
souhrnnym nazvem oxidy dusiku (NOx). Z hlediska toxicity a ucinkd na lidské zdravi
je ztéto skupiny latek nejvyznamnéjSi NO2. Proto oxid dusiCity (NO2) patfi mezi
nejCastéji sledované skodliviny pfi hodnoceni vlivi automobilové dopravy na kvalitu
ovzduSi a zdravi obyvatel. Automobily je emitovan oxid dusnaty (NO), ktery se ve
vzduchu postupné oxiduje na NO2.

Oxid dusicity je jedovaty plyn pal€ivého, dusivého zapachu. Cestou vstupu NO2 do
organismu jsou dychaci cesty. Pfi inhalaci mize byt absorbovano 80-90 % NOs-.
Cichové zagina byt patrny od koncentraci 200 — 400 pg/m3. Ze zdravotnich uginkd se
nejCastéji uvadi drazdivé ucinky, vliv na dychaci funkce a na sniZeni odolnosti
k onemocnéni dolnich cest dychacich a plic, zvySeni rizika vyskytu astmatickych
zachvatu.

Rada studii nalezla souvislost mezi ptisobenim oxidu dusigitého a zvy$enim celkové,
kardiovaskularni a respiraCni umrtnosti, ale je obtizné az nemozné oddélit ucinky
dalSich, souCasné pulsobicich latek. Oxid dusicity jako slozka emisi spalovacich
procesU je vysoce korelovan s ostatnimi primarnimi i sekundarnimi zplodinami, proto

Vyhodnoceni vlivli na vefejné zdravi EIA SERVIS s.r.0.
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nelze urcit, zda se jedna o nezavisly vliv NO2 nebo spiSe pusobeni celé smési latek,
zejména aerosolu, uhlovodikl, ozénu a dalSich latek. Pro déti znamena expozice
NO:2 zvySené riziko respiracnich onemocnéni v dusledku snizené obranyschopnosti
vuci infekci, snizeni plicnich funkci. ProtoZe nejsou k dispozici spolehlivé kvantitativni
vztahy expozice a ucinku pro samotné riziko imisi NO2, je vhodnéjSi hodnotit
komplexni riziko na zakladé vztahu pro suspendované Castice, ve kterych je zahrnut i
vliv dalSich znecistujicich latek.

Z chronickych ucinkd NO2 je nejcastéji popisovan vznik chronického zanétu spojivek,
nosohltanu a priduSek. Studie na zvifatech prokazaly strukturalni plicni zmény a
zvySeni vnimavosti vici bakteriim a virovym infekcim. Nova smérnice pro kvalitu
ovzduSi (WHO 2021) potvrzuje zdravotni riziko z dlouhodobé expozice NO2 na
celkovou umrtnost a umrtnost na respiracni choroby.

5.1.2.Suspendované ¢astice frakce PMioa PM25

Prasny aerosol predstavuje tuhé znecistujici latky v ovzdusi. Jejich vliv na zdravi
zavisi na jejich velikosti a jejich chemickych, fyzikalnich a pfipadné biologickych
vlastnostech. Na tuhé Castice se mohou adsorbovat nékteré reaktivni komponenty
(napt. polycyklické aromatické uhlovodiky, t&Zké kovy aj.). Castecky nad 100 um se
témérF uplné zachyti v hornich dychacich cestach, nepronikaji do dolnich cest a jsou
tedy zdravotné méné vyznamné. V ovzdusi se dlouho neudrzi, relativné rychle
sedimentuji. S klesajici velikosti pak narlsta podil Castic, které pronikaji do plic.
Zdravotné nejvyznamnéjSi jsou Castice kolem 1 um; pronikaji v 90 i vice procentech
do plicnich sklipku a ovliviuji jejich stény. Obsazené Skodliviny pak snadno pronikaji
do krevniho obéhu.

Obecné se hodnoti pfedevsim Castice mensi nez 10 um tj. PM1o, které jiz poSkozuji
hlavné kardiovaskularni a plicni systém. ZpUsobuji podrazdéni nosu a hornich cest
dychacich. Recidivujici akutni zanétliva onemocnéni mohou vést ke vzniku chronické
bronchitidy, chronické obstrukéni nemoci plic s naslednym pretizenim pravé srdec¢ni
komory a obéhovym selhanim. Je zde riziko nadorového onemocnéni v disledku
adsorbovanych PAU. Efekt kratkodobé zvySenych koncentraci suspendovanych
Castic frakce PM1o se projevuje zvyraznénim symptomd u astmatiki a zvySenim
celkové nemocnosti i umrtnosti. Citlivou skupinou jsou déti, starSi osoby a osoby s
chronickym onemocnénim dychaciho a obéhového ustroji.

V posledni dobé se vénuje pozornost ¢asticim mensi nez 2,5 ym, které pronikaji az
do plicnich sklipkl. Z hlediska plvodu, slozeni i chovani se jemna frakce &astic do
2,5 uym a hrubsi frakce vétSiho priméru vyznamné liSi. Jemné Castice jsou Casto
kyselého pH, do znacné miry rozpustné a obsahuji sekundarné vzniklé aerosoly
kondenzaci plynQ, Castice ze spalovani fosilnich paliv véetné dopravy a znovu
kondenzované organické Ci kovové pary. Prfevazuji zde Ccastice vznikajici az
sekundarné reakcemi plynnych Skodlivin ve znecisténém ovzduSi. Obsahuji jak
uhlikaté latky, které mohou zahrnovat fadu organickych slou€enin s moznymi
mutagennimi ucinky, tak i soli, hlavné sulfaty a nitraty. Mohou téz obsahovat tézké
kovy, z nichz nékteré mohou mit karcinogenni ucinek.

Vyhodnoceni vlivli na vefejné zdravi EIA SERVIS s.r.0.
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Pro pusobeni aerosolovych ¢astic v ovzdusi nebyla zatim zji§téna bezpecna prahova
koncentrace. Kratkodobé zvySeni dennich koncentraci suspendovanych cCastic se
podili na narlstu celkové nemocnosti i umrtnosti, zejména na onemocnéni srdce a
cév, na zvySeni poCtu osob hospitalizovanych pro onemocnéni dychaciho ustroji,
zvyseni kojenecké umrtnosti, zvySeni vyskytu kasle a ztizeného dychani — zejména u
astmatiki a na zménach plicnich funkci pfi spirometrickém vysetfeni. Dlouhodobé
zvysSené koncentrace mohou mit za nasledek sniZzeni plicnich funkci u déti i
dospélych, zvySeni nemocnosti na onemocnéni dychaciho ustroji, vyskyt symptom
chronického zanétu pradusek a zkraceni délky zivota zejména z dlvodu vysSi
umrtnosti na choroby srdce a cév (zvlasté u starych a nemocnych osob) a
pravdépodobné i na rakovinu plic.

Pevné Castice patfi mezi latky znecistujici ovzduSi s nejsilnéjSimi dukazy vlivu na
lidské zdravi. V roce 2013 bylo znecisténi ovzdusi ve venkovnim prostfedi a pevné
Castice klasifikovano Mezinarodni agenturou pro vyzkum rakoviny (IARC) WHO jako
karcinogenni.

Nova smeérnice pro kvalitu ovzdusi (WHO 2021) potvrzuje dostateCné dukazy
zdravotniho rizika z dlouhodobé expozice suspendovanych ¢astic na celkovou
umrtnost i specifickou kardiovaskularni a respiraCni umrtnost a umrtnost na rakovinu
plic. Pfi kratkodobé expozici se zvysSuje riziko umrti na respiracni, kardiovaskularni a
cerebrovaskularni onemocnéni.

5.1.3.Benzen

Benzen je velmi toxicka latka. Do ovzdus$i se dostava jako produkt spalovani. Je
soucasti vyfukovych plynu a v relativné znaéném mnozstvi je obsazen v tabakovém
koufi (kufak dvaceti cigaret denné vdechne 10x vice benzenu nez bézny obyvatel
z méstského ovzdusi). V motorovém benzinu je pfitomny v mnozstvi mezi 0,5 a 2 %.

Benzen ma nizkou akutni toxicitu, pfi dlouhodobé expozici ma u€inky hematotoxicke,
genotoxické, imunotoxické a karcinogenni. NejzavaznéjSim ucinkem benzenu je jeho
karcinogenni pusobeni. Benzen je dle IARC (Mezinarodni agentura pro vyzkum
rakoviny) klasifikovan jako karcinogen skupiny 1 (latka karcinogenni pro ¢lovéka),
pricemz je statisticky prikazné jeho spojeni se vznikem zejména leukémie a rakoviny
plic.

Vdechovani malého mnozstvi benzenu muze zplsobit bolest hlavy, pocit Unavy,
zrychleni srde¢niho tepu a ztratu védomi. Chronické pusobeni se projevuje
predevsim na krvi, kdy poskozuje kostni dfern a zplUsobuje pokles Eervenych krvinek
(chudokrevnost).

5.1.4.Benzo(a)pyren

Benzo(a)pyren (BaP) patfi mezi polyaromatické uhlovodiky (PAU). PAU predstavuji
skupinu organickych latek, tvofenych dvéma nebo vice kondenzovanymi
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benzenovymi jadry, ktera mohou byt rlizné orientovana a substituovana, z ¢ehoz
vyplyva velka rozmanitost jejich vlastnosti. Vznikaji pfi nedokonalém spalovani
organickych latek a vzhledem k rozS$ifenosti jejich pfirodnich i antropogennich zdrojl
jsou prakticky vSudypfitomné. VétSina PAU se dostava do zivotniho prostfedi cestou
atmosféry z fady procesl spalovani a pyrolyzy. V ovzdusi jsou vétSinou vazany na
pevné cCastice a mohou byt transportovany na znacné vzdalenosti. PAU maji
schopnost pfetrvavat v prostiedi, kumuluji se v jeho slozkach a v Zivych
organismech, jsou lipofilni a fada z nich ma toxické, mutagenni Ci karcinogenni
vlastnosti. Patfi mezi endokrinni disruptory, ovliviiuji porodni vahu a rast plodu.
Pusobi imunosupresivng, snizenim hladin 1IgG a IgA. Ve vysokych koncentracich
(pFevySujicich koncentrace nejen ve venkovnim ovzdusi, ale i v pracovnim prostfedi)
mohou mit drazdivé ucinky. PAU patfi mezi nepfimo pusobici genotoxickeé
slou€eniny. Vlivem biotransformacniho systému organismu vznikaji postupné
metabolity s karcinogennim a mutagennim ucinkem. Elektrofilni metabolity
kovalentné vazané na DNA pfedstavuji poté zaklad karcinogenniho potencialu PAU.

V praxi je nejvice pouzivanym zastupcem PAU pfi posuzovani karcinogenity
benzo(a)pyren (BaP). BaP je PAU s péti benzenovymi jadry a sumarnim vzorcem
C20H12. Za béZnych podminek jde o Zluté zbarvenou krystalickou pevnou latku. BaP
je produktem nedokonalého spalovani pfi teplotach 300 az 600 C. BaP je z hlediska
klasifikace karcinogenity od roku 2010 zafazen IARC do skupiny 1 — prokazany
karcinogen.

5.2.Vyhodnoceni vztahu davka — odpovéd’

5.2.1.Suspendované c¢astice frakce PMioa PM25

Zasadnim ukazatelem zdravotnich dopadu dlouhodobé expozice suspendovanych
Castic je odhad poctu pfedCasné zemfelych pro dospélou populaci nad 25 let véku s
vylou€enim vnéjSich pfi€in umrti (Urazy, sebevrazdy apod.). Tento ukazatel zahrnuje
jak pred€asnou umrtnost pro jednotlivé pFiCiny umrti (kardiovaskularni nebo
respirani onemocnéni, rakoviny plic atd.), tak i umrti v dusledku kratkodobé
expozice aerosolu.

Vliv znecisténého ovzdusi na umrtnost je pfitom tfeba chapat tak, Ze neni jedinou
pfi€inou a uplatiuje se pfedevsim u predisponovanych skupin populace, tedy hlavné
u starSich osob a lidi s vaznym kardiovaskularnim nebo respiranim onemocnénim, u
kterych zhorSuje pribéh onemocnéni a vyskyt komplikaci a zkracuje délku Zivota.
Jedna se tedy o pocet pfedCasnych umrti.

Svétova zdravotnicka organizace (WHO) vydala v roce 2021 novou smeérnici pro
kvalitu ovzdusi, ktera do zna¢né miry nahrazuje dosavadni smérnici vydanou v roce
2005. Smérnice obsahuje aktualizované pokyny WHO pro globalni kvalitu ovzdusi
(Global Air Quality, AQG). Od posledni aktualizace v roce 2005 doS$lo k vyraznému
nardstu v kvalité i mnozstvi dukazu, které ukazuji, jak znecidténi ovzdusi ovliviuje
rizné aspekty zdravi. Z toho didvodu jsou po systematickém prezkoumani
shromazdénych dikazu nékteré aktualizované hodnoty AQG niZsi.
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V pfipadé chronické expozice byla uroven primérné roc¢ni koncentrace PMzs
snizena z 10 yg/m® az na 5 pg/m3. Coz odrazi skute¢nost, ze byla prokazana
souvislost mezi expozici a umrtnosti i pod Urovni 10 ug/m3. Stejné tak doporuéené
pramérné rocni koncentrace PMio se snizily z doporuGovanych 20 ug/m® na
15 pug/m3. Davodem jsou také nové dukazy o Ucincich vyskytujicich se pfi nizkych
koncentracich.

U akutni expozice se snizuje doporucena kratkodoba 24-hodinova koncentrace pro
PM2s z 25 ug/m3 na 15 uyg/m3, u PM1o z 50 ug/m® na 45 ug/m3. Snizeni AQG bylo
provedeno nejen z divodu novych dat o prokazanych zdravotnich ucincich, ale také
na zakladé pomeéru mezi 24hodinovymi koncentracemi a jejich ro¢nimi priiméry.

Nova smérnice pro kvalitu ovzdusi potvrzuje zdravotni riziko z dlouhodobé expozice
suspendovanych c¢astic na celkovou umrtnost i specifickou kardiovaskularni a
respiracni umrtnost a umrtnost na rakovinu plic. Pro chronickou expozici se uvadi
narlst mortality o 8 % pfi zvySeni primérnych ro¢nich koncentraci PM2,5 0 10 ug.m3
(RR=1,08) pro PM1o pak o 4 % pfi zvySeni prdmérnych ro¢nich koncentraci PM1o o
10 pug.m3 (RR=1,04).

Pfi kratkodobé expozici se zvySuje riziko umrti na respiraCni, kardiovaskularni a
cerebrovaskularni onemocnéni. Pro kratkodobou expozici uvadi WHO vzestup
celkové mortality o 0,65 % pfi zvySeni 24hodinové koncentrace PM2,5 0 10 ug.m3.

Vzhledem k tomu, ze jemné cCastice PM2s maji velky podil ve frakci PM1o, maji
doporucené koncentrace pro PM1o niz§i ochrannou funkci nezli pro PMzs5. WHO proto
doporucuje, aby ve vSech situacich, kde jsou k dispozici udaje o obou frakcich, mély
pfednost doporucené hodnoty pro PMzs.

Vysledky epidemiologickych a klinickych studii vztahu davky a ucinku pro PM, ozon a
oxid dusiCity byly uvedeny v souhrnné zpravé projektu WHO HRAPIE (Health Risks
of Air Pollution in Europe), ktera vychazela z metaanalyzy 13 velkych kohortovych
studii u dospélé populace Severni Ameriky a Evropy provedenych do roku 2013
(WHO, 2013). Tato zprava byla vr. 2025 aktualizovana jako projekt HRAPIE-2
(WHO, 2025).

Pro kvantitativni odhad rizika dlouhodobého vlivu suspendovanych castic na lidské
zdravi byly vyuZzity vztahy publikované v HRAPIE-2. Vztahy jsou vyjadfeny jako
relativni riziko RR pro zvy$eni koncentrace o 10 ug.m.

Vztahy jsou v projektu HRAPIE-2 rozdéleny dle spolehlivosti na tfi skupiny:

Skupinu A - jsou k dispozici dostate¢né udaje pro spolehlivou kvantifikaci U¢inkd.
Skupina B+ - je zde vy3Si mira nejistoty ohledné pfesnosti udaj

Skupina B — Udaje s nedostateénymi dukazy

Vztahy ze skupiny A (dostateCné a spolehlivé udaje o vztahu) jsou uvedeny
v nasledujici tabulce:
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Tabulka 2: Prehled zdravotnich dopadl znecisténého ovzdusi suspendovanymi ¢asticemi dle
HRAPIE-2

Imisni veli€ina Zdravotni dopady Populace RR pfi zvySeni
koncentrace o 10 ug/m3

PMz,5 roéni prGmeér celkova umrtnost nad 25 let 1,10

PMz,5 rocni pramer umrtnost na nemoci obé&hove nad 25 let 1,13
soustavy

PMz,s rocni pramer umrtnost na cerebrovaskularni | nad 25 let 1,15

nemoci
PMo2,5 roéni priimér umrtnost na ischemickou nad 25 let 1,14
chorobu srde¢ni
PMz,5 roéni prGmeér umrtnost na nemoci dychaci nad 25 let 1,14
soustavy (bez novotvart)
PMo2,5 roéni priimér umrtnost na chronickou nad 25 let 1,14
obstrukéni plicni nemoc
PMz,5 rocni pramer umrtnost na infekci dolnich nad 25 let 1,2
cest dychacich
PMz,5 rocni pramer umrtnost na zhoubny novotvar | nad 25 let 1,09
- pridusnice, pridusky a plice

PMz2,5 denni pramér celkova umrtnost vS8ichni 1,0068

PMz2,5 denni pramér Nemocnost — nemoci dychaci vSichni 1,009
soustavy

PM1o ro¢ni primér celkova umrtnost nad 25 let 1,08

PM1o ro¢ni primér umrtnost na nemoci obé&hové nad 25 let 1,08
soustavy

PM1o ro¢ni primér umrtnost na nemoci dychaci nad 25 let 1,12

soustavy (bez novotvaru)

PM1o0 ro€ni primeér umrtnost na zhoubny novotvar | nad 25 let 1,10
- pridusnice, pridusky a plice

.. Jedna se o veSkerou umrtnost kromé& umrtnosti na vnéjsi pficiny

Platny limit pro CR, stanoveny zakonem &. 201/2012 Sb., ve znéni pozd&jSich
predpisl, ¢ini pro pramérné roéni koncentrace PMio 40 pug/m3 a pro 24hodinovy
imisni pramér 50 ug/m? s tim, Ze nesmi byt prekroen vice nez 35x za kalendarni
rok. U ¢astic PM2,5 byl stanoven roc¢ni limit na Grovni 20 ug/mé3.

5.2.2. Oxid dusic€ity

Oxid dusiCity sice patfi mezi nekarcinogenni latky, ale neni u ného mozné odvodit
jesté bezpecnou podprahovou urover expozice. Ke kvantitativni charakterizaci rizika
zde slouzi vztahy expozice a ucinku z epidemiologickych studii, umoznujici predikci
zdravotnich ucinkl typu zvySené prevalence akutnich nebo chronickych respiracnich
symptomu, ovlivnéni plicnich funkci, zvySeni poc€tu hospitalizaci pro respiracni
onemocnéni nebo ovlivnéni umrtnosti exponované populace.

PFi hodnoceni vlivii chronické expozice NO2 Ize vychazet z fady studii, které zjistily
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vySSi vyskyt dychacich obtizi a astmatu u déti exponovanych znecisténému ovzdusi
s vyznamnym podilem NO2. Kvantitativni hodnoceni je ale velmi obtizné, protoze
nelze dostate¢né odliSit vliv NOx od ostatnich Skodlivin pfitomnych v méstském
ovzduSi. | kdyz dostupné podklady neumoznuji spolehlivé stanoveni doporucené
roéni primérné koncentrace, je z dosavadnich zjisténi patrna potfeba chranit
populaci pfed u€inky dlouhodobé chronické expozice NOa.

Aktualizovana smérnice WHO pro kvalitu ovzdus$i (2021) konstatuje podstatné
posileni dikazl o nepfiznivém vlivu znecisténi ovzdusi na zdravotni stav populace i

v v

pramérnou koncentraci NO2 ze 40 uyg/m?3 postupné az na 10 yg/m3.

Nova smérnice pro kvalitu ovzdusi potvrzuje zdravotni riziko z dlouhodobé expozice
NO2 na celkovou umrtnost a umrtnost na respiracni choroby. Pro chronickou expozici
se uvadi narlst mortality o 2-3 % pfi zvySeni primérnych ro¢nich koncentraci o
10 pug.m3 (RR=1,02-1,03).

Pfi kratkodobé expozici se zvySuje riziko celkového umrti a hospitalizace z ddvodu
astmatu. Pro narlst 24hodinové koncentrace o 10 ug.m= je statisticky vyznamné
riziko v hodnoté RR 1,014. Pro kratkodobou (1hodinovou) expozici ponechava WHO
jiz dfive doporuéenou hodnotu 200 pg/m?3. Jedna se o hodnotu vychazejici z LOAEL
s pouzitou mirou nejistoty 50 %. P¥i poloviéni koncentraci cca 100 ug/m3 nebyly pfi
kratkodobé expozici v zadné studii zjistény nepfiznivé ucinky ani u citlivé Casti
populace. U kratkodobého plsobeni zhruba dvojnasobné koncentrace, t.j. cca
400 yg/m?® jiz jsou dikazy o malém snizeni dychacich funkci u exponovanych
astmatikl, pfi¢emz riziko vyvolani astmatické odezvy vzrusta s pfitomnosti alergen(
v ovzduSi. Vzhledem k tomu, Ze astmaticti pacienti, ktefi se jako dobrovolnici
ucastnili pokusu, trpéli jen mirnou formou tohoto onemocnéni, Ize pfedpokladat, ze
v populaci existuji jedinci s vysSi citlivosti.

Vysledky epidemiologickych a klinickych studii vztahu davky a ucinku pro PM, ozon a
oxid dusiCity byly uvedeny v souhrnné zpravé projektu WHO HRAPIE (Health Risks
of Air Pollution in Europe), ktera vychazela z metaanalyzy 13 velkych kohortovych
studii u dospélé populace Severni Ameriky a Evropy provedenych do roku 2013
(WHO, 2013). Tato zprava byla vr. 2025 aktualizovana jako projekt HRAPIE — 2
(WHO 2025).

Vztahy jsou v projektu HRAPIE - 2 rozdéleny dle spolehlivosti na tfi skupiny:

Skupinu A - jsou k dispozici dostate¢né udaje pro spolehlivou kvantifikaci Ucinkd.
Skupina B+ - je zde vy3Si mira nejistoty ohledné pfesnosti udaj

Skupina B — Udaje s nedostateénymi dukazy

Pro NO2 HRAPIE — 2 uvadi nasledujici vztahy ve skupiné A.

Tabulka 3: Prehled zdravotnich dopadl znecisténého ovzdusi NO2 dle HRAPIE - 2

Imisni veli€ina Zdravotni dopady Populace RR pfi zvySeni
koncentrace o 10 ug/m3
NO:z ro€ni priimér celkova umrtnost* nad 25 let 1,050
NO:z ro¢ni priimér umrtnost na nemoci dychaci nad 25 let 1,050
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soustavy (bez novotvart)

NO:z ro¢ni priimér umrtnost na chronickou nad 25 let 1,040
obstrukéni plicni nemoc
NO:z ro¢ni priimér umrtnost na infekci dolnich nad 25 let 1,08
cest dychacich
NO:z 24hodinovy prdmeér celkova umrtnost* vSichni 1,0046
NO:2 24hodinovy prdmér | hospitalizace s respiraénimi vSichni 1,0057
chorobami

*... Jedna se o veSkerou umrtnost kromé umrtnosti na vnéjsi pficiny

Cilova primérna roc¢ni koncentrace NO2 je 10 pug/m?3, 25 ug/m?3 pro denni koncentraci
a 200 yg/m?3 pro maximalni hodinovou koncentraci (WHO, 2021). Sou¢asné hodnoty
imisnich limitG platnych v CR jsou na 40 ug/m?3 pro roéni a 200 pg/m? pro hodinovou
koncentraci.

Spolec¢né pusobeni suspendovanych ¢astic PM25 a NO2

Jak bylo uvedeno vySe, nelze zcela odliSit plasobeni NO2 od plsobeni
suspendovanych ¢astic. NO2 pasobi v dychacich cestach jako silny oxidant, coz vede
ke snizeni odolnosti plicni tkané vuci infekcim. Do oslabené dychaci soustavy
nasledné snaze a ve vétSim mnozstvi pronikaji suspendované cCastice zejména
PM2s. To se projevi ve vyS8Si mortalité. Vysledky zavisi na poméru obou
znecistujicich latek. K odhadu kombinovaného dopadu PM2s5 a NO:2 doporucuje
HRAPIE-2 pouzit pfi vypoctech revidovana RR:

Tabulka 4: upravené hodnoty RR pro kombinovany uc¢inek PM25 a NO2 dle HRAPIE-2

Imisni veli¢ina Zdravotni dopady Populace RR Pfi zvyseni
koncentrace
PM2,5 ro€ni prdmeér celkova umrtnost | nad 25 let 1,0304 5 pyg/m3
NO:2 roéni pramér celkova umrtnost | nad 25 let 1,0762 20 pg/m3
5.2.3.Benzen

WHO definovala pro benzen, na zakladé zhodnoceni fady studii, jednotku
karcinogenniho rizika (UCR) pro celozivotni expozici koncentraci 1 ug/m? v rozmezi
4,4x10% — 7,5x10% (stfedni hodnota 6x10). V téchto studiich byly osoby
exponovany koncentracim o nékolik fadu vysSim, nez se mohou vyskytnout ve
venkovnim ovzdus$i. Je proto mozné, ze extrapolace do oblasti nizSich koncentraci
neodpovida realné kfivce ucinnosti. Hodnota UCR doporu¢ena WHO je experty EU
povazovana za horni mez odhadu rizika, dolni mez hodnoty jednotky karcinogenniho
rizika byla s pouzitim sublinearni kfivky extrapolace odhadnuta na 5x10%. Tento
rozsah hodnot UCR znamena, Ze riziko leukémie 1x10° by se mélo pohybovat v
rozmezi roéni pramérné koncentrace benzenu v ovzdusi cca 0,2 — 20 pg/m3. P¥i
aplikaci vy$e uvedené UCR 6x10 vychazi koncentrace benzenu ve vnéj§im ovzdusi
odpovidajici akceptovatelné Grovni karcinogenniho rizika pro populaci 1x106 v Grovni
ro¢ni pramérné koncentrace 0,17 pug/m3. Jde o horni mez odhadu rizika, ktery velmi
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pravdépodobné nadhodnocuje skute¢né pusobeni.

Za jeSté unosnou miru karcinogenniho rizika je v USA a zemich Evropské Unie
povazovana hodnota ILCR = 1 x 10, tj. zvySeni individualniho celozivotniho rizika
onemocnénim rakovinou o 1 pfipad na 1 000 000 exponovanych osob. Prakticky
vSak, sohledem na presnost vypoCtu, lze za akceptovatelnou uroven rizika
povazovat fadové hladinu 10.

Platny imisni limit roéni pro pramé&rné koncentrace benzenu v ovzdusi &ini v CR od
roku 2010 — 5 pg/m3.

5.2.4.Benzo(a)pyren

U latek s karcinogennimi uc€inky se pfi hodnoceni vychazi z pfredpokladu
bezprahového pusobeni. To znamena, Zze nulové riziko je jen pfi nulové expozici
Nelze zde tedy stanovit neu€innou davku a zavislost davky a ucinku se vyjadfuje
ukazatelem, vyjadfujicim miru karcinogenniho potencialu dané latky.

Jednotka karcinogenniho rizika BaP doporu¢ena WHO je UCR = 8,7x10° (ng/m?) a
byla odvozena na zakladé epidemiologické studie profesionalné exponované
populace. Pri aplikaci vy$e uvedené UCR 8,7x10"° pak vychazi koncentrace BaP ve
vnéj§im ovzdus$i, odpovidajici akceptovatelné urovni karcinogenniho rizika pro
populaci 1x10% v trovni roéni pramérné koncentrace 0,012 ng/m3. WHO nestanovuje
pro PAU ve vnéjSim ovzdus$i doporucenou limitni koncentraci. Divodem je jak
bezprahovy karcinogenni ucinek, ktery predstavuje hlavni riziko téchto latek v
ovzdusi, tak i jejich vyskyt ve smésich a moznost interakce s pevnymi Casticemi a
dalSimi latkami v ovzdusi. Doporucuje proto, aby obsah PAU v ovzdusi byl omezovan

v v

Imisni limit je v CR stanoven pro BaP jako roéni — 0,001 yg/m? (1 ng/m?3).

Za jeSté unosnou miru karcinogenniho rizika je v USA a zemich Evropské Unie
povaZovana hodnota ILCR = 1 x 109%. Prakticky v8ak, s ohledem na presnost
vypodtu, Ize za akceptovatelnou Groven rizika povaZovat Fadové hladinu 10-.

5.3. Hodnoceni expozice

Hodnoceni kvality ovzdusi (stavajici urovné znecisténi ovzdusi) v zajmovém uzemi je
provedeno na zakladé hodnot klouzavého priméru koncentraci uvaZovanych
Skodlivin za pfedchozich 5 kalendarnich let (2020-2024). Tyto hodnoty jsou uvadény
pro &tverce o rozsahu 1x1 km. Analyzu zpracovava CHMU. Podle t&chto udajl Ize
v dotéeném uzemi (Ctverce €. 467477,468477, 469477, 469478, 470478, 470477,
471478, 471477, 472478, 472477, 473477, 473476) oCekavat nasledujici imisni
zatéze (imisni koncentrace znecistujicich latek):
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Tabulka 5: Imisni limity znecistujicich latek vyhlaSené pro ochranu lidi a imisni koncentrace
znecistujicich latek v ovzdus$i v zajmovém uzemi

Znecist'ujici latka Doba primérovani Imisni limit Imisni koncentrace

Oxid dusicity kalendarni rok 40 pyg.m-3 5,7-9,9

Oxid sificity 24 hodin 125 ug.m=3 (4 MV) 5-6

PMio 24 hodin 50 ug.m= (36 MV) 23-25

PM1o kalendarni rok 40 pyg.m-3 12,8-14,3

PMz,5 kalendarni rok 20 ug.m-3 9,3-10,2

Benzen kalendaini rok 5 pg.m3 0,6-0,8

Olovo kalendarni rok 0,5 yg.m 0,0023-0,0038
Legenda:

MV — n-ta nejvy8Si koncentrace v roce, tj. napf. 4 MV znamena C&tvrta nejvyssi hodnota

Tabulka 6: Imisni limity znecistujicich latek v Easticich PM1o vyhlasené pro ochranu lidi a imisni
koncentrace znecistujicich latek v ¢asticich PM1o v zajmovém Gzemi

Znecist'ujici latka Doba primérovani Imisni limit Imisni koncentrace
Benzo(a)pyren kalendarni rok 1 ng.m3 0,3-0,5
Arsen kalendarni rok 6 ng.m3 0,6-1,2
Kadmium kalendarni rok 5ng.m3 0,1

Z udajl v tabulce je zfejmé, Ze imisni koncentrace znecistujicich latek v zajmovém
uzemi lezi pod imisnimi limity. Kvalitu ovzdusi Ize proto charakterizovat jako dobrou.

Imisni pozadi NO2 je v regionu zjistovano nejblize ve stanici CHMU Tabor (kod
CTACA). Vysledky mérfeni kratkodobych koncentraci na této stanici jsou pro
sledovanou lokalitu pouze orientacni. V roce 2025 byla na této stanici namérena
maximalni hodinova koncentrace NO2 103,5 ug/m?3.

Pro vyhodnoceni zdravotniho rizika byl pouzit tzv. konzervativni scénafr, ktery je
zaloZen na predstavé kontinualni 24hodinové expozice osob nejvy$sSim koncentracim
(vypocCtenym v rozptylové studii), které se mohou vyskytnout za nejhorSich
rozptylovych podminek. V souladu s konzervativnim scénafem byly pro zhodnoceni
expoziCni zatéze vybrany nejvySSi vypoctené imisni prispévky. Rozptylova studie
hodnoti imisni situaci vypoctem v 770 referencnich bodech.

Pro vypocet zdravotnich rizik byl pouzit pfistup, kdy vypoctené pfispévky byly scitany
s hodnotami imisniho pozadi. Je zfejmé, Zze na hodnoté stavajiciho imisniho
znecisténi se podili také silnice 1/19. Uvedené hodnoceni Ize proto povazovat za
spiSe nadhodnocené.

V nasledujicich tabulkach jsou uvedeny nejvySSi prispévky NO2, PMio, PM2s,
benzenu a benzo(a)pyrenu kimisni koncentraci pro variantu realizace pfFelozky
(aktivni varianta) a variantu bez realizace prelozky (varianta nulova). Uvedeny jsou
nejvyssi vypoctené koncentrace, dale koncentrace u nejbliz§i obytné zastavby podél
prelozky v Drhovicich (RB 309), Mezifi¢i (RB 444), v osadé Zahradka (RB 607) a
koncentrace v zastavbé podél stavajici silnice v centru Drazic a VSechova (RB 89,
632). Vypoctené imisni prispévky pro vSechny referenéni body jsou uvedeny
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v rozptylové studii (Hovorkova 2026).

Tabulka 7: Prispévky k imisnim koncentracim (ug/m3, u benzo(a)pyrenu ng/m?®) - aktivni varianta

RB NO; PMyo PM,s benzen benzo(a)pyren
hodinové ro¢ni denni roéni roéni ro¢ni ro¢ni

max 15.377 0.297 12.423 1.033 0.392 0.018 0.056

89 2.198 0.037 1.659 0.158 0.056 0.0023 0.009

309 7.076 0.09 4.894 0.401 0.143 0.0057 0.021

444 4.527 0.094 2.814 0.382 0.136 0.0056 0.022

607 3.579 0.064 2.483 0.305 0.109 0.0045 0.015

632 3.545 0.068 2.569 0.33 0.118 0.0048 0.017

Tabulka 8: Prispévky k imisnim koncentracim (ug/m3, u benzo(a)pyrenu ng/m3) — nulova varianta

RB NO; PMyo PM_5 benzen benzo(a)pyren
hodinové roéni denni roéni roéni roéni ro¢ni

max 21.795 0.303 13.791 1.205 0.464 0.0204 0.059

89 18.033 0.289 8.791 0.925 0.355 0.0167 0.059

309 4.746 0.106 3.279 0.439 0.163 0.0068 0.022

444 2.209 0.037 1.209 0.149 0.055 0.0023 0.008

607 4.522 0.094 3.682 0.4 0.15 0.0064 0.02

632 21.795 0.303 13.791 1.205 0.464 0.0204 0.059

5.4. Charakteristika rizika

5.4.1.Suspendované ¢astice frakce PM1o a PM25

fviwvivs

Prachové Castice patfi mezi Skodliviny vramci celé CR.
Dlouhodobé expozice suspendovanym c¢asticim frakce PM1o a PMzs pfispiva ke
vzniku chorob dychacich cest, zvySené nemocnosti i umrtnosti.

Roéni koncentrace PMio se v uUzemi po realizaci zaméru bude pohybovat do
15,333 pug/m? se zapoétenim prispévku zaméru (pozadi 14,3 ng/m3, max. prispévek
1,033 ng/m?3). U ¢astic PM2s5 se maximalni ro¢ni koncentrace budou pohybovat na
drovni 10,592 ng/m3 (pozadi 10,2 ug/m3, prispévek 0,392 ug/m3). Jednd se o
hodnoty, které jsou na urovni hodnot doporu¢enych WHO.

Bez realizace zaméru se maximalni ro¢ni pfispévky PM1o pohybuji na urovni
1,205 ng/m3, celkova hodnota imisni zatéze PM1o je pak 17,205 ng/m3. U PM25 se
maximalni ro¢ni koncentrace bez realizace zaméru budou pohybovat na urovni
12,164 pg/m3 (pozadi 11,7 ng/m3, ptispévek 0,464 ng/m?3). Jedna se o hodnoty mirné
nad doporuc¢enymi koncentracemi WHO.

V nasledujicim textu je provedena kvantifikace dopadl na zdravi ovlivnéné populace
z expozice suspendovanym ¢asticim na zakladé hodnot relativniho rizika dle projektu
HRAPIE-2. Postup vyhodnoceni je v souladu s AN 17/15. Vypocet je proveden
metodou vypoctu atributivni frakce, jejimz vystupem je pocCet osob dotEenych
pfislusSnym ucCinkem u exponované populace. Vypoc€tové vztahy jsou uvedeny v
kapitole 5.2.2.
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Vypocet byl proveden pro narlst koncentraci PM vypocteny rozptylovou studii ve
referencnich bodech (RB) reprezentujici nejblizSi zastavbu a pro 100 obyvatel
exponovanych zménam imisniho pfFispévku. VypocCet byl proveden pro aktivni
variantu (V1) s realizaci prelozky a variantu nulovou (V0) bez realizace prelozky.

Udaje o v&kové struktufe a podtech zemfrelych dle pFigin byly ziskany ze Statistické
ro¢enky JihoCeského kraje 2025 dostupné na https://csu.gov.cz/produkty/statisticka-
rocenka-jihoceskeho-kraje-2025. Vypocet nebyl proveden pro ukazatel umrtnosti na
chronickou obstrukéni plicni nemoc, pro ktery nebyl v ro€ence uveden udaj o pocétech
zemrelych.

Tabulka 9: Odhad zdravotniho rizika (ukazatel atributivniho rizika za 1 rok pro 100 exponovanych
obyvatel) pro zménu v imisni zatézi PM2s

MAX RB 309
Ukazatel

V1 Vo0 rozdil V1 VO rozdil
celkova umrtnost 0.641 0.644 -0.003 0.632 0.633 -0.001
umrtnost na nemoci obéhové
soustavy 0.251 0.252 -0.001 0.248 0.249 0.000
umrtnost na cerebrovaskularni
nemoci 0.033 0.033 0.000 0.033 0.033 0.000
umrtnost na ischemickou
chorobu srdeéni 0.077 0.078 0.000 0.077 0.077 0.000
umrtnost na nemoci dychaci
soustavy (bez novotvaru) 0.072 0.073 0.000 0.072 0.072 0.000
umrtnost na infekci dolnich cest
dychacich 0.037 0.037 0.000 0.036 0.036 0.000
umrtnost na zhoubny novotvar
- pradusnice, pridusky a plice 0.030 0.030 0.000 0.029 0.029 0.000

RB 444 RB 607
Ukazatel

V1 Vo0 rozdil V1 Vo0 rozdil
celkova umrtnost 0.632 0.629 0.003 0.631 0.633 -0.001
umrtnost na nemoci obéhové
soustavy 0.248 0.247 0.001 0.248 0.249 0.000
umrtnost na cerebrovaskularni
nemoci 0.033 0.033 0.000 0.033 0.033 0.000
umrtnost na ischemickou
chorobu srde¢ni 0.077 0.076 0.000 0.076 0.077 0.000
umrtnost na nemoci dychaci
soustavy (bez novotvaru) 0.072 0.071 0.000 0.072 0.072 0.000
umrtnost na infekci dolnich cest
dychacich 0.036 0.036 0.000 0.036 0.036 0.000
umrtnost na zhoubny novotvar
- pradusnice, pradusky a plice 0.029 0.029 0.000 0.029 0.029 0.000
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RB 89 RB 632
Ukazatel

V1 Vo0 rozdil V1 Vo0 rozdil
celkova umrtnost 0.629 0.640 -0.011 0.631 0.644 -0.012
umrtnost na nemoci obéhové
soustavy 0.247 0.251 -0.004 0.248 0.252 -0.004
umrtnost na cerebrovaskularni
nemoci 0.033 0.033 0.000 0.033 0.033 0.000
umrtnost na ischemickou
chorobu srde¢ni 0.076 0.077 -0.001 0.076 0.078 -0.001
umrtnost na nemoci dychaci
soustavy (bez novotvart) 0.071 0.072 -0.001 0.072 0.073 -0.001
umrtnost na infekci dolnich cest
dychacich 0.036 0.037 0.000 0.036 0.037 0.000
umrtnost na zhoubny novotvar
- pridusnice, pridusky a plice 0.029 0.030 -0.001 0.029 0.030 -0.001

Tabulka 10: Odhad zdravotniho rizika (ukazatel atributivniho rizika za 1 rok pro 100 exponovanych
obyvatel) pro zménu v imisni zatézi PM1o

MAX RB 309
Ukazatel

V1 Vo0 rozdil V1 Vo rozdil
celkova umrtnost 0.699 0.703 -0.004 0.683 0.684 -0.001
umrtnost na nemoci obé&hove
soustavy 0.240 0.241 -0.001 0.235 0.235 0.000
umrtnost na nemoci dychaci
soustavy (bez novotvart) 0.080 0.080 0.000 0.078 0.078 0.000
umrtnost na zhoubny novotvar
- pradusnice, pradusky a plice 0.038 0.038 0.000 0.037 0.038 0.000

RB 444 RB 607
Ukazatel

V1 Vo rozdil V1 VO rozdil
celkova umrtnost 0.683 0.677 0.006 0.681 0.683 -0.002
umrtnost na nemoci obé&hové
soustavy 0.234 0.232 0.002 0.234 0.235 -0.001
umrtnost na nemoci dychaci
soustavy (bez novotvaru) 0.078 0.078 0.000 0.078 0.078 0.000

umrtnost na zhoubny novotvar
- pradusnice, pradusky a plice 0.037 0.037 0.000 0.037 0.037 0.000

RB 89 RB 632
Ukazatel

V1 Vo0 rozdil V1 Vo rozdil
celkova umrtnost 0.677 0.696 -0.019 0.682 0.703 -0.021
umrtnost na nemoci obéhové
soustavy 0.232 0.239 -0.007 0.234 0.241 -0.007
umrtnost na nemoci dychaci
soustavy (bez novotvaru) 0.078 0.079 -0.002 0.078 0.080 -0.002
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umrtnost na zhoubny novotvar
- pradusnice, pradusky a plice 0.037 0.038 -0.001 0.037 0.038 -0.001

Z vypocCtu vyplyva, Ze realizace zaméru pfispéje ke snizeni zdravotniho rizika ze
znecisténého ovzdusi pro obyvatele Zijici podél stavajici 1/19. V mistech, kde se
pfeloZka pfiblizi zastavbé, dojde ke zhordeni. Narlst je vSak zanedbatelny max. na

urovni tisicin pfipadu (pfi 100 exponovanych obyvatel).

V feSeném uzemi se hodnoty imisnich koncentraci PM1o a PMz5 pohybuji na urovni
hodnot doporu¢enych WHO. Predlozeny zamér zpusobi pouze nevyznamné zmény
ve zdravotnim riziku. Na vétsiné uzemi dojde ke snizeni zdravotniho rizika. Jedna se
pfevazné o pozitivni zménu.

Prestoze byl vypoCet proveden dle doporu€ené metodiky, je zatizen velkym
mnozstvim nejistot (vstupni udaje, odvozené vztahy). Jedna se proto pouze o
kvalifikovany odhad.

5.4.2. Oxid dusicity

Aktualizovana smérnice WHO pro kvalitu ovzdusi (2021) konstatuje podstatné
posileni dikazu o nepfiznivém vlivu znecisténi ovzdusi na zdravotni stav populace i
pramérnou koncentraci NO2 ze 40 yg/m® postupné az na 10 ug/m3. Doporuéena
koncentrace NO2 pro hodinovou maximalni koncentraci je 200 ug/m3. Podle
sou€asnych nazort WHO navic nejsou v minulosti odvozené vztahy expozice a
uCinku pro NOz2 spolehlivé a riziko znecisténého ovzdusi by mélo byt kvantitativné
hodnoceno komplexné na zakladé vztah( pro suspendované Castice, ve kterych je
zahrnut i vliv dalSich komponent znecisténého ovzdusi. Stejné doporuceni obsahuje
také metodicky navod SZU AN 17/15.

Prdmérna rocni koncentrace NO2 bude dle rozptylové studie u nejblizSi u prelozky
zastavby do 10 pg/m? - prispévky zaméru 0,09 ug/m3 (Drhovice jih), 0,094 ug/m?3
primérné rocni koncentrace o néco nizsi, ale rozdily jsou minimalni - pfispévky
silnice 1/19 0,106 pg/m® (Drhovice jih), 0,037 pg/m3® (Mezifi¢i), 0,094 ug/m3
(Zahradka). Pro obyvatele Zijici podél silnice 1/19 dojde ke sniZeni imisni zatéZe NO2.
Po realizaci zaméru dojde k poklesu primérné roc¢ni koncentrace NO2 o 0,252 pg/m?
(Drazice) resp. 0,235 pg/m? (VSechov). Primérné ro¢ni koncentrace se pohybuji na
Urovni doporucené cilové smérné hodnoty WHO 10 ug/mé3.

Miru rizika akutnich uC€inkiO muzZeme orientané vyhodnotit pomoci stanoveni
kvocientu nebezpecénosti HQ (Hazard Quotient). Tento kvocient ziskame vydélenim
zjisténé inhalacni davky ADDi referencni davkou RfDi, popf. pfi pouZitelnosti
standardniho expozi¢niho scénare vydélenim koncentrace v ovzdusi referencni
koncentraci. Realné riziko toxického nekarcinogenniho uc€inku nastava pfi hodnoté
HQ>1 a vzrlsta se stoupajici hodnotou koeficientu.
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Informace o kratkodobych koncentracich NO2 Ize ziskat z méfFicich stanic CHMU.
koncentrace 103,5 ng/m?3. Prispévek provozu na prelozce k imisnim koncentracim u
maximalni hodinové koncentrace NO: je nejvyse 15,377 ug/m? to predstavuje HQ na
urovni 0,594. V zastavbé budou koncentrace nizSi. Bez realizace zaméru jsou
maximalni hodinové koncentrace NO2 nejvySe 21,795 ug/m3, to predstavuje HQ na
urovni 0,626. Pfi téchto hodnotach HQ neni realné riziko toxického ucinku NO2 na
verejné zdravi.

Maximalni hodinova koncentrace predstavuje SpiCkovou koncentraci, ktera nastane
1hod v roce v konkrétnim misté a za konkrétnich podminek a je téméF nulova
pravdépodobnost dosazeni koncentrace ze scitani dvou maxim. Z hlediska vlivii na
vefejné zdravi zde pracujeme se scénafem, ktery realné nemulze nastat. Vysledné
koncentrace budou nizsi.

Celkové lze konstatovat, zZze vypoctené koncentrace NO2 nedosahuji takovych
hodnot, pfi kterych by bylo riziko z akutni nebo chronické expozice realné. U roCnich
koncentraci se jedna o koncentrace na urovni cilové smérné hodnoty WHO, u
hodinovych koncentraci se jedna o hodnoty pod urovni WHO doporucené cilové
smérné hodnoty.

5.4.3. Kombinované pusobeni suspendovanych €astic a oxidu dusicitého

Pusobeni NO2 nelze zcela odlisit od plisobeni suspendovanych &astic. NO2 pusobi v
dychacich cestach jako silny oxidant, coz vede ke snizeni odolnosti plicni tkané vuci
infekcim. Do oslabené dychaci soustavy nasledné snaze a ve vétSim mnozstvi
pronikaji suspendované Castice zejména PM2s. To se projevi ve vySSi mortalité.
Vysledky zavisi na poméru obou znecistujicich latek. K odhadu kombinovaného
dopadu PMz5 a NO2 doporucuje HRAPIE-2 pouzit pfi vypoctech revidovana RR:

V nasledujici tabulce je provedena kvantifikace dopadd na zdravi ovlivnéné populace
z expozice suspendovanym cCasticim frakce PM2s a NO2 na zakladé hodnot
relativniho rizika dle projektu HRAPIE-2.

Tabulka 11: Odhad zdravotniho rizika (ukazatel atributivniho rizika za 1 rok pro 100 exponovanych
obyvatel) pro kombinované plsobeni PM2,5 a NO2

MAX RB 309
Ukazatel
V1 Vo0 rozdil V1 VO rozdil
PM25 - celkova umrtnost 0.274 0.276 -0.002 0.269 0.269 0.000
NO: - celkova umrtnost 0.532 0.532 0.000 0.524 0.525 -0.001
RB 444 RB 607
Ukazatel
V1 Vo0 rozdil V1 Vo0 rozdil
PM2s - celkova umrtnost 0.269 0.267 0.002 0.268 0.269 -0.001
NO: - celkova umrtnost 0.524 0.522 0.002 0.523 0.524 -0.001
Ukazatel RB 89 RB 632
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V1 Vo0 rozdil V1 Vo0 rozdil
PM25 - celkova umrtnost 0.267 0.273 -0.007 0.268 0.276 -0.008
NO: - celkova umrtnost 0.522 0.531 -0.009 0.524 0.532 -0.008

Pfedlozeny zamér zplUsobi pouze nevyznamné zmény ve zdravotnim riziku. Na
vétsiné uzemi dojde ke snizeni zdravotniho rizika.

5.4.4.Benzen

U latek s karcinogennimi ucinky se pfi hodnoceni vychazi z pfedpokladu
bezprahového pulsobeni. To znamena, Ze nulové riziko je jen pfi nulové expozici.
Nelze stanovit neucinnou davku a zavislost davky a ucinku se vyjadfuje ukazatelem
vyjadfujicim miru karcinogenniho potencialu dané latky.

Mira karcinogenniho rizika je vyjadfovana jako individualni celozivotni
pravdépodobnost zvySeni vyskytu nadorového onemocnéni nad bézny vyskyt
v populaci, vlivem hodnocené Skodliviny (=ILCR — Individual Lifetime Cancer Risk).
Tuto miru pravdépodobnosti (ILCR) Ize za pfedpokladu standardniho expozi¢niho
scénafe vypocitat jako soucin praimérné ro¢ni koncentrace benzenu (lhr) a jednotky
karcinogenniho rizika benzenu UCR

ILCR = Ihr x UCR

kde lhr - primérna ro¢ni koncentrace benzenu zjisténa v dané lokalité
UCR - jednotka karcinogenniho rizika (6x106 (ug/m?3)")

Pfi predpokladané koncentraci benzenu v lokalité na drovni 0,8 ug/m® vychazi
hodnota ILCR, tj. teoretické =zvySeni pravdépodobnosti vzniku nadorovych
onemocnéni nad v8eobecny pramér v populaci, na 4,800.10°. V mistech pfiblizeni
se obytné zastavbé byl vypoéten nejvy$si prispévek na drovni 0,0057 ug/m3
(RB 309), coz predstavuje ILCR 4,834.10-S.

V zastavbé podél silnice 1/19 je prispévek bez realizace zaméru max. 0,0204 ug/m?3
(RB 632), coz predstavuje ILCR 4,922.10, ve stejném vypocétovém bodu po realizaci
zaméru ILCR=4,829.10.

Pravdépodobnost zvySeni vyskytu nadorového onemocnéni nad bézny vyskyt
v populaci je nejvySSi pfi nerealizaci prelozky v zastavbé podél stavajici 1/19, ale ani
jeji hodnota nepfekracuje akceptovatelné riziko - jednotky pfipad z milionu.

5.4.5.Benzo(a)pyren

Stejné jako u benzenu se jedna o karcinogenni latku, kde je mira karcinogenniho
rizika vyjadfovana jako individualni celozivotni pravdépodobnost zvySeni vyskytu
nadorového onemocnéni nad bézny vyskyt v populaci, vlivem hodnocené Skodliviny
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(<ILCR - Individual Lifetime Cancer Risk). Jednotka karcinogenniho rizika je u B(a)P
8,7x10°° (ng/m3)",

Pfi pfedpokladané koncentraci benzo(a)pyrenu v lokalité na urovni 0,5 ng/m? vychazi
hodnota ILCR, tj. teoretické zvySeni pravdépodobnosti vzniku nadorovych
onemocnéni nad vSeobecny primér v populaci 4,35.10°. Bez realizace zaméru je
maximalni narGst koncentrace benzo(a)pyrenu zdopravy 0,059 ng/m3, coz
predstavuje malé navySeni ILCR (ILCR=4,86.10°) oproti sou¢asnému stavu.

Maximalni pfispévek prelozky v mistech pfiblizeni se obytné zastavbé na urovni
0,022 ng/m? (RB 444) se na urovni ILCR projevi také minimalné (ILCR=4,54.10).
Bez realizace zaméru bude pfispévek komunikace v zastavbé podél 1/19 (Drazice RB
89) cca 0,059 ng/m3 (ILCR=4,86.10), po realizaci zaméru se pfispévek snizi v tomto
vypocétovém bodé na cca 0,009 ng/m3 (ILCR=4,43.10).

Shrnuti vlivad znecisténého ovzdusi

Prispévky zaméru k imisni situaci ve znecCisténi ovzdusSi byly v rozptylové studii
zjistény jako nizké a nebudou predstavovat zménu zdravotnich rizik pro obyvatelstvo
v uzemi.

Z provedeného posouzeni je ziejmé, Ze se realizace pfelozky na zdravotnim stavu
obyvatel pfili§ neprojevi. V centrech dotfenych sidel dojde k mirnému zlepSeni
kvality ovzdusi, u obyvatel Zijici blizkosti planované prelozky k mirnému zhorSeni
kvality ovzdusi. Celkové dojde pouze k nevyznamnému navys$eni zdravotniho rizika
ze znecCisSténého ovzdusi pro obyvatele v okoli prelozky. Na vétSiné uzemi dojde ke

snizeni zdravotniho rizika.
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6. Vlivy hluku na verejné zdravi

6.1.ldentifikace a charakterizace nebezpecnosti

Obecné Ize za hluk povazovat jakykoliv zvuk (akusticky signal), ktery je nezadouci, {j.
vyvolava neprijemny nebo rusivy viem nebo ktery ma Skodlivy ucinek. Lékarsky lze
povazovat hluk za zvuk, ktery ma ucinky pfimo na spravnou cinnost sluchového
organu (specifické u€inky), nebo prostfednictvim ného v rizné intenzité jinak pasobi
Skodlivé na Clovéka (nespecifické ucinky). HIluk je povazovan za bezprahové
pusobici noxu. Ve vyspélych zemich pFedstavuje hlukova zatéz prostredi velmi
vyznamny rizikovy faktor, kterému je vystaveno zna¢né procento populace.

Nepfiznivé ucinky hluku na lidské zdravi jsou obecné definovany jako morfologické
nebo funkéni zmény organizmu, které vedou ke zhorSeni jeho funkci, ke snizeni
kompenzaéni kapacity vici stresu nebo zvySeni vnimavosti k jinym nepfiznivym
vlivim prostiedi.

Nepfiznivé u€inky hluku na lidské zdravi je mozné rozdélit na organové ucinky,
ruSeni Cinnosti a vlivy na subjektivni pocity. V denni dobé je za dostatecné
prokazané povazovano poskozeni sluchového aparatu, vliv na kardiovaskularni
systém a nepfiznivé pusobeni na osvojovani feci a ¢teni u déti. V noéni dobé jsou za
dostateCné prokazané povazovany zmeény fyziologickych reakci, poruchy spanku a
zvysené uzivani léku na spani. ObtéZzovani je nové zafazeno mezi psychosocialni
ucinky hluku.

Pdsobeni hluku v Zivotnim prostfedi je ovSem nutné posuzovat i z hlediska ztizené
komunikace feCi a zejména pak z hlediska obtézovani, pocitu nespokojenosti,
rozmrzelosti a nepfiznivého ovlivnéni pohody lidi.

Pos8kozeni sluchového aparatu — jedna se o pfimé poranéni bubinku, sluchovych
kiistek nebo blanitého labyrintu mechanickou silou prudce nastupujicim maximem
akustického tlaku a jeho stejné prudkym poklesem.
Prahova hodnota u€inku dospéli — Lamax = 130 — 140 dB

déti - Lamax = 120 dB
V Zivotnim prostfedi se vyskytuje vzacné (lomy, strelba)

U dlouhodobé pulsobiciho hluku dochazi také k poSkozeni sluchového aparatu.
Jedna se o zpocCatku pfechodné, pozdéji trvalé morfologické a funkéni zmény
smyslovych a nervovych bunék Cortiho organu vnitfniho ucha.

Epidemiologické studie prokazaly, ze u 95 % exponované populace nedochazi k
poskozeni sluchového aparatu pfi celozivotni expozici hlukem ze vSech zdroju
volnoCasovych aktivit Laeq24nod 70 dB. Déti jsou uvadény jako citlivéjSi skupina
populace, ktera je k vysokym hladinam hlu¢nosti vnimaveéjsi.

V zivotnim prostfedi se mlze vyskytovat v tésné blizkosti frekventovanych letist nebo
velmi rusnych komunikaci.
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Obtézovani

Obtézovani je nejobecnéjsi reakci lidi na hlukovou zatéz. Pfi ruSeni hlukem se
uplatiiuje jak emocni slozka vnimani, tak slozka poznavaci pfi riznych &innostech.
Vyvolava celou fadu negativnich emocnich stavl, mezi které patfi pocity
rozmrzelosti, nespokojenosti a Spatné nalady, deprese, obavy, pocity beznadéje
nebo vyCerpani. Z hlediska zdravi je zavazné, Ze obtéZovani spolu s ruSenim spanku
predstavuje pro organismus stres. Stres je jednim z faktoru, které spoluplsobi pfi
rozvoji kardiovaskularnich a jinych civilizaénich onemocnéni

Mira obtézovani je ovlivnéna mnoha faktory. Jsou to jednak fyzikalni vlastnosti zvuku
(hladina akustického tlaku, délka trvani hluku a rychlost nastupu, pfitomnost ténové
slozky, nizkofrekvenéniho hluku a vibraci), dale pfitomnost informacniho obsahu
hluku (fe€, zvuky vnimané jako varovné, neznamé zvuky nebo zvuky s pfedchozi
negativni zkuSenosti). Dale je obtéZovani vyznamné ovlivnéno individualnimi
vlastnostmi pfijemce. Uvadi se, ze v populaci je cca 10 — 20 % osob velmi
senzitivnich vuci hluku a naopak 10 - 20% osob vysoce tolerantnich. Pro zbyvajicich
60 — 80 % populace plati, Ze se zvySujici se hlu€nosti roste obtézovani. Pfi pusobeni
hluku jsou velmi dulezité i vlivy socialni (vzdélani, duSevni prace, ekonomicky
prospéch ze zdroje hluku), zdravotni (porucha sluchu, somatické onemocnéni),
psychologické faktory (strach spojeny se zdrojem hluku) a mezikulturni rozdily. To
vede k riznym vysledkim studii, které prokazuji u stejnych hladin hluku rdzného
pavodu rozdilny efekt, a naopak rozdilné vysledky pfi stejnych zdrojich i hladinach
hluku na riznych lokalitach v rdznych zemich.

Z hlediska jednotlivce je tfeba povazovat obtéZovani za faktor s bezprahovym
pusobenim, coz znamena, Ze i nejtiSsi zvuky mohou citlivou osobu obtézovat. WHO
(2018) povazuje obtézovani hlukem za zavazny zdravotni ucinek od hranice, kdy
dochazi k obtéZzovani 10 % zasazenych osob. Ktomu dochazi u hluku ze silni¢ni
dopravy pfi Lavn 53 dB, u hluku z Zelezni¢ni dopravy pfi Lavn 54 dB a u hluku z letecké
dopravy pfi Lavn 45 dB. Pro dopravni hluk existuji také vztahy davka - ucinek, podle
kterych Ize odhadnout pfedpokladany ucinek hluku.

Vztahy pro obtézovani hlukem jsou odvozeny pro tfi urovné obtézovani vztazené k
teoretické 100 stupnové Skale intenzity obtéZovani. Prvni uroven LA (Little Annoyed)
zahrnuje procento osob obtéZovanych od 28. stupné Skaly 0 — 100, tedy
pfinejmensim ,mirné obtéZovanych®. Druha uroven A (Annoyed) se tyka obtéZovani
od 50 stupné Skaly a tfeti uroven HA (Highly Annoyed) zahrnuje osoby s vyraznymi
pocity obtéZzovani od 72. stupné stostupriové skaly intenzity obtézovani.

Rovnice pro vypocet silné obtéZzovanych obyvatel hlukem (% HA) je dle Smérnice EU
2020/367 nasledujici:

Hluk ze silni¢ni dopravy: %HA = 78,9270-3,1162*Ldvn + 0,0342 * Ldvn?
Hluk ze Zelezni¢ni dopravy:  %HA = 38,1596-2,05538*Lavn + 0,0285 * Lavn?
Hluk z letecké dopravy: %HA = -50,9693+1,0168*Ldvn + 0,0072 * Ldvn?

Pro obtézovani hlukem ze silni¢ni dopravy je doporuceno pouzit interval platnosti az
od 45 dB (SZU 2020).
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Ovlivnéni kardiovaskularniho systému

Akutni hlukova expozice aktivuje autonomni nervovy a hormonalni systém a vede k
pfechodnym zménam, jako je zvySeni krevniho tlaku, tepu a vasokonstrikce. Po
dlouhodobé expozici se u citlivych jedinch z exponované populace mohou vyvinout
trvalé ucinky, jako je ischemicka choroba srdecni.

Ovlivnéni kardiovaskularniho systému bylo prokdzano v radé studii u populace
v hluénych oblastech kolem letidt, primyslovych zavodd nebo hluénych komunikaci.
WHO (WHO, 2018) provedla zhodnoceni a metaanalyzu téchto studii za pouziti
jednotnych kritérii. ZvySeni rizika ischemické choroby srdecni bylo prokazano u hluku
ze silniéni dopravy nad 59 dB, kvalita dikazu je pokladana za vysokou. Odvozeno je
RR 1,08 pro 10 dB narlst expozice s prahovou hodnotou 53 dB Ldvn. Riziko
ischemické choroby srde¢ni by se nemélo zvySovat o vice, jak 5 % a riziko
hypertenze o vice jak 10 %. K 5 % narustu rizika ischemické choroby srdecni dle
WHO dochazi pfi expozici 59,3 dB Ldvn.

Riziko ICHS ve vztahu khluku se kvantitativné vyjadiuje jako relativni riziko
vztahuijici riziko v populaci exponované hluku k riziku v populaci neexponované (SZU
2020):

Pro Lavn > 53 dB
RRICHS, sinice = 1,007 73(Ldvn-53)
Pro Lavn < 53 dB je vZdy RRicHs, silnice = 1

Pro hluk ze silni¢ni dopravy v rozsahu 55 az 80 dB Ize pouzit pro odhad rizika vztah
pro pomér Sanci (Babisch, 2008):

OR = 1,63 — 0,000613*(Lday,16h)? + 0,000 007 357*(Lday,16h)?
R2=0,96

Pro v minulosti popisované riziko hypertenze u hluku z dopravy je nyni kvalita dlikazu
vyhodnocena jako nizka (WHO 2018). Vysledky provedenych studii na vztah hluku
z dopravy a mrtvice jsou rozporuplné, vztah je povazovan za nejisty.

Poruchy spanku

Poruchy spanku se prokazatelné projevuji zménami fyziologickych reakci béhem
spanku, jako jsou zmény tepové frekvence, znamky probuzeni na EEG (spici si toto
probuzeni ¢asto nasledné neuvédomuje), zmény v trvani stadii spanku, zvysena
pohyblivost ve spanku, obtizné usinani, probuzeni v noci nebo pfilis brzy rano a
zkraceni spankového c&asu. Dostateény dikaz existuje také pro subjektivné
vhimanou poruchu spanku nebo pro lékafem diagnostikovanou environmentalni
nespavost a pro zvySené uzivani Iéku na spani.

Omezené dukazy existuji v psychologicko-socialni oblasti (ospalost a unava,
rozmrzelost a zvySena denni drazdivost, snizena vykonnost, zhorSeni poznavacich
schopnosti, naruseni socialnich kontaktu a stiZznosti) i na darovni fyzického zdravi
(zmény v hladinach stresovych hormonu, kardiovaskularni onemocnéni (hypertenze
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a infarkt myokardu), deprese (u zen) a jiné psychické poruchy, obezita, zkraceni
oCekavané délky zivota a zvySeny vyskyt pracovnich urazu).

Senzitivni skupinou populace jsou déti, starSi osoby, nemocni, t€hotné Zeny a lidé
pracujici na smény. K adaptaci obyvatel na ruSeni spanku hlukem nedochazi v
hlu¢nych lokalitach ani po vice letech (WHO 2009).

WHO (2018) doporucuje snizit primérnou hlukovou expozici pod 45 dB Ln u silni¢ni
dopravy, coz pfedstavuje 3 % vysoce rudenych osob ze spanku, pod L, 44 dB u
Zelezni¢ni dopravy a pod L, 40 dB u letecké dopravy].

Rovnice pro vypocCet vysoce rusenych obyvatel ve spanku (HSD Highly Sleep
Disturbed) je dle Smérnice EU 2020/367 nasledujici:

Hluk ze silni¢ni dopravy: % HSD = 19,4312-0,9336*Ln + 0,0126 * Ln?
Hluk ze Zelezni¢ni dopravy: % HSD = 67,5406-3,1852*Ln + 0,0391 * Ln?
Hluk z letecké dopravy: % HSD = 16,7885-0,9293*Ln + 0,0198 * Ln?

Zhorseni poznavacich schopnosti, komunikace feci a ruseni €innosti

Poznavaci (kognitivnimi) funkce umozriuji vnimani okolniho svéta, jednani a reakce
na podnéty a situace. Radime mezi m& pamét, koncentraci, pozornost, fedové
funkce, mysleni, orientace v prostoru nebo schopnost pochopeni informaci. ZhorSeni
poznavacich schopnosti vlivem hluku mlze vznikat na zakladé riznych mechanizmd,
jako jsou porucha porozumeéni feci, porucha pozornosti a snizeni kapacity pracovni
paméti. Dasledkem je zhorSeni vykonnosti, zhor$eni vysledkul pfi plnéni Ukold, chyby
pfi praci, popfipadé vznik nehod a urazu. Také mize dojit k nedostatku pomahajiciho
chovani a snizeni kooperace, coz mulze souviset s nedostatkem pozornosti
k nahodnym jevim.

Byla provedena fada vyzkumu v laboratornich podminkach, pfi kterych pokusné
osoby plnily zadané ukoly (matematické operace, pamétové testy apod.) s horSimi
vysledky nasledkem expozice hluku. V realném prostfedi pfi terénnich vyzkumech
byl potvrzen vztah mezi hlukem z letecké dopravy a zhorSenim schopnosti &teni,
porozumeéni feci a vykonnosti v testech u Skolnich déti, kvalita dikazu je pfimérena.
Zvyseni rizika se zaCina objevovat od Lan 55 dB. U hluku ze silni¢ni a Zelezni¢ni
dopravy jsou vysledky nekonzistentni a kvalita dlikazl je nizka az velmi nizka.

Hluk mize zavaznym zplsobem narus$it mezilidskou komunikaci fec€i, popfipadé
prekryvat jiné informacné dllezité signaly (domovni zvonek, telefon, alarm).
Podstatou tohoto jevu je maskovaci proces. Vysoka hluénost pozadi vede ke
zvySovani hlasitosti fe€i u mluvciho, nasledné k jeho hlasové unavé a ke ztraté
srozumitelnosti u posluchace. Rozdil mezi hlukovym pozadim a hlasitosti fecCi by mél
byt minimalné 15 dB, aby bylo umozZnéno porozuméni komplikovanym zpravam. Pfi
feCové hladiné 50 dB by tak hladina akustického tlaku interferujiciho hluku neméla
prekrocCit 35 dB.

ZhorSeni komunikace fe¢i ma fadu prokazanych nepfiznivych dusledku v oblasti
chovani a vztahu, vede k podrazdénosti, nejistoté, poklesu pracovni vykonnosti a
pocitim nespokojenosti. Nejvice citlivou skupinou jsou stafi lidé, osoby se sluchovou
ztratou a zejména malé déti v obdobi osvojovani feCi. Jde tedy o podstatnou cast
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populace.

Prahové hodnoty prokazanych ucinku

Podle nafizeni vlady ¢.272/2011 Sb., v platném znéni “o ochrané zdravi pfed
nepfiznivymi Ucinky hluku a vibraci” pro hluk z dopravy na pozemnich komunikacich
se ekvivalentni hladina akustického tlaku A Laeq 1 stanovi pro celou denni (Laeqg,16n) @
celou no¢ni dobu (Laeg,sh). Hygienicky limit ekvivalentni hladiny akustického tlaku A
se stanovi souCtem zakladni hladiny akustického tlaku A Laeq,1 @ korekci pfihlizejicich
ke druhu chranéného prostoru a denni a no¢ni dobé podle pfilohy k tomuto nafizeni.

Zakladni hladina hluku: Laeq,t = 50 dB
Korekce na dobu noéni: L aeq, ™ =50 - 10 = 40 dB

Tabulka 12: Korekce pro stanoveni hygienickych limitd hluku v chranénych venkovnich prostorech
staveb a v chranéném venkovnim prostoru (pfiloha &. 3, ¢ast A nafizeni vlady €. 272/2011 Sb.)

Druh chranéného prostoru 1* 2 3
Chranény venkovni prostor staveb ldzkovych zdravotnickych zafizeni | -5 dB +5dB | +13dB
v&etné lazni
Chranény venkovni prostor lizkovych zdravotnickych zafizeni véetné 0dB +5dB | +13dB
lazni
Chranény venkovni prostor ostatnich staveb a chranény ostatni 0dB +10dB | + 18 dB
venkovni prostor

*) 1 — Pouzije se pro hluk z provozu stacionarnich zdrojl. Pro sefadovaci nadrazi, ktera byla uvedena
do provozu pfede dnem 1. listopadu 2011, se pficita pro no¢ni dobu dalSi korekce +5 dB.
2 — Pouzije se pro hluk z dopravy na pozemnich komunikacich a drahach, které byly umistény
a povoleny rozhodnutim nebo opatfenim podle jiného pravniho pfedpisu po 31. prosinci 2000.
3 — PouZije se pro hluk z dopravy na pozemnich komunikacich a drahach, které byly umistény a
povoleny rozhodnutim nebo opatfenim podle jiného pravniho pfedpisu pfed 1. lednem 2001. Dale
se pouzije pro hluk z dopravy, jde-li o innost podle § 2 pism. p) nebo q) na téchto pozemnich
komunikacich a drahach provadénou po 1. lednu 2001.

Posuzovany zamér je silnici . tfidy. Na zakladé vySe uvedeného bude proto pro hluk
zpusobeny provozem na prelozce silnice 1/4 v chranénych venkovnich prostorech
staveb uplatnén denni limit 60 dB a nocni limit 50 dB.

V ramci posouzeni vlivll hluku na vefejné zdravi se nehodnoti, zda byly dodrzeny
hygienické limity stanovené v nafizeni vlady €. 272/2011 Sb., o ochrané zdravi pfed
nepriznivymi U¢inky hluku a vibraci, ve znéni pozdéjSich predpisl, ale hodnoti se
zdravotni dopady dle dostupnych odbornych poznatkl v literatufe na zakladé vztahu
expozice a ucinku vychazejici z meta-analyzy zahrani¢nich epidemiologickych studii
a doporuceni v zemich EU. Hygienicke limity stanovené v nafizeni vlady ¢. 272/2011
Sb., o ochrané zdravi pfed nepfiznivymi U€inky hluku a vibraci, ve znéni pozdéjSich
predpisU, pfedstavuji celospolecensky pfijatelné riziko.

PFi obecné kvalitativni charakterizaci zdravotnich uc€inkd hluku je doporuceno spise
vychazet z prahovych hodnot hlukové expozice zvenkovniho prostoru pro ty
nepfiznivé uc€inky hluku, které se dnes povazuji za dostateCné prokazané. Tyto
hodnoty vychazeji z vysledkl epidemiologickych studii a je mozné je vztahnout
k vétsi Casti populace s primérnou citlivosti vuci uc€inkim hluku. Dokument Good
practice guide on noise exposure and potential health effect (2010) uvadi nasledujici
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prahové hodnoty prokazanych ucinkd hluku:

Tabulka 13: Prahové hodnoty uginkl hlukové zatéze (dB)

Uginek Rozsah pGsobeni Indikator* | Prahova | Casova
hodnota** | pisobnost
Obtézovani Psychosocialni kvalita Ldvn 42 Chronicka
Zivota
Subjektivné udavané kvalita Zivota, télesné Ln 42 Chronicka
ruSeni spanku zdravi
Uc&eni, pamét Vykonnost Laeq 50 Akutni, chronicka
Stresové hormony Indikator stresu Lmax, Laeq - Akutni, chronicka
Spanek (EEG) Probuzeni, spankové Lmaxindoors 32 Akutni, chronicka
pohyby, kvalita spanku
Subjektivné udavané Spanek SELindoors 53 Akutni
probuzeni
Subjektivné udavany Zivotni pohoda, klinické Lavn 50 Chronicka
zdravotni stav zdravi
Hypertenze Télesné zdravi Lavn 50 Chronicka
Ischemicka choroba Klinické zdravi Lavn 60 Chronicka
srdecni
Pozn:

* Lavna Ln jsou vztazeny k venkovnimu hluku. U Lmaxje uvedeno, zda se jedna o venkovni nebo vnitini
hluk.
** Hodnota, nad kterou se zacinaji projevovat negativni ucinky.

6.2.Hodnoceni expozice

Potfebnym vychozim podkladem k hodnoceni expozice hluku a ke kvantitativnimu
odhadu miry zdravotniho rizika je znalost hlukové zatéze ziskana méfenim nebo
modelovym vypocCtem vztazena ke konkrétnimu poctu exponovanych osob. V daném
pfipadé byl proveden vypocCet budouci hlukové zatéze v Hlukové studii, kterou
zpracoval Mgr. R. Muzik (EIA SERVIS s.r.0.).

Pro posouzeni hlukové situace byl hluku
HLUK+ ver. 15.00profi (aktualni verze).

pouzit program pro vypocet

Vypocty byly provedeny pro stav v roce 2050 s pfeloZzkou a bez prelozky.

Charakteristika jednotlivych vypoétovych bodl vcéetné uvedeni vySek vypoctu je
uvedena v nasledujicich tabulkach (kurzivou jsou vyznaceny ostatni, tj. nechranéne,
prostory):

Tabulka 14: Zvolené vypod&tové body v km 0,0 — 2,0
vB |  VYSKy
vypoctu (m)
2,5 rodinny dum &.p. 100, jizni fasada *

rodinny dum &.p. 70, jizni fasada

rodinny dum ¢&.p. 2, jizni fasada hospodarské casti
ina stavba bez ¢.p. nebo C.e. na pozemku p.¢. 136

popis

3’

A(WIN[=
NINN
(OO

3’
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vySky .

e vypoctu (m) PopIS

5 2,5 rodinny dum &.p. 2, jihozapadni fasada obytné ¢asti

6 2,5 ina stavba bez €.p. nebo ¢.e. na pozemku p.¢. 135

7 2,5 ina stavba bez €.p. nebo ¢.e. na pozemku p.¢. 132

8 2,5 ina stavba bez €.p. nebo ¢.e. na pozemku p.¢. 79

9 2,5 objekt k bydleni €.p. 43, severni fasdda

10 2,5 objekt k bydleni &.p. 43, jizni fasada

11 2,5 rodinny dam ¢&.p. 33, jizni fasada, pratah Drhovicemi

12 2,5 rodinny ddm ¢&.p. 32, severni fasada, prutah Drhovicemi
32 2 jihozapadni okraj rozvojové plochy SV6

33 2 jihovychodni okraj rozvojové plochy SV6

* vSechny objekty se nachazi v ki Drhovice

Umisténi vypoctovych bodu je patrné z nasledujiciho obrazku.

Tabulka 15: Zvolené vypod&tové body vkm 2,0 — 4,0

VB vysSky popis
vypoctu (m)

13 2,5 rodinny dum ¢&.p. 68, jihovychodni fasada (ku Drazice u Tabora)

14 2,5 rodinny dum &.p. 52, jihovychodni fasada (ki Mezifici)

15 2,5 rodinny dum &.p. 35, jihozapadni fasada (ku Mezifici)

16 2,5 zemédélska stavba bez &.p. nebo ¢.e. na pozemku p.¢. 130 (ki DraZice u Tabora)
17 2,5 rodinny dum &.p. 549, jizni fasada (ku Drazice u Tabora)

18 25 rozestavéna budova bez zpisobu vyuZiti na pozemku p.¢.st. 619, jizni fasada (ku

’ DraZice u Tabora)
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VB vySky popis
vypoctu (m)
19 P drobné technické stavby na pozemku p.¢. 1098/1, 1098/2 a 1098/4 (ku DraZice u
Tabora)
20 2 stavba pro rodinnou rekreaci ¢.e. 486 (ku DraZice u Tabora)
21 2 stavba pro rodinnou rekreaci ¢.e. 392 (ku DraZice u Tabora)
22 2 rodinny dum ¢&.p. 263, bungalov, severni fasada (ku DraZice u Tabora)
23 2,5 rodinny dum &.p. 134, severni fasada, priitah DraZicemi (ki DraZice u Tabora)
24 2,5 rodinny dim &.p. 8, jizni fasada, pratah Drazicemi (ku DraZice u Tabora)

Umisténi vypoctovych bodu je patrné z nasledujiciho obrazku.

Tabulka 16: Zvolené vypod&tové body v km 5,0 - 6,5

VB vysSky popis
vypoctu (m)
25 2,5 viceucelova stavba ¢€.p. 2, severni fasada *
26 2,5 rodinny dum &.p. 20, severni fasada
27 2,5 rodinny dum &.p. 23, severni fasada
28 2,5 jina stavba ¢.p. 17
29 2,5 rodinny dum Zahradky ¢&.p. 16, severni fasada
30 2,5 zemeédélska usedlost €.p. 16, severni fasada, prutah V§echovem
31 2,5 rodinny dum &.p. 13, jizni fasada, prutah VSechovem

Umisténi vypoctovych bodu je patrné z nasledujiciho obrazku.
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Obr. 4: Umisténi vypoctovych bodl 25-31 ve VSechové (* vSechny objekty se nachazi v k.u. Klokoty)

V nasledujicich tabulkach jsou uvedeny vypoctené hodnoty ekvivalentni hladiny
akustického tlaku v jednotlivych vypoctovych bodech. Pokud néjaka hodnota
ekvivalentni hladiny akustického tlaku pfesahuje dany hygienicky limit (60/50 dB
nebo 68/58), je zvyraznéna tuénym pismem. Vypoctové body umisténé do jiného nez
chranéného prostoru, jsou odliSeny kurzivou a neni pro né stanoven hygienicky limit.

V nasledujici tabulce jsou uvedeny vypocltené pfispévky ekvivalentni hladiny
akustického tlaku ve vypoctovych bodech na obchvatu Drhovic a pfispévky ze
zbytkové dopravy na pritahu Drhovic v roce 2050.

Z provedenych vypocta vyplyva, Ze po realizaci zaméru Ize vypoctovych bodech 1 a
2 oCekavat v nocCni dobé ekvivalentni hladinu akustického tlaku nad 50 dB. V téchto
bodech na okraji obce Drhovice bude pfevazujicim zdrojem hluku posuzovana
prelozka, proto nelze uplatnit hygienicky limit 58/68 dB pro silnice postavené pred
rokem 2001 a je naopak nutné uplatnit hygienicky limit pro novostavbu silnice, #j.
60/50 dB (den/noc). V useku 0,36 az 0,59 km byla proto navrzena protihlukova sténa
o délce 235 metrll a vySce 3 metry nad hranu vozovky, ktera zaijisti dodrzeni
hygienickych limita.
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Obr. 5: Obchvat Drhovic; navrh umisténi PHS (zZluté)

V nasledujici tabulce jsou uvedeny vypoctené hodnoty ekvivalentni hladiny
akustického tlaku v jednotlivych vypoc&tovych bodech pro stav pfed a po realizaci
zameéru v roce 2050 pfi vystavbé PHS v uvedeném rozsahu. Sou€asné je uvedena
zména oproti vychozimu stavu bez realizace zaméru.

Tabulka 17: Akustické pfispévky Laeqt posuzovaného zameéru v km 0,0 — 2,0 pfi realizaci PHS

limit po hodnota Laeq1 (dB)
. - realizaci den noc
VB popis vyska den/noc 5 5
(dB) pred po A pred po A
1 |[RD&p. 100 2.0 60/50 57.8 50.9 -6.9 55.6 48.1 -7.5
o 5.0 60/50 57.8 51.2 -6.6 55.6 48.4 -7.2
2 |RD &p. 70 2.0 60/50 63.0 53.0 -10 60.9 49.8 -11.1
i 5.0 60/50 63.0 53.2 -9.8 60.9 50.0 -10.9
3 RD é.p. 2 2.0 - 41.9 56.0 14.1 39.7 53.5 13.8
(hospodarskéa cést) | 5.0 - 44.3 56.5 12.2 42.2 54.0 11.8
4 jina stavba na 2.0 - 37.9 52.5 14.6 35.8 50.1 14.3
pozemku p.¢. 136 5.0 - 42.4 52.9 10.5 40.3 50.4 10.1
5 RD ¢&.p. 2 (obytna 2.0 60/50 49.8 51.9 21 47.6 494 1.8
¢ast) 5.0 60/50 49.8 52.6 2.8 47.7 50.0 2.4
6 jina stavba na 2.0 - 47.2 49.4 2.2 45.0 46.9 1.9
pozemku p.¢. 135 5.0 - 48.6 49.8 1.2 46.5 47.3 0.8
7 jina stavba na 2.0 - 43.4 48.8 5.4 41.3 46.3 5
pozemku p.¢. 132 5.0 - 46.2 49.8 3.6 44.0 47.3 3.3
8 jina stavba na 2.0 - 49.0 56.2 7.2 46.8 53.7 6.9
pozemku p.¢. 79 5.0 - 49.2 56.7 7.5 47.1 54.2 7.1
9 objekt k bydleni &.p. | 2.0 68/58 63.1 47.0 -16.1 61.0 45.2 -15.8
43, severni fasada 5.0 68/58 63.2 47.3 -15.9 61.0 45.5 -15.5
10 objekt k bydleni ¢.p. | 2.0 60/50 50.6 50.7 0.1 48.5 48.2 -0.3
43, jizni fasada 5.0 60/50 51.5 51.0 -0.5 494 48.5 -0.9
11 RD ¢&.p. 33, jizni 2.0 68/58 69.3 55.3 -14 67.2 50.8 -16.4
fasada, pratah 5.0 68/58 69.3 55.4 -13.9 67.2 51.1 -16.1
12 RD ¢&.p. 33, severni | 2.0 68/58 68.1 53.6 -14.5 65.9 49.0 -16.9
fasada, pratah 5.0 68/58 68.1 53.8 -14.3 65.9 49.3 -16.6
32 | JZ okraj plochy SV6| 2.0 - 54.8 53.0 -1.8 52.7 50.5 -2.2
33 | JV okraj plochy SV6| 2.0 - 54.1 53.2 -0.9 52.0 50.7 -1.3
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RD — rodinny dim
Cervené buriky znaci narUist a zelené pokles (nebo zachovani) ekvivalentni hladiny akustického tlaku
po realizaci posuzovaného zaméru.

V nasledujici tabulce jsou uvedeny vypocCtené prispévky ekvivalentni hladiny
akustického tlaku v jednotlivych vypoctovych bodech ze silnice 1/19 pro stav pred
a po realizaci prelozky v prostoru DraZzic v roce 2050. SouCasné je uvedena zména
oproti vychozimu stavu bez realizace zaméru.

Tabulka 18: Akustické pfispévky Laeqt posuzovaného zaméru v km 2,0 — 4,0

limit po hodnota Laeqr (dB)
. - realizaci den noc
VB popis vyska den/noc 5 §
(dB) pred po A pred po A
13 RD ¢&.p. 68, JV 2.0 60/50 455 46.4 0.9 38.2 43.7 5.5
fasada 5.0 60/50 49.0 47 1 -1.9 41.8 44.4 2.6
14 RD ¢.p. 52, JV 2.0 60/50 41.0 46.6 5.6 33.8 43.8 10
fasada 5.0 60/50 41.7 46.9 5.2 34.5 44.2 9.7
15 RD ¢.p. 35, JZ 2.0 60/50 394 45.9 6.5 32.2 43.4 11.2
fasada 5.0 60/50 40.2 47.8 7.6 33.0 45.0 12
16 zemédélska stavba | 2.0 - 39.7 49.2 9.5 32.5 46.3 13.8
na pozemku p.¢.130| 5.0 - 40.7 49.5 8.8 33.5 46.7 13.2
17 RD ¢&.p. 549, 2.0 60/50 40.1 51.6 115 32.9 48.7 15.8
J fasada 5.0 60/50 40.9 51.8 10.9 33.7 48.9 15.2
rozestavéna budova| 2.0 - 40.3 56.6 16.3 33.1 53.6 20.5
18 bez zpusobu vyuZiti
na pozemku p.c.st. 5.0 - 41.8 58.0 16.2 34.6 54.9 20.3
619, J fasada
1g | drobne technické | 55 | . 423 | 556 | 133 | 350 | 526 | 17.6
stavby
20 |Stavba pro rodinnou| 5 - 436 | 543 | 107 | 36.3 | 51.3 15
rekreaci ¢.e. 486
stavba pro rodinnou
21 rekreaci &.e6. 392 2.0 - 37.0 54.2 17.2 29.6 51.1 21.5
29 RD ¢&.p. 263, 2.0 60/50 33.8 43.0 9.2 26.1 40.5 14.4
S fasada 5.0 60/50 37.7 44.2 6.5 30.0 41.7 11.7
23 RD ¢&.p. 134, 2.0 68/58 71.4 55.6 -15.8 63.8 48.1 -15.7
S fasada, pratah 5.0 68/58 71.4 55.7 -15.7 63.8 48.1 -15.7
24 RD &.p. 8, J fasada, | 2.0 68/58 70.0 54.4 -15.6 62.3 46.8 -15.5
pratah 5.0 68/58 69.7 54.2 -15.5 62.1 46.6 -15.5

RD - rodinny dim
Cervené bunky znaci narust a zelené pokles (nebo zachovani) ekvivalentni hladiny akustického tlaku
po realizaci posuzovaného zaméru.

V nasledujici tabulce jsou uvedeny vypocCtené prispévky ekvivalentni hladiny
akustického tlaku v jednotlivych vypoctovych bodech ze silnice 1/19 pro stav pred
a po realizaci prelozky v prostoru VSechova v roce 2050. SoucCasné je uvedena
zména oproti vychozimu stavu bez realizace zaméru.
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Tabulka 29: Akustické pfispévky Laeqt posuzovaného zaméru v km 5,0 — 6,5

limit po hodnota Laeq1 (dB)
VB popis vyska Leear:llfrao‘z den noc
(dB) pred po A pred po A
25 vicetcelova stavba | 2.0 - 41.7 514 9.7 34.0 48.5 14.5
C.p. 2, S fasada 5.0 - 46.0 51.5 5.5 38.4 48.5 10.1
26 RD ¢&.p. 20, 2.0 60/50 43.0 51.3 8.3 34.9 48.4 13.5
S fasada 5.0 60/50 48.0 51.5 3.5 40.0 48.5 8.5
o7 RD ¢&.p. 23, 2.0 60/50 42.7 521 9.4 34.7 49.2 14.5
S fasada 5.0 60/50 47.4 52.2 4.8 394 49.2 9.8
28 | iina stavba &o. 17 2.0 - 59.2 52.9 -6.3 51.0 48.6 -2.4
J P 5.0 : 590.7 | 533 | -64 | 515 | 490 | -25
29 RD &.p. 16, 2.0 68/58 56.1 49.0 -7.1 47.9 44 4 -3.5
S fasada 5.0 68/58 56.3 49.4 -6.9 48.1 44.8 -3.3
zemeédélska 2.0 68/58 72.0 61.7 -10.3 63.8 53.8 -10
30 |usedlost €.p. 16,
S fasada 5.0 68/58 72.0 61.7 -10.3 63.8 53.9 -9.9
. , 2.0 68/58 70.7 60.3 -10.4 62.5 52.4 -10.1
31|RDEp.13, Jiasada—75ggi58 | 70.7 | 604 | 103 | 625 | 525 | -10

RD — rodinny dim
Cervené burky znaci narlist a zelené pokles (nebo zachovani) ekvivalentni hladiny akustického tlaku
po realizaci posuzovaného zameéru.

6.3.Charakteristika rizika

Zakladem charakterizace rizika hluku je charakterizace kvalitativni. V podstaté
zahrnuje konfrontaci znamych udaji z identifikace nebezpecnosti hluku se ziskanymi
daty o charakteru a urovni hlukové expozice a o exponované populaci. Zpracovatel
hlukové zatéze vyhodnotil hlukovou zatéz pro 33 zvolenych vypoc&tovych bodu
umisténych v nejbliz§im okoli planované prelozky silnice 1/19.

Pfedmétem hodnoceni je pfelozka silnice 1/19, proto pro vyhodnoceni kvantitativnich
vztah( byly pouzity vztahy pro hluk ze silni¢ni dopravy. Byly hodnoceny nasledujici
ucinky: silné obtézovani hlukem ze silni€ni dopravy, vysoké ruseni spanku ze silni¢ni
dopravy a ischemicka choroba srdecni pro hluk ze silni¢ni dopravy. Byly pouzity
vztahy definované v evropské smérnici 2020/367 ze dne 4. biezna 2020. Vzhledem
k mensSimu poctu dotCenych obyvatel byl vypocitan podil obyvatel ovlivnénych danou
urovni hlukové zatéze. Vypoclty byly provedeny pro stav bez pfelozky v r. 2050 a
s pfelozkou v r. 2050 pfi realizaci protihlukové stény.

V nasledujici tabulce jsou v ramci kvantitativni charakterizace rizika uvedeny podily
poctu silné obtéZovanych obyvatel (%HA) pro vypoctené hodnoty hlukové zatéze
v jednotlivych vypoctovych bodech pro variantu bez realizace prelozky (nulova
varianta) a pro variantu s pfelozkou. Uveden je také rozdil mezi nulovou a aktivni
variantou. Podil pocCtu silné obtéZovanych obyvatel nebyl pocitan pro Lan mensSi
45 dB (SzU 2020).
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Tabulka 20: Podil poctu obyvatel silné obtézovanych hlukem ze silni¢ni dopravy (%)

usek Vypoctovy bod Nulova varianta Vva r|a|:1ta S rozdil
prelozkou
Drhovice 1 13.62 9.29 -4.33
2 19.13 10.29 -8.84
3 7.96 12.53 4.58
4 10.12 10.12
5 8.76 9.96 1.20
6 8.41 8.76 0.35
7 8.00 8.76 0.76
8 8.57 12.69 4.12
9 19.38 8.14 -11.24
10 9.43 9.21 -0.22
11 28.28 11.70 -16.58
12 26.33 10.64 -15.69
32 11.29 10.18 -1.11
33 10.83 10.29 -0.54
Drazice 13 8.51 8.11 -0.41
14 8.08 8.08
15 8.23 8.23
16 8.66 8.66
17 9.56 9.56
18 13.80 13.80
19 11.85 11.85
20 10.96 10.96
21 10.89 10.89
22
23 31.93 11.92 -20.01
24 29.47 11.02 -18.45
V$echov 25 7.98 9.43 1.44
26 8.27 9.43 1.16
27 8.15 9.76 1.60
28 15.42 10.35 -5.07
29 12.38 8.63 -3.75
30 33.03 17.58 -15.45
31 30.68 16.14 -14.54

*Pocitano je s vysSi hlukovou zatézi pro dany VB, italic nejsou budovy uréené k trvalému bydleni

WHO (2018) povazuje obtézovani hlukem za zavazny zdravotni uCinek od hranice,
kdy dochazi k obtéZzovani 10 % zasazenych osob. K tomu dochazi u hluku ze silniéni
dopravy pfi Lavn 53 dB. Z hodnot je zfejmé, Zze obyvatelé Zijici podél silnice 1/19 jsou
vystavéni nadmeérnému hluku. U obyvatel Zijicich nejblize silnici (VB23, 24, 30, 31) je
hlukova zatéz velmi vysoka nad 70 dB, coz znamena, ze vice jak cca 30 % téchto

obyvatel je silné obtézovano hlukem.

Z hodnot je zfejmé, Ze nejvice obyvatel silné obtéZovanych hlukem bude i po
realizaci pfelozky podél stavajici komunikace 1/19 a to ve VSechové az cca 18 %.
V centrech dotéenych obci také dojde k nejvétSimu poklesu podilu obyvatel silné
obtézovanych hlukem, a to az o cca 20 %. Bez realizace prelozky je az 33% obyvatel
podél komunikace 1/19 silné obtézovanych hlukem.

V mistech, kde se prelozka pfiblizuje zastavbé (jizni okraj Drhovic, jizni okraj

vrvs

obtéZovanych hlukem. V mistech, kde se pfelozka pfiblizuje zastavbé (zapadni a jizni
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okraj Drhovic, severni okraj DraZic a jizni okraj Mezifi¢i), lze oCekavat az cca 13,8 %
silné obtézovanych obyvatel hlukem. Celkové Ize konstatovat, Ze realizace prelozky
vyznamné snizi pocet silné obtéZzovanych obyvatel hlukem.

U ploch vymezenych UP pro obytnou zastavbu reprezentované VB32 a 33 dojde po
realizaci preloZzky k malému snizeni podilu osob obtézovanych hlukem.

V nasledujici tabulce jsou v ramci kvantitativni charakterizace rizika uvedeny podily
poctu obyvatel vysoce rusenych ve spanku (%HSD) pro vypoctené hodnoty hlukové
zatéze v jednotlivych vypoctovych bodech pro variantu bez prelozky (nulova) a
variantu s prelozkou.

Tabulka 21: Podil poctu obyvatel vysoce rusenych ve spanku hlukem ze silniéni dopravy (%)

usek Vypoctovy bod Nulova varianta Vva r|a|:1ta S rozdil
prelozkou

Drhovice 1 6.47 3.76 -2.71
2 9.31 4.25 -5.05

3 2.47 5.76 3.29

4 2.27 4.38 2.1

5 3.57 4.25 0.68

6 3.26 3.46 0.20

7 2.75 3.46 0.72

8 3.41 5.84 2.43

9 9.37 3.04 -6.33

10 4.06 3.79 -0.27

11 13.59 4.63 -8.97

12 12.63 4.03 -8.60

32 5.22 4.42 -0.81

33 4.95 4.49 -0.47

Drazice 13 2.42 2.82 0.40
14 2.22 2.78 0.56

15 2.34 2.93 0.59

16 2.30 3.31 1.02

17 2.28 3.91 1.63

18 2.21 6.15 3.94

19 2.19 5.19 2.99

20 2.14 4.70 2.55

21 2.84 4.63 1.79

22 2.76 2.41 -0.35

23 11.16 3.68 -7.48

24 10.17 3.34 -6.84

VSechov 25 2.16 3.79 1.63
26 2.25 3.79 1.54

27 2.21 4.00 1.79

28 4.77 3.94 -0.83

29 3.68 2.89 -0.78

30 11.16 5.72 -5.44

31 10.30 5.15 -5.15

*Pocitano je s vysSi hlukovou zatézi pro dany VB, italic nejsou budovy uréené k trvalému bydleni

WHO (2018) doporucuje snizit primérnou hlukovou expozici v noci pod 45 dB La u
silniéni dopravy, coz pfedstavuje 3 % vysoce ruSenych osob ze spanku. Z hodnot je
ziejmé, ze v blizkosti jak stavajici komunikace, tak navrzené prelozky jsou hodnoty

vySSi.
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Po realizaci pfelozky se podil obyvatel vysoce rusenych hlukem ve spanku bude
pohybovat ve sledované zastavbé od 2,41 % (VB22) po 6,15 % (VB18). Nejvétsi
rozdily budou u zastavby podél stavajici komunikace. Podil vysoce ruSenych osob
hlukem ve spanku zde poklesne az o 8,97 % (VB11). Celkové Ize Fici, Ze no€ni hluk
bude i po realizaci pfelozky ve vypoctovych bodech pomérné vysoky a bude
prevazné prekraCovat doporu¢enou hodnotu 45 dB. Pocet obyvatel rusenych hlukem
ve spanku se realizaci pfelozky vyznamné snizi.

U ploch vymezenych UP pro obytnou zastavbu reprezentované VB32 a 33 dojde po
realizaci prelozky ke snizeni podilu osob rusenych hlukem ve spanku.

Pro riziko kardiovaskularnihno onemocnéni byla vypoctena hodnota ukazatele OR
(Odds Ratio) ve vypoctovych bodech, ve kterych se denni ekvivalentni hladina
akustického tlaku pohybuje vrozmezi 55 az 80 dB podle vzorce vkap. 5.17.
Identifikace a charakterizace nebezpecnosti.

Tabulka 22: Hodnota OR pro riziko kardiovaskularniho onemocnéni (%)

usek Vypocétovy bod Nulova varianta g?;;zglt:)j rozdil
Drhovice 1 1.003
2 1.037
3 1.000
4
5
6
7
8 1.000
9 1.039
10
11 1.135 1.000 -0.135
12 1.111
32 1.630 1.630 0.000
33 1.630 1.630 0.000
Drazice 13
14
15
16
17
18 1.003 0,003
19 1.000
20
21
22
23 1.183 1.000 -0.183
24 1.150
VSechov 25
26
27
28 1.011
29 1.000
30 1.198 1.024 -0.174
31 1.166 1.015 -0.151

*Pocitano je s vy$8i hlukovou zatéZi pro dany VB, italic nejsou budovy uréené k trvalému bydleni
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Zvysené riziko ischemické choroby srdecCni bylo prokazano u hluku ze silnicni
dopravy nad 59 dB, kvalita dikazu je pokladana za vysokou (WHO, 2018). Tato
hlukova zatéz se vyskytuje v zastavbé podél stavajici 1/19, kde bude lokalné
(VSechov) prekracovana i po realizaci prelozky, i kdyz dojde k vyraznému snizeni
hlukové zatéze. U zastavby nejblize prelozky nebudou pfekraCovany hodnoty Lavn
59 dB. Hodnoty budou ale nad prahovou hodnotou Lan 53 dB, dojde zde
k zanedbatelnému navySeni rizika ischemické choroby srdecni (na urovni tisicin %).
U vétSiny obyvatel dojde ke snizeni rizika.

Shrnuti vliva hlukové zatéze

Z vysledkl vyplyva, Ze sou€asna hlukova zatéz z dopravy je pro obyvatele Zijici
podél silnice 1/19 v centrech obci Drhovice, Drazice a VSechov vyznamnym zdrojem
obtéZovani, ruSeni spanku a zvySeného rizika kardiovaskularnich onemocnéni. Mira
zdravotniho rizika z expozice hlukoveé zatézi se vlivem realizace zaméru v dotCené
obytné zastavbé snizi. Realizace pfrelozky povede ke zlepSeni akustického zatizeni
v centrech dotCenych sidel. Dojde k vyznamnému sniZeni poctu dotéenych obyvatel
hlukovou zatézi. Provozem na pfFelozce budou dotleni zejména obyvatelé Zijici na
jiznim okraji Drhovic, severnim okraji Drazic a jiznim okraji MezifiCi), kde lze
oCekavat mirné navyseni zdravotniho rizika.
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7. Nejistoty

Odhad zdravotnich rizik je zatizen Fadou nejistot, vyplyvajicich z pouzitych dat a
postupl. Je to dano tim, Ze Ffada vstupnich dat je vysledkem aproximaci a model,
které dopliuji chybéjici data nutna pro vyhodnoceni. Pfi interpretaci vysledku
hodnoceni vlivd na vefejné zdravi je nutno zohlednit nejistoty, kterymi je vzhledem k
sou¢asnému stavu poznani hodnoceni zatizeno. Provedeny odhad rizika je zatizen
nasledujicimi nejistotami:

spolehlivost vystupl z rozptylové a hlukové studie
stanoveni intenzit automobilové dopravy
odhad imisniho pozadi, nejsou k dispozici méfeni pfimo z lokality
neznalost v8ech zdroju hluku v lokalité
expozi€ni scénar pro obyvatelstvo zijici v okoli, pohyb obyvatel mimo bydlisté
a jejich vyskyt ve vnéjSim prostredi
e ovlivnéni individualniho rizika profesionalni expozici, zivotnim stylem a
migraci, rozdilnym stupném vnimavosti a citlivosti exponovanych osob
k hlukovému zatiZeni a vibraci
e odhad dotCenych obyvatel na zakladé udaju o dotéenych objektech
e dostupné informace o vztahu mezi hlukovou expozici a jejimi zdravotnimi
ucinky

Pfi hodnoceni byl pouzit konzervativni pfistup, kdy se posuzuje nejhorSi mozna
situace, nejhorSi varianta z pohledu vlivd na vefejné zdravi. Vysledky jsou proto
pravdépodobné nadhodnocené.

V predkladaném vyhodnoceni jsou uvazovany pouze vlivy plsobici pfi bézném
provozu — jeho vysledky neni mozno vztahnout na pfipady zvlastnich situaci, v€etné
havarii.

Vzhledem k vySe uvedenym nejistotam nelze brat uvedené hodnoceni vlivi na
vefejné zdravi jako presny vypodet, spiSe se jedna o odborny odhad. Udaje o
zdravotnich rizicich Ize ale povazovat za dostateéné ve vztahu k zavérim o vlivu
posuzovaného zaméru na celkovou miru zdravotniho rizika zpracované v ramci
vyhodnoceni vlivi na ZzZivotni prostfedi ve fazi dokumentace EIA dle zakona &.
100/2001 Sb.
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8. Zaver

Do hodnoceni vlivi na vefejné zdravi byly zahrnuty plynné znecistujici latky
charakteristické pro automobilovou dopravu - oxid dusiCity, suspendované Castice
PMiwo a PM2s, benzen, benzo(a)pyren. Pfispévky zaméru k imisni situaci ve
znecisténi ovzdusi byly v rozptylové studii zjistény jako nizké a nebudou
predstavovat zménu zdravotnich rizik pro obyvatelstvo v uzemi.

K nepfiznivému ovlivnéni zdravotniho stavu obyvatel znecisténym ovzdusSim dochazi
i pfi stavajici urovni znecisténi. Dle rozptylové studie realizace planovaného zaméru
v lokalité nezplsobi pfekraCovani imisnich limitd. Celkové dojde pouze
k nevyznamnému navySeni zdravotniho rizika ze znecisténého ovzdusi pro obyvatele
v okoli budouci prelozky. U vétSiny obyvatel dojde ke snizeni zdravotniho rizika.

Z vysledkl vyplyva, Ze sou€asna hlukova zatéz z dopravy je pro obyvatele zijici
podél silnice 1/19 v centrech obci Drhovice, Drazice a V8echov vyznamnym zdrojem
obtézovani, ruSeni spanku a zvySeneého rizika kardiovaskularnich onemocnéni. Mira
zdravotniho rizika z expozice hlukové zatézi se vlivem realizace zaméru v dotCené
obytné zastavbé snizi. Realizace prelozky povede ke zlepSeni akustického zatizeni
v centrech dotéenych sidel. Dojde k vyznamnému sniZeni poctu dotéenych obyvatel
hlukovou zatézi. Provozem na prelozce budou dotCeni zejména obyvatelé Zijici na
jiznim okraji Drhovic, severnim okraji Drazic a jiznim okraji MezifiCi), kde lze
oCekavat mirné navysSeni zdravotniho rizika.
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