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Abstrakt

Znecisténi ovzdusi ma vyznamny negativni vliv na lidské zdravi, k jehoz akutnim
nasledkim patii v nejhor§im pfipad¢ i smrt. Vyvstava proto nutnost jednoduse a srozumitelné
informovat vefejnost o aktualnim stavu ovzdus$i a jeho moznych zdravotnich nasledcich. Jako

idedlni nastroj se jevi indexy kvality ovzdusi, jichZ existuje velké mnozstvi.

v

Tato prace se snazi pro ptipad hl. m. Prahy najit nejvhodnéjsi index kvality ovzdusi. Na
zéklad¢ dostupnych dat (koncentrace O3, PMip, NO;,, SO, a CO) byly pro porovnani vybrany
nasledujici indexy: Air Quality Index, Aggregate Air Quality Index, Revised Air Quality Index,
Common Air Quality Index a Pollution Index a také jejich modifikace odrazejici evropské

standardy v oblasti ¢istoty ovzdusi.

Jako kritérium vhodnosti pouziti konkrétniho indexu byla nejprve zvolena mira, s jakou
dany index vysvétluje dopady na zdravotni stav obyvatelstva (celkové denni pocty imrti, denni
pocty umrti na choroby dychaci soustavy, denni pocty iimrti na choroby ob&hové soustavy, denni
pocty hospitalizaci z diivodi chorob dychaci soustavy a denni pocty hospitalizaci z divodi
chorob obé&hové soustavy). Tento vztah byl zkouman pomoci korela¢ni analyzy, Kruskal-
Wallisovym testem a regresni analyzou. Vysledky ukazuji, Ze vSechny pouzité¢ indexy dobie

vysvétluji zdravotni dopady.

Druhym kritériem vhodnosti bylo vhodné roz¢lenéni indexu do kvalitativnich kategorii.
Zde se ukdzalo, Ze indexy se silné€ liSi v absolutnim popisu kvality ovzdusi v intencich dobry-

Spatny.

Vzhledem k moznostem prazskych méficich stanic byl dale zkouman potencialni vliv
neexistujicich méfeni CO na piesnost vypoctu. Pii pouziti Wilcoxonova parového testu na datech
z jediné vyuzité meéfici stanice (Praha — Libus), kde je CO monitorovan, se rozdil v hodnotach

indexi kvality ovzdusi ukazal byt nevyznamnym.

Kli¢ova slova: index kvality ovzdusi, znecisténi ovzdusi, vliv na zdravi



Abstract

Air pollution has a great impact on human health, with acute consequences possibly
resulting even in death. It is therefore important to inform the public about up-to-date air quality
and its impact on health in a simple and easily undestandable way. Air quality indices seems to

be ideal for this purpouse, but there is large variety of them.

In this master thesis, the air quality index most suitable for the capital city of Prague has
been searched for. A comparison of the following indices has been carried out based on available
data: of following indicies based on avaible data (concentration of O3, PMg, NO,, SO, a CO):
Air Quality Index, Aggregate Air Quality Index, Revised Air Quality Index, Common Air
Quality Index a Pollution Index and their modifications according to european standards.

As a criterion of aptness of a particular index, a degree of correlation between the index
itself and corresponding health problems (daily count of deaths, daily count of deaths caused by
diseases of the respiratory system, daily count of deaths caused by diseases of circulatory
system, daily count of hospitalization caused by diseases of the respiratory system, daily count of
hospitalization caused by diseases of circulatory system) of the local population has been chosen.
This relationship was verified with correlation analysis, Kruskal-Wallis test and regression

analysis. Results show that all indices explain health effects sufficiently.

As a second criterion, suitable distribution of indices into qualitative categories has been
used. It has been shown that indices differ significantly in the way they describe air quality on

good-bad scale.

Due to Prague’s monitoring station’s facility, it was also examined potential influence of
missing CO values. Wilcoxon paired test based on data from the only monitoring station able to
measure concentration of CO (Praha — Libus) has shown that differences between the values of

individual indices are insignificant.

Keywords: air quality index, air pollution, health impact



1 Uvod

Znecisténi ovzdusi je problém stary téméf stejné jako lidstvo samo. Jiz prvni ohen, ktery
clovek rozdélal, vedl ke znecisténi. Ze stfedovéké Anglie jsou zndmé komise, jejichz ukolem
bylo odhadovat miru znecisténi ovzdusi vznikajici v zimé v dasledku vytapéni domu. K velkému
rozvoji zne¢istovani ovzdusi ¢lovékem dochazi pak v priabéhu Primyslové revoluce, kdy se
rychle rozsifuje mnozstvi a objem latek vypousténych do ovzdusi. Znecisténi zaroven zacina
ovliviovat stale vice lidi, a to ptedevsim diky velkému rtstu méstské populace, kde se nove na
relativné malém prostoru koncentruje velké mnozstvi lidi a zarovein i primyslové vyroby, jako

zdroje znec¢isténi (Duma, 2009).

Velké pozornosti se znecisténi ovzdusi dostava ale az v prubehu 20. stoleti. V disledku
vyskytu epizod extrémniho zneciSténi, jakymi byly naptiklad Donora 1948 ¢i Londyn 1952,
které mely za nasledek zdravotni komplikace u tisicti lidi a taktéZ mély na svédomi desitky az
stovky mrtvych, se zainaji objevovat studie upozoriiujici na vztah mezi kvalitou ovzdusi
a lidskym zdravim. Katastrofa ve mésté Donora v USA, pii které zahynulo 20 lidi a dalSich 7000
(polovina obyvatel mésta) onemocnélo, dokonce ve svém dasledku vedla k ptijeti zdkona

stanovujiciho pozadavky na sledovani a dodrZzovani kvality ovzdusi (Helfand, 2001).

V soucasné dobé je jiz vztah mezi latkami tvoticimi znecisténi ovzdusi, lidskym zdravim
a kvalitou lidského zivota prokéazan celou fadou studii. Tyto studie si v§imaji nejen jednotlivych
latek, naptiklad O; (Hinova a kol, 2012; Parodi, 2005; WHO, 2003) ¢i PMy, (Brunekreef
a Holgate, 2002; Pei, 2010; WHO, 2003), ale i celkového znecisténi (Stieb, 2011). Pii
pfedchazeni tragickym nasledklim znecisténi ovzdus$i je dilezita prevence ve formé zakon
stanovujicich pozadavky na kvalitu ovzdusi, limity na vypousténé latky pro zdroje zneciSténi.
Dalsi dtlezitou soucasti je pak informovani vefejnosti o stavu ovzdusi a ptipadnych rizicich,
kterd zného vyplyvaji. V Ceské republice toto funguje pii piekroeni limitnich hodnot
jednotlivych znecistujicich latek. Ukazuje se ale, ze fada latek ma tzv. bezprahovy Ucinek, tedy
nemaji bezpecny limit, pod nimz by nebyly lidskému zdravi nebezpecné (Brunekreef a Holgate,
2002).

Bylo by tedy vhodné pouzivat takovy zpiisob komunikace, ktery umoziuje informovani
vefejnosti o stavajici kvalité ovzdusi nejen v intencich dodrZeni ¢i prekroceni urcitého limitu, ale
jednoduchym zplisobem prezentuje vyskyt znecistujicich latek od teoreticky nulové koncentrace
pfes koncentraci limitni dal k vysoce nebezpecnym koncentracim. Jako nevhodné se ukazuje
komunikovat pfimo naméfené hodnoty jednotlivych zneciStujicich latek. Pro laika se jedna

pouze o fadu raznych ¢isel a nemaji pro n¢j Zadnou vypovidajici hodnotu.
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O jednoduchou a vSem srozumitelnou formu komunikace se snazi indexy kvality ovzdusi.
Jedna se o matematicky aparat, ktery shrnuje vyskyt vSech znecist'ujicich latek do jednoho ¢isla.
Toto ¢islo je pak jednodusSe prezentovatelné a pochopitelné i pro Sirokou vetejnost. Pro lepsi

pochopeni mohou byt hodnoty indexu dale rozdéleny do kategorii, viz Tab. 1.

Tab. 1: Zpiisob prezentace indexii kvality ovzdusi. Upraveno z US EPA (2009) a Murena (2004)

Air quality index Pollution index
hodnota popis oznaceni hodnota popis oznaceni
(mira zne¢isténi) (barva) (mira znedisténi) (symbol)
0-50 dobra 0-25 dobra Q
51-100 | stfedni 25-50 nizka
101-150 | nezdrava pro 50-70 stiedni -
citlivé skupiny

151-200 | nezdrava

70-85 | nezdrava pro %

citlivé skupiny

201-300 | velmi nezdrava

85-100 | nezdrava “.

301-500 | nebezpecna

1.1 Hlavni zne¢ist'ujici latky a jejich zdroje
Piesné slozeni zneciSténi ovzdusSi se liSi misto od mista, ale obecné lze fici, Ze

Vv celosvétovém méfitku patfi mezi hlavni slozky znecisténi Oz, PM, NOy, SO,, CO.

O3 je silné oxidaéni Cinidlo, které nema primarni zdroj emisi. Jednd se o sekundarni
polutant, ktery v troposféie vznika v cyklu slozitych fotochemickych reakci oxidd dusiku (NOy)
a te€kavych organickych latek (VOC) (Seifeld a Pandis, 2006). Vliv na tyto reakce maji i dalsi
faktory, jako napftiklad teplota, vlhkost ¢i pomér NOx a VOC. Nejedna se o jediny zdroj, O3 se
muze do troposféry dostavat i transportem ze stratosféry (Seifeld a Pandis, 2006). Koncentrace
O3 jsou Vv pribéhu roku vyssi v letnim obdobi, protoze horké a slune¢né dny poskytuji idealni
podminky pro jeho vznik. Stejn€ tak jsou koncentrace obecné vyssi na venkovskych lokalitach,
nez ve méstech, kde dochézi k reakcim O3 S NOy, ktery je produkovan z automobilové dopravy.
Tento trend Ize pozorovat i v méfitku jednoho mésta, kdy koncentrace jsou koncentrace v centru,
u silnic s intenzivni dopravou nizsi nez v pfedméstskych lokalitach (Brunekreef a Holgate,
2002).



Suspendované c¢astice (PM) je skupina s chemicky i1 fyzikaln¢ nesmirné¢ rtznorodym
sloZzenim. Jedna se o pevna i kapalné Castice rozptylené ve vzduchu, ¢asto ve znacném poctu
(102-108 cm™®), s Sirokym rozsahem velikosti od jednotek nanometri, az po desitky mikrometrt
(Brani$ a Hiinova eds., 2009). Pravé z hlediska velikosti je 1ze rozdélit do tii skupin. Nejjemnéjsi
Castice s velikosti zhruba do 0,1 pum nalezi do tzv. nuklea¢niho modu; vznikaji piedev§im
v dasledku vysokoteplotnich procesti a fotochemickymi reakcemi. Castice mensi nez 1 pm
spadaji do tzv. akumula¢niho modu; mohou vznikat jednak kondenzaci plynnych slozek
atmosféry, chemickymi reakcemi, ale predevSim koagulaci Castic nukleatniho modu. Mod
hrubych ¢astic zahrnuje nejveétsi Castice s velikosti vétsi nez 1 um; vznikaji primarné ptisobenim
mechanickych sil, naptiklad vétrem, dopravni aktivitou, nebo jako spoluemise pii spalovani
(Brani§ a Hiinova eds., 2009). U¢inek PM na lidské zdravi je zasadn& odvisly od chemického

ey e

¢astice mohou pronikat az do krevniho ob&hu.

Nejvyznamné&j§im antropogennim zdrojem NOy je spalovani fosilnich paliv a biomasy.
Vice nez nadpoloviéni zastoupeni zde ma automobilova doprava (Burnett a kol, 2004).
V posledni dobé¢ také ke zvysSeni emisi NOy pfispiva trend vyuzivani biopaliv, kterd jsou v tomto
ohledu oproti konven¢nim palivim nevyhodné&j$i (Palash a kol., 2013). Nejvice zastoupeny

v emisich NOy je oxid dusicity (NO,) (US EPA, 1).

Hlavnim antropogennim zdrojem emisi SO2 do ovzdusi je spalovani paliv obsahujicich
siru. Z toho nejvétsi podil je tvofen velkymi primyslovymi zdroji - elektrarny a tovarny
(US EPA, 2). Ve vyspélém svété se v ramci odsifeni téchto velkych zdroji povedlo emise SO,
radikalné snizit. V rozvojovych zemich ale stile pfedstavuji vyznamny problém. V lokalnim

méfitku se zde na emisich také projevuje velky podil spalovani biomasy jako zdroje energie
(Arndt a kol., 1997).

CO je predev§im produktem nedokonalého spalovani. V kontextu vnéjsitho ovzdusi
a vlivu na lidské zdravi se jako nejvyznamnéj$i zdroj jevi automobilova doprava. Koncentrace
ohrozujici lidské zdravi se objevuji pravé v blizkosti silnic s vysokou intenzitou dopravy
(Dimitrou a kol., 2013).

1.2 Epidemiologické studie

Epidemiologickych studii zabyvajicich se kratkodobym, ale i dlouhodobym vlivem
zneCiSt'ujicich latek na lidské zdravi existuje velké mnozstvi (Henschel a kol., 2012,
Zahng a kol., 2011). V Evrop¢ pfinesly nové poznatky studie probihajici v 90. letech v ramci

projektu APHEA (Air Pollution and Health: a European Approach).
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Studie APHEA-1 pfinesla informace o zvySené denni iimrtnosti navazané na O3 a také
souvislosti s NO, (Touloumi, 1997). Studie APHEA-2 byla zamé&fena na zkoumani vlivu PMjg,
kdy se prokazal vliv zvySenych koncentraci jak na denni umrtnost, tak na pocty hospitalizaci

(Atkinson a kol., 2001).

ZvySend umrtnost se samoziejmé projevuje i Vjinych oblastech nez jen Evropa,
intenzivni vyzkum probihd napiiklad ve Spojenych statech americkych a Kanadé (Dockery
akol., 1993) ¢i Cing (Chung a kol., 2011, Zhang a kol., 2011).

Kromé¢ zvySené umrtnosti je tedy zkoumana a pozorovana i zvySend nemocnost,
projevujici se predev§im u chorob ob&hové soustavy a dychaci soustavy (Chung a kol., 2011,

Steib a Abelsohn, 2011).

Studie vénujici se vztahu znecisténi ovzdusi a jeho vlivu na lidské zdravi jde rozdélit do
dvou kategorii. Jednak na ty, které se zamétuji na vliv jednotlivych latek, naptiklad Dai a kol.
(2003) — vliv PMy, SO, a NOx nebo Kan a Chen (2003), taktéz vliv PMjg, SO, a NOy, ¢i
Hunova a kol., (2013) — vliv O3. Druhou skupinu pak tvoii studie zaméfujici se na jednu
konkrétni chorobu: Pope a kol. (2004) vyskyt srde¢ni arytmie, Brook (2008) srde¢ni selhani,
Brooks a kol. (2010) infarkt myokardu.

Zaroven se ukazuje, ze vyskyt chorob v disledku znecisténi ovzdus$i je ovlivnén
I slozenim populace. Mezi rizikové skupiny patii predevsim stafi lidé, ktefi ve vétsing ptipadu jiz
trpi chronickymi chorobami, a déti (Steib a Abelsohn, 2011). Vice jsou také ohrozeni muzi nez

zeny (Mage a Kretzschmar, 2000).

1.3 U&inky zneti$t’ujicich latek na lidské zdravi

Dtsledky kratkodobého i dlouhodobého vystaveni ¢lov€ka zneciSténi ovzdusi mohou
nabyvat Sirokého mnozstvi riznych forem. Od nespecifickych symptom, pfes mirné omezeni
a zmény v dychacich cestach, posSkozeni plic, aZ k vyraznému omezeni funk¢nosti dychacich cest
(WHO, 2004). Stejné tak studie ukazuji vliv znecisténi ovzdusi nejenom na dychaci soustavu, ale
disledkem je potom zkraceni délky zivota (Namdeo a kol., 2011). Nedavné studie navic zacinaji
ukazovat i spojitost mezi zneisténim ovzdusi a nékterymi negativnimi jevy v prub&hu
téhotenstvi. PrestoZze se mohou u¢inky jednotlivych znecistujicich latek na lidské zdravi liSit,
¢asto maji podobné projevy, nasledky, a proto jsou v Tab. 2 uvadény jejich u€inky souhrnné, bez

rozliSeni na specifické latky.
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Tab. 2 Ucinky expozice znecisténi ovzdusi na lidsky organismus (Steib a Abelsohn, 2011)

oblast ucinku

ucinek kratkodobé expozice

7w

ucinek dlouhodobé expozice

obecna

zvySena umrtnost

zvySena umrtnost

dychaci soustava

zhorSeni funkce plic

zhorSeni astma

zhors$eni chronické obstrukéni plicni nemoci
zvySeni vyskytu plicnich infekci

zvySeni poc¢tu piijmi pacientd s dychacimi obtizemi

zvySeny vyskyt zapalu plic
zvySeny vyskyt rakoviny plic
postizeni vyvoje plic u déti

rozvoj astmatu

ob&hova soustava

zvysené riziko infarktu myokardu
zhorseni srde¢niho selhani
zvySeny vyskyt srdeCnich arytmii
zvySeny vyskyt tromboz

zvySeny pocet piipadd cévni mozkové piihody

zvysené riziko infarktu myokardu
rychlejsi rozvoj aterosklerozy
zvysena srazlivost krve

zvysené mnozstvi zanétlivych markerd

vyvoj plodu

zvySeny vyskyt pted¢asnych porodii

zvySeny vyskyt novorozencti s nizkou porodni vahou




1.4 Indexy kvality ovzdusSi

Historie indext kvality ovzdusi se za¢ina psat v 70. letech 20. stoleti, kdy jsou jiz znamy
nepfiznivé vlivy znec€isténi ovzdusi na lidské zdravi a vyvstava nutnost jednoduse a srozumitelné
informovat Sirokou vefejnost o kvalité ovzdusi. Zakladni myslenka indexu kvality ovzdusi je
v zasad¢ jednoduchd: shrnutou stav ovzdusi do jednoho jediného ¢isla, které bude jednoduse
interpretovatelné v intencich kvality (dobry - Spatny). Samotna realizace vSak piinasi fadu

problém, které je zapotiebi pii vyvoji indexu vyfesit.
Typicky problematické a feSené jsou nasledujici tii kroky:

1) kazda znecCiStujici latka ma své specifické ucinky na lidské zdravi pii odlisné
koncentraci. Je tedy zapotiebi standardizovat koncentrace zneciStujicich latek na jedinou

stupnici.

2) pro vyjadfeni celkového indexu je zapotiebi ddle shrnout hodnoty dil¢ich indext
jednotlivych latek do jediného ¢isla reprezentujiciho celou monitorovaci stanici a v ptipade, ze

se na sledovaném uzemi nachézi vice stanic, vyvinout i metodiku pro tuto prostorovou agregaci.

3) vyslednému indexu ptifadit odpovidajici legendu, aby bylo jednoduse zfejmé, v jakych

hodnotach je kvalita ovzdusi v potadku, zhorSené, nebezpecna apod.

Dalsimi aspekty, které je zapotiebi pfi konstrukci indexu zohlednit, je latkové a Casové
hledisko. Na zaklad€¢ Casového hlediska se daji indexy d¢€lit na kratkodobé a dlouhodobé.
Kratkodobé indexy reflektuji kvalitu ovzdusi v fadu hodin ¢i jednoho dne a jsou definovany na
zaklad¢ akutnich ucinkli znecistujicich latek na lidské zdravi. Naopak dlouhodobé indexy
popisuyji kvalitu ovzdusi v rdmci mésice, rocnich obdobi, celého roku a vychdzeji predev§im

z dlouhodobych ucinkt latek na lidské zdravi.

V kontextu sledovanych latek panuje v literatuie, 1 vzhledem k technickym moznostem
monitorovacich stanic a potencidlnimu ucinku na zdravotni stav populace, shoda u kratkodobych
indext s vyuzitim O3, SOz, NO,, CO, PMyg, u nov¢jsich indexti i PM35. Drobné rozdily mezi
indexy potom spocivaji pouze v rozdilné¢ hodnoté, kterou pro danou latku pouzivaji — nejcastéji
pouzivané jsou denni, osmihodinové ¢i hodinové hodnoty, ale objevuji se 1 vyjimky zahrnujici

I latky, jejichz ucinek je predevsim chronicky, jako jsou napiiklad karcinogeny.

Nasledujici dveé kapitoly obsahuji vycet celé fady indext kvality ovzdusi s popisem, jak

pfistupuji k vySe uvedenym problémim. Tento seznam si rozhodné neklade za cil byt zcela
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kompletnim a vycerpavajicim. To je vzhledem k jejich mnozstvi kol takika nemozny. Vyvoj
indexu trva jiz Ctyfi desitky let a v prabéhu této doby byly na dané téma publikovany stovky
odbornych ¢lankd, fada autorti uvedla vlastni indexy, které se vzajemné lisi pouze v drobnych
detailech, spousta statti ¢i dokonce mést na svété disponuje svym vlastnim ,,unikatnim* indexem.
Nicméné jednd se vSak o dostateCné Siroky a reprezentativni prufez literaturou, ktery pokryva
nejhustéji zminované a pouzivané indexy, ale dotyka se i méné Castych postupt (napft. indexy

konstruované za pouziti fuzzy logiky).

1.4.1 Kratkodobé indexy kvality ovzdusi

Jednim z nejstarSich doposud pouzivanych indext kvality ovzdu$i je americky Air
Quality Index (AQI). Metodika jeho vypoétu pochazi jiz z roku 1976, kdy byl piedstaven pod
nazvem Pollutant Standards Index (PSI) (Ott a Hunt, 1976). Od roku 1977 s nim americka
Environmental Protection Agency prezentuje kvalitu ovzduSi napfi¢ celymi Spojenymi staty

americkymi.

Hodnotu dilé¢iho indexu pro jednotlivé latky Ize odecist z tabulky hrani¢nich hodnot (viz
naptiklad Tab. 2 v kapitole 2.2.1). Hodnota indexu pro celou stanici je pak rovna maximu
z dil¢ich indext. Pokud se na sledovaném tzemi (pfedev§im u velkych mést) nachazi vice
monitorovacich stanic, je index uvadény pro celé Gzemi roven maximu z indexl stanic (Ott

a Hunt, 1976).

V souvislosti s rozvijejicim se védeckym poznanim byly hrani¢ni hodnoty indexu
upravovany (zpiisnovany). V roce 1999 doslo k dalsi revizi, pfi které byl naptiklad pfidan ozon
jako dalsi sledovana latka a zaroveni byl Pollution Standards Index pfejmenovan na Air Quality

Index (AIRNOW, 1).

Navzdory, nebo pravé z davodi, velmi jednoduché konstrukce indexu je metodika Air
Quality Indexu velmi rozsifena po celém svété. S drobnymi upravami, které spocivaji predev§im
Vv mirn¢ odliSné definici hodnot hrani¢nich bodd, vysledné stupnice ¢i sledovanych
znecistujicich latek, se pouziva napiiklad v Anglii jako Daily Air Quality Index (Kowalska,
2009), v Némecku (Mayer a Kalberlah, 2009), v Ciné (MEP, 1) &i na Tchaj-wanu (Cheng a kol.,
2007).

vvvvvv

vzesly z projektu CiteAir. U tohoto indexu byly kromé metodiky vypoctu vyrazné piepracovany
veskeré ostatni aspekty. S ohledem na moznosti, kterymi disponuji monitorovaci stanice, byly

vybrany znecistujici latky, vysledna stupnice byla pfepracovana z 0-500 na 0-100 se Ctyfmi
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kategoriemi zne€iSténi namisto piivodnich Sesti a hrani¢ni hodnoty byly nadefinovany s ohledem

na evropskou legislativu (van den Elshout a kol., 2008).

Rada autor nepovazuje AQI za idealni zptsob vypoétu indexu kvality ovzdusi.
Nejvyraznéjsi vytkou byva skuteCnost, ze index stanice ¢i celého uzemi je uréovan pouze
znecist'ujici latkou s maximalni koncentraci (vzhledem k hrani¢nim bodim). Vzduch, jehoz dil¢i
indexy jednotlivych latek jsou naptiklad 100, 99, 99 a 98 ma jednoznacné jinou miru znecisténi
nez pti hodnotach 100, 5, 5, 6. Ale AQI bude v obou piipadech vzduch popisovat hodnotou 100.
Muze tak dochazet k podhodnoceni ¢i naopak piehodnoceni znecisténi ovzdusi. Eliminaci tohoto

problému si klade za cil nékolik riznych indexii odvozenych z AQI.

Aggregate Air Quality Index (AAQI) prezentovany Kyrkilisem (2007) se s problémem
zapocitani vSech sledovanych latek snazi vypotadat za pomoci agregacni funkce. Hodnoty
vysledného indexu pak doopravdy v ptipadech, kdy je ovzdusi vyznamné znecisténo vice nez
jednou latkou, vychazeji vyssi. Nejedna se vSak o zcela origindlni feSeni. Tato agregacni funkce
je odvozena na zakladé vyzkumu, ktery publikovali Swamee a Tyagi (1999). Vzhledem k tomu,
ze se jedna o evropsky (fecky) projekt, byly dale upraveny hodnoty hrani¢nich bodi podle
a kol. (1999), ktery se ovSem zabyva pouze konstrukci dil¢iho indexu pro jednotlivé sledované
znCistujici latky. Ruggieri a Plaia (2012) vyuzili AAQI k posouzeni kvality ovzdusi v Palermu
(Italie) a navic knému zavadéji ,index variability’. Ten poskytuje doplilujici informaci
0 heterogenité znecisténi. Tedy zda v ovzdusi vyrazné prevlada jedna latka nebo se jednad o mix

znecist'ujicich latek.

Revised Air Quality Index (RAQI) zase do vypoctu zapojuje primérné znecisténi
odvozené jiz od vSech sledovanych latek, ne jen od latky s maximalnim dil¢im indexem, a také
Shannonovu (informacni) entropii (Cheng a kol., 2003). Srovnani primérného znecisténi
s trovni aktudlniho znecisténi je pouzito pro zvyraznéni rozdili mezi riznymi urovnémi indexu.
Funkce entropie index navic modifikuje sohledem na nejistoty ocekavanych hodnot.
Ve vysledku ma RAQI podobny pribéh jako AQI, ale s vét§im rozsahem, kdy pii nizkych
urovnich znecisténi vraci niz§i hodnoty nez AQI a naopak v pribe¢hu epizod silného zneciSténi

ovzdusi nabyva vyrazné vysSich hodnot (Cheng a kol., 2003, Cheng a kol., 2007).

New Air Quality Index (NAQI) pro vypocet stani¢niho indexu vyuziva metodu analyzy
hlavnich komponent (Principal Component Analysis - PCA) (Bishoi a kol., 2009). Takto zasadni
modifikace méni nejen vysledné hodnoty indexu, ale pfedev§im obsahovy vyznam toho, co index
popisuje. Nejedna se jiz, jako v ptipadé AQI, o popis latky v nejvyssi koncentraci, ale spiSe o popis
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celkové miry znecisténi. Autofi pak sami pfipoustéji, ze srovnani AQI a NAQI uvadeéné v ¢lanku
neni zcela potadku, protoze pro NAQI by bylo zapotiebi provést novou definici kategorii a vztahu

mezi indexem a lidskym zdravim.

Zasadné piepracovanym indexem vychazejicim z AQI je i Pollution Index (PI) (Murena,
2004). Vyvinuty a testovany primarné pro Neapol (Italie), ma oproti AQI pozménéné hodnoty
hrani¢nich boda v souladu s evropskou legislativou a zaroven byla redefinovana i vysledna stupnice
na rozsah pouze 0-100. K vypoc¢tu indexu jednotlivych monitorovacich stanic pouziva adaptovany
vzorec piejaty z oboru pramyslové hygieny (Crowl a Louvar, 1990), ktery slouzi pravé k vypocétu
ucinku smési znecistujicich latek. Pro vypocet celkového indexu sledovaného uzemi pak Murena
pouziva vazeny primér hodnot jednotlivych monitorovacich stanic, kde vahovym faktorem je

velikost izemi, které dana stanice reprezentuje vztazena k celkové velikosti sledovaného tizemi.

Zuji¢ a kol. (2009) se ve své praci zabyvaji predeviim problematikou vyhodnoceni indexu
pro celé sledované izemi na zakladé indexd jednotlivych monitorovacich stanic. Vysledna metoda je
podobna procesu, ktery pouziva pti vypoctu Pollution indexu Murena (2004). Jako vahovy faktor pro
jednotlivé monitorovaci stanice ale neni pouzita pouze plocha, kterou reprezentuji, ale také pocet
obyvatel, ktefi na daném tizemi ziji (tedy ve vysledku hustota zalidnéni). Vypocet prvotnich indexi

pro znecistujici latky na stanicich je proveden podle Kassomenose a kol. (1999) pouze s tipravou

hodnot hranié¢nich bodt s ohledem na mistni (srbskou) legislativu.

Bruno a Cocchi (2002) ptedstavuji pomérné komplikovany zplsob vypoctu indexu
kvality ovzdusi na zaklad¢€ Casu, prostoru a typu znecistujici latky. Za pomoci procesu postupné
agregace na zaklad¢ téchto tfi proménnych vznikd vysledny index, jehoz hodnota se lisi podle
zpusobu agregace, ktery byl zvolen. Tyto rozdily v kone¢né hodnoté indexu jsou pouZity
pro piesnéjsi vyhodnoceni a rozliSeni stavil, kdy se vysoka uroven znecisténi vyskytuje pouze

na jedné Casti sledovaného tizemi od ptipadu, kdy je znecisténi rozprostfeno rovnomeérné.

V nékolika poslednich letech se zacina rozvijet i zcela novy pfistup ke konstrukei indexi
kvality ovzdusi zalozeny na hodnotach relativniho rizika. Takto konstruované indexy jsou
inovativni pfedevSim v oblasti feSeni vypoctu indexu jednotlivych stanic, kdy namisto limith
a hrani¢nich hodnot do né€j primarné vstupuji hodnoty relativniho rizika spojeného s jednotlivymi
zneCi$t'ujicimi latkami. Zatadit sem Ize napiiklad Novel air pollution index (NAPI) (Cairncross
a kol., 2007), Air Quality Health Index (AHQI) (Stieb a kol., 2008) a Aggregate risk index
(ARI) (Sicard akol., 2011). Indexy se od sebe navzajem li§i predev§im v tom, jaka rizika
pfi vypoctu zahrnuji — NAPI vychézi ze studii zkoumajicich pouze celkovou umrtnost, zatimco
ARI pracuje navic s poéty hospitalizaci a upraveny AHQI pro prostiedi Sanghaje (Chen a kol.,

2013) i s celkovymi poéty navstév u lékafe. Samotné hodnoty relativniho rizika jsou pievzaty
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z fady Sirokych epidemiologickych studii, coz predstavuje pro vérohodnost indexu problém. Jak
ukazuji Zhang a kol. (2011), v z&vislosti na pouzité studii se mohou hodnoty relativniho rizika
vyrazné ligit. Napiiklad rizné studie pouze z Ciny uvadgji relativni riziko umrti pfi zvyseni
koncentrace SO, o 10 ug.m'3 v rozmezi 1,0024-1,110, coz ptredstavuje rozdil dvou fada. Jinym
spornym momentem je tvorba vysledné stupnice indexu. VSechny vySe uvedené indexy ji
stanovuji arbitrarn€ na zéklad€ nejvyssi dosazené hodnoty indexu. Na riznych mistech tak mtze

stejna hodnota indexu reprezentovat vyrazné¢ odlisnou kvalitu ovzdusi.

Dalsi svébytnou skupinu indexi kvality ovzdusi tvofi indexy zalozené na pouziti fuzzy
(mlhavé) logiky. Ty se specializuji pfedevsim na problematiku agregace indexd jednotlivych
latek do jednoho stani¢niho indexu a nésledné agregaci stani¢nich indexd do indexu celé¢ho
uzemi. Vzhledem ke své uzké matematické specializaci se vyrazné vyclenuji od ,.klasickych*
postuptl uvedenych vyse, a to dokonce do takové miry, ze maloktefi autofi je vibec zminuji
v piehledech existujicich indexii ve svych pracich. Jako zastupce je mozné uvést napiiklad
Fuzzy Air Quality Index Mandala a kol. (2012), ¢i prace Abdullah a Khalid (2012) a Carbajal-
Hernandez (2012).

1.4.2 Dlouhodobé indexy kvality ovzdusi
Dlouhodobych indext kvality ovzdusi je na rozdil od kratkodobych mnohem méné.
Jejich konstrukce je totiz, praveé diky potiebé zahrnout dlouhodobé ucinky znecisténi ovzdusi na

wevr

akutnimi dopady (imrtnost, hospitalizace).

Kyle a kol. (2002) svuj dlouhodoby index aplikovany na tzemi Spojenych stath
americkych zakladaji na dvou pilifich. Prvnim z nich je obdoba AQI s piizptisobenim hrani¢nich
hodnot pro ro¢ni primérné koncentrace znecistujicich latek a druhym je poté pocet dni, ve
kterych AQI ptekonal hranici indikujici ptekroCeni limitnich hodnot pro alespon jednu ze

sledovanych latek.

Velmi podobné pfistupuje k tvorbé dlouhodobého indexu Mayer a kol. (2008). Taktéz
pouziva ro¢ni koncentrace znec€ist'ujicich latek, navic k nim ale pfidava benzen a stejné tak do
vypoctu zahrnuje i pocet dni, kdy kratkodoby index (popsany napiiklad v Mayer a Kalberlah
(2009)) ptekracuje limitni hodnoty.

Naopak zcela odlisné pristupuji k tvorbé svého Multi-Pollutant Indexu Gujgar a kol.
(2008), coz je ale zplsobeno tim, Ze jejich na rozdil od pfedchozich nevyjadiuje potencialni

ucinek na lidské zdravi. Za cil si klade moznost jednoduchého srovnani kvality ovzdusi ve
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velkoméstech napiic¢ celou zemékouli. Pro kazdou ze sledovanych latek (originaln¢ TSP, SOo,
NO,, ale prakticky je mozné pouzit i dalsi libovolné latky) je spocitano kolikandsobné jeji ro¢ni
koncentrace piekracuje povolené limity (odvozené z dokumenti WHO). Tedy pro koncentrace
rovné limitim nabyva hodnoty 0, pro niz$i nez limitni koncentrace hodnot v rozmezi -1-0 a pro
nadlimitni koncentrace hodnoty 0—oo (teoreticky). Celkovy index mésta je pak spocitan jako
primér z dil¢ich indexii. Pro hodnoceni vlivu na zdravotni stav ho nelze pouzit pravé z divodu
jednoduchého dosazovani rtiznych znecistujicich latek, které mé ale vyznamny vliv na
vyslednou hodnotu — napiiklad zafazeni latky s velmi nizkou koncentraci vzhledem k limitiim

zpusobi prudky pokles indexu, a tedy by bylo nutné nové redefinovat kategorie indexu.

1.4.3 Vyuziti indexii kvality ovzdusi v Ceské republice
V Ceské republice je vyuziti indexti kvality ovzdudi velmi sporadické. Informace
o vyuziti dlouhodobého indexu kvality ovzdusi se nepodafilo ziskat Zzadné, v ptipadé

kratkodobych indexii kvality ovzdusi se praxe omezuje na pouhé dva piipady, které oba

pochazeji z dily CHMU.

Prvni piipad tvofi zapojeni do celoevropského projektu CITEAIR, jehoz vystupem je
mimo jiné Common Air Quality Index (popsany v ptedchozi kapitole), ktery je mozné sledovat
na webovych strankach http://www.airqualitynow.eu. CHMU poskytuje za Ceskou republiku
data z monitorovacich stanic v Praze a v Brné. Vyrazné se lisi pfistup obou mést k indexu. Praha
ho nijak aktivné nevyuziva, na webovych strankdch neni dohledatelny a kvalita ovzdusi je
prezentovana pro laika nesrozumitelnymi koncentracemi vSech métenych latek (PREMIS, 1).
Naopak Brno na svych webovych strankach vénovanych ovzdusi (http://ovzdusi.brno.cz)

Common Air Quality index prezentuje jako vhodny vystup pro informovani vefejnosti.

Druhy pfipad tvoii samotny CHMU, ktery pro vSechny automatizované monitorovaci
stanice uvefejiiuje velmi jednoduchy hodinovy index kvality ovzdusi (CHMU, 1). Z hodinovych
koncentraci SO, NO,, PM3p, O3 a osmihodinovych klouzavych koncentraci CO jsou spocitany
dil¢i indexy pro jednotlivé latky a hodnota staniéniho indexu je pak rovna nejvyssi hodnoté
dil¢iho indexu. V zimnim obdobi (1.10.-31.3.) je index pocitan, pokud jsou k dispozici méfeni
alespont PM1g a NO», Vv letnim obdobi (1.4.-30.9.) je navic zapotiebi koncentrace O3. Navzdory
takto definovanym pravidlim jsou na webovych strankdch prezentovany indexy i pro stanice
S chyb¢jicimi mefenimi NO, a Os. V letnim obdobi se tak index stava velmi zavadéjicim, silné
podhodnocuje skute¢nou situaci, protoze pro jeho hodnotu je Casto urcujici pravé chybéjici

koncentrace O3 (Obr. 1).
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UCHMA | Chomutoyv méstska CHMU 1 - velmi dobra 14,0 12,9
UDCMA | Dégin méstska CHMU 1 - velmi dobra 56| 105 16,0 153
UKRUA | Krupka venkovska CHMU 1 - velmi dobra 109 18.0 113
ULOMA | Lom venkovska CHMU 3 - uspokaojiva 51| 52 16,0 | 96,0 171
ULTTA | Litoméfice méstska CHMU 3 - uspokaojiva 85 105 90 | 912 146
UMEDA | Mé&dénec venkovska CHMU 1 - velmi dobra 13 9.0 8.2
UMOMA | Most méstska CHMU 3 - uspokojiva 43 120 914 16,1
URVHA | Rudolice v Horach venkovska CHMU 3 - uspokojiva 10| 994 304
USNZA | Snéznik venkovska CHMU 122 | 103 94.8

UTPMA | Teplice méstskd CHMU 3 - uspokaojiva 17,0 20,0 | 99,2 15,0
UTUSA | Tudimice venkovska CHMU 3 - uspokaojiva 13| 1.0 120 | 892 126
UULDA | Usti n.L -WEeboficka (hot spot) dopravni CHMU

UULKA | Usti n.L-Koikov predméstska = CHMU 15,7 90 | 766

UULMA | Usti n.L -mésto méstska CHMU 1 - velmi dobra 6.7 197 13,0 | 624 17.2

Obr. 1 Index kvality ovzdusi na automatizovanych stanicich CHMU. Upraveno z CHMU (1)

1.5 Cile diplomové prace

e Zjistit zda indexy kvality ovzdusi dobte reflektuji potencialni riziko vlivu zneciSténi

ovzdusi na lidské zdravi.

e Zjistit zda rozdilené indexy kvality ovzdusi poskytuji vyznamné jiné informace o celkové

kvalité ovzdusi.

e Zjistit zda maji koncentrace CO v Praze vyznamny vliv na hodnotu zvolenych indext

kvality ovzdusi.

e Zjistit, zda v podminkach Prahy nabyvaji indexy kvality ovzdusi adekvatnich hodnot,

které¢ je mozné sd€lovat vefejnosti.
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2 Metodika
2.1 Vstupni data

2.1.1 Sledovana oblast a obdobi

Za sledovanou oblast bylo zvoleno hlavni mésto Ceské republiky, Praha. Volba Prahy
byla provedena z nékolika diivodi. Jednd se o nejvétsi aglomeraci vramci uzemi Ceské
republiky. V prubéhu sledovaného obdobi v letech 2005-2006 zde Zilo zhruba 1 185 000
(CSU, 2013). Toto je vhodné, protoze studie vlivu znegistujicich latek, ¢ v tomto piipadnd
celkového znecisténi ovzdusi, na zdravotni stav populace je vzhledem k relativné nizké incidenci
sledovanych jevli (pocty hospitalizaci a umrti osob) nutné provadét na co rozsahlém vzorku
obyvatelstva. Navic Praha patii, pfedev§im diky zdrojim z intenzivni dopravy, dlouhodobé
K nejvice znegisténym oblastem v ramci Ceské republiky. Zarovei se zde nachazi dostateéné

husta sit’ stanic monitorujicich znec¢isténi ovzdusi.

2.1.2 Data o zneciSténi ovzdusi

Data o znecisténi ovzdusi byla ziskdna z databdze Informacniho systému kvality ovzdusi
(ISKO), ktery je spravovan Ceskym hydrometeorologickym ustavem (CHMU). V této databézi
Jsou zaznamenavana naméfena data o koncentracich zneéistujicich latek v ovzdusi, data
0 chemickém slozeni srdzek a také doprovodnid meteorologickd data. Kromé monitorovacich
stanic Ceského hydrometeorologického ustavu do systému dodava data i celd fada dalSich

spolupracujicich subjektt (Ostatnicka a Matouskova, 2012).

Pro popis oblasti celého hl. m. Prahy byla pouZita data ze tii rliznych stanic, a to
konkrétn¢ Praha 4 — Libu$, Praha 6 — Veleslavin a Praha 8 — Kobylisy. Tyto stanice jsou
klasifikovany jako pfedméstské pozadové a jako takové by meély mit velky polomér

reprezentativnosti, konkrétné 0,5 km — 4 km (CHMU, 1).

S ohledem na potfeby vybranych indext kvality ovzdusi byly pouZity tyto namétfené

veli¢iny:

e 1-hodinové primérmé koncentrace NO, [pg.m™]
e 1-hodinové priméré koncentrace Og [ug.m™]

e 1-hodinové pramémé koncentrace SO, [ug.m™]
e 8-hodinové primérné koncentrace O3 [ng.m™]

e 8-hodinové priméré koncentrace CO [ug.m™] *

e denni primérné koncentrace SO, [ug.m™]
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e denni primérné koncentrace PM1o [ug.m™]

* data 0 koncentraci CO jsou dostupna pouze pro monitorovaci stanici Praha - Libu$

Nékteré z indext vyzaduji pro svlij vypocet maximalni denni 1-hodinové ¢i maximalni
denni 8-hodinové koncentrace. Jediny, kdo uvadi metodiku pro vypocet v ptipad¢ chybéjicich
meéteni, je Kyrkilis a kol. (2007). Ten vypocet provadi v piipad€, Ze je dostupnych alesponi
12 naméfenych hodnot v ¢asovém obdobi 06:00-22:00 mistniho ¢asu. Po poradé s vedouci
prace, viak byla pouzita odlisnd metodika. Jednd se o adaptaci pravidel, ktera pouziva Cesky
hydrometeorologicky tustav pro vypocet denni primérmé koncentrace. Maximalni denni
1-hodinové ¢i maximalni denni 8-hodinové koncentrace byly tedy spocitany v piipadé, Ze bylo
k dispozici alespon 16 méfeni z daného dne a pocet za sebou jdoucich chybéjicich méteni nebyl

vyssi nez 4 (Ostatnicka, 2006).

2.1.3 Data o zdravotnim stavu populace
Data o zdravotnim stavu obyvatel Prahy byla ziskana od Ustavu zdravotnickych
informaci a statistiky CR (UZIS CR). Pro potieby prace a charakteristiky potencidlniho vlivu
ovzdu$i na zdravotni stav populace byly pouzity denni pocty celkové timrtnosti a Gmrtnosti
a hospitalizace z divodu kardiovaskularnich a respiraénich pticin.
Diagnozy byly stanoveny na zdkladé Mezindrodni statistickd klasifikace nemoci
a pfidruzenych zdravotnich problémti (MKN-10), ktera je vysledkem revize, jejiz piipravu
koordinovala Svétova zdravotnickd organizace (WHO), a na které se podilela fada odbornikd,
komisi a konferenci na mezinarodni i ndrodni Grovni. Na piipravé desaté revize se svymi
piipominkami od zastupcti odbornych spole¢nosti podilela i Ceska republika (UZIS, 2013).
Jednalo se konkrétné o tato data:
e denni pocty umrti na nemoci obéhové soustavy (diagndéza 100-199) bez rozliSeni
pohlavi a véku
e denni poCty imrti na nemoci dychaci soustavy (diagnéza JO0-I99) bez rozliseni
pohlavi a véku
e celkové denni poCty umrti bez rozliSeni pohlavi a véku
e denni pocCty pfijeti do nemocnice na nemoci obéhové soustavy (diagndza 100—199)
bez rozliSeni pohlavi a véku
e denni pocty pfijeti do nemocnice na nemoci dychaci soustavy (diagnéza JO0—199)

bez rozliSeni pohlavi a véku
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2.2 Vypocet indexii kvality ovzdusi

Z velkého mnozstvi indexti kvality ovzdusi uvedenych v kapitole 1.4 bylo pro potiebu
této prace vybrano pouze pét. U Air Quality Indexu a Revised Air Quality Indexu byla navic
provedena uprava vstupnich hodnot podle evropskych smérnic. Celkové tak bylo vy¢isleno sedm
riznych indexti kvality ovzdu$i. Vybér byl proveden ptredev§im na zakladé¢ dostupnosti
potiebnych dat — pro sledované obdobi nejsou krom¢ stanice Praha - Libu$ k dispozici data
0 koncentracich PM; s, coz by silné ovlivnilo vysledné hodnoty indext (Liu, 2002). Vylouceny
byly i indexy, které byly nahrazeny novéjsi verzi, napiiklad Kasomennos (1999) pozdéji
spolupracuje na vytvoreni vylepSené verze indexu: Kyrkilis a kol. (2007), ¢i francouzsky
ATMO, ktery je nahrazovan celoevropskym Common Air Quality Indexem. Seznam pouzitych

indext je uveden v Tab. 3.

2.2.1 Air Quality Index (AQI)

Postup vypoc¢tu Air Quality Indexu je zalozen na metodice prezentované v manualu
Technical Assistance Document for the Reporting of Daily Air Quality — the Air Quality Index
(AQI) (US EPA, 2009).

Pro vypocet dennich hodnot indexu byla pouZita nasledujici data:

e maximalni 1-hodinové primérmé koncentrace O3 [ug.m's]
e maximalni 8-hodinové priimémé koncentrace O3 [pg.m™]
e denni primérné koncentrace PMyg [;,Lg.m'g]

e maximalni 8-hodinové primérné koncentrace CO [ ug.m'?’]
e denni primérné koncentrace SO, [ug.m'?’]

e maximalni 1-hodinové primérné koncentrace NO; [ug.m'?’]

Nejprve byly spocitany sub-indexy pro vSechny sledované latky na v§ech monitorovacich

stanicich (AQIsp), a to za pouziti vzorce (1) a hodnot hrani¢nich bodt uvedenych v Tab 4.:

IHi - ILo

AQl,, = —HL— Lo
%sr = Bhy — BPs,

X (C, — BPy,) + I, (1)

AQI;s, = hodnota indexu dané znecist'uji latky na dané stanici
Cp = naméfend hodnota zne€iSt'ujici latky
BPHi = koncentrace hrani¢niho bodu, ktera je vySsi nebo rovna C,

BPL, = koncentrace hrani¢niho bodu, ktera je nizsi nebo rovna C,
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Tab. 3 Prehled pouzitych indexii kvality ovzdusi

nazev zkratka metodika ptivod hodnot hrani¢nich | pouzité latky vysledna stupnice
bodt (hranice vyhovujici
kvality ovzdusi)
AQI US-EPA (2009) USA 0-500 (150)
. . US-EPA (2009) — vypocet
Air Quality Index AQleu | Kyrkilis a kol. (2007) - hodnoty | Evropské unie O3, PMio, NO2, SO, CO 1 4 59 (150)
hrani¢nich bodi
. . . . PMyo, NO, — povinné i
Aggregate Air Quality Index AAQI Kyrkilis a kol. (2007) Evropska unie 04, SO,, CO - volitelné 0-500 (150)
RAQI Cheng a kol. (2003) Tchaj-wan 0-500 (150)
. . . Cheng a kol. (2003) — vypocet
Revised Air Quality Index RAQleu | Kyrkilis a kol. (2007) - hodnoty | Evropské unie O3, PMio, NO2 502, CO 11 500 (150)
hrani¢nich bodu
Common Air Quality Index CAQI | van den Elshoutakol. (2008) | Evropské unie Qs PMuo, NO: - povinné | 154 (50
' SO,, CO - volitelné
Pollution Index PI Murena (2004) Evropskd unie Os, PMyo, NO,, SO,, CO | 0-100 (70)




Ini = hodnota indexu odpovidajici BPy;

ILo = hodnota indexu odpovidajici BP|,

Tab 4. Hodnoty indexu AQI a odpovidajici hranicni koncentrace znecistujicich latek (US EPA, 2009)

Index O3 (8h) Oz (1h) PMyo CO [ppm] | SOz2[ppm] | NO; [ppm]
[ppm] [ppm] [pg.m”]

0-50 0,000 ) 0-54 0,0-4,4 0,000 )
0,059 0,034

51-100 0,060 ) 55-154 4,5-9,4 0,035- )
0,075 0,144

101-150 | 0,076- 0,125- 155-254 | 9,5-12,4 | 0,145- O
0,095 0,164 0,224

151-200 | 0,096 0,165 255-354 | 12,5-154 | 0,225~ O
0,115 0,204 0,304

201-300 | 0,116- 0,205 355-424 | 155-30,4 |0,305- 0,65-1,24
0,374 0,404 0,604

301-400 ) 0,405 425-504 | 30,5-40,4 | 0,605 1,25-1,64
0,504 0,804

401-500 e 0,505-604 |505-604 | 40,5-50,4 | 0,805 1,65-2,04
1,004

I

vypocet indexu se pouziva pouze maximalni 1-hodinova koncentrace O
Vv téchto kategoriich nejsou hrani¢ni hodnoty pro maximalni 1-hodinovou koncentraci Os; definovany a pro
vypocet indexu se pouziva pouze maximalni 8-hodinova koncentrace O
v téchto kategoriich nejsou hrani¢ni hodnoty pro maximalni 1-hodinovou koncentraci NO, definovany

a pro vypocet indexu se nepouzije

Vv téchto kategoriich nejsou hrani¢ni hodnoty pro maximalni 8-hodinovou koncentraci Os; definovany a pro

Vzhledem ke skutecnosti, ze koncentrace v Tab 4. jsou ve vétsin¢ piipadi udavany

Vv jednotkach ppm, zatimco data dostupnd z monitorovacich stanic jsou v jednotkach ug.m’3, byl

proveden piepocet hrani¢nich hodnot podle vzorce:

Cug

_ Cppm X 1000 X My

|4

C,e = koncentrace latky v pg.m™

cppm = koncentrace latky v ppm

Mg = molekulova relativni hmotnost latky

)

V =22.45 = konverzni faktor reprezentujici objem jednoho molu idealniho plynu

V druhém kroku vypoctu byla ziskana celkova hodnota indexu pro monitorovaci stanice

(AQIls) jako maximum z hodnot dil¢ich indext (AQIp). Hodnota byla vypoctena pouze
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v ptipad¢, kdyz byly dostupné dil¢i indexy vSech sledovanych latek. V ptipadé chybéjicich

méfeni nebyl celkovy index stanice vypocitan.
AQIs = max(AQIs,p) 3)

Ve tietim kroku byla obdobnym zpiisobem ziskana hodnota pro celé¢ sledované tuzemi
(AQIpha) jako maximum z hodnot jednotlivych stani¢nich indexi (AQIs). Vzhledem k nizkému
poctu sledovanych stanic (tfi) bylo rozhodnuto, Ze index celého uzemi bude spocitan pouze

Vv ptipadé, kdy jsou dostupné indexy vsech tfi.

AQIppa = max(AQIy) (4)

Hodnoty prezentované v Tab. 4 vychazeji ze studii a zvyklosti ze Spojenych statd
americkych a mohou se proto ¢aste¢né lisit od hrani¢nich hodnot, které jsou odvozeny
od zvyklosti a vyzkumu v Evropské unii (Kyrkilis, 2007). Podle stejné metodiky jako index AQI
byl proto spocitan jesté index AQIeu, ktery ovSem pouziva hrani¢ni hodnoty uvedené v Tab 5.,

které respektuji evropské standardy.

2.2.2 Aggregate Air Quality Index (AAQI)
Vypocet Aggragate Air Quality Indexu probehl podle metodiky piejaté z Kyrkilis
(2007).

Pro vypocet byla pouZzita nasledujici data:

e maximalni 1-hodinové primémé koncentrace O3 [ug.m's]
e maximalni 8-hodinové primérné koncentrace O3 [ug.m'3]
e denni primérné koncentrace PMyg [;,Lg.m'3]

e maximalni 8-hodinové primérné koncentrace CO [ ug.m'3]
e denni primérné koncentrace SO- [ug.m'3]

e maximalni 1-hodinové primérné koncentrace NO; [ug.m'3]

V prvnim kroku byly spocitany sub-indexy pro vSechny sledované latky na vSech
monitorovacich stanicich (AAQIlsp), a to za pouziti vzorce (1), ktery je podrobné popsan

v kapitole 2.2.1. Hodnoty hrani¢nich bodi jsou popsany v Tab. 5.
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Tab 5. Hodnoty indexu AAQI a odpovidajici hranicni koncentrace znecistujicich latek (Kyrkilis, 2007)

Index! O; (8h)| 03  (1h) | PMy co SO, NO,
[nem® | [ugm®] |[pwgm®] | [mgm®] |[pgm?| [ng.m”]
0-50 0-91 0-137 0-18 0-4,7 0-30 0-152
50-100 | 91-120 137-180 | 18-75 4,7-10 30-125 152-200
100-150 | 120-149 | 180236 | 75-124 10-13 125-194 | 200-262
150200 | 149-1772 | 236294 | 124172 | 13-16 104264 | 262-326
200-300 | 177-534 | 294582 | 172206 | 16-32 264524 | 326646
300400 | 534667 | 582726 | 206245 | 32-43 524698 | 646-806
400500 | 667799 | 726-870 | 245294 | 43-54 698-872 | 806-966

1 v originale jsou hodnoty indexti uvedeny mirné odlisné, a to 0-50, 51-100, 101-200 atd. Tato kategorizace
by vSak znamenala, ze hrani¢nim hodnotdm koncentraci lze pfifadit dvé rizné hodnoty indexd. Proto byly
hranice indexu upraveny tak, aby pro stejné koncentrace vracely stejné hodnoty.

2 voriginale je tato kategorie vedena jako 159-177. To by ale znamenalo, Ze pro koncentrace
149-159 pug.m™ Os neni index definovan. Zjevné se jedna o tiskovou chybu. Na zékladé srovnani velikosti
kategorii byla proto provedena zména rozsahu na 149-177, tak aby mohly byt vyuzity indexy v celém
rozsahu koncentraci Os.

V druhém kroku vypoctu byla ziskana celkova hodnota indexu pro monitorovaci stanice

(AAQIs) z hodnot dil¢ich indext (AQIs ) podle vzorce:

A4Q1, = () (401, ©

p=1

k = 2,5 = empiricky urCena konstanta

Hodnota konstanty k miize teoreticky nabyvat hodnot od 1 az do nekonecna. V piipad¢,
kdy k = 1, bude AAQIs roven souctu dil¢ich indexii (AAQIp), V opacném extrému, kdy k = oo,
by AAQIs byl roven maximalni hodnot¢ AAQIs,, coz je identicky zptisob, ktery k vypoctu
pouziva Air Quality Index (AQI). Swamee a Tyagi (1999) proto navrhuji hodnoty k v rozmezi
2-3, protoze v této relaci je prib&h funkce zhruba mezi obéma vySe uvedenymi extrémy.
Kyrkilis (2007) pak pouziva pravé hodnotu 2,5, nicméné piipousti, ze by bylo vhodné ovéfit
dal$i mozné varianty.

Hodnota indexu AAQIs byla vypoctena pouze v ptipadé, kdyz byly dostupné dil¢i indexy
(AAQIsp) pro PMig, NO; a alespon jednu dalsi latku.

Ve tietim kroku byla ziskana hodnota pro celé sledované tizemi (AAQIpha) jako median
hodnot jednotlivych stani¢nich indexti (AAQIs). Vzhledem k nizkému poc¢tu sledovanych stanic
(tf1) bylo rozhodnuto, ze index celého tzemi bude spocitan pouze v ptipadé, kdy jsou dostupné

indexy vSech tfi.
AAQIpp, = med(AAQI,) (6)

26



2.2.3 Revised Air Quality Index (RAQI)

Revised Air Quality Index (RAQI) vychazi z prace Cheng a kol. (2004), ale vzhledem
k nejasnostem Vv jeho vypoctu byl pouzit i Cheng a kol. (2007). Identicky index kvality ovzdusi
vyuziva i Lu a kol. (2011), pouze pod zménénym nazvem Revised Air Pollution Index (RAPI).

Pro vypocet dennich hodnot indexu byla pouzita nasledujici data:

e 1-hodinové primémé koncentrace O3 [pg.m™]
e denni primérné koncentrace PMyo [pg.m™]

e 8-hodinové prim&mé koncentrace CO [pg.m™]
e denni primérné koncentrace SO, [ug.m'g]

e 1-hodinové primérné koncentrace NO; [ug.m'g]

V prvnim kroku byly spoc€itdny sub-indexy pro vsSechny sledované latky na vSech
monitorovacich stanicich (RAQIsp), a to za pouZziti vzorce (1), ktery je podrobné popsan

v kapitole 2.2.1. Hodnoty hraniénich bodu jsou popsany v Tab. 6.

Tab 6. Hodnoty indexu RAQI a odpovidajici hranicni koncentrace znecistujicich latek (Cheng a kol.,

2004)

Index PMyo [ug.m™] | SO, [ppm] CO [ppm] NO, [ppm] O3 [ppm]
50 50 0,03 45 0 0,06

100 150 0,14 9 ® 0,12

200 350 0,3 15 0,6 0,2

300 420 0,6 30 1.2 0,4

400 500 0,8 40 1,6 0,5

500 600 1 50 2 0,6

1 v téchto kategoriich nejsou hrani¢ni hodnoty pro 1-hodinovou koncentraci NO, definovany a pro vypocet

indexu se nepouzije

Vzhledem ke skute¢nosti, ze koncentrace v Tab. 6. Jsou ve vétSiné piipadi udavany
Vv jednotkach ppm, zatimco data dostupna z monitorovacich stanic jsou v jednotkach ug.m's, byl
proveden piepocet hrani¢nich hodnot podle vzorce (2), ktery je podrobné popsan v kapitole
2.2.1.

V druhém kroku vypoctu byla ziskana celkova hodnota indexu pro monitorovaci stanice

(RAQIs) z hodnot dil¢ich indexd (RAQIsp) podle vzorce:
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22:1 avgdaily (RAQIs,p)
avgannual [Zg: 1 avgdaily (RAQIs,p)]

RAQIs = max (RAQI,) X

()
x avgannual [entrOPYdaily [maX (RAQIs,p)]]
entropydaily [maX (RAQIs,p)]
Pro jednodussi pochopeni Cheng a kol. (2004) vzorec roz¢lenuje na ti'i samostatné ¢asti:
max (RAQI,) (8)

Tato prvni ¢ast vzorce (8) popisuje ziskani maximalni hodnoty dil¢ich index (RAQIsp)

vSech sledovanych latek.

Z?):l avgdaily (RAQIs,p) (9)
AVY9annual [2753=1 AVYdaity (RAQIs,p)]

Citatel druhé ¢asti vzorce (9) popisuje soucet primérnych dennich hodnot dil¢ich indext
jednotlivych latek. Ve jmenovateli se pak nachézi ro¢ni primér z vySe uvedenych souctl
dennich priméri (Cheng a kol., 2007). Cheng a kol. (2004) a Lu a kol. (2011) uvadgji vyuziti
identického vzorce, ale vypocet jmenovatele popisuji jako soucin ro¢nich a souctu dennich
primé&ra. Tento popis ovSem nedava z matematického hlediska smysl, protoze by jednoduse
doslo ke zkraceni souctu denniho primeéru ve jmenovateli proti souctu denniho primeéru v Citateli

a zbyl by pouze ro¢ni primér (bez uvedeni, z ¢eho je spocitan).

avgannual [entropydaily [maX (RAQIS,p)]] (10)
entropydaily [max (RAQIs,p)]

Jmenovatel treti ¢asti vzorce (10) vyjadiuje Shannonovu entropii maximalni denni
hodnoty dil¢iho indexu (RAQIsp), V Citateli se pak nachazi roéni primér z vyse spocitanych
hodnot Shannonovy entropie (Cheng a kol., 2007). Lu a kol. (2011) opét chybné popisuje
jmenovatele jako soucin ro¢niho priméru a denni entropie, Cheng a kol. (2004) pak do popisu
nevhodné zapojuje €asti vypoctu Shannonovy entropie, takze vysledek neodpovidéd uvedenému
VZOrci.
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Ve tietim kroku byla obdobnym zpiisobem ziskana hodnota pro celé¢ sledované tuzemi
(RAQIphy) jako maximum z hodnot jednotlivych stani¢nich indexti (RAQIs) (Cheng a kol.,
2004). Vzhledem k nizkému poctu sledovanych stanic (tfi) bylo rozhodnuto, ze index celé¢ho

uzemi bude spocitan pouze v piipad¢, kdy jsou dostupné indexy vSech tii.

RAQIpy, = max(RAQI) (11)

Hodnoty prezentované v Tab. 5 vychazeji ze studii a zvyklosti z Tchai-wanu a mohou se

proto castecn¢ liSit od hrani¢nich hodnot, které jsou odvozeny od zvyklosti a vyzkumu
Vv Evropské unii (Kyrkilis, 2007). Podle stejné metodiky jako index RAQI byl proto spocitan
jesté index RAQIeu, ktery ovSem pouziva hraniéni hodnoty uvedené v Tab. 5, které respektu;ji

evropské standardy.

2.1.4. Common Air Quality Index (CAQI)

Common Air Quality Index (CAQI) vychazi z projektu Evropské unie CiteAir. Metodika
pouzita pro jeho vypocet byla piebrana z ¢lanku van den Elshout a kol. (2008) a van den Elshout
(2012).

Pro vypocet dennich hodnot indexu byla pouzita nasledujici data:

e maximalni 1-hodinové primérmé koncentrace O3 [ug.m's]
e denni primérné koncentrace PMyg [ug.m'?’]

e maximalni 8-hodinové primérné koncentrace CO | ug.m's]
e maximalni 1-hodinové primérné koncentrace SO, [ug.m'3]

e maximalni 1-hodinové praimémé koncentrace NO; [ug.m™]

V prvnim kroku byly spoditany sub-indexy pro vSechny sledované latky na vSech
monitorovacich stanicich (CAQIp), a to za pouziti vzorce (1), ktery je podrobné popsan
v kapitole 2.2.1. Hodnoty hrani¢nich bodi jsou popsany v Tab. 7.

V druhém kroku vypoctu byla ziskdna celkova hodnota indexu pro monitorovaci stanice
(CAQI;) jako maximum z hodnot dil¢ich indexti (CAQIsp). Hodnota byla vypoctena Vv piipade,

kdyz byly dostupné dil¢i indexy (CAQIsp) alespont pro NO2, PMyg a Os.

CAQI; = max(CAQI ) (12)
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Tab 7. Hodnoty indexu CAQI a odpovidajici hranicni koncentrace znecistujicich latek (van den Elshout

a kol., 2008)
Index NO, [ug.m™] | PMy [ug.m™] | O3 [ug.m™] CO[ugm™] | SO, [ugm™]
0 0 0 0 0 0
25 50 12 60 5000 50
26 51 13 61 5001 51
50 100 25 120 7500 100
51 101 26 121 7501 101
75 200 50 180 10000 300
76 201 51 181 10001 301
100 400 100 240 20000 500

Ve tfetim kroku byla obdobnym zptisobem ziskdna hodnota pro celé sledované tizemi
(CAQIpps) jako maximum z hodnot jednotlivych stani¢nich indexd (CAQIs). Vzhledem
Kk nizkému poétu sledovanych stanic (téi) bylo rozhodnuto, Ze index celého tzemi bude spocitan

pouze Vv ptipad¢, kdy jsou dostupné indexy vsech tfi.

CAQIpp, = max(CAQI) (13)

2.1.5 Pollution index (PI)
Pollution Index (PI) vychazi z Murena (2004).

Pro vypocet dennich hodnot indexu byla pouzita nasledujici data:

e maximalni 1-hodinové primérmné koncentrace O3 [ug.m's]
e maximalni 8-hodinové primémé koncentrace O3 [ug.m's]
e denni primérné koncentrace PMyg [ug.m'?’]

e maximalni 8-hodinové primérné koncentrace CO [ ug.m'?’]
e denni praimé&rné koncentrace SO, [pug.m™]

e maximalni 1-hodinové primérné koncentrace NO; [ug.m'3]
V prvnim kroku byly spocitany sub-indexy pro vSechny sledované latky na vSech

monitorovacich stanicich (Plsp), a to za pouziti vzorce (1), ktery je podrobné popsan v kapitole

2.2.1. Hodnoty hrani¢nich bodi jsou popsany v Tab. 8.
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Tab 8. Hodnoty indexu PI a odpovidajici hranicni koncentrace znecistujicich latek (Murena, 2004)

Index PM1o NO, CO SO, 03 1h | O 8h
[pem® | [ugm®] |[pgm®] |[pgm®] |[pgm® | [pgm?]

25 20 40 4 20 0 65

50 50 200 10 125 180 120

70 144 400 11,6 250 240 180

85 238 950 155 500 324 223

100 500 1900 30 1000 600 500

1

Vv této kategorii neni hrani¢ni hodnota pro maximalni 1-hodinovou koncentraci Oz definovana a pro vypocet

indexu se nepouzije

V druhém kroku vypoctu uvadi Murena (2004) dvé mozné varianty. Bud’ vypocet indexu
jednotlivych latek pro celé sledované uzemi, nebo vypocet celkového indexu jednotlivych
monitorovacich stanic. VSechny ptedchozi indexy pouzivaji moznost spocitani celkového
stanicniho indexu, proto byla tato moznost zvolena i zde, abychom nepfiSli o moznost jejich
vzajemného porovnani. Stani¢ni index (PIL) je poté zkonstruovan pomoci dvojice na sebe

navazujicich vypocti. Nejprve je spocitana rovnice

i BP, (14)

Cp = naméfena koncentrace znecist'ujici latky

BPy,c = koncentrace hrani¢niho bodu vSech kategorii latky p

cv v

Iy =PI Z C” (15)
= X
N (5 pzl BPp,C

Pl = hodnota indexu odpovidajici hrani¢nimu bodu BP

Ve tietim kroku je pak spocitana hodnota indexu pro celé uzemi (Plpna) jako vazeny
prumér stani¢nich indext (PIs). Vahovym faktorem je velikost Gzemi, které dana stanice
reprezentuje ku celkové velikosti sledovaného tzemi. V této praci byly pro vypocet pouzity tfi
stanice, které jsou vSechny klasifikovany jako pfiméstské pozad’ové, se stejnym polomérem

reprezentativnosti, proto jim vSem byl pfidélen vahovy faktor 1/3.

areag -
Plppg = ZPI X —— ZPI X
arediptal

s=1

(16)

W[ =
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2.1.6 Chybéjici méreni CO

Vsechny indexy, které zde byly uvedeny, pouzivaji ve svém vypoctu jako jednu z hodnot
naméfené koncentrace CO. To v Praze piedstavuje problém, protoze z monitorovacich stanic,
které byly vyuzity, se CO méfi pouze na stanici Praha 4 — Libus. Zro¢enck CHMU ze
sledovanych let 2005 a 2006 (Ostatnicka, 2006; Ostatnicka, 2007) je ovSem patrné, ze
koncentrace CO nenabyva v Praze vysokych hodnot. Podhodnoceni indexu diky absenci hodnot

CO pfi jeho vypoctu by tak nemélo byt vyznamné.

Pro jistotu byly vSak v pfipad¢ stanice Praha 4 — Libu§ vypocteny dvé varianty vSech
indexii. S pouzitim CO a bez pouziti CO. Jejich rozdil byl poté analyzovan, aby byla ovétena

vyznamnost potencialniho podhodnoceni.

2.3 Statistické metody

2.3.1 Wilcoxoniiv parovy test

Ke zjisténi vyznamu rozdilu pfi vypoctu indexd kvality ovzdusi se zahrnutim a bez
zahrnuti CO byl pouzit Wilcoxonlv parovy test pro porovnani dvou zavislych vybért. Tento test
nevyzaduje normalni rozdéleni dat, coZ se ukazalo byt nezbytné, protoZe zpracovavana data

normalitu siln€ poruSovala.

2.3.2 Korelacni analyza

K posouzeni vzajemného vztahu byla vypoctena kros-korela¢ni funkce pro:
a) jednotlivé indexy kvality ovzdus$i navzajem

b) indexy kvality ovzdusi a ukazatele zdravotniho stavu populace. V tomto pifipadé byla
na zaklad¢ poznatki z jinych studii (Hinova a kol., 2013, Chen a kol., 2013, Kowalska a kol.,
2009) provedena analyza jak aktudlnich hodnot proménnych (lag 0), tak hodnot zpozdénych
0jeden den (lag 1). Tedy naptiklad nejen zévislost poctu umrti ¢i hospitalizaci na hodnoté

indexu kvality ovzdusi dané dne, ale i na hodnoté z minulého dne.

Tato funkce zjiStuje miru zéavislosti pomoci Pearsonova korela¢niho koeficientu mezi
Casovymi fadami, a to jak ve stejném case, tak 1 mezi hodnotami casové posunutymi.
Vyznamnost takto vypoctenych korelacnich koeficientli nelze pocitat klasickym zpisobem,
jelikoz ¢asové fady neobsahuji nezdvisla pozorovani. Pro vypocet vyznamnosti byl tedy vyuzit

princip permutacniho testu.
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Data neméla normalni rozd¢leni, nicméné uprava pro jiné nez normalni rozdéleni nebyla
provedena, jelikoz hlavni problém byl v ¢asové zavislosti dat. Pfednost tedy byla dana tGpravé
pro ¢asovou zavislost. Hodnota kros-korela¢ni funkce tedy mtze byt zkreslena, ale vyznamnost
pomoci permutacniho testu je pouzitelnd i v tomto piipadé — vici jinému nez normalnimu

rozdéleni je tento test robustni.

2.3.3 Kruskal-Wallisav test

Kruskal-Wallistv test je pouzivan ke zjisténi, zda stfedni hodnota dat ve vybérech, které
nemaji normalni rozdé€leni, se 1i$i nebo nelisi. V naSem konkrétnim ptipad¢ bylo zkouméano

rozdé¢leni indikétord zdravotniho stavu populace podle kategorii indexi kvality ovzdusi.

Kategorie byly vytvotfeny na zakladé zkuSenosti ze studie Kowalska a kol. (2009) a jsou

prezentovany v Tab. 9.

Tab. 9 Hodnoty indexii pro prifazeni do odpovidajicich kategorii

Kategorie indexu AQI + AQI respektujici* | CAQI Pl
dobry 0-50 0-25 0-25
vyhovujici 51-100 26-50 2670
nebezpecny 101-500 51-100 71-100

* jedna se o indexy odvozené z AQI, které respektuji jeho ptivodni stupnici: AQIeu, AAQIL, RAQI, RAQleu

2.3.4 Regresni analyza

Vyuziti regresni analyzy vychazelo z ptedchozich diplomovych praci, které se zabyvaly
podobnym tématem (Rezacova, 2010; Knobova, 2012), a &lanku Association between ambient
ozone and health outcomes in Prague (Hinova a kol., 2013). Konkrétn¢ byla pro modelovani
pouzita negativni binomicka regrese, ta je jednim z podtypli Poissonovy regrese. Zkouméana byla
vazba mezi nezavislymi proménnymi, které zastupovaly hodnoty rGznych indexii kvality
ovzdusi, kalendarni jevy, a proménnymi zavislymi, jimiZz byly ukazatele zdravotniho stavu

populace.

Poissonova regrese je jednim z modeld, které patii do tfidy modell, jeZ se nazyvaji
zobecnéné linearni modely (GLM, Generalised Linear Model). Poissonova regrese se pouziva
pro pfipad, kdy se modeluje zavislost poctu udalosti za ¢asovou jednotku na jedné nebo vice
nezavislych proménnych, je tedy casto vyuzivana pravé v epidemiologickych studiich

(Hutchinson a Holtman, 2005).
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Zakladni ptedpoklad Poissonova modelu je ten, ze primér je roven rozptylu. To
v situacich tykajicich se vlivu znecisténi ovzdusi na zdravotni stav obyvatel neni vhodné, protoze
tento predpoklad nebyvé zpravidla splnén. Proto je vhodnéjsi pouzit podtyp Poissonova modelu

tzv. negativni binomickou regresi, u které neni predpoklad, Ze primér je svazan s rozptylem.

2.4 Pouzité pocitacové programy

Pti zpracovani dat byly pouzity nasledujici pocitatové programy:

e Microsoft Excel 2007 - pro vypocet indexti kvality ovzduSi a zakladni
charakteristiku dat
e R verze 2.15.0 - pro statistickou analyzu dat

e GIMP verze 2.8.4 — pro Gpravu obrazki a grafii

3 Vysledky

3.1. Charakteristika dat

Pred vyuzitim dat pro vypocet indext kvality ovzdusi byla analyza uplnosti vstupnich
dat. Bylo mnozstvi chybgjicich méfeni. Tab. 10 uvadi pocty a procentualni zastoupeni chybéjici
méteni vSech zneciStujicich latek pro jednotlivé monitorovaci stanice ve sledovaném obdobi let
2005 — 2006. Nejhorsi vysledky se ukazuji u méteni PM10, kde u stanic Praha — Kobylisy
a Praha Veleslavin chybi celkové 23,6 %, respektive 19,9 % méieni. V pfipad¢ stanice Praha —
Kobylisy v roce 2006 se jedna dokonce az o 30,7 % chybé&jicich méteni. U ostatnich sledovanych
latek neptesahl podil chybé&jicich méfeni v obou letech 6,0 %, respektive 6,3 % u CO, ktery byl

ale méfen pouze na stanici Praha — Libus.

K vypoctu indext kvality ovzdusi byla pouZita pouze dostupnd naméefena data. Chybé&jici

meéfeni nebyla zddnym zplsobem dopliiovana ¢i nahrazovéna.

Tab. 11 poté uvadi pocty chybéjicich a procentualni zastoupeni chybéjicich hodnot
index® kvality ovzdusi pro jednotlivé monitorovaci stanice (Praha — Libu§, Praha — Kobylisy,
Praha - Veleslavin) a pro celé sledované izemi (Praha — celkové€). U indext AQI (resp. AQleu),
RAQI (resp. RAQIleu) a Pl se na celkovém mnozstvi 44,7 % za chybéjicich méfeni celé
sledované obdobi podili nejvice stanice Praha — Kobylisy (26,7 %) a Praha — Veleslavin
(21,0 %), nejméné pak stanice Praha — Libu$ (10,1 %). U indexu AAQI chybi celkové 40,4 %
dat, na jednotlivych stanicich pak Praha — Libu$ 6,8 %, Praha — Kobylisy 25,2 % a Praha —
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Veleslavin 20,3 %. U indexu CAQI chybi celkové 42,5 % dat, na stanici Praha — Libus 7,7 %,
Praha — Kobylisy 26,2 % a Praha Veleslavin 20,3 %. Z vysledkt je rovnéz patrné, Ze mnozstvi
chybéjicich dat pro celkovy index neni prostym souctem mnozstvi chybéjicich dat z jednotlivych
monitorovacich stanic. Tato skutecnost je zplisobena tim, Ze vypadky na stanicich se mohly

vyskytovat soucasné.

Obr. 2 — Obr. 8 prezentuji spo¢itané hodnoty indext kvality ovzdusi na jednotlivych
monitorovacich stanicich (Praha — Libus, Praha — Kobylisy, Praha — Veleslavin) a vyslednou

hodnotu pro celé izemi Prahy.
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Tab. 10 Pocty chybéjicich mérent jednotlivych ldtek na jednotlivych monitorovacich stanicich

Latka Stanice Chybé¢jici data
2005 2006 celkové
pocet Podil (%) pocet Podil (%) pocet Podil (%)
O, Praha — Libu$ 15 4,1 29 7.9 44 6,0
Praha — Kobylisy 26 7,1 18 49 44 6,0
Praha — Veleslavin | 4 1,1 3 0,8 7 1
COo* Praha — Libus 17 4,7 29 7.9 46 6,3
Praha — Kobylisy - - - - - -
Praha — Veleslavin | - - - - - -
NO, Praha — Libu$ 15 41 22 6,0 37 5,1
Praha — Kobylisy 18 49 23 6,3 41 5,6
Praha — Veleslavin | 2 0,5 3 0,8 5 0,7
SO, Praha — Libus 14 3,8 28 7,7 42 5,8
Praha — Kobylisy 13 3,6 9 2,5 22 3,0
Praha — Veleslavin | 7 1,9 3 0,8 10 1,4
PMyg Praha — Libu$ 16 44 27 7.4 43 5,9
Praha — Kobylisy 60 16,4 112 30,7 172 23,6
Praha — Veleslavin | 64 17,5 81 22,2 145 19,9

* koncentrace CO byly méfeny pouze na stanici Praha - Libus
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Tab. 11 Pocty chybéjicich indexii na jednotlivych monitorovacich stanicich a celkove

Index Stanice Chybéjici indexy
2005 2006 celkové
pocet Podil (%) pocet Podil (%) pocet Podil (%)
AQI, AQleu Praha — Libus 28 7,7 46 12,6 74 10,1
Praha — Kobylisy 79 21,6 116 31,8 195 26,7
Praha - Veleslavin | 70 19,2 83 22,7 153 21,0
Praha - celkové 148 40,5 178 48,8 326 44,7
AAQI Praha — Libus 19 5,2 31 8,5 50 6,8
Praha — Kobylisy 70 19,2 114 31,2 184 25,2
Praha - Veleslavin | 65 17,8 83 22,7 148 20,3
Praha - celkové 131 35,9 164 44,9 295 40,4
RAQI, RAQIleu | Praha— Libu§ 28 7,7 46 12,6 74 10,1
Praha — Kobylisy 79 21,6 116 31,8 195 26,7
Praha - Veleslavin | 70 19,2 83 22,7 153 21,0
Praha - celkové 148 40,5 178 48,8 326 44,7
CAQI Praha — Libus 19 5,2 37 10,1 56 7,7
Praha — Kobylisy 77 21,1 114 31,2 191 26,2
Praha - Veleslavin | 67 18,4 83 22,7 150 20,5
Praha - celkové 140 38,4 170 46,6 310 42,5
Pl Praha — Libus 28 7,7 46 12,6 74 10,1
Praha — Kobylisy 79 21,6 116 31,8 195 26,7
Praha - Veleslavin | 70 19,2 83 22,7 153 21,0
Praha - celkové 148 40,5 178 48,8 326 44,7
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Obr. 2 Pritbeh Air Quality Indexu (AQI) na stanicich Praha — Libus (vlevo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo nahore), Praha — Veleslavin (vlevo dole) a celkové

v Praze (vpravo dole)
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Obr. 3 Pribeh Air Quality Indexu S upravenymi hodnotami hranicnimi bodit (AQleu) na stanicich Praha — Libu$ (vievo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo nahore),
Praha — Veleslavin (vlevo dole) a celkové v Praze (vpravo dole)
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Obr. 4 Priubeh Aggregate Air Quality Indexu (AAQI) na stanicich Praha — Libus (vlevo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo nahore), Praha — Veleslavin (vlevo dole)

a celkoveé v Praze (vpravo dole)
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Obr. 5 Priibeh Revised Air Quality Indexu (RAQI) na stanicich Praha — Libus (vievo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo nahore), Praha — \eleslavin (vievo dole) a
celkove v Praze (vpravo dole)
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Obr. 6 Pritheh Revised Air Quality Indexu s upravenymi hodnotami hranic¢nimi bodii (RAQleu) na stanicich Praha — Libus (vlevo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo
nahore), Praha — Veleslavin (vievo dole) a celkové v Praze (vpravo dole)
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Obr. 7 Pritheh Common Air Quality Indexu (CAQI) na stanicich Praha — Libus (vlevo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo nahore), Praha — Veleslavin (vlevo dole) a
celkove v Praze (vpravo dole)
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Obr. 8 Pribeh Pollution Indexu (Pl) na stanicich Praha — Libus$ (vievo nahore), Praha — Kobylisy (vpravo nahore), Praha — Veleslavin (vlevo dole) a celkové
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3.2 Vyznam CO

Tab. 12 popisuje analyzu rozdili mezi indexy spocitanymi s vyuzitim a bez vyuziti
koncentraci CO na stanici Praha — Libus. V piipad¢ indexi AQI, AQIeu a CAQI se nevyskytl
zadny den, kdy by indexy nabyvaly rozdilnych hodnot. Statisticky nevyznamny rozdil byl pak
sledovan u indexu RAQI. Naopak statisticky vyznamny rozdil byl zaznamenan u indexi AAQ]I,
RAQIleu a PI.

Tab. 12 Charakteristika indexit pro vypocet s a bez pouziti CO

Index Pocet Podil Priamérny Smérodatna p-hodnota

rozdilnych dnli | rozdilnych dnii | rozdil indexti odchylka z Wilcoxonova
(%) rozdilu parového testu

AQI 0 - - - -

AQleu 0 - - - -

AAQI 59 8,7 0,086 0,073 < 2.2e-16*

RAQI 403 61,4 0,042 1,567 0,549

RAQIleu 397 60,5 0,034 2,044 5.944e-05*

CAQI 0 - - - -

Pl 654 99,8 1,253 3,630 < 2.2e-16*

* Statisticky vyznamna vazba — p-hodnota<0,05

3.3 Vztah mezi indexy

Pearsonovy korela¢ni koeficienty spocitané pro jednotlivé dvojice indexti na vSech stanicich i
celkové izemi Prahy (Tab. 13 - 16) ukazuji na silnou pozitivni korelaci vSech indexti, kterd se ve vSech
ptipadech ukazal statisticky vyznamna. Korela¢ni koeficient neni nikdy nizsi nez 0,5. Nejsilngjsi byla tato
vazba pozorovana mezi skupinou indexti AQI, AQIeu, AAQI, RAQI a RAQIleu, kde korela¢ni index
s vyjimkou dvojice RAQI x RAQIeu nikdy neklesl pod 0,9. Ale i u dvojice RAQI x RAQIeu byl vzdy
vyssi nez 0,89. Zbylé dva indexy vykazuji nizsi korela¢ni koeficienty, konkrétné¢ CAQI zhruba 0,6-0,8

a Pl zhruba 0,5-0,8, v zavislosti na korelovaném indexu a stanici.

Tab. 13 Pearsonovy korelacni koeficienty mezi jednotlivymi indexy na stanici Praha - Libu§

AQI AQleu AAQI RAQI RAQIleu CAQI Pl
AQI 1
AQleu 0,943 1
AAQI 0,943 0,978 1
RAQI 0,919 0,908 0,903 1
RAQIleu 0,938 0,963 0,973 0,871 1
CAQI 0,782 0,738 0,697 0,822 0,639 1
Pl 0,824 0,795 0,856 0,752 0,810 0,663 1
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Tab. 14 Pearsonovy korelacni koeficienty mezi jednotlivymi indexy na stanici Praha - Kobylisy

AQI AQIleu AAQI RAQI RAQleu | CAQI PI
AQI 1
AQleu 0,941 1
AAQI 0,942 0,975 1
RAQI 0,933 0,917 0,923 1
RAQleu | 0,913 0,955 0,978 0,898 1
CAQI 0,811 0,792 0,730 0,825 0,651 1
PI 0,775 0,758 0,851 0,747 0,793 0,589 1

Tab. 15 Pearsonovy korelacni koeficienty mezi jednotlivymi indexy na stanici Praha - Veleslavin

AQI AQleu AAQI RAQI RAQIleu CAQI Pl
AQI 1
AQleu 0,933 1
AAQI 0,936 0,985 1
RAQI 0,926 0,949 0,952 1
RAQIleu 0,913 0,942 0,965 0,893 1
CAQI 0,803 0,693 0,651 0,742 0,613 1
Pl 0,725 0,637 0,716 0,654 0,703 0,567 1
Tab. 16 Pearsonovy korelacni koeficienty mezi jednotlivymi indexy pro celou Prahu
AQI AQleu AAQI RAQI RAQleu CAQI Pl
AQI 1
AQleu 0,937 1
AAQI 0,941 0,997 1
RAQI 0,930 0,956 0,958 1
RAQIleu 0,917 0,941 0,968 0,892 1
CAQI 0,807 0,673 0,629 0,738 0,597 1
Pl 0,734 0,654 0,737 0,648 0,737 0,530 1

3.4 Vztah mezi indexy a indikatory zdravotniho stavu populace

3.4.1 Korelacni analyza

Pearsonovy korela¢ni koeficienty, spocCitané mezi indexy kvality ovzdus§i a pocty
zemielych, ukazuji u nékterych piipadi relativné malou, ale statisticky vyznamnou korelaci
(Tab. 17). U celkového poctu umrti se potvrdila statisticky vyznamna korelace u vSech indext
pro nezpozdénd data (lag0), a to 0,129 (PI) — 0,163 (AQI), pro data se zpozdénim jednoho dne
(lagl) pak, s vyjimkou PI, 0,089 (AAQI) — 0,130 (RAQI). S vyjimkou indexu CAQI byla také
vyznamna korelace vSech indexli s po¢tem timrti na nemoci dychaci soustavy pro zpozdéna data
(lagl): 0,104 (AAQI) — 0,126 (AQI), pro nezpozdéna data (lag0) byly korela¢ni koeficienty nizsi
a u n€kolika indexti navic statisticky nevyznamna. U poctu timrti na nemoci obéhové soustavy
jsou korelacni koeficienty velmi nizké, ve vétSing statisticky nevyznamné, pouze index CAQI

vykazuje statisticky vyznamnou korelaci (lag0 i lagl), konkrétné 0,134 a 0,097.
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Tab. 17 Pearsonovy korelacni koeficienty mezi indexy a pocty zemielych

Index Zemfeli na choroby Zemteli na choroby Zemfeli celkove

dychaci soustavy ob&hové soustavy

lag0 lagl lag0 lagl lag0 lagl
AQI 0,086 * 0,126 * 0,079 * 0,062 0,163 * 0,110 *
AQleu 0,090 * 0,106 * 0,075 0,054 * 0,156 * 0,106 *
AAQI 0,090 0,104 * 0,077 0,045 0,151 * 0,089 *
RAQI 0,094 * 0,144 * 0,083 0,076 0,160 * 0,130 *
RAQIleu 0,106 * 0,134 * 0,056 0,068 0,157 * 0,116 *
CAQI 0,049 0,106 0,134 * 0,097 * 0,156 * 0,113 *
Pl 0,069 0,109 * 0,069 * 0,043 0,129 * 0,084

* Statisticky vyznamna vazba — p-hodnota<0,05

3.4.2 Analyza Kruskal-Wallisovym testem

Analyza Kruskal-Wallisovym testem (Tab. 20) ukazala statisticky vyznamnou zavislost
pro vSechny indexy kvality ovzdusi mezi jejich kategorii a aktudlnim (lag0) celkovym poctem
zemielych. Ve ¢tyfech dalSich pfipadech byla zaznamenana vyznamnd vazba i mezi jinymi
indikatory: AQIleu a zemieli na nemoci dychaci soustavy (lag0), zemieli na nemoci ob&hové

soustavy (lag0), CAQI a zemieli na nemoci obéhové soustavy (lag0) a PI a celkovy pocet

zemtelych (lagl).

V ostatnich piipadech nebyla prokadzana statisticky vyznamna zavislost. Presto je
I Utéchto indexti vidét maly nartst poctd tmrti se zhorSujici se kvalitou ovzdusi (Tab. 18).
Vyjimku tvoiti nékolik pfipadl, kde dochazi k anomalii a pfi dosaZeni horsi kategorie kvality

ovzdusi dochazi k mensimu primérnému pocétu imrti. Ze srovnani s Tab. 19 je patrné, ze k tomu

odchazi u kategorii s velmi malym podilem vyskytu (<10 %).
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Tab. 18 Pocty umrti v kategoriich jednotlivych indexu

Index Zemfeli na choroby dychaci soustavy Zemfeli na choroby ob¢hové soustavy Zemieli celkove
dobry vyhovujici nebezpecny dobry vyhovujici nebezpecny dobry vyhovujici nebezpecny

AQI 2,2 2,5 3,0 15,8 17,2 16,3 33,2 35,4 37,9
AQleu 2,3 2,2 2,7 13,9 16,1 17,1 32,2 33,4 35,8
AAQI 2,4 2,2 2,6 13,7 16,1 16,6 31,8 33,4 35,1
RAQI 2,2 2,3 2,9 15,8 16,4 17,4 33,1 34,4 37,4
RAQIleu 2,2 2,2 2,6 15,6 16,3 16,5 32,7 33,5 35,5
CAQI - 2,2 2,4 - 15,7 16,6 - 33,1 34,5
Pl - 2,3 2,7 - 16,1 17,3 - 33,7 37,2

Tab. 19 Procentudlni zastoupeni kategorii jednotlivych indexii

Index Zastoupeni kategorie indexu (%)
dobry vyhovujici nebezpecny
AQI 74,5 23,0 2,5
AQleu 6,9 74,3 18,8
AAQI 2,1 72,2 25,7
RAQI 60,9 31,7 7,4
RAQIleu 30,9 42,8 26,2
CAQI 0,0 47,9 52,1
Pl 0,0 96,0 4,0




1%

Tab. 20 Vysledné p-hodnoty Kruskal-Wallisova testu

Index Zemfeli na choroby dychaci soustavy Zemfeli na choroby ob¢hové soustavy Zemteli celkove

Lag O Lag 1l Lag O Lag 1l Lag O Lag 1l
AQI 0,218 0,135 0,338 0,782 0,001 * 0,248
AQleu 0,039 * 0,777 0,008 * 0,294 0,004 * 0,085
AAQI 0,141 0,346 0150 0,986 0,014 * 0,686
RAQI 0,089 0,168 0,255 0,910 0,001 * 0,494
RAQIleu 0,072 0,054 0,381 0,779 0,001 * 0,139
CAQI 0,267 0,175 0,046 * 0,535 0,014 * 0,331
Pl 0,362 0,198 0,351 0,382 0,045 * 0,014 *

* Statisticky vyznamna vazba — p-hodnota<0,05

3.4.3 Regresni analyza

Tab. 21 Vysledné p-hodnoty regresniho modelu

Index Zemteli na choroby Zemteli na choroby Zemteli celkove Hospitalizovani s chorobami | Hospitalizovani s chorobami
dychaci soustavy obéhové soustavy dychaci soustavy obéhové soustavy
lag0 lagl lag0 lagl lag0 lagl lag0 lagl lag0 lagl
AQI 0,088 0,014 * 0,100 0,178 5,184e-4* | 0,021 * 9,905e-4 * 0,138 9,780e-5* 0,026 *
AQleu 0,078 0,042 * 0,126 0,242 0,001 * 0,027 * 0,002 * 0,163 0,002 * 0,030 *
AAQI 0,068 0,037 * 0,100 0,304 0,001 * 0,051 0,023 * 0,924 0,024 * 0,369
RAQI 0,064 0,006 * 0,088 0,104 7,897e-4* | 0,007 * 7,049e-5 * 0,045 * 1,172e-4 * 0,003 *
RAQIleu 0,037 * 0,010 * 0,248 0,139 8,952e-4 * | 0,015 * 0,003 * 0,764 0,005 * 0,239
CAQI 0,315 0,032 * 0,004 * 0,030 * 7,311e-4* | 0,014 * 1,675e-5* 0,014 * 2,564e-7 * 0,064
Pl 0,161 0,030 * 0,152 0,354 0,006 * 0,077 0,485 0,158 0,006 * 0,638

* Statisticky vyznamna vazba — p-hodnota<0,05

TV




Z vysledku regresni analyzy (Tab. 21) vyplyva statisticky vyznamna zavislost mezi v§emi

indexy kvality ovzdusi a:
1) poc¢tem zemielych na nemoci dychaci soustavy se zpozdénim 1 den (lagl)
2) celkovym poctem zemielych v aktualni den (lag0)
3) celkovym poctem zemielych se zpozdénim 1 den (lagl)
— s vyjimkou indextt AAQI a PI
4) poc¢tem hospitalizaci na nemoci dychaci soustavy v aktualni den (lag0)
— s vyjimkou indexu PI

5) poctem hospitalizaci na nemoci obéhové soustavy a aktualni den (lag0)

Krom¢ téchto zavislosti se vyskytuje jesté nckolik dalSich, z nich zajimava se jevi
zavislost mezi poctem zemielych na nemoci obéhove soustavy (lag0 i lagl) a jedinym indexem —

CAQI.

4 Diskuze

4.1 Konstrukce indextu kvality ovzdusSi

Samotna konstrukce indexti kvality ovzdusi se ukazuje jako velmi problematicka. Autofi
jsou ovSem cCasto v jiném misté¢ vypoctu nehodnoceny. Piikladem takovéhoto znehodnoceni
muze byt Air Quality Index (US EPA, 2009), kde na rozhrani jednotlivych kategorii indexu
dramaticky nartistd vyznam kazdé tisiciny ppm zneciStujici latky. Zatimco v ramci dané
kategorie by se tak maly narist na vysledné hodnoté indexu viibec neobjevil, na hranici muze
I jedna tisicina ppm znamenat nardst hodnoty indexu o 1. Podobny problém se vyskytuje

i u Common Air Quality Indexu (van den Elshout a kol., 2004).

Objevuji se i1 logické rozpory ve vypoctech, kdy origindlni definice Aggregate Air

Quality Indexu (Kyrkilis a kol., 2007) umoznuje jedné koncentraci znecCist'ujici latky pridélit dveé
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rtizné hodnoty indexu. Casté jsou pak chyby v popisu nékteré z ¢asti vypoétu, jak je zminéno jiz
v kapitole 2. u Aggregate Air Quality Indexu a Revised Air Quality Indexu. Uz jen kosmetickou
vadou, mozna pieklepem, je pak chyba v nastaveni hrani¢nich bodi u Aggregate Air Quality

Indexu, kdy neni pro koncentrace 149-159 ug.m'3 O3 definovan.

Vypovidajici hodnota indexa je také siln¢ ovlivnéna arbitrarnimi rozhodnutimi, které
do vypoctu vstupuji. Pouziti nékterych postupt je zdtivodnéno velmi okrajové, ¢i zcela chybi.
Nekteré z indext (Cheng a kol., 2004, van den Elshout, 2012) pouzivaji pro definovani hodnoty
indexu na celém sledovaném uzemi maximalni hodnotu z dostupnych stanic s odivodnénim, ze
maximum je to nejvetsi, nejhorsi, co miZeme potkat. Jiz ale neni zminéno, pro¢ se popisuje
pravé nejhorsi varianta. Podobné Kyrkilis a kol. (2007) misto maxima pouzivd median
s odiivodnénim, Ze je vhodné&jsi nez primér, protoze se do né¢j nepromitaji odlehld méfeni. Tato

vlastnost medianu je samoziejme pravdiva, ale neni to odiivodnéni, pro¢ pouzit pravé median.

Zcela nejproblemati¢téjsi se vSak jevi neprovazanost jednotlivych vyzkumu v této oblasti.
Zhusta se objevuji Clanky, které srovnavaji dva rozdilné indexy a z nich vybiraji ten lepsi
(jednim byva zpravidla Air Quality Index). Ostatni existujici indexy jsou zminény pouze formou
vyctu, bez dalSiho zkoumani. Tak se miize napiiklad stat, Ze Pollution Index (Murena, 2004) byl
podle udaji z Web Of Knowledge (k 20.7.2013) citovan 31x, ale s vyjimkou jednoho autora se
vSichni omezili na konstatovani, ze existuje. Pravé tato vzajemna neprovazanost pak vede
Kk absurdnim situacim. Napiiklad Aggregate Air Quality Index (Kyrkilis, 2007) pii porovnani
s Air Quality Indexem dosahuje vyssich hodnot a je autory povazovan za ptesngjs$i. Na druhé
strané New Air Quality Index (Bishoi a kol., 2009) dosahuje pii porovnani s Air Quality
Indexem niz8ich hodnot a taktéZ je autory povazovan za piesnéjsi. Nesystemati¢nost ukazuje
I Kassomenos, ktery se v prubéhu nékolika malo let podilel na vice ¢lancich, z nichz kazdy
operoval s rozdilnym indexem (Kassomenos a kol., 1999, Kyrkilis a kol., 2007, Dimitrou a kol.,
2013).

Samotny vybér srovndvanych indext je ¢asto velkou nezndmou. Nebo jak piiznava Zuji¢

a kol. (2009): ,,Pouzili jsme index, o kterém vérime, Ze je nejvhodnéjsi.*

4.2. Vyznam CO

Z vysledk vidime, ze v ptfipadé¢ tifi indexi (AQI, AQleu a CAQI) se absence dat
v podobé hodnot koncentraci CO vibec neprojevila. Tyto indexy ve 100% ptipadd nabyvaly
stejnych hodnot jak pti pouziti, tak bez pouziti CO, coz je zplisobeno metodou jejich vypoctu,

ktera beze v potaz pouze latku s nejvyssi koncentraci vici limitnim hodnotam. U RAQI se sice
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vyskytly odlisné hodnoty, nicméné tento rozdil nebyl na zakladé Wilcoxonova parového testu

shledan statisticky vyznamny (p-hodnota 0,549).

V piipad¢ zbylych indext se rozdil jevi statisticky vyznamny. U AAQI je primérna
hodnota rozdilu 0,086 a u RAQIeu 0,034. Pokud si uvédomime, ze indexy mohou realn¢ nabyvat
hodnot 0-500, je chyba zptsobena nezapoétenim CO marginalni. Navic indexy jsou ve vysledku
prezentovany jako cela ¢isla, tedy pii zaokrouhlovani dochéazi k chybé az o velikosti 0,5, coz

znamena u AAQI témét 6x veétsi chybu, u RAQIleu az 15x veétsi chybu.

Daleko vyznamnéjsi se chyba jevi u PI, ktery disponuje pouze stupnici 0-100, zatimco
pramérnad chyba zptsobend nezapocitanim CO je 1,2. Nicmén¢ Plaia a Ruggieri (2011) prave
vypoCet PI oznacuji za problematicky. V piipad¢, kdy nejsou hodnoty dil¢ich indexh
jednotlivych latek ve stejné kategorii, dochdzi k nadhodnocovani vlivu latek s niz§im dil¢im
indexem. To je pfesné tento ptipad, protoze CO na tzemi Prahy ve sledovanych letech nabyval

vzdy velmi nizkych koncentraci (Ostatnicka, 2006, Ostatnicka, 2007).

Tyto vysledky nejsou nijak piekvapivé. Dimitriou a kol. (2013) porovnavali
14 méstskych a predméstskych monitorovacich stanic napfic¢ celou Evropskou unii a s vyjimkou

jednoho pfipadu (stanice v blizkosti velké dopravni tepny) byly vSechny dil¢i indexy CO

v v

vvvvvvvv

Kromé zastoupeni v jednotlivych kategoriich byla zjiStovana 1 mira, kterou se jednotlivé latky
podileji na hodnoté vysledného indexu. U CO se jednalo o velmi maly podil a to 0% - 3%. Nizké
koncentrace CO ale nejsou pouze fenoménem Evropy, ale byly zaznamenany i v americkych ¢i

¢inskych méstech (Parrish a kol., 2009).

Odpovéd’ na otazku, pro€ je 1 ptesto CO vyuzivany ve vypoctu mimod€k nabizi opét
Parrish a kol. (2009). Na piipadé americkych velkomést je vidét, ze v poslednich 20 az 30 letech
doslo k vyraznému poklesu koncentraci CO. Muze se tak jednat o historické zatizeni indexu,
které 1 soucasné dobé vychazeji z ,,tradi¢nich* znecistujicich latek. Jinym divodem miize byt
snad nedeklarovana snaha o univerzalnost, protoze stale existuji mista (mésta), kde CO dosahuje

problematickych koncentraci.

4.3 Rozdily mezi indexy kvality ovzdusi

Z vysledkt korela¢ni analyzy je patrné, Ze jednotlivé indexy se od sebe vyznamné
neodlisuji a maji velmi podobny pribéh (Tab. 13 — Tab. 16). Ve skupiné indext respektujicich
AQI (AQI, AQleu, AAQI, RAQI, RAQIeu) stupnici byl korela¢ni index dokonce vzdy vyssi nez
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0,89! Je tedy patrné, Ze zména ve vypoCtu ma jen malo vyznamny vliv na jeho prtbéh.
Vyrazné€jsi zmény se projevuji v absolutnich hodnotéch indexu (Tab. 19). To popisuji i samotni
autofi jednotlivych indext. AAQI vraci ve srovnani s AQIl stabilné¢ vys$i hodnoty
(Kyrkilis a kol., 2007), NAQI ve srovnani s AQI nizsi hodnoty (Bishoi a kol., 2009). Nicméné
tohoto lze dosahnout i pouhou upravou hodnot hrani¢nich bodi. Hodnoty RAQI maji
ve srovnani s AQI vyssi vykyvy od primérnych hodnot, tedy nadprimérné hodnoty jsou jesté

vy$s$i, podprimérné jesté nizsi (Cheng a kol., 2004).

O néco vice odlisné hodnoty (korelacni koeficient vétsi nez 0,5) vykazovaly indexy
CAQI a PI. To bude pravdépodobné zplisobeno odlisnou definici kategorii indexu, které pifimo

nekoresponduji s kategoriemi vychazejicimi z AQI.

Je tedy zjevné, ze rozdilné metody vypoctu indexu kvality ovzdusi nepiindsSeji

dramaticky odlisné informace.

4.4 Vztah indexi kvality ovzdusi a indikatori zdravotniho stavu populace
Nejvetsim problémem pii hodnoceni vztahu mezi indexy kvality ovzdusi a indikatory
zdravotniho stavu populace byla chybé&jici zavedena metodika. Naprosta vétSina autorti se
pod riznymi zaminkami tomuto srovnani vyhyba. U indext vychazejicich z relativnich rizik
pro jednotlivé latky operuji s faktem, Ze vliv na lidské zdravi je obsaZen pravé v hodnotach
relativniho rizika, které pochazeji z Sirokych epidemiologickych studii (Cairncross a kol., 2007,
Stieb a kol., 2008). Indexy stavici na tabulce hrani¢nich hodnot pro jednotlivé latky zase
vychézeji z limit, které byly stanoveny autoritami jako napiiklad WHO. Pievazné se tak objevuji
pouze srovnani dvou indexd kvality ovzdusi mezi sebou, nikoliv jiZ srovnani indexu a realné

situace.

Ve finéle byly pouZity tfi zplsoby testovani vztahu indexii kvality ovzdusi a zdravotniho
stavu populace. Korela¢ni analyza a analyza pomoci Kruskal-Wallisova testu piejata z prace
Kowalska a kol. (2009) a regresni analyza adaptovana z podobnych praci na téma vlivu

znecisténi ovzdusi na lidské zdravi (Hunova a kol., 2013, Knobova, 2012).

Korelacni analyza ukazuje na vztah mezi indexy kvality ovzdusi a celkovym poctem
zemfelych, jak v aktudlni, tak nasledujici den a u vétSiny indexii 1 na vztah s po¢tem zemfielych
na choroby dychaci soustavy (jak aktudlni, tak nasledujici den). Tyto vysledky jsou porovnatelné
s vysledky, které publikuji Kowalska a kol. (2009). Problematické vysledky jsou ve vztahu

K imrtim na choroby ob&hové soustavy. Zde by mohla byt hlavni pfi¢inou malo pocetna
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zkoumana populace, kde denni pocty zemtelych nabyvaji jen jednotek ptipadt a velkou roli zde

muze hrat nadhoda.

Analyza Kruskal-Wallisovym testem poskytuje prikazné vysledky u poctu zemielych
v dany den a u indexu AQIeu i pro umrti na choroby dychaci a obéhové soustavy. Tyto vysledky
jsou vsak siln€ ovlivnény skladbou zpracovavanych dat. Pouzita byla data bez rozliSeni véku,
pricemz z vysledki Kowalska a kol. (2009) je patrné, Ze vyznamna vazba nastdva pravé
Vv kategorii 65 let a vySe, zatimco ve v€ku 0-64 let je statisticky nevyznamna. Stejné tak
Kowalska a kol. (2009) zminuji, malé rozdily v dusledku malé zkoumané populace. Pfitom
zminovand oblast (Katowickd aglomerace) ma pies tfi miliony obyvatel. Oblast zkoumana v této
praci (Praha) je jest¢ tfikrdt menS$i. Problém taktéZz zpiisobuje malé zastoupeni néckterych

kategorii, kdy mizou vysledné pocty umrti siln¢ ovliviiovat ndhoda.

Vysledky regresni analyzy je velmi té¢zké porovnavat s literaturou, protoze podobné prace
se zabyvaji jednotlivymi znecistujicimi latkami, popiipadé jejich kombinaci, nikoli vSak
souhrnnymi indexy. Pfi srovnani s vySe uvedenou korela¢ni analyzou je vSak patrnd shoda
napiiklad u vztahu s umrtimi na choroby dychaci soustavy, celkovym poctem umrti a naopak
chybéjici vazba na pocty zemielych na choroby ob&hové soustavy (s vyjimkou CAQI). Ukazuje
se téz vyznamna vazba mezi indexy a poc¢tem hospitalizovanych. Pokud bychom se pieci jen
pokusili o srovnani s dal§imi studiemi (indexy nejsou piimo koncentraci znecistujicich latek,
nicméné by je z principu mély popisovat), je patrné, Ze vysledky nejdou proti proudu souc¢asného

poznani (Burnett a kol., 2004, Brunekreef a Holgate, 2002, Dockery a kol., 1993).

4.5 Vyuziti indexi kvality ovzdusi pro komunikaci s verejnosti

Pfi vyuziti indexti kvality ovzdusi jako komunika¢niho néstroje neni ptesnost, s jakou
index popisuje zdravotni stav populace jedinym méfitkem jeho vhodnosti. Neméné dilezit je
I spravné roz¢lenéni indexu do jednotlivych kategorii. Lze si piedstavit, ze index, ktery neustale
poskytuje informaci, ze kvalita ovzdusi je dobra ¢i naopak neustale varuje pfed nebezpecné
znecCisténym ovzdusim, neni zcela vhodny. Tohoto problému jsou si védomi i autofi indext
aupravuji s ohledem na n&j vstupni hodnoty vypoctia (Kyrkilis a kol., 2007, Murena, 2004,
van den Elshout a kol., 2004).

Z rozdéleni vyslednych hodnot indexd do kvalitativnich kategorii (Tab. 19) je patrné, ze
indexy se od sebe vyznamné odliSuji. V méstském prostiedi bychom ziejmé ocekavali horsi
celkovou kvalitu ovzdusi nez na pozad’ovych lokalitach, proto mizeme fici, ze Air Quality Index
(74,5% hodnot v kategorii dobry) ¢i Revised Air Quality Index (60,9% hodnot v kategorii dobry)

nepiinasi vhodnou informaci. Otazka vhodné distribuce indexu do kvalitativnich kategorii neni
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jednoduché a zaslouzila by rozsahlejsi studii 1 s ohledem na charakteristiku mistniho znecisténi

(je zptisobeno prevazné jednou latkou, ¢i je zde vice vyrovnanych) nebo ceskou legislativu,

Vv konkrétnim ptipadé Prahy.

Vyse uvedené vsak plati pouze v pripad€, ze se nespokojime s odiivodnénim vhodnosti
indexu jako naptiklad Cheng a kol. (2004) ¢i Murena (2004): "oblasti, které zkoumame, jsou
znecisténé a nami navrzené indexy nabyvaji vysSich hodnot, nez doposavad pouzivané, proto

jsou lepsi."
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5 Zavér
Vysledky prace ukazuji, Ze pii pouziti indexti kvality ovzdusi v Praze, se absence méteni
koncentraci oxidu uhelnatého (CO) na vyslednych hodnotach indext vyznamné neprojevuje.

Neni proto nutné specialné upravovat jejich metodiku pro prazské podminky.

Pouzité indexy kvality ovzdus$i vykazuji silnou miru korelace, neposkytuji ndm tak
zasadné rozdilnou informaci, coz se potvrdilo jak pfimou korela¢ni analyzou, tak pfi srovnani

s indikatory zdravotniho stavu populace, kde taktéz vykazovaly velmi podobné vysledky.

Srovnéni indext s indikétory zdravotniho stavu populace ukazuje u n¢kolika parametri
statisticky vyznamnou vazbu, jsou tedy vhodné pro popis vlivu kvality ovzdusi na lidské zdravi.
Tato vazba zpravidla zahrnuje vSechny pouzité¢ indexy a nelze tak na jejim zakladé fici, ktery

Z nich je vhodnéjsi.

V ¢em se indexy navzajem vyznamné liSi, je rozfazeni do kvalitativnich kategorii.
Nalezeni nejvhodnéjsiho rozdéleni a tedy i nejvhodnéjsiho indexu pro pouziti v Praze by vsak

byla zapotiebi dalsi studie.

56



6 Seznam literatury a zdroju

Abdullah, L., Khalid, N.D. (2012): Classification of air quality using fuzzy synthetic
multiplication. Environmental Monitoring and Assessment, vol. 184, p. 6957-6965

AIRNOW (1): dostupné online:
http://airnow.supportportal.com/link/portal/23002/23002/Article/22835/What-is-the-history-of-
the-AQI (k 1.8.2013)

Arndt, R.L., Carmichael, G.R., Streets, D.G., Bhatti, N. (1997): Sulfur dioxide emissions and
sectorial contributions to sulfur deposition in Asia. Atmospheric Environment, vol. 31, p. 1553-
1572

Atkinson, R.W., Anderson, H.R., Sunyer, J., Ayres, J., Baccini, M., Vonk, J.M., Boumghar, A.,
Forastiere, F., Forsberg, B., Touloumi, G., Schwartz, J., Katsouyanni, K. (2001): Acute effects of
particulate air pollution on respiratory admissions - Results from APHEA 2 project. American
Journal of Respiratory and Critical Care Medicine, vol. 164, p. 1860-1866

Bishoi, B., Prakash, A., Jain, V. K. (2009): A Comparative Study of Air Quality Index Based on
Factor Analysis and US-EPA Methods for an Urban Environment. Aerosol And Air Quality,
vol. 9, p. 1-17

Brani§ M., Hinova 1. eds. (2009): Atmosféra a klima, Aktudlni otdzky ochrany ovzdusi.

Karolinum, Praha, 121 p.

Bruno, F., Cocchi, D. (2002): A unified strategy for building simple air quality indices.
Environmetrics, vol. 13, p. 243-261

Burnett R.T., Stieb, D., Brook, J.R., Cakmak, S., Dales, R., Raizenne, M., Vincent, R., Dann, T..,
2004: Associations between short-term changes in nitrogen dioxide and mortality in Canadian
cities. Environmental Health, vol. 59, p. 228-236.

Cairncross, E.K., John, J., Zunckel, M. (2007): A novel air pollution index based on the relative
risk of daily mortality associated with short-term exposure to common air pollutants.
Atmospheric Environment, vol. 41, p. 8442-8454

Carbajal-Hernandez, J.J., Sanchez-Fernandez, L.P., Carrasco-Ochoa, J.A., Martinez-Trinidad,
J.F. (2012): Assessment and prediction of air quality using fuzzy logic and autoregressive

models. Atmospheric Environment, vol. 60, p. 37-50

57


http://airnow.supportportal.com/link/portal/23002/23002/Article/22835/What-is-the-history-of-the-AQI
http://airnow.supportportal.com/link/portal/23002/23002/Article/22835/What-is-the-history-of-the-AQI

Crowl, D.A., Louvar, J.F. (1990): Chemical Process Safety: Fundamentals with Application.
Prentice-Hall Inc., Englewood Cliffs

CHMU (1): dostupné online z:
http://www.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/web_generator/actual_hour_data_CZ.html
(k 20.4.2013)

CSU (2013): Obyvatelstvo v Praze 1919-2012. Dostupné online:

http://www.czso.cz/xa/redakce.nsf/i/casove_rady lide_ time_series_people (k 1.5.2013)
Brunekreef B., Holgate S.T., 2002: Air pollution and health. The Lancet, vol. 360, p. 1233-1242

Dimitriou, K., Paschalidou, A.K., Kassomenos, P.A. (2013): Assessing air quality with regards
to its effect on human health in the European Union through air quality indices. Ecological
Indicators, vol. 27, p. 108-115

Dockery, D.W., Pope, C.A., Xu, X., Spengler, J.D., Ware, J.H., Fay, M.E., Ferris, B.G.Jr.,
Speizer, F.E. (1993): An association between air pollution and mortality in six U.S. cities. New
England Journal of Medicine, vol. 329, p. 1753-1759

Duma, S. (2009): Air pollution - sources, types and effects. Metalurgia International, vol. 14,
p. 163-168

Helfand, W. H., Lazarus, J., Threeman, P. (2001): Donora, Pennsylvania: An environmental
disaster of the 20th century. American Journal Of Public Health, vol. 91, p. 553-555

Henschel, S., Atkinson, R., Zeka, A., Le Tertre, A., Analitis, A., Katsouyanni, K., Chanel, O.,
Pascal, M., Forsberg, B., Medina, S., Goodman, P.G. (2012): Air pollution interventions and
their impact on public health. International Journal of Public Health, vol. 57, p. 757-768

Hutchinson M.K., Holtman M.C., 2005: Focus on Research Metods. Analysis of Count Data
Using Poisson Regresiion. Research in Nursing and Health, vol. 28, p. 408-418

Hiinova, 1., Maly, M., Rezacova, J., Branis, M. (2013): Association between ambient 0zone and
health outcomes in Prague. International Archives of Occupational and Environmental Health,
vol. 86, p. 89-97

Chen, R., Wang, X., Meng, X., Hua, J., Zhou, Z., Chen, B., Kan, H. (2013): Communicating air
pollution-related health risks to the public: An application of the Air Quality Health Index in
Shanghai, China. Environment International, vol. 51, p. 168-173

58


http://www.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/web_generator/actual_hour_data_CZ.html

Cheng, WL., Kuo, YC,, Lin, PL., Chang, KH., Chen, YS., Lin, TM., Huang, R. (2004): Revised
air quality index derived from an entropy function. Atmospheric Environment, vol. 38, p. 383-
391

Cheng, WL., Chen, YS., Zhang, JF., Lyons, TJ, Pai, JL, Chang, SH. (2007): Comparison of the
Revised Air Quality Index with the PSI and AQI indices. Science Of The Total Environment,
vol. 382, p. 191-198

Chung, K.F., Zhang, J.F., Zhong, N.S. (2011): Outdoor air pollution and respiratory health in
Asia, Respirology, vol. 16, p. 1023-1026

Kan, H.D., Chen, B.H. (2003): A case-crossover analysis of air pollution and daily mortality in

Shanghai. Journal of Occupational Health, vol. 45, p. 119-124

Kassomenos, P., Skouloudis, A.N., Lykoudis, S., Flocas, H.A. (1999): ,,Air-quality indicators*
for uniform indexing of atmospheric pollution over large metropolitan areas. Atmospheric
Environment, vol. 33, p. 1861-1879

Knobova, V. (2012): Vliv viny vedra v 1ét¢ 2003 a 2006 na umrtnost obyvatel Prahy. Diplomova
prace na PfF UK Praha

Kowalska, M., Osrodka, L., Klejnowski, K., Zejda, J. E., Krajny, E., Wojtylak, M. (2009): Air
Quality Index And Its Significance In Environmental Health Risk Communication. Archives Of

Environmental Protection, vol. 35, p. 13-21

Kyle, A.D., Woodruff, T.J., Buffler, P.A., Davis, D.L. (2002): Use of an Index to Reflect the
Aggregate Burden of Long-Term Exposure to Criteria Air Pollutants in the United States.
Environmental Health Perspectives, vol. 110, p. 95-102

Kyrkilis, G., Chaloulaku, A., Kassomenos, P. A. (2007): Development of an aggregate Air
Quiality Index for an urban Mediterranean agglomeration: Relation to potential health effects. .

Environment International, vol. 33, p. 670-676

Liu, Ch.-M. (2002): Effect of PM, 5 on AQI in Taiwan. Environmental Modelling & Software,
vol. 17, p. 29-37

Lu, WZ., He, HD., Leung, A.Y.T. (2011): Assessing air quality in Hong Kong: A proposed,
revised air pollution index (API), Building and Environment, vol. 46, p. 2562-2569

59



Mage, D.T., Kretzschmar, J.G. (2000): Are Males More Susceptible to Ambient PM than
Females? Inhalation Toxicology, vol. 12, p. 145-155

Mandal, T., Gorai, A.K., Pathak, G. (2012): Development of fuzzy air quality index using soft
computing approach. Environmental Monitoring and Assessment, vol. 184, p. 6187-6196

Mayer, H., Holst, J., Schindler, D., Ahrensh, D. (2008): Evolution of the air pollution in SW
Germany evaluated by the long-term air quality index LAQX. Atmospheric Environment, vol.
42, p. 5071-5078

Mayer, H., Kalberlah, F. (2009): Two impact related air quality indices as tools to assess the
daily and long-term air pollution. Inetrnational Journal of Environment and Pollution, vol. 36, p.
19-29

MEP (1): dostupné online:
http://kjs.mep.gov.cn/hjbhbz/bzwb/dghjbh/jcgfffbz/201203/W02012041033272521954 1. pdf
(k 20.4.2013)

Murena, F. (2004): Measuring air quality over large urban areas: development and application of
an air pollution index at the urban area of Naples. Atmospheric Environment, vol. 38, p. 6195—
6202

Namdeo A., Tiwary A., Farrow E. (2011): Estimation of age-related vulnerability to air
pollution: Assessment of respiratory health at local scale. Environment International, vol. 37, p.
829-837

Ostatnicka, J. (2006): Znegisténi ovzdusi na uzemi Ceské republiky v roce 2005. Dostupné
online: http://portal.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/isko/grafroc/groc/gr05cz/autor.html
(k 1.6.2013)

Ostatnicka, J. (2007): Znegisténi ovzdusi na uzemi Ceské republiky v roce 2006. Dostupné
online: http://portal.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/isko/grafroc/groc/grO6¢z/autor.html
(k 1.6.2013)

Ostatnicka, J., Matouskova, L. (2012): Zne&isténi ovzdusi na izemi Ceské republiky v roce
2011. Dostupné online:

http://portal.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/isko/grafroc/groc/grlicz/autor.html (k 1.6.2013)

Ott, W.R., Hunt, W. F. (1976) A Quantitative Evaluation of the Pollutant Standards Index.
Journal of the Air Pollution Control Association, vol. 26, p. 1050-1054
60


http://kjs.mep.gov.cn/hjbhbz/bzwb/dqhjbh/jcgfffbz/201203/W020120410332725219541.pdf
http://portal.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/isko/grafroc/groc/gr05cz/autor.html
http://portal.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/isko/grafroc/groc/gr06cz/autor.html
http://portal.chmi.cz/files/portal/docs/uoco/isko/grafroc/groc/gr11cz/autor.html

Palash, S.M., Kalam, M.A., Masjuki, H.H., Masum, B.M., Rizwanu Fattah, .M., Mofijur, M.
(2013): Impacts of biodiesel combustion on NOx emissions and thein reduction approaches.
Renewable and Sustainable Energy Reviews, vol. 23, p. 473-490

Parodi, S., Vercelli, M., Garrone, E., Fontana, V., lzzotti, A. (2005): Ozone air pollution and
daily mortality in Genoa, Italy between 1993 and 1996. Public Health, vol. 119, p. 844-850

Parrish, D.D., Kuster, W.C., Shao, M., Yokouchi, Y., Kondo, Y., Goldan, P.D., de Gouw, J.A.,
Koike, M., Shirai, T. (2009): Comparison of air pollutant emissions among mega-cities.
Atmospheric Environment, vol. 43, p. 6435-6441

Pei, D., Sun, B., Li, L. (2010): The Relative Risk Research of the Effect of the PM10
Concentration and Ambient Temperature on the Daily Mortality of Haerbin. Conference On
Environmental Pollution And Public Health, vol. 1-2, p. 93-98

Plaia, A., Ruggieri, M. (2011): Air quality indices: a review. Reviews In Environmental Science
And Bio-Technology, vol. 10, p. 165-179

PREMIIS (1): dostupné online:
http://www.premis.cz/PremisGUI/Immission/Settings.aspx?gPublic=1 (k 6.12.2012)

Rezacova, J. (2010): Vliv pfizemniho ozonu na kardiovaskularni a respiracni onemocnéni lidi

zijicich v Praze v letech 2002—-2006. Diplomova prace na PfF UK Praha

Seinfeld J.H., Pandis S.N., (2006): Atmosferic Chemistry and Physics. From Air pollution to
Climate change. Second Edition. New York, J. Wiley & Sons, Inc., 1203 p.

Sicard, P., Lesne, O., Alexandre, N., Mangin, A., Collomp, R. (2011): Air quality trends and
potential health effects e Development of an aggregate risk index. Atmospheric Environment,
vol. 45, p. 1145-1153

Stieb, M., Burnett, R.T., Smith-Doiron, M., Brion, O., Shin, H.H., Economou, V. (2008): A New
Multipollutant, No-Threshold Air Quality Health Index Based on Short-Term Associations
Observed in Daily Time - Series Analyses. Journal of the Air & Waste Management Association,
vol. 58, p. 435-450

Stieb, M., Abelsohn, A. (2011): Health effects of outdoor air pollution - Approach to counseling
patients using the Air Quality Health Index. Canadian Family Physician, vol. 57, p. 881-887

61


http://www.premis.cz/PremisGUI/Immission/Settings.aspx?gPublic=1

Swamee, K., Tyagi, P., (1999): A formation of an air pollution index. Journal Of The Air &
Waste Management Association, vol.49, p. 88-91

Touloumi, G., Katsouyanni, K., Zmirou, D., Schwartz, J., Spix, C., deLeon, A.P., Tobias, A.,
Quennel, P., Rabczenko, D., Bacharova, L., Bisanti, L., Vonk, J.M., Ponka, A. (1997): Short-
term effects of ambient oxidant exposure on mortality: A combined analysis within the APHEA

project. American Journal of Epidemiology, vol. 146, p. 177-185
US EPA (1): dostupné online: http://www.epa.gov/air/nitrogenoxides/ (k 1.7.2013)
US EPA (2): dostupné online: http://www.epa.gov/airquality/sulfurdioxide/ (k 1.7.2013)

US EPA (2009): Technical Assistance Document for the Reporting of Daily Air Quality — the
Air Quality Index (AQI). Dostupné online: http://www.epa.gov/airnow (k 20.12.2012)

UZIS (2013): dostupné online: http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html (k 20.4.2013)

van den Elshout, S., Leger, K., Nussio, F. (2004): Comparing urban air quality in Europe in real
time A review of existing air quality indices and the proposal of a common alternative.

Atmospheric Environment, vol. 38, p. 383-391

van den Elshout, S. (2012): Comparing Urban Air Quality across Borders — 2012, dostupné
online: http://www.airqualitynow.eu/download/CITEAIR-
Comparing_Urban_Air_Quality _across_Borders.pdf (k 20.5.2013)

WHO (1987): Air Quality Guidelines for Europe (Sesky pieklad). MZP Praha 1996, 428 p.

WHO, 2003: Health Aspects of Air Pollution with Particulate Matter, Ozone and Nitrogen
Dioxide. World Health Organization report, Bonn, Germany, p. 98

WHO, 2004: Health aspects of air pollution. World Health Organization report, Copenhagen,
Denmark, p. 30

Zhang, Q.Y., Sun, G.J., Tian, W.L., Wei, Y.M., Fang, S.M., Ruan, J.F., Shan, G.R., Shi, Y. ():
Mortality weighting-based method for aggregate urban air risk assessment. Journal of Zhejiang
University-SCIENCE A, vol. 12, p. 702-709

Zuji¢, A.M., Radak, B.B., Filipovi¢, A.J., Markovi¢, D.A. (2009): Extending the use of air
quality indices to reflect effective population exposure. Environmental Monitoring And
Assessment, vol. 156, p. 539-549

62


http://www.epa.gov/air/nitrogenoxides/
http://www.epa.gov/airquality/sulfurdioxide/
http://www.epa.gov/airnow
http://www.uzis.cz/cz/mkn/index.html
http://www.airqualitynow.eu/download/CITEAIR-Comparing_Urban_Air_Quality_across_Borders.pdf
http://www.airqualitynow.eu/download/CITEAIR-Comparing_Urban_Air_Quality_across_Borders.pdf

