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I. Zadani a vychozi podklady

Na zéklad€ objednavky zpracovatele oznameni zaméru Ing. Miroslava NeSpora maji byt jako
soucast oznameni zaméru ,,Modernizace produk¢éni stanice selat H4j u Duchcova®
zpracovan¢ho podle zdkona ¢.100/2001 Sb., ve znéni pozdé¢jSich ptfedpisl, vyhodnoceny
vlivy na vetejné zdravi ve smyslu § 19 odst.1 a ptilohy €. 4 citovaného zékona.

K vypracovani tohoto hodnoceni byly zadavatelem poskytnuty tyto podklady:

v" Oznameni zdméru ,,Modernizace produk¢ni stanice selat H4j u Duchcova®, zpracované
v rozsahu podle ptilohy ¢.4 zakona ¢. 100/2001 Sb., ve znéni pozdé&jsich piedpist, Ing.
Miroslavem NeSporem.

v' Vypodet pasma hygienické ochrany, zpracovany Ing. Miroslavem NeSporem v ramci
uvedené dokumentace podle metodiky AHEM.

v Rozptylova studie ,,Dochov selat Hajni$té*, datum vydani duben 2015, kterou zpracoval
Ing. Martin Vrany, Pardubice.

Struény popis zaméru a poskytnutych podkladi:

Pfedmétem zaméru spole¢nosti INTEGRAZ Zahor¢i je celkova modernizace stavajiciho
arealu porodny prasnic s cilem vybudovat novy moderni provoz produkce selat. Realizaci
zaméru se sleduje cil zajistit vlastni produkci selat, ktera je pro své vykrmny v CR v soudasné
dobé investor nucen dovazet ze zahranici.

Po demolici stavajicich objekti bude aredl obsahovat nové objekty zivocisné vyroby
(porodnu prasnic, jalovarnu, biezarnu a staj pro odchov prasnicek), provozni budovu
s micharnou krmiv, sklady, stavajici kejdové hospodaistvi a dalSi doplitkkové a inzenyrskeé
objekty.

Produkovana selata budou prevazena do sousedni odchovny selat v k.u. Hajnisté¢ u Duchcova,
kterd je posuzovana samostatnym procesem EIA. Celkova piepoctena kapacita obou
sousedicich arealt bude 1146 DJ, kapacita stavajici porodny prasnic je 449 DJ.

Zemé&délsky areal se nenachazi v ochranném pasmu vodnich zdrojii. Zasobovéni aredlu
pitnou a technologickou vodou bude ze stavajici vodovodni pfipojky a planovanych
vlastnich zdroju vody.
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Technologie chovu bude bezstelivova. Odkliz kejdy bude z podrostovych jimek podtlakoveé
potrubim do centralniho kejdového hospodaistvi. Zde bude stejné jako ve stdvajicim provozu
probihat separace kejdy. Tekuta slozka bude erpana na nedalekou méstskou COV a pevny
separat bude vyuzity k hnojeni zemédé€lskych pozemkia investora.

Ventilace staji bude nucend podtlakova s odvodem vzduchu do centralniho kanalu v ptidnim
prostoru s vyusténim u zadniho Stitu objektu. K vytdpéni bude vyuzita stavajici plynova
kotelna.

Dopravni napojeni arealu bude na stavajici silnici ¢. 27, vedouci z Haje u Duchcova do
Ktizanova. Dopravni zatéz na této silnici byla pii s¢itani v roce 2010 u tézké ndkladni
dopravy 465 vozidel/den. Obsluzna nakladni doprava zemédélského arealu se ma po
modernizaci zvysit ze stavajicich 669 na 1058 vozidel za rok, tedy v teoretickém primeéru o
1,1 vozidlo denné. Ve skutecnosti ovsem bude doprava vice soustfedéna do kratSich obdobi
navazeni kukufi¢ného Srotu a odvozu separatu kejdy k aplikaci na pozemky.

V ramci dalSich stupiii projektové piipravy bude zpracovan plan sadovych uprav aredlu.
K obsluze areédlu vznikne 14 novych pracovnich mist.

Z hlediska ovlivnéni okoli je vyhodou modernizovaného aredlu vzdalenost od okolnich obci.
Od Héje u Duchcova je aredl vzdaleny cca 650 m, od Domaslavic cca 750 m, od KtiZzanova
cca 1000 m.

Vzhledem ke vzdalenosti od okolnich obci se nepfedpoklada, ze by vlivem vystavby a
nasledné provozu aredlu mohlo dojit k vyznamnéj$i zméné stavajicich akustickych podminek
a prekroceni hlukovych limitd u nejblizsi obytné zastavby.

Z emitovanych latek ovlivnujicich kvalitu ovzdus$i je v ozndmeni zdméru zminén amoniak,
sirovodik, oxid uhli¢ity, prach a specifické zapachové latky. Vyznamné emise sirovodiku a
CO; se pti navrzené technologii ustajeni a provétravani staje neptredpokladaji. Nepiedpoklada
se ani vyznamngj§i prasnost, jejimz potencialnim zdrojem je pouze manipulace pii piijmu
jadrnych krmiv.

Jako pfiloha ozndmeni zdméru je zpracovéna rozptylova studie imisnich koncentraci
amoniaku Vv okoli arealu. K redukci emisi amoniaku budou pouzity obvyklé snizujici
technologie.

K odhadu dosahu pachovych emisi byl téz proveden kontrolni vypocet rozsahu ochranné¢ho
pasma arealu véetné sousedniho dochovu selat metodikou SZU Praha, publikovanou
v AHEM ¢. 8/1999. 1 kdyz nejde o zavaznou metodiku, zkuSenostmi bylo ovéfeno, Ze ve
vétSiné piipadl, pokud nejsou pouzity neopodstatnéné korekce, vymezuje relativné
spolehlivé Gzemi, ve kterém lze pfedpokladat obtéZovani obyvatel nepfiznivymi vlivy chovu
hospodaiskych zvifat. V daném pfipadé jsou pouzity bézné korekce a uzemi ochranného
pasma S rezervou nezasahuje do zastavby okolnich obci.

Podle zpracovatele dokumentace neptinasi realizace zdméru Z4dna vyznamna rizika ani jiné
negativni vlivy na obyvatelstvo, které nebude vzhledem k situovani v dostate¢né vzdalenosti

A4

od nejblizsich obci dotéené ani z hlediska naruseni faktorti pohody.

II. Zdravotni rizika pro obyvatelstvo

Z hlediska moznych zdravotnich rizik v ptipad€ posuzovaného zdméru pfichdzi v blizSim
okoli zeméd¢lského aredlu teoreticky do uvahy expozice hluku a imisim nékterych latek
v ovzdusi, vCetné bioaerosolu a pachovych latek. Vzhledem k epizootickym podminkam
chovli hospodaiskych zvifat u nas je mozné prakticky vyloucit vyznamnéjsi riziko pfenosu
infek¢nich onemocnéni, tedy riziko epidemiologické.

Problematika ovlivnéni kvality ovzdusi pachovymi latkami je v kompetenci organt ochrany
ovzdusi a nespada do oblasti ochrany vetejného zdravi.
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Hodnoceni vlivii na vefejné zdravi se touto problematikou proto detailnéji nezabyva, pouze je
v zajmu komplexniho pohledu k hodnoceni zdravotnich rizik imisi pfipojena ve formé
kvalitativni charakterizace rizika dopliiujici informace o zdravotnich aspektech pachovych
latek.

Hodnoceni zdravotnich rizik je zpracovano v souladu s obecnymi metodickymi postupy
WHO s pouzitim aktualnich poznatkl o nebezpecnosti hodnocenych latek pro lidské zdravi.
Problematika zdravotnich rizik hluku a imisi latek znecist'ujicich ovzdusi spadd do naplné
oboru hygieny obecné a komundlni. Zpracovatel hodnoceni mé v tomto oboru néstavbovou
atestaci, licenci CLK k vykonu funkce odborného zastupce a pro poskytovani poradenskych
sluzeb a vice nez tficetiletou praxi.

I1. 1. Metodika a zakladni pojmy hodnoceni zdravotnich rizik

V hodnoceni zavaznosti nepfiznivych vlivii na vefejné zdravi je standardné vyuzivéna
metoda hodnoceni zdravotnich rizik (Health Risk Assessment).

Tato metoda je vyuzivand ptedevsim pii ptipravé podkladi ke stanoveni pfipustnych limith
Skodlivych latek v prostiedi. Je téZ jedinym zpusobem, jak z hlediska ochrany zdravi hodnotit
expozici lidi latkdm, pro které nejsou stanoveny zdvazné limity jejich vyskytu v prostredi.
Stanovené pripustné limity nékterych faktort predstavuji nezbytny kompromis mezi snahou o
ochranu zdravi a dosazitelnou realitou a nemusi zarucovat Uplnou ochranu, zejména skupin
populace se zvysenou citlivosti. Pfikladem mohou byt hygienické limity pro hluk z dopravy
nebo imisni limity pro nékteré zakladni Skodliviny v ovzdusi. Metoda hodnoceni zdravotnich
rizik pak umoznuje v konkrétnich situacich ziskani hlubsi informace o jejich mozném vlivu
na zdravi obyvatel, neZli je mozné pouhym srovnanim expozice s limitnimi hodnotami.

Metodické postupy hodnoceni zdravotnich rizik z kontaminace jednotlivych sloZek prostredi
byly vypracované Agenturou pro ochranu Zivotniho prosttedi USA (US EPA) a Svétovou
zdravotnickou organizaci (WHO). Z nich vychéazeji i metodické podklady pro hodnoceni
zdravotnich rizik v Ceské republice, konkrétné Manual prevence v lékaiské praxi dil VIIL,
Zaklady hodnoceni zdravotnich rizik, vydany v roce 2000 SZU Praha, Metodicky pokyn
MZP pro analyzu rizik kontaminovaného tzemi - Piiloha ¢.4 Principy hodnoceni zdravotnich
rizik (Véstnik MZP bfezen 2011) a metodické materidly hygienické sluzby k hodnoceni
zdravotnich rizik.

Metodické postupy vypracované US EPA byly sice primarné uréeny k hodnoceni rizika
chemickych latek z prostiedi, ale principidlné je mozné je vyuzit i pro hodnoceni rizika
fyzikalnich faktort prostredi.

V CR je metodika hodnoceni zdravotnich rizik pfedmétem akreditace dle zdkona &. 258/2000
Sh.* a odborné zpusobilosti pro oblast posuzovani vlivii na vefejné zdravi dle zakona
¢.100/2001 Sb., ve znéni pozdéjsich predpisi a vyhlasky MZ ¢. 490/2000 Sh.

Obecny postup hodnoceni zdravotniho rizika sestava ze ¢tyi navazujicich krokii:

Prvnim krokem je identifikace nebezpecnosti, kdy se provadi vybér Skodlivin, které maji
byt hodnoceny a soustied’uji se informace o tom, jakym zplsobem a za jakych podminek
mohou nepfiznivé ovlivnit lidské zdravi. V pfipadé hluku je obsahem tohoto kroku popis
moznych neptiznivych u€inkl hluku na lidské zdravi.

Druhym krokem je charakterizace nebezpecnosti, kterd mé objasnit kvantitativni vztah
mezi davkou dané Skodliviny a mirou jejiho U¢inku, coz je nezbytnym piedpokladem pro
moznost odhadu miry rizika. V zasadé€ se pfitom rozliSuji dva typy ucinki chemickych latek.

17akon & 258/2000 Sb., o ochran& vefejného zdravi a o zm&n& ndkterych souvisejicich zakond, ve znéni
pozdéjsich piedpisit
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Takzvany prahovy uc¢inek, vétSinou spocivajici v toxickém poskozeni rtznych systému
organismu, se projevi az po piekroceni kapacity fyziologickych detoxikacnich a reparacnich
obrannych mechanismii. Lze tedy identifikovat miru expozice, ktera je pro organismus
clovéka jeste bezpecnd a za normdlnich okolnosti nevyvola nepfiznivy efekt. Ukazatelem této
jeste bezpecné miry inhalacni expozice je tzv. referencni koncentrace, vétSinou rozdilnéd pro
akutni a chronické ucinky.

U hluku je situace specificka, nebot’ pro nékteré ucinky hluku je obtizné hodnotit miru jejich
zdravotni zévaznosti. Misto referencnich hodnot se proto hluk odvozuji prahové hladiny
hlukové expozice, nad kterymi se zac¢ina dany ucinek objevovat nebo se ukazuje byt zavisly
na velikosti expozice. Hodnocené ucinky pfitom mohou byt zdravotné zadvazné (jako napf.
kardiovaskularni onemocnéni) nebo jde o pfirozené¢ se vyskytujici efekty, jako obtézovani
hlukem a ruseni spanku, jejichz navySeni je povazovano za potencialné nepiiznivé.

Tteti etapou standardniho postupu je hodnoceni expozice. Na zéklad€ znalosti dané situace
se sestavuje expozicni scénarf, tedy piedstava, jakymi cestami a v jaké intenzit¢ a mnozstvi je
konkrétni populace exponovana dané skodliving.

U hlukové expozice se na rozdil od expozice chemickym latkdm podstatné vice uplatiiuji
ruzné okolnosti a vlivy ekonomického, socidlniho ¢i psychologického charakteru, které
modifikuji a spoluurcuji vysledné zdravotni ucinky pasobeni hluku. Vyznamné se zde téz
projevuje odlisny charakter hluku z riznych zdroja.

Ctvrtym koneénym krokem v hodnoceni rizika, ktery shrnuje viechny informace ziskané
v ptedchozich etapach, je charakterizace rizika, kdy se pro danou situaci snazime dospét ke
kvantitativnimu vyjadieni miry redlného konkrétniho rizika.

U toxickych nekarcinogennich latek je mira rizika vétSinou vyjadifena pomoci poméru
expozice Kk referen¢ni jesté podprahové expozici. Tento pomér se nazyva kvocient nebezpeci
(Hazard Quotient — HQ), popiipadé pii souctu kvocienti nebezpeci u soudasné se
vyskytujicich latek s podobnym tGéinkem se jedna o index nebezpeci (Hazard Index — HI).

Pfi hodnoceni rizika imisi se tento postup se béZné pouziva hlavné u hodnoceni specifickych
chemickych latek. Problém zde obvykle byva s vyhodnocenim imisniho pozadi, nebot
vétSinou nejde o latky, bézn€ métené ve venkovnim ovzdusi.

U hluku se kvantitativni charakterizace zdravotnich rizik provadi pfedev§im V ptipadé
kontinudlniho dlouhodobého piisobeni hluku z dopravy na vétsi pocet obyvatel.

Nezbytnou souc¢asti hodnoceni rizika je analyza nejistot, kterymi je kazdé hodnoceni rizika
nevyhnutelné zatiZzeno. Jejich piehled a kriticky rozbor zkvalitni pochopeni a posouzeni dané
situace a je tieba je zohlednit pii fizeni rizika.

1. 2. Zdravotni riziko hluku

U hodnoceného zaméru modernizace zemédé€lského aredlu se vzhledem ke vzdalenosti od
okolnich obci neptedpokladd, Ze by jeho provoz mohl v postichnutelné mife ovlivnit
soucasnou akustickou situaci u zastavby téchto obci, eventudlné s vyjimkou kratkodobého
navyseni obsluzné dopravy pii navazeni pice nebo odvozu separatu kejdy.

Predmétem hodnoceni rizika hluku je proto pouze strucnd zadkladni informace o Ucincich
hluku na zdravi a o hlukovych limitech, platnych pro provoz areélu.

Jako hluk se obecné oznacuje jakykoliv slySitelny zvuk, ktery je nechtény a obtézujici a to
bez ohledu na jeho intenzitu. Kromé psychosocidlnich u¢inki, spocivajicich v rusivém vlivu
na riizné aktivity, soustfedéni, hlasovou komunikaci, relaxaci a spanek, mize mit i zavaznéjsi
zdravotni U€inky, které jsou vétSinou pojeny s dlouhodobou hlukovou zatézi a souvisejici
stresovou reakeci.
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Za dostate¢né prokazané nepfiznivé zdravotni ucinky hluku je v soucasnosti podle WHO
povazovano poskozeni sluchového aparatu, ovlivnéni kardiovaskularniho systému, zvySena
spotfeba sedativ a hypnotik, ruseni spanku a nespavost a neptiznivé ovlivnéni osvojovani feci
a Cteni u déti. Omezené diikazy jsou napi. pro neptiznivy vliv hluku na vykonnost, ¢innost
hormonalniho a imunitniho systému, zvySené riziko obezity a duSevnich poruch [1].

K zékladnimu ptehledu o prahovych hladinach neptiznivych ucinki hluku mohou slouzit
nasledujici tabulky 1 a 2.

V téchto tabulkach jsou vybarvenim znézornény prahové hodnoty hlukové expozice pro
neptiznivé u¢inky hluku ve venkovnim prostiedi, které¢ se dnes povazuji za dostatecn¢€, popf.
omezen¢ prokdzané. Tyto prahové hodnoty plati pro vétsi ¢ast populace s primérnou
citlivosti vii¢i ucinktim hluku. Vychazeji z hlukovych smérnic WHO a aktualnich poznatkt
z odborné literatury a plati obecné bez specifikace zdroje hluku.

Tab. 1 — Prahové hodnoty prokazanych ucinkii hlukové expozice — den (Laeg, 6-221)

Nep¥iznivy ucinek dB (A)

<45 | 45-50 | 50-55 | 55-60 | 60-65 | 65-70 70+

Sluchové postiZeni*

Ischemicka choroba
srdec¢ni véetné IM

ZhorS$ena komunikace reci

Silné obtéZovani

Mirné obtéZovani

*prima expozice hluku v interiéru

Tab. 2 — Prahové hodnoty ucinkii hlukové expozice — N0C (Lacqg, 22-6 1)

Nep¥iznivy ucinek dB (A)

<40 | 40-45 | 45-50 | 50-55 | 55-60 | 60-65 65+

Psychické poruchy*

Hypertenze a IM*

Subjektivné hodnocena
horsi kvalita spanku

ZvySené uzivani sedativ

*ucinky s omezenou vahou dikazi

Pro stacionarni zdroje hluku v zemédélském arealu ve vztahu k obytné zastavbé plati
hygienické limity hluku v Grovni 50 dB ekvivalentni hladiny akustického tlaku A v denni
dobé a 40 dB v noc¢ni dobé¢.

Jak vyplyva z vyse uvedenych tabulek, tyto hodnoty v podstaté vychazeji z prahovych hodnot
obtézovani hlukem v denni dobé€ a ruseni hlukem ve spanku u vétSiny primérné citlivych lidi.
Pti jejich neptfekroceni lze obecné konstatovat, Ze nehrozi riziko neptiznivych zdravotnich
ucinku hluku.
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1. 3. Zdravotni riziko zneciSténi ovzdusi

I1. 3. 1. Vybér latek a podklady k hodnoceni expozice

Imisni situace dané lokality, konkrétné izemi obce Haj u Duchcova, odpovida podle udaji
imisnich map CHMU primémé zatizenému uzemi. Imisni koncentrace hodnocenych
zakladnich Skodlivin v ovzdusi se zde (s vyjimkou dennich koncentraci suspendovanych
castic PMjg) pohybuji pod trovni imisnich limitt, stanovenych k ochrané zdravi, avsak u
suspendovanych &astic a oxidu sifi¢itého piekraduji koncentrace doporu¢ené WHO. Cesky
hydrometeorologicky tistav (CHMU) zde konkrétné uvadi za obdobi 2010 — 2014 primérnou
ro¢ni koncentraci cca 15 - 16 pg/m*® NO,, 28 - 29 pug/m® PMyg, 18 - 19 pg/m® PMys, 1,2 - 1,3
ng/m® benzenu, 0,87 — 0,94 ng/m* benzo(a)pyrenu a 4. maximalni 24hodinovou koncentraci
SO, 49 - 50 pg/m® [2].

Provoz planovaného zemédé€lského arealu je z hlediska téchto Skodlivin v ovzdusi
zanedbatelny a je bezpfedmétné se jim kvantitativné zabyvat.

Pro hodnoceni rizika znecisténi ovzdusi jsou u chovu hospodatrskych zvitat relevantni
specifické znecistujici latky, které vSak podle soucasnych poznatkli pfedstavuji potencidlni
zdravotni riziko predevsim pro zaméstnance téchto provozi. Kromé nékterych toxickych
nebo drazdivych chemickych latek (amoniak, sirovodik, vypary dezinfekénich prostiedku) se
zde uplatituje hlavné vdechovani organickych a biologicky aktivnich latek, jako jsou ¢astecky
zvitect srsti, trusu, spory plisni, mykotoxiny, organicky prach z krmiv a komponenty bakterii
ze zazivaciho traktu zvifat.

Nejvyssi koncentrace prasnych castic a celkového poctu bakterii a plisni jsou zjistovany
chovu skotu [3].

Tato profesionalni expozice mize vést ke vzniku nebo zhorSeni pribchu respiracnich
onemocnéni, jako je alergickda pneumonitis (farmaiskéd plice), ryma, profesiondlni astma,
chronicky zanét pridusek, zanéty dutin. ZvySend frekvence vyskytu téchto onemocnéni,
stejn€ jako obecnych ptiznakl zédnétlivych zmén sliznic, zvySené imunitni odpovédi a snizeni
plicnich funkci, byla u zaméstnanct téchto zatizeni potvrzena. Z individudlniho hlediska zde
ovSem hraji diileZitou roli i faktory vrozené dispozice k alergickym onemocnénim.
koncentrace jednotlivych identifikovatelnych latek jsou zde podstatné niZsi az neméfitelné a
moznost ptimého zdravotniho rizika neindikuji.

Vysledky néekterych epidemiologickych studii, které se zabyvaly rizikem chovl
hospodaiskych zvifat pro obyvatele v jejich okoli, ale naznacuji vyssi vyskyt zdravotnich
symptom1, obdobnych tém, které jsou zndmé u zaméstnancii, 1 u obyvatel okoli velkych
zafizeni na vykrm prasat. Jednd se o studie z USA ze Severni Karoliny a Iowy, popisujici
zvySeny vyskyt astma a respiracnich a zazivacich potizi u obyvatel okoli zafizeni na vykrm
prasat [4,5,6]. Zde jde ovsem o velké komer¢ni chovy prasat bez zvlastniho zabezpeceni, se
skladovanim kejdy v zemnich lagundch, odlisSné od evropskych a tuzemskych pomért.
Slabinou téchto studii obecné byva nepifimé hodnoceni expozice stadou mozZnych
interferujicich faktorti. Evropské studie jsou v této problematice ojedin€lé a napi. letos
publikovana studie z Holandska u obyvatel Zijicich v blizkém okoli do 500 m od
velkokapacitnich chovli prasat neprokdzala vys§i vyskyt respiracnich, alergickych nebo
zazivacich symptomu [7].

Souhrnnym vyhodnocenim poznatki o moZzném zdravotnim riziku z velkochovi
hospodaiskych zvitat pro obyvatele jejich okoli se v roce 2004 zabyvala védecka konference
a navazujici pracovni jednani expertli z USA a Evropy v americké lowé.
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Hlavni zavérem bylo konstatovani nedostatku vérohodnych dat o zdravotnich ucincich
pusobeni komplexni smési skodlivin emitovanych z téchto zafizeni a potfeba naplanovéni a
realizace cilenych kvalitnich studii zaméfenych na potencialni Skodliviny a jejich tc¢inek na
ruzné skupiny populace. Z ostatnich hledisek byla za vyznamnou oznacena zejména role
intenzivni zivo¢i$né vyroby ve vztahu k epidemii ptac¢i chiipky a ke vzniku rezistence
mikrobu vici antibiotikam [8].

K zodpovézeni otazky existence zdravotniho rizika pro obyvatele okoli velkochovu
hospodatskych zvifat nedospéli ani experti britské Agentury pro zivotni prostfedi v obsahlé
zprave, publikované v roce 2008, ve které vyhodnotili a shrnuli dosavadni poznatky z vice
nez 200 studii riznych aspektl bioaerosoli ze zemédé€lské zivocdisné vyroby a jejich
potencialnich rizik [9].

V podstaté tedy otazka mozného vlivu velkych zafizeni chovu hospodarskych zvitat na
zdravi obyvatel v okoli zlistdva oteviena a je doporucena k dalSimu vyzkumu. Zvazuje se zde
hlavné moznost ucinkii mikroorganismii a jejich produktl, nebo nizkych koncentraci
sirovodiku [8,9,10]. Dostate¢n¢ objasnéné nejsou ani mozné psychofyziologicky podminéné
ucinky dlouhodobych stresujicich pachovych vjemu.

V oznameni zamé&ru je hlavni pozornost vénovana ovlivnéni ovzdusi emisemi amoniaku jako
hlavni slozky pachovych latek. Dals§i zdravotné¢ vyznamné komponenty emisi z chovi
hospodaiskych zvifat ptedstavuji zejména sirovodik a bioaerosoly. Pro komplexni pojeti
informa¢niho obsahu hodnoceni vlivi na vefejné zdravi jsou dale podrobnéji popsany
Z hlediska soucasnych poznatkli o zdravotni vyznamnosti 1 tyto slozky emisi, i kdyz u
posuzovaného zaméru moderniho zemédélského zavodu situovaného s velkym odstupem od
okolnich obci, je jejich riziko prakticky vyloucené.

I1. 3. 2 Amoniak (NH53)

Amoniak je bezbarvy plyn s ostrym a drazdivym zépachem, dobie rozpustny ve vodé. Do
ovzdusi je uvoliiovan jak pfirodnimi procesy, jako je rozklad organickych latek a vulkanicka
¢innost, tak z antropogennich zdrojt. Je Siroce vyuzivan jako hnojivo, jako vychozi surovina
pii vyrobé dusikatych chemikalii, v chladicich systémech. V zeméd¢lskych zatfizenich vznika
rozkladem exkrementd v chovech hospodatskych zvifat a vyznamné se podili na pachovych
emisich z téchto chovi.

Ve volném ovzdusi je amoniak p¥itomny v nizkych koncentracich v rozmezi 0,2 — 4 pg/m?,
v okoli zem&d&lskych zafizeni byly zjitény koncentrace az v desitkach mg/m® [11].

Vys§i koncentrace v fadu desitek pg/m® mohou byt nalezeny ve vnitinim prostiedi budov,
kde jsou zdrojem amoniaku konstrukéni materialy, jako lepidla, tmely, nemrznouci ptisady
do betonu a pouzivani domacich ¢isticich prostiedka [12].

Vysledky stanoveni Cichového prahu amoniaku uvadéné v odborné literatufe spadaji do
Sirokého rozmezi 0,03 — 72 mg/m®[12]. Jiné zdroje udavaji rozmezi 3,5 — 37 mg/m°®[13].
Amoniak je zakladni metabolit u savci vcetné Cloveéka, nezbytny pro syntézu bilkovin a
nukleovych kyselin. V lidském organismu denné vznika asi 17 g amoniaku, z toho asi 4 g
¢innosti bakterii v zazivacim traktu, odkud se vstiebava a v jatrech je metabolizovan na
mocovinu. Pfi inhalaci se amoniak aZz do koncentrace 350 mg/rn3 témer upln€ docasné
rozpousti V hlenovém povlaku horni c¢asti respira¢niho traktu a posléze opét vylucuje
vydechovanym vzduchem, takZe jen v malém mnozstvi dospéje do dolnich dychacich cest.
Do krevniho ob¢hu je pfi inhalaci absorbovano jen malé mnoZstvi amoniaku, které je bez
problémti metabolizovano [12].

Drazdivé a korozivni G€¢inky amoniaku jsou lokalizovany v misté kontaktu, kde na povrchu
vlhkych povrchtl, jako je sliznice oci, Gstni dutiny a respiracniho traktu dochazi ke vzniku
hydroxidu amonného a vyvinu tepla.
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Pti akutnim puasobeni pii vysokych koncentracich tak ma amoniak silné drazdivé ucinky a
zplisobuje zanét o¢ni spojivky, hrtanu a plicni edém.

Kontakt s ktzi vyvolava popaleni a puchyfe. O¢i jsou zvlasté citlivé vici alkalizujicimu
ucinku amoniaku. Nizsi koncentrace amoniaku V testech u dobrovolnikli vyvolavaji drazdéni
o€l a slzeni, kasel, celkovou nevolnost, bolesti hlavy a drazdéni dychacich cest.

Prahové koncentrace pro slabé drazdéni je asi 21 mg/m°® ke stiedni intenzité podrazdéni
sliznic dochézi asi od 35 mg/m3 [13].

Pti dlouhodobé expozici amoniaku v pracovnim prostfedi s koncentraci 18,5 mg/m3 bylo
zjisténo zvyseni piiznaki drazdéni dychaciho traktu a sniZeni plicnich funkci [14].

Amoniak zfejmeé muze piispivat ke zvySenému vyskytu respirac¢nich potizi i u zaméstnanct
pracujicich v uzavienych objektech chovli hospodarskych zvifat, avSak souCasna expozice
dalsim faktortim, jako je respirabilni prach, CO,, endotoxiny, bakterie a plisn¢, komplikuje
zaveéry téchto studii [12, 14].

Koncentrace endogenné vznikajiciho amoniaku je v organismu regulovana homeostatickymi
pochody a udrZzovana na nizké urovni. Podle experimentll nezvySuje inhalaéni expozice
kolem 18 mg/m® koncentraci amoniaku v krvi a systémova, ani vyvojova a reprodukéni
toxicita amoniaku se pfi této expozici nepiedpoklada. Uroveii expozice, ktera by homeostazu
amoniaku narusila, neni znama [14].

Podobné se u amoniaku pfi expozici nevyvoldvajici lokalni poSkozeni neptedpokladaji ani
mutagenni nebo karcinogenni ucinky. V chronické celozivotni studii provedené u mysi nebyl
zvySeny vyskyt naddort zjistén [12].

Z vyse uvedenych poznatkil vyplyva, zZe kritickym nejvice citlivym mistem uc¢inkli amoniaku
je dychaci trakt.

Odvozenim referencni koncentrace amoniaku pro akutni a chronickou inhala¢ni expozici se
zabyvaly predevs§im americké védecké instituce.

US EPA stanovila pro amoniak v databazi IRIS? v roce 1991 referenéni koncentraci RfC> 100
ug/m3. Podkladem byla studie ucinkti profesionalni dlouhodobé expozice primérné
koncentraci 6,4 mg/m?, kter4 byla pfepoctena na kontinualni expozici (2,3 mg/m°®) a oznacena
jako NOAE L*, nebot’ u exponovanych osob nebyly zjistény ve srovnani s kontrolni skupinou
zadné zmény plicnich funkci nebo zvySeny vyskyt subjektivnich potizi. K odvozeni RfC
z NOAEL byly pouzity faktory nejistoty 10 pro ochranu citlivych jedinct a 3 pro netplnost
celkové databéaze o ucincich amoniaku [15].

V roce 2013 byl publikovan draft nového toxikologického hodnoceni amoniaku, ve kterém
byla hodnota RfC s pouzitim upfesnéné hodnoty NOAEL ptvodni studie a nizsiho faktoru
nejistoty zvysena na 300 pg/ m>[14].

ATSDR® odvodila vroce 2004 pro chronickou inhalaéni expozici amoniaku bezpednou
miniméalni Groven expozice MRL® = 70 ng/m® (0,1 ppm), ktera byla odvozena ze stejné studie
jako US EPA v roce 1991 taktéz s pouzitim faktoru nejistoty 30. Pro kratkodobou expozici
v délce do 14 dnd odvodila ATSDR akutni MRL 1 200 pg/m® vychézejici z expozice

?IRIS (Integrated Risk Information System) - Databaze US EPA obsahujici referenéni hodnoty pro toxicky i
karcinogenni G¢inek chemickych latek, u kterych bylo dosaZeno shody odbornikti US EPA.

RfC - Odhad koncentrace latky v ovzdusi (s piesnosti v rozsahu 1 fadu), ktera neni spojena pii celoZivotni
expozici ani u citlivych skupin populace se znatelnym rizikem nepfiznivych zdravotnich ucinku.

*NOAEL (No Observed Adverse Effect Level) - Nejvyssi davka, pii které jesté neni na statisticky vyznamné
urovni ve srovnani s kontrolni skupinou pozorovan zadny nepfiznivy zdravotni u¢inek.

®ATSDR (Agency for Toxic Substances and Disease Registry) — Americka federalni agentura pro sledovani
toxickych latek a nemoci.

®MRL (Minimal Risk Level) - Uroveni denni expozice hodnocené latce, kterd je pravd&podobné bez rizika
neptiznivych zdravotnich ucinki pro cloveéka. Stanovi je ATSDR pro akutni, subakutni a chronickou expozici,
tykaji se pouze nekarcinogennich zdravotnich u€inki. Slouzi jako pomticka pro rychlou identifikaci rizika.
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NOAEL 35 mg/m3 pro drazdivy uc¢inek amoniaku na sliznice o¢i a dychacich cest v
experimentu u dobrovolnikl s pouzitim faktoru nejistoty 30 [11].

Utad pro hodnoceni zdravotnich rizik z prostiedi Kalifornské EPA (OEHHA") stanovil pro
kratkodobou expozici amoniaku akutni REL? 3200 pg/m® jako maximaélni lhodinovou
koncentraci. Vychazel z principu ochrany populace pfed mirnymi nepfiznivymi ucinky
(drazdéni o¢i a dychaciho traktu). Tato koncentrace byla statisticky odvozena z vysledku 4
riznych studii u lidskych dobrovolnikti kratkodobé exponovanych riiznym koncentracim
amoniaku. Koncentrace BCgs 9,5 mg/m® vypo&tena pro 5% vyvolani piiznakd drazdéni byla
vydélena faktorem nejistoty 3 pro rozdily v citlivosti u lidi [16].

Pro chronickou dlouhodobou expozici byla stanovena chronicka REL v hodnots 200 pug/m®,
ktera vychazi ze stejné studie, jako US EPA, ale nepouziva faktor nejistoty 3 pro neuplnost
databaze daji o G¢incich amoniaku [17].

V roce 2004 se hodnocenim zdravotniho rizika imisi amoniaku zabyvalo vyzkumné centrum
Evropské komise Vv ramci projektu stanoveni expozi¢nich limitl pro vnitini prostfedi. Pro
kratkodobou akutni expozici byl odvozen limit 100 ug/m®, vychazejici z LOAEL 35 mg/m® a
faktoru nejistoty 300. Pro dlouhodobou expozici byl odvozen limit 70 pg/m® vychazejici
z NOAEL 2 mg/ m? ze studii profesiondlni expozice a faktoru nejistoty 30 [12].

V CR v minulosti platil imisni limit pro amoniak ve venkovnim ovzdusi v irovni 24hodinové
primémé koncentrace 100 pg/m*. Novelou imisni vyhlasky byl k 1.11.2005 zruSen.
Stanoveny jsou téZ limity pro pracovni a havarijni expozici:

NOISH?® stanovil pro amoniak v pracovnim prostiedi doporugeny limit jako Casové vazeny
pramér pro 8hodinovou pracovni dobu (REL TWA) 18 mg/m3 (25 ppm) a nejvyssi
doporuceny 15minutovy expoziéni limit (STEL) 27 mg/m® (35 ppm). Stejné hodnoty
doporucuje 1 ACGIHY. V CR je piipustny expozi¢ni limit amoniaku (PEL) v 3pracovnim
prostfedi (Casové vaZeny primér) pro 8hodinovou pracovni dobu 14 mg/m”, nejvyssi
piipustna koncentrace (NPK-P) je 36 mg/m°.

Americkd asociace hygieny primyslu AIHA stanovi pro ucely odhadu ucinku toxickych latek
za mimotadnych situaci hodnoty ERPG™ ve tfech urovnich [18]:

o ERPG-], ktera predstavuje koncentraci, jiz mohou byt vystaveny temér vsSechny osoby po
dobu do jedné hodiny, aniz by to u nich vyvolalo jiné nez mirné a prechodné nepriznivé
zdravotni ucinky nebo vjem zapachu.

o ERPG-2 je koncentrace, ktera by neméla zpiisobit pri pusobeni do jedné hodiny nezvratné
nebo jiné vazné zdravotni ucinky, které by mohly ovlivnit schopnost lidi cinit ochrannd
opatreni.

e Koncentrace Vv urovni ERPG-3 by pak opét do jedné hodiny neméla zpiisobit u témer vsech
lidi Zivot ohrozujici zdravotni poSkozen.

Konkrétni hodnoty pro amoniak jsou uvedeny v tabulce:

ERPG-1 ERPG-2 ERPG-3

Amoniak (mg/m®) 17,5 105 525

"OEHHA (Office of Environmental Health Hazard Assessment)

’REL (Reference Exposure Level) Referenéni troveii expozice, ktera predstavuji koncentraci dané latky
v ovzdusi, pfi které by ani citlivé osoby nemély byt na zakladé soucasnych poznatkd vystaveny riziku vzniku
nepftiznivych zdravotnich u€inkd.

NIOSH (National Institute of Occupational Safety and Health) — Narodni tstav pro bezpenost a zdravi pfi
praci v USA

ACGIH (American Conference of Governmental Industrial Hygienists) — Americka spole¢nost vladnich
hygieniki prace

“ERPG (Emergency Response Planning Guidelines)
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Statni urad pro bezpecnost a zdravi pii praci USA (NIOSH) stanovil na zéklad¢ dat o akutni
inhalacni toxicit¢ amoniaku pro ¢lovéka imisni koncentraci IDLH™ 210 mg/ m® [19].

Z hlediska havarijni expozice jsou v USA pro Sirokou populaci véetné citlivych skupin, jako
jsou téhotné zeny, kojenci a astmatici, odvozovany havarijni akutni koncentrace AEGLs®,
Maji slouzit pro havarijni planovani, reagovani a prevenci.
Jsou stanoveny ve trech Grovnich:
o AEGL-] predstavuje prahovou koncentraci pro mirné ucinky, které nejsou zneschopnujici
nebo nevratné.

o AEGL-2 je prahovou koncentraci pro vazné dlouhotrvajici ucinky vedouci ke sniZené
schopnosti uniku (nutnost evakuace nebo vkrytu).

o AEGL-3jiz predstavuji vazné ohrozeni Zivota.
Hodnoty havarijnich koncentraci AEGLs stanovené pro amoniak jsou uvedeny v nasledujici
tabulce. Podkladem pro AEGL-1 a AEGL-2 byly studie u dobrovolnikt, k AEGL-3 byly
experimenty akutni inhalacni expozice u hlodavcl s pouzitim faktorii nejistoty [13].

Amoniak - havarijni koncentrace AEGLs (mg/m°)

Délka expozice 10 min 30 min 60 min 4 hod 8 hod
AEGL 1 21 21 21 21 21
AEGL 2 154 154 112 77 77
AEGL 3 1888 1119 769 385 273

Soucasti ozndmeni zaméru je rozptylova studie hodnotici v okoli zemédélského arealu imisni
situaci amoniaku jako hlavni slozky produkovanych pachovych latek.

Vypocet imisnich koncentraci amoniaku je proveden pomoci rozptylového vypocetniho
programu SYMOS'97. Studie je zpracovana pro oba planované sousedici aredly produkéni
stanice selat i dochovu selat. Vychazi z emisnich faktorii pro stdje, skladovani a aplikaci
kejdy ve vztahu k poctu zvitat. Ve vypoctu je dosazena plna kapacita obou zavodi a pouzity
korekce na efekt béznych technologii snizujicich emise amoniaku.

Vystupem rozptylové studie jsou piedpokladané maximalni hodinové, denni a pramérné
ro¢ni imisni koncentrace amoniaku v pravidelné siti vypoctovych referen¢nich bodt a ve 4
bodech umisténych u nejblizsich RD v k.u. H4j u Duchcova a Domaslavice.

Podle vysledkii vypoctu by se za nejnepiiznivéjsich rozptylovych podminek maximalni
hodinova koncentrace amoniaku u sledovanych referen¢nich bodi u nejblizs§ich RD po
zapocteni odhadovaného pozadi méla pohybovat v rozmezi cca 26 — 54 ug/mS, primeérna
roéni koncentrace kolem 2 pg/m°,

Vzhledem k vyse uvedenym referenénim koncentracim stanovenym pro imise amoniaku
v ovzdusi je tedy moZné zdravotni riziko akutnich i chronickych drazdivych a toxickych
ucinkdt imisi amoniaku v okoli planovaného aredlu i pii zohlednéni imisniho pozadi
spolehlivé vyloucit.

Slozitgjsi je interpretace vysledkil rozptylové studie ve vztahu k pachovému ovlivnéni okoli
zemédé€lského aredlu.

IDLH (Immediately Dangerous to Life or Health Concentration) — Koncentrace latek v ovzdusi v pracovnim
prostredi, kterym muZze byt pracovnik vystaven béhem 30 minut v pfipadé selhani ochrannych pomicek, aniz by
mu hrozilo vazné nebo nevratné zdravotni poskozeni nebo byla ovlivnéna jeho schopnost uniknout
z kontaminovaného prostredi.

BAEGLs (Acute Exposure Guideline Levels) — doporucené koncentrace pro jednorazovou akutni expozici
obyvatel pii havarijni situaci. Stanovuje je pracovni skupina sestavena ze zastupct védeckych i technickych
instituci vefejného i soukromého sektoru USA (National Advisory Committee).
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Z vysledk rozptylové studie je ziejmé, Ze po realizaci zaméru muze byt kratkodob¢
osoby, ktera je kolem 30 pg/m®. Doba trvani tohoto stavu bshem roku, vypodtend
Vv rozptylové studii, se vSak pohybuje pouze v délce nékolika dnu.

Jak je spravné upozornéno v diskuzi vysledkl rozptylové studie, amoniak piedstavuje pouze
jednu komponentu pachovych emisi, u kterych je tfeba predpokladat moznost potencujiciho
ucinku. Kormé toho je prah vnimani pachti velmi individuélni a i u jednoho jedince podléha
vykyviim danym rtznymi faktory. Nelze tedy vychazet z jednoho tdaje ¢ichového prahu pro
celou exponovanou populaci.

v podstaté spolehlivy rozptylovy model dosud neni k dispozici. Jednim z dtvodd je i
skutecnost, ze proces smyslového vijemu pachu je velmi rychly a probihd v milisekundach
bé¢hem jednoho nddechu. Pro pachové vjemy jsou proto rozhodujici okamzité¢ vykyvy
koncentrace pachovych latek. Vyjadieni koncentrace pachovych latek jako hodinovy primér
proto vede k podhodnoceni pachovych ucinkd, nebot’ nezohlednuje vykyvy koncentrace nad
tuto primeérnou hodnotu.

Je tedy mozné, Ze U nejbliz§i obytné zastavby bude za nepiiznivé kombinace emisnich a
rozptylovych podminek u citlivéjSich osob dochazet k postiehnutelnym pachovym vjemam.
Nicmén¢ kratkodobé mirné pachové vjemy nelze povazovat za zdravotni riziko. Zpracovatel
rozptylové studie hodnoti tento stav jako béZznou zatéz tizemi na ceském venkove.

I1. 3. 3. Tékavé organické latky (TOC, VOC)

Tekavé (volatilni) organické latky jsou spolu s amoniakem a sirovodikem hlavnim nositelem
pachovych emisi z chovii hospodafskych zvitat. Zahrnuji stovky rtiznych sloucenin ve
stopovém mnozstvi. NejvysSich koncentraci dosahuji organické kyseliny, fenolické
slouceniny a aldehydy. Pfes nizkou koncentraci jednotlivych komponent mohou ve
vysledném kumulativnim plsobeni celé smési dosahovat vyraznych pachovych az drazdivych
ucinkidi. Experimenty u emisi zchovll prasat prokédzaly, Ze tékavé pachové latky jsou
absorbovany na povrch jemné frakce pevnych c¢astic a po ulpéni téchto Castic na nosni
sliznici se uvoliuji a vedou ke zvySenému ¢ichovému vjemu.

ObtéZzovani zipachem byva dominantnim nepfiznivym vlivem hromadnych chovi
hospodarskych zvitat, zejména prasat a driibeZe, na okoli.

Znecisténi ovzdu$i pachovymi latkami v obytném a rekreaénim prostiedi neptiznive
ovlivituje kvalitu Zivota dotcenych obyvatel. Kromé& vlastniho obtéZovani omezuje zejména
ve venkovském prostiedi pobyt venku s riznymi aktivitami v okoli domt a kontakty
s okolim.

Vyrazné dlouhodobé pachové vjemy je vSak obecné téz tieba povazovat za zdravotni riziko.
Vyvoléavaji abnormalni fyziologické reakce (zmény hloubky dychéani, poruchy spanku),
zdravotni potize (nevolnost, zvraceni, bolesti hlavy, drazdéni o¢i), emocni psychické reakce a
jak jiz bylo uvedeno, maji své neptiznivé dopady i v oblasti socialni [20].

K vyvolani téchto nepfiznivych zdravotnich G¢inkli pachovymi vjemy muze teoreticky
dochazet n¢kolika mechanismy [21].

Prvnim znich je drazdivy ucinek smési pachovych latek. I kdyZ jednotlivé komponenty
téchto smési maji prah drazdivosti podstatné vyssi, nezli prah pro ¢ichové vjemy, ve smési se
jejich u¢inek mize potencovat a soucasné s pisobenim na ¢ichovy epitel pak mtize dochazet i
k podréazdéni sliznic a senzorickych nervovych zakonceni naptiklad trojklaného nervu, ¢imz
1ze vysvétlit takové potiZe, jako je bolest hlavy, chrapot, kasel a duSnost.
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Neptijemné pachové vjemy vSak maji nepfiznivy efekt na psychiku cClovéka, vyvolavaji
stresovou reakci, zhorSuji naladu a ovliviiuji chovéni, naptiklad vyvoldnim nechutenstvi, i
bez drazdivych uc¢inkl. Z konkrétnich latek byl tento Gcinek prokazan v nékolika studiich u
sirovodiku a k vysvétleni mechanismu tohoto uc¢inku existuje n¢kolik moznosti [22].

Nékteré¢ ucinky, zejména na respiracni trakt, mohou byt vyvoldny dal$imi komponentami
znecisténého ovzdusi, zejména prasnymi casticemi a bioaerosolem, plisobicimi soucasné
S pachovymi latkami. Popsany byly i pfipady zhorSeni astmatickych potizi. Zda k tomu
dochazi pfimym drazdénim sliznic nebo jinym mechanismem neni jasné [21].

V Evropé byly ve 4 venkovskych sidlech v Némecku dotaznikem a klinickym vySetfenim
sledovany subjektivni a objektivni piiznaky nepiiznivého ovlivnéni respiracniho traktu
obyvatel ve vztahu k choviim hospodaiskych zvifat v okoli bydlisté. Urcita souvislost zde
byla popsana, avSak prikazné vysledky tato studie nepfinesla, nebot” subjektivné udavané
potize a pachové vlivy nekorespondovaly s objektivnim klinickym nélezem a pouzity
ukazatel expozice v podob¢ poctu chovii v okoli bydlisté se ukazal jako nespolehlivy [23].
Psychofyziologicky zprostfedkované Gc¢inky pachovych vjemt v ramci stresové reakce byly
predmétem studii u obyvatel zijicich v blizkosti velkochovii prasat v USA v Severni
Karolin€. Jako akutni projev béhem pachovych vjemu bylo zjist€éno mirné zvyseni krevniho
tlaku [24]. Jako mozny imunosupresivni ucinek dlouhodobych pachovych vjemid bylo
popséano snizeni imunitni reakce slizni¢ni tkanég, projevujici se snizenou hladinou sekrecniho
imunoglobulinu A [25].

K orientacni piredpovédi rozsahu tizemi, ve kterém lze obtézovani zapachem u jednotlivych
typlt chovil zvifat ofekavat, se jiz mnoho let pouzivd vypoctovd metoda, v novéjsi verzi
publikovana v roce 1999 Statnim zdravotnim ustavem Praha. Tato metoda vychazi z pocti a
kategorii hospodarskych zvifat a zohlediiuje dal§i faktory ovlivilujici emise a Sifeni
pachovych latek v ovzdusi [20]. I kdyZz nejde o zavaznou metodiku, zkuSenostmi bylo
ovéieno, ze ve veétSin€ piipadl, pokud nejsou pouzity neopodstatnéné korekce, vymezuje
relativné spolehlivé uzemi, ve kterém lze predpokladat vyraznéj$i obtéZovani obyvatel
nepfiznivymi vlivy chovu hospodarskych zvifat. V daném ptipad¢ je dle provedeného
vypoctu S pouzitim béznych korekci situace pfizniva a vymezené ochranné pasmo nezahrnuje
zadné chranéné objekty.

Presto ovSem tento vypocet nezaruCuje, Ze za urCitych okolnosti nemutze dochazet
K postiehnutelnym pachovym vlivim i mimo stanovené uzemi, coz piipousti i rozptylova
studie imisi amoniaku. Jak jiz bylo uvedeno, kratkodobé mirné pachové vjemy nelze
povazovat za zdravotni riziko a patii k bézné soucasti Zivota.

I1. 3. 4. Sirovodik (sulfan, H,S)

Sulfan je bezbarvy hoflavy plyn s typickym zapachem zkazenych vajec. VétSina
atmosférického sirovodiku je ptirodniho pivodu. Je uvoliovan do ovzdusi pii vulkanické
¢innosti, z vodnich zfidel, baZin, je obsaZen v surové rop€ a zemnim plynu. Vznika
bakterialni redukei siranti a organickych latek obsahujicich siru. Antropogennimi zdroji
sirovodiku je tfada primyslovych odvétvi. V chovech hospodéiskych zvifat je vedlejSim
produktem anaerobniho bakterialniho rozkladu skladovanych exkrementu.

Cichovy prah sirovodiku zavisi na individuélni citlivosti. Vétsinou je uvadén v rozmezi 0,7 —
14 pg/m® [26]. Jiné zdroje uvadgji vyssi rozmezi 11 — 180 pg/m® [27]. WHO uvadi
geometricky primér &ichového prahu sirovodiku 11 pg/m® [28]. Konverzni faktor: 1 ppm =
1,4 mg/m® pii 25°C.

ATSDR udava koncentrace sulfanu v ovzdusi z pfirodnich zdroji v rozmezi 0,15 — 0,45
ng/m®, v méstskych oblastech vétsinou < 1,4 pg/m?® a podstatn vyssi, Gasto pievysujici 125
ug/ m?* v okoli piirodnich nebo primyslovych zdrojt [29].
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V ovzdusi je sulfan oxidovan kyslikem a hydroxylovymi radikaly s kone¢nym vznikem SO; a
siranti. Doba setrvani H,S Vv ovzdusi je typicky kratSi nez 1 den, avSak v zim¢ muize
pretrvavat az 42 dni [28].

Pii inhalaci, ktera je hlavni cestou expozice H,S, je rychle absorbovan v plicich a
distribuovan krevnim ob&hem. Hlavni metabolickou detoxikacni reakci je oxidace na
thiosulfat, ktery je dale konvertovan na sulfat a vylou¢en moci.

K expozici sulfanu dochéazi i endogenné, nebot’ vznika ¢innosti bakterii v travicim traktu a
Vv ustech a pii metabolickych reakcich v tkanich. Nové poznatky ukazuji, ze tento endogenné
vznikajici sulfan ma v lidském téle dalezitou fyziologickou ulohu.

Poznatky o toxicit¢ sulfanu u lidi Cerpaji z kazuistik, studii z profesionalni expozice a
komunitnich studii u obyvatel Zzijicich v okoli primyslovych a zemédélskych zdroji emisi
sulfanu [29]. Podstatou jeho toxicity je blokada aerobniho metabolismu v bunkach.
Nejcitlivéjsimi cilovymi organy jsou respiracni a nervovy systém. Pfi vysoké Girovni expozice
dochazi k rychlé ztraté védomi a zastavé dychani. Byly téZ popsany poruchy srde¢niho rytmu
- arytmie a tachykardie.

Pfi niz8i expozici se projevuji hlavné ucinky na centralni nervovy systém a drédzdéni sliznice
o¢i a dychacich cest ziravymi sulfidy, vznikajicimi reakci H,S s kationy v slzach a slizni¢nim
sekretu. Pfi chronické profesionalni expozici byly popsany poruchy koordinace, zhorSeni
paméti, halucinace, zmény osobnosti a ztrata Cichu. Z respiracnich a o¢nich ptfiznakt jde o
drédzdéni nosni sliznice, paleni v krku, kasel, duSnost, zanét spojivek, eroze rohovky, slzeni a
svétloplachost.

ZvySeny vyskyt respiracnich potizi a neurologickych symptom typu bolesti hlavy, zavraté a
poruch paméti uvadeji i obyvatelé okoli primyslovych a zeméd¢€lskych zdroji emisi sulfanu
do ovzdusi [29].

Studie u pokusnych zvifat téZ potvrzuji respirani a nervovy systém jako nejcitliv§jsi cile
toxickych ucinkid sulfanu. V experimentech u potkant bylo pii nizsi koncentraci po akutni
nebo subakutni expozici zjisténo poskozeni ¢ichového epitelu nosni sliznice [29].

U profesionalné exponované populace bylo sice popsano zvysené riziko spontannich potrati,
avSak jednalo se o expozici 1 dalSim nebezpe¢nym chemickym latkdm. U pokusnych zvitat
vysledky studii u pokusnych zvitat ukazuji, Ze pfi koncentraci pod 111 mg/m® (80 ppm)
sulfan nevykazuje vyvojovou toxicitu [29].

Podle nékterych autorti se miiZze pach sirovodiku uplatnit i jako spoustéci impuls k vyvolani
astmatického zachvatu. AvSak kvantitativni data podporujici tuto hypotézu jsou omezena a
neni jasné, do jaké miry je zapojen toxicky mechanismus nebo stresova reakce [27].
Spolehlivych udaji o kvantitativnim vztahu expozice a ucinkil sulfanu u clovéka je
nedostatek. Obecné pii koncentraci pod 14 mg/m* (10 ppm) H.S vyvolava mirné ptiznaky
drazdéni sliznice o¢i a dychacich cest, pfi vyss§i expozici v fadu stovek ppm je ovlivnén
centralni nervovy systém. Prah pro drazdéni o¢i je udavan v rozmezi 8,4-28 mg/ m3[27].
Referencni koncentrace sirovodiku pro venkovni ovzdusi byly stanoveny riznymi védeckymi
institucemi, v piipadé WHO vSak pouze pro kratkodobou expozici.

Ve smérnici pro kvalitu ovzdusi v Evropé publikované v roce 2000 WHO uvadi prahovou
koncentraci sirovodiku pro drazdéni sliznice o¢i 15 mg/mg. Z této prahové koncentrace
drazdivého uc¢inku WHO odvodila s pouzitim faktoru nejistoty 100 doporucenou limitni
koncentraci 150 pg/m® jako 24hodinovy priimér. K prevenci podstatného obtéZovani a
stiznosti na zapach sirovodiku vSak doporucuje WHO nepiekracovat 30minutovou maximalni
koncentraci 7 ug/m*[30].

Tyto hodnoty prevzalo i MZ CR jako referenéni koncentrace sirovodiku pro uéely hodnoceni
a fizeni zdravotnich rizik [31].
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Podkladem WHO pro pouZitou prahovou koncentraci drazdivého uginku 15 mg/m?® byla
studie z roku 1982, ve které bylo sledovano drazdéni o¢i u profesiondlné exponovanych
d€lniki. Od té¢ doby vsak byla publikovana fada studii, prokazujici ucinky H>S 1 pfi nizsi
expozici.

V pozdgjsi publikaci WHO CICAD™ z roku 2003 byla odvozena kratkodobé tolerovatelna
koncentrace 100 pg/m® pro expozici vtrvani 1 — 14 dni. Podkladem byl experiment u
astmatikd, exponovanych koncentraci 2,8 mg/m® po dobu 30 minut, ktery sice nevyvolal
vyznamné zmény plicnich funkci, avSak u ¢asti exponovanych osob bylo zjisténo zvyseni
odporu v dychacich cestach a bolest hlavy. Pii odvozeni této TC byl pouzit faktor nejistoty
30. Pro stfednédobou expozici do 90 dni byla odvozena tolerovatelna koncentrace 20 },tg/mg,
vychazejici z 10tydenniho experimentu u potkant z roku 2000, u kterych inhala¢ni expozice
sirovodiku vyvolala poskozeni ¢ichového epitelu nosni sliznice [28].

Ke srovnatelnym hodnotam akutni a subakutni MRL, odvozenym z identickych podklada,
dospéla i americka ATSDR v roce 2006 a 2014 [29].

Utad pro hodnoceni zdravotnich rizik z prosttedi Kalifornské EPA stanovil pro sulfan akutni
REL pro kratkodobou expozici jako maximalni lhodinovou koncentraci 42 pg/m®. Jde o
geometricky pramér ¢ichového prahu sulfanu, zjistény v experimentu u 16 dobrovolniki.
REL ma zajistit ochrany populace pfed mirnymi nepiiznivymi U¢inky, coz je v daném
pripadé€ nevolnost a bolest hlavy, vyvolana nepiijemnymi pachovymi vjemy [32].

US EPA stanovila pro chronickou expozici sirovodiku referenéni koncentraci 2 pg/m®
databazi IRIS v roce 2003. RfC byla odvozena z jiz zminéné subchronické studie u potkand,
kde kritickym ucinkem bylo poskozeni ¢ichovych bun¢k nosni sliznice. Expozice NOAEL,
pfepoctend na nepietrzitou expozici a fyziologické parametry ¢lovéka, byla 0,64 mg/mg.

K odvozeni RfC byl pouzit faktor nejistoty 300 (3xpro extrapolaci na ¢lovéka, 10x pro
rozdily v citlivosti a 10x subchronickou expozici). Referencni koncentraci je pfisouzena
stiedni az vysoka mira spolehlivosti [33].

Kalifornska EPA uvadi chronickou REL 10 pg/m®, jejimz podkladem byla starsi 90denni
inhala¢ni studie u mysi z roku 1983, kritickym ucinkem byly histologické zmény nosni
sliznice [34].

Dalsi skupina referenc¢nich koncentraci a limitl sulfanu se tyka profesionalni a havarijni
expozice. P¥pustny expoziéni limit v pracovnim ovzdusi je v CR 7 mg/m® (Sasové vazeny
pramér pii 8hodinové smén¢) s maximem 14 mg/m3 a je odvozen na zaklad¢ drazdivych
ucinki sirovodiku na sliznici o¢i.

Americké asociace hygieny primyslu AIHA udava tyto ERPG [18]:

ERPG-1 ERPG-2 ERPG-3

Sulfan (mg/m°) 0,14 42 140

Statni ufad pro bezpecnost a zdravi pti praci USA (NIOSH) stanovil na zéklad¢ dat o akutni
inhala&ni toxicité HzS pro ¢lovéka imisni koncentraci IDLH 140 mg/m® [19].

V dalsi tabulce jsou uvedeny hodnoty americkych havarijnich koncentraci AEGLs navrzené
pro sulfan. Podkladem pro AEGL-1 byl experiment u astmatikti, ve kterém 30 minutova
expozice koncentraci sirovodiku 2,8 mg/m3 nevyvolala klinické ptiznaky kromé pachovych
vjemu a bolesti hlavy a mirného zvySeni odporu v dychacich cestach u ¢asti zucastnénych.
Byl proveden piepocet na délku expozice a aplikovan faktor nejistoty 3 pro individualni
rozdily ve vnimani zépachu. Podkladem k AEGL-2 a AEGL-3 byly experimenty akutni
inhala¢ni expozice u hlodavct s pouzitim faktoru nejistoty 10 [27].

YCICAD (Concise International Chemical Assessment Document) — Publikace vydavané WHO v ramci
mezinarodniho programu chemické bezpecnosti (IPCS) k jednotlivym chemickym latkam nebo jejich skupinam,
ve kterych jsou sumarizovana data, potfebna k charakterizaci jejich rizik.
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Sulfan - havarijni koncentrace AEGLs (mg/m®)

Délka expozice 10 min 30 min 60 min 4 hod 8 hod
AEGL 1 1,05 0,84 0,71 0,50 0,46
AEGL 2 59 45 39 28 24
AEGL 3 106 85 71 52 44

Vysoké koncentrace sirovodiku mohou byt v zeméd¢€lskych zatfizenich dosazeny piedev§im
V uzavienych prostorach pifi manipulaci s tekutymi odpady, kdy miize hrozit riziko az
fatdlnich akutnich ucinkt. Z hlediska profesionalni expozice nelze vyloucit ani riziko
chronickych nepiiznivych Gc¢inkl sirovodiku. V daném ptipadé novych objektii s uCinnym
podtlakovym vétranim S centralnim odtahem je vSak toto riziko minimalni.

K hodnoceni eventuelniho rizika z nizkych imisi sirovodiku v okoli zafizeni chovil
hospodatskych zvitat v sou¢asné dobé neni dostatek podkladd, avSak dil¢i poznatky ze
zminénych epidemiologickych studii moznost urc¢itého rizika nevylucuji.

Je tedy ziejmé, Ze sirovodik ptedstavuje zdravotné vyznamnou Skodlivinu ve vnitfnim
ovzdusi zatizeni chovll hospodaiskych zvifat i ve venkovnim ovzdusi v jejich okoli a v ramci
hodnoceni vlivili na Zivotni prostfedi a vetejné zdravi by mu méla byt vénovana minimalné
stejnd pozornost, jako amoniaku. PiekdZkou je vSak absence méfeni, ptfipadné emisnich
faktorti pro rizné chovy hospodaiskych zvifat, na zakladé¢ kterych by bylo mozné imise
sirovodiku modelovat.

I1. 3. 5. Bioaerosoly

Bioaerosoly, tedy pevné castice s biologickym ucinkem, jsou vyznamnou a do zna¢né miry
specifickou sloZkou znecisténi ovzdusi pevnymi ¢asticemi v zemé&délskych provozech. Jejich
role v patogenezi zanétlivych a alergickych respira¢nich onemocnéni je v soucasné odborné
literatute predmétem znacné pozornosti.

V chovech hospodatskych zvifat je jejich zdrojem kromé zvitat a jejich exkrementd i krmivo
a material podestylky. Obsahuji zivé i nezivé mikroorganismy a jejich produkty, jako jsou
endotoxiny, peptidoglykany, mykotoxiny, B-(1-3)-glukany [9].

Druhové zastoupeni bakterii a plisni je pestré, prevazné se jedna o nepatogenni saprofyty,
avSak vyskytuji se zde 1 potencidln¢ patogenni druhy a vétSina kultivovanych plisni mtze
pusobit jako respira¢ni alergeny. Riziko senzibilizace ptedstavuji i alergeny roztoci.

U bakterii v intenzivnich chovech prasat a dribeze pievazuji Gram-pozitivni bakterie (napf.
rody Enterococcus, Staphylococcus, Streptococcus, Bacillus, Corynebacterium), zatimco
Gram-negativnich bakterii (napf. rodu Enerobacter, Acinetobacter, Pseudomonas,
Escherichia coli) je podle nékterych autort méné nez 25%. U plisni byvaji dominantné
zastoupeny rody Aspergillus, Penicillium, Scopulariopsis a rizné druhy kvasinek [9].
M¢tfenim v riznych typech chovii prasat byly zjiStény v priméru zvySené pocty
kultivovatelnych plisni v ¥adu 1000 cfu®*/m® a bakterii v fadu 10°cfu/m®. V chovech dribeze
byly zjistény pocty bakterii vyssi, v chovech dobytka naopak spise nizsi [3,9,10].

Na koncentraci mikroorganismii v ovzdusi st4ji ma vliv fada faktorii. U chovll prasat byla
zjiSténa zavislost na poCtu a véaze zvifat. Ve stelivovych provozech byly koncentrace
mikroorganismu Vyss§i nezli v tradi¢nich stajich s roStovymi podlahami. Z poroden prasnic a
odchovu selat jsou emise do okoli niz$i, nezli z vykrmen vepit [9].

Podstatn€ méné je udajii o ovzdusi v okoli téchto farem. V experimentech byly zjistény
zvySené koncentrace prachovych astic a bakterii ve vzdalenosti 50 — 300 po sméru vétru ve
srovnani s navétrnou stranou [35].

15¢fu (colony forming units) — kolonie tvorici jednotky = po&et kultivovatelnych mikroorganismt
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Z ojedin€lych srovnani soubéznych meéfeni uvniti a v okoli objekti farem vychazi ve
venkovnim ovzdusi pocty bakterii a plisni o n¢kolik ada nizsi [36].

Agentura pro zivotni prostiedi UK uvadi nélezy zvySené koncentrace mikroorganismu kolem
velkochovi hospodaiskych zvifat do vzdalenosti 500 m s maximem kolem 150 — 250 m.
K vyhodnoceni velikosti a zdravotniho vyznamu téchto vlivli ve srovnani s béznym vyskytem
mikroorganismi ve venkovnim ovzdusi vSak dosud neni dostatek informaci [9].

Studium a odvozeni zavislosti expozice a u¢inku nardzi u bioaerosolu na fadu obtizi. VétSina
pouzivanych metod je zalozena na kultivaci zachycenych mikroorganismi, ¢imz vSak
dochazi k podhodnoceni o mikroorganismy, za danych podminek nekultivovatelné nebo
nezivé, avSak se zachovanymi alergizujicimi a toxickymi vlastnostmi.

Publikované trovné akceptovatelné koncentrace bakterii a plisni jsou rtizné. Jako pozadové
nebo referenni hodnoty mikrobialniho oziveni ve vnéjSim prostfedi je mozné povazovat
hodnoty cca 1000 cfu/m® pro celkovy pocet bakterii i pro celkovy pocet plisni [37].

Pro pracovni prostiedi je nejéast&ji uvadéna hodnota cfu/m® bakterii a plisni 1x10° [38].
Vyhlaska MZ €. 6/2003 Sb., kterou se stanovi hygienické limity chemickych, fyzikalnich a
biologickych ukazatelli pro vnitini prostfedi pobytovych mistnosti nékterych staveb udava
jako hrani¢ni pro ¢istotu ovzdusi pocty 500 cfu/m’ pro celkovy pocet bakterii 1 pro celkovy
pocet plisni.

Mezi nejvice studované komponenty bioaerosol patfi rozpadové produkty bunck bakterii
nebo plisni, které vyvolavaji odezvu v reakcich lidského imunitniho systému.

Nejvetsi pozornost je vénovéna endotoxinu, coZz je lipopolysacharidovd makromolekula,
nachazejici se v bunécné sténé Gram-negativnich bakterii. Expozice vysoké koncentraci
endotoxinu Vv prachu organického pivodu v profesionalnim prostiedi zpusobuje akutni
syndrom toxické pneumonitis, podobny chiipce. Chronicka profesionalni expozice je ddvana
do souvislosti s chronickou bronchitis, obstrukéni chorobou plicni a snizenim plicnich funkci.
Nejvyssi troven expozice prachu a endotoxinu je v priméru zjiStovana v chovech dribeze,
Podle poslednich studii mize na dychaci cesty nepiiznivé pasobit i peptidoglykan z bunéc¢né
stény Gram-positivnich bakterii, pochéazejicich hlavné z anaerobnich procesti v chlévské
mrvé [39].

B-(1-3)-glukan je hlavni slozka bunétné stény plisni a nékterych bakterii, ktera mize
potencovat zanétlivy ucinek endotoxinu. Podobné jako u endotoxinu vykazuje v chovech
driibeze vyznamné vyssi koncentrace nezli u chovi prasat [40].

Zvysend expozice témto agens v zafizenich soustfedénych chovli hospodatiskych zvitrat a
jejich nejbliz8im okoli vSak nemusi mit pouze negativni vlivy na zdravi.

U déti ze zemédé€lskych farem, které jsou od narozeni vystaveny mikroorganismiim a prachu
zviteciho plivodu, byl v mnoha epidemiologickych studiich potvrzen nizsi vyskyt alergickych
onemocnéni, jako je atopické astma a sennd ryma. Pfisuzuje se to vlivu vyS$$i antigenni
expozice, ktera ma pravdépodobné dulezitou roli ve vyvoji pfirozené imunity [39, 41, 42].
Toto zjiSténi je podkladem tzv. hygienické hypotézy, podle které je jednou z pficin
pozorovaného vysokého nartstu alergickych onemocnéni ve vyspélych zemich snizena
expozice déti mikroblim v raném détstvi, ¢imz se snizuje pocet antigennich podnétd béhem
vyvoje imunitnich reakci a tim 1 sniZena tolerance k alergizujicim podnétim v pozdéj$im
veku [43-45].

Nekteré jevy, jako je po€inajici sniZzeni prevalence astma v nékterych zapadnich zemich, vSak
tuto hypotézu nepotvrzuji a vlastni mechanismy ochranného efektu prostiedi na farmach vici
riziku alergii doposud nebyly pIn¢€ objasnény [46].
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Existuji téz studie popisujici zvySeny vyskyt astma, zejména neatopického plvodu, u
zemé&delsky exponovanych déti a dospélych [39].

Je tedy pravdépodobné, ze protektivni vliv zvySené expozice endotoxinu a dalSim
bakteridlnim komponentdm bioaerosolu se uplatituje predevsim v urCitém vékovém obdobi,
zavisi na urovni expozice a mohou zde hrat roli i genetické faktory ve smyslu selekce
populace se snizenou predispozici k alergiim [10].

Ve prospéch hygienické hypotézy napt. vypovidaji vysledky studii z jizniho Holandska
z oblasti s velkou intenzitou zZivoci$né vyroby, publikovanych v poslednich letech. Piesto, Ze
jejich divodem byly obavy ze zdravotniho rizika, vysledky studii tyto obavy nepotvrdily a
naopak v souhrnu u alergickych onemocnéni, respiracnich symptomu a frekvence navstév u
praktického 1ékaie byly u obyvatel zijicich v blizkém okoli do 500 m od farem ptiznivéjsi,
nezli u ostatni populace [47, 48].

Z vyse uvedeného vyplyva, ze pies ziskané dil¢i poznatky dosud neni ke kvantitativnimu
hodnoceni miry expozice bioaerosolu a jejiho zdravotniho vyznamu u obyvatel, zijicich v
okoli riznych zatizeni chovii hospodaiskych zvifat, dostatek znalosti a podklada.

Tuto situaci potvrdil 1 vysledek systematické analyzy existujicich studii a podkladd,
publikované v loniském roce. Jejim zamysSlenym cilem bylo odvozeni zdravotné podlozenych
limith pro bioaerosoly v pracovnim a Zivotnim prostiedi. Vysledkem je vSak konstatovani, Ze
pfes urgentni potiebu téchto limitd, zadnd z analyzovanych studii k tomu neposkytuje

dostate¢né podklady [49].

I11. Analyza nejistot

Kazdé hodnoceni vlivli na zdravi je nevyhnuteln€ spojeno s nejistotami, které jsou dany
pouzitymi vstupnimi daty, expozi¢nimi faktory, odhady chovéani exponované populace apod.
Proto je jednou z neopominutelnych soucasti tohoto hodnoceni i popis a analyza nejistot,
kterych si je zpracovatel védomy a ke kterym by se mélo piihlédnout v dal§i etapé
rozhodovani.

V daném ptipadé¢ hodnoceni moznych vlivii na vefejné zdravi, spojenych se zamérem
modernizace zemédélského arealu teoreticky vyplyvaji urcité nejistoty jak z vychozich a
pfedpokladanych dat o zaméru a Grovni imisni expozice, tak ze souc¢asné urovné znalosti o
chovani riiznych latek v Zivotnim prostredi a jejich ptsobeni na zdravi ¢lovéka. Pro konecny
zaver V daném piipade vSak tyto nejistoty nejsou vyznamné.

Konkrétné se jednd hlavné o tyto oblasti:

1. Spolehlivost vstupnich tdaju i metodiky vypoctu rozptylové studie amoniaku a odhadu
dosahu ptisobeni pachovych emisi vypoctem ochranného pasma.

2. Soucasna uroven znalosti o0 mozném ptisobeni hodnocenych faktord na lidské zdravi.
Spolehlivé zodpovézené dosud nejsou naptiklad otazky zdravotniho vyznamu expozice
bioaerosolim v okoli zemédé€lskych zatizeni nebo dlouhodobého pisobeni nizkych
koncentraci sirovodiku v ovzdusi. Jde vSak spiSe o nepotvrzené hypotézy a podle
dosavadnich poznatkt a zkuSenosti by o vyznamné zdravotni riziko jit nemélo.

3. Vzhledem k vseobecné neurCitosti urovné expozice a vztahl expozice a ucinku u
kliCovych faktori v daném piipadé prakticky nelze pouzit klasicky postup
kvantitativniho hodnoceni zdravotnich rizik. Jde tedy pouze o hodnoceni kvalitativni,
popisujici soucasné poznatky o moznych neptiznivych vlivech hromadnych chovi
hospodarskych zvifat na zdravi, aniz by tyto poznatky mohly byt pfesnéji kvantifikovany
na podminky posuzované¢ho zaméru.
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4.

Hodnoceni zdravotnich rizik znecisténého ovzdusi bylo zaméfeno na eventuelni piimé
vlivy na obyvatelstvo v bliz§im okoli. Chovy hospodaiskych zvitat a nasledné vyuzivani
produkovanych organickych hnojiv ovSem pfedstavuji vyznamny zdroj emisi dusikatych
latek do ovzdus$i i z SirSitho az globalniho hlediska ovlivnéni pochodl v atmosféte a
dalSich slozkach prostiedi.

Tyto vlivy, jako je sklenikovy efekt plynii typu metanu a oxidii dusiku, sekundarni vznik
jemné frakce pevnych ¢astic PM; 5 obsahujicich amonné soli z ptivodné plynnych slozek
emisi, UcCast na tvorb¢ troposférického ozonu, acidifikace a eutrofizace prostredi, nebyly
pfedmétem tohoto hodnoceni, nebot’ ve vztahu ke konkrétnimu zeméd¢lskému zatizeni a
jeho okoli nejsou postiehnutelné.

Podobné¢ nelze konkrétné hodnot ani dalsi potencidlni neptiznivé vlivy velkokapacitnich
chovi hospodaiskych zvifat, jako je napf. otdzka priniku rezidui antibiotik v trusu
chovanych zvifat do prostfedi ve vztahu k riziku vzniku rezistence nékterych druht
mikroorganism1l.

IV. Celkovy zavér

Z provedeného hodnoceni vlivii ziméru ,,Modernizace produk¢ni stanice selat Haj u
Duchcova“ vyplyvaji tyto hlavni zavéry:

1.

V soucasné dobé jsou jedinymi znamymi a prokazanymi zdravotnimi riziky
Z provozu objekti chovu hospodariskych zvifat zdravotni rizika profesionalni pro
zaméstnance téchto zarizeni, zahrnujici predev§Sim zvySené riziko respiracnich a
alergickych onemocnéni v disledku kontaminace vnitiniho ovzdusi. V daném
pripadé nového moderniho stiediska je toto riziko minimalizovano.

Konkrétni zdravotni rizika pro obyvatele okoli velkokapacitnich zarizeni Zivoc¢iSné
vyroby nebyla dosud Zadnou studii prokazidna a jsou pouze predmétem
nepotvrzenych hypotéz. U posuzovaného zaméru moderniho zarizeni, navic
situovaného ve vzdalenosti 650 - 1000 m od nejblizsich obci, proto podle soucasnych
poznatki neni diivod k obavam ze zdravotniho rizika pro obyvatele v okoli.

Piedmétem tohoto hodnoceni nejsou obtézZujici vlivy provozu zemédélského arealu
na obyvatele, vyvolané nap¥. prijezdy souvisejici dopravy nebo pachovymi vjemy
za nepfiznivych emisnich a rozptylovych podminek. Tyto vlivy jsou pro
zemédélskou vyrobu nevyhnutelné a nelze je povaZovat za vyznamné zdravotni
riziko. Jejich minimalizace je predevSim zaleZitosti dodrZovani zasad spravné
zemédélské praxe a organizace provozu.

Tyto zavéry jsou zatiZeny vySe uvedenymi nejistotami a jsou platné za predpokladu
platnosti poskytnutych vychozich podkladi.

N
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