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Esipuhe

llImansaasteiden, erityisesti ulkoilman pienhiukkasten on todettu aiheuttavan merkittavia terveyshaittoja ja
lisdavan kuolleisuutta. Suomessa pienhiukkasten on arvioitu aiheuttavan noin 1800 ennenaikaista kuole-
maan vuosittain, vaikka taalla ilmanlaatu on melko hyva. Tarkeimpié pienhiukkasten paikallisia l&hteité ovat
liikenne ja puun pienpoltto. Lisdksi iimansaasteiden kaukokulkeutuminen muualta Euroopasta nostaa pitoi-
suuksia. lImansaasteiden pitoisuuksien ja terveyshaittojen véliset yhteydet on arvioitu yleensa amerikkalai-
siin tutkimuksiin perustuen. Vuonna 2012 valmistui laaja eurooppalainen epidemiologinen tutkimus, ESCA-
PE, jossa selvitettiin kuolleisuuden ja sairastavuuden lisd&ntymistd ilmansaasteiden pitoisuuksien kasvaes-
sa. Tutkimuksessa méaritettiin annos-vaste-kertoimet, joiden avulla voidaan arvioida ilmanlaatuun vaikutta-
vien toimenpiteiden terveysvaikutuksia.

Paakaupunkiseudun asukasmaaran on arvioitu kasvavan voimakkaasti tulevina vuosina. Kaavoituksessa
pyritddn kaupunkirakenteen eheyttamiseen ja tarve kaavoittaa asumiselle mygs vilkasliikenteisten vaylien
varsia kasvaa. HSY ja THL toteuttivat yhdessa tutkimuksen, jossa selvitettiin liikenteen vaikutusta ilmanlaa-
tuun ja terveyteen avoimessa ymparistossa ja tiiviissa kaupunkirakenteessa ns. katukuiluissa. Tavoitteena oli
kehittdd menetelmd, jota voidaan hyoddynt&a arvioitaessa liikenteen vaikutuksia terveyteen mm. kaupunki-
suunnittelussa. Hankkeen tuloksia hyédynnettiin mm. Helsingin yleiskaavatydssa kaupunkibulevardivaih-
toehtojen vertailussa.

THL:sta tyon toteutukseen osallistuivat Virpi Kollanus, Tarja Yli-Tuomi ja Timo Lanki ja HSY:st&a vastaavasti
Anu Kousa, Paivi Aarnio ja Jarkko Niemi. Selvitykseen toi asiantuntemustaan myds projektiryhma, johon
osallistuivat Virpi Mamia Helsingin kaupunkisuunnitteluvirastosta, Eeva Pitkanen, Outi Vékeva ja Suvi Haa-
paranta Helsingin ymparistokeskuksesta, Leena Sjoblom ja Katja Ohtonen Espoon ymparistékeskuksesta,
Jenni Saarelainen ja Merja Kiviluoto Espoon kaupunkisuunnittelusta, Pirjo Suni ja Anitta Pentinmikko Van-
taan kaupunkisuunnittelusta, Krister Hoglund Vantaan ymparistokeskuksesta, Veera Lehto ja Anna Planting
HSL:sta seka Tarja Koskentalo ja Marjatta Malkki HSY :st&.



Tivistelma

Ulkoilman epé&puhtaudet ovat merkittava kansanterveydellinen haittatekija. Liikenne on yksi tArkeimmisté
epapuhtauksien paastoléhteistd, ja ilmansaasteille altistuminen onkin suurta erityisesti vilkkaasti liikennoity-
jen teiden laheisyydessa. Kaupunkirakenteen tiivistdminen uhkaa paikoittain lisétéd ilmansaasteiden terveys-
haittoja entisestaén, mutta ilmanlaadun ongelmia voidaan vahentéé kaupunki-, liikenne- ja rakennussuunnit-
telun avulla. Toistaiseksi on kuitenkin ollut epaselvaé, kuinka suuria terveyshyaétyja erilaisilla suunnittelurat-
kaisuilla voidaan saavuttaa.

Taman tutkimusprojektin tavoitteena oli arvioida ilmanlaatua ja sen terveysvaikutuksia vilkasliikenteisten
teiden laheisyydessa, seké selvittaa kuinka teiden varsilla asuville koituvaa terveysriskié voitaisiin vahentaa
tie- ja asuinympadristdjen suunnitteluvaiheessa tehtavien ratkaisujen avulla. Liikenteen ilmansaasteista aiheu-
tuvia terveyshaittoja tarkasteltiin yleisella tasolla sekd avoimessa etté katukuilumaisessa tieymparistossa.
Liséksi arvioitiin terveysriskia katukuiluissa, jotka vastasivat ominaisuuksiltaan Helsingin yleiskaavasuunni-
telmassa ehdotettuja kaupunkibulevardeja.

Avoimen tieympéristdn osalta ilmansaastepitoisuuksia arvioitiin mittausten perusteella laaditun liikenteen
paastojen levidmismallin avulla. Katukuilujen ilmanlaatua arvioitiin puolestaan Operational Street Pollution
Model (OSPM) -mallinnusohjelman avulla. Pitk&aikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuva
terveysriski maéaritettiin laskennallisesti perustuen ESCAPE-tutkimuksesta saatuun tietoon ulkoilman epé-
puhtauksien ja terveyshaittojen vélisestd maarallisesta yhteydesta Euroopassa.

Arvioinnin tulokset osoittavat, ettd vilkkaasti liikenndidyn tien |&heisyydessa asuminen lisdd huomattavasti
ilmansaasteille altistumista sek& tastd aiheutuvaa terveysriskid, oli kyseessa sitten katukuilu tai avoin tieym-
paristd. llmanlaadun kannalta avoin ympéristé on kuitenkin olennaisesti parempi vaihtoehto kuin katukuilu,
silla liikenteen paéastét paésevat laimentumaan vapaasti ja iimansaastepitoisuudet pienenevéat nopeasti tiesta
etddnnyttdessa. Uusien asuinrakennusten kohdalla rakennusten etdannyttaminen vilkasliikenteisista teista
onkin tehokas keino torjua terveysriskid. Katukuiluissa terveyshaitat voivat nousta moninkertaisiksi avoimeen
tieymparistéon verrattuna. Katukuilujen ilmanlaatua voidaan kuitenkin parantaa suunnittelemalla helpommin
tuulettuvia kuilurakenteita, rajoittamalla liikenteen maaraa seka lisaamalla liikenteen sujuvuutta. Myds Hel-
singin yleiskaavaluonnoksessa ehdotettujen kaupunkibulevardien suunnittelussa tulisi kiinnittaa erityista
huomiota ilmanlaatuun vaikuttaviin tekijéihin. Arvioinnin perusteella liikenteen ilmansaasteista aiheutuva
terveysriski voi bulevardeilla nousta merkittéavasti korkeammiksi kuin tilanteessa, jossa asutus sijaitsisi vas-
taavalla etdisyydella avoimesta, nopean ja sujuvan liikenteen vaylasta.
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Sammandrag

Uteluftens orenheter ar en betydande skadefaktor for folkhalsan. Trafiken &r en av de viktigaste utslappskal-
lorna for fororeningar och exponeringen for luftféroreningar ar ocksa stor, sarskilt i narheten av livligt trafike-
rade vagar. Koncentrationen av stadsstrukturen hotar stéllvis att 6ka luftféroreningarnas hélsoskador mer an
tidigare, men problemen med luftféroreningar kan minskas med hjalp av stads-, trafik- och byggnadsplane-
ring. Tills vidare har det dock varit oklart, hur stor halsonytta man kan uppna med olika planeringslsningar.

Malet med detta forskningsprojekt var att berakna luftkvaliteten och dess halsoeffekter i narheten av livligt
trafikerade vagar, samt utreda hur héalsorisken fér dem, som bor langs végarna, kunde minskas genom |6s-
ningar i planeringsskedet av vagmiljerna. Halsoskador orsakade av trafikens luftfororeningar studerades pa
allman niva i sdval 6ppen som gatukanjonlik vagmiljo. Dartill beraknades halsoriskerna i gatukanjoner, som
till sina egenskaper motsvarade de gatubulevarder som foreslas i planen for Helsingfors generalplan.

For den 6ppna trafikmiljons del beraknades halterna av Iuftféroreningar p& basen av en utspadningsmodell
baserad pa matningar. Luftkvaliteten i gatukanjoner beraknades for sin del med hjalp av Operational Street
Pollution Model (OSPM). Halsorisken av langtidsexponering for trafikens luftféroreningar bestamdes kalkyl-
massigt baserat pa data fran ESCAPE-undersokningen om det kvantitativa sambandet mellan uteluftens
orenheter och hélsoskador i Europa.

Resultaten fran utvarderingen visade, att boende i narheten av en livligt trafikerad vag markbart 6kar expo-
neringen for luftféroreningar och en harav fororsakad halsorisk, om det sedan ar frdga om en gatukanjon
eller 6ppen vagmiljo. Ur luftkvalitets synpunkt ar dock en 6ppen vagmiljo ett vasentligt battre alternativ &n en
gatukanjon, ty trafikens utslapp kan fritt spadas ut och luftféroreningarna minskar snabbt med 6kande av-
stand fran vagen. | fraga om nya bostadshus &r ocksa en distansering av byggnaden fran vagen ett effektivt
satt att avvarja halsorisker. | gatukanjoner kan halsoriskerna stiga mangdubbelt i jamforelse med 6ppen
vagmiljo. Luftkvaliteten i gatukanjoner kan dock férbattras genom planering av béttre ventilerade kanjon-
strukturer, begransningar av trafikmangden, samt en 6kning av smidigheten i trafikflodet. Aven vid plane-
ringen av de i Helsingfors generalplan féreslagna stadsbulevarderna borde man fasta sarskild uppmarksam-
het vid faktorer som paverkar luftkvaliteten. P& basen av utvarderingen kan halsorisken orsakad av trafikens
luftfororeningar pé bulevarderna stiga till betydande hogre niva an vid en situation, dar bebyggelsen skulle
ligga p& motsvarande avstand fran en 6ppen trafikled med snabb och smidigt flytande trafik.
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Abstract

Outdoor air pollution is a significant concern for public health. Traffic is one of the most important emission
sources, and exposure to air pollutants is high particularly near busy streets. Increasing urban density may
further exacerbate pollution in some areas, but air quality problems can be mitigated in the planning of city
structure, traffic and buildings. However, there is uncertainty regarding the extent of health benefits that can
be gained by alternative designs for urban areas.

The objective of this research project was to evaluate air pollution and its adverse health effects in people
living along busy streets, and to assess how the air-pollution related health risks could be reduced by better
design of street and residential environments. The scale of health impacts due to traffic pollution were esti-
mated for both an open street-environment and street canyons. Health risks were also evaluated for street
canyons similar to the city boulevards suggested in the new city plan for Helsinki.

For the open street-environment, air pollutant concentrations were evaluated using a traffic-emission disper-
sion model developed based on air pollution measurements. Air quality in street canyons was assessed us-
ing the Operational Street Pollution Model (OSPM) -software. Health effects due to long-term exposure to
the traffic pollution were estimated based on information from the ESCAPE -research project, which studied
the quantitative relationship between outdoor air pollution and health in Europe.

The results of the assessment indicate that living near a busy street increases exposure to outdoor air pollu-
tion and the related health risks substantially, both in open street-environments and street canyons. Howev-
er, in terms of air quality, an open street-environment is a better option compared to a street canyon because
the traffic emissions are freely dispersed and the air pollutant concentrations fall quickly when moving away
from the street. Hence, for new residential buildings, increasing the distance between the buildings and busy
streets is an effective means of mitigating the health risks. In street canyons, concentrations of air pollutants
can be several times higher compared to an open street-environment. Air quality in street canyons can be
improved by designing more easily ventilated canyon structures, reducing traffic volume and improving traffic
flow. Regarding the city boulevards suggested in the Helsinki city plan, factors affecting air quality should be
carefully evaluated. Based on our assessment, adverse health effects of the traffic-originated air pollution
can be considerably higher on the boulevards compared to a situation where the people would live on a simi-
lar distance from an open-environment highway.
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1 Johdanto

Tieliikenteessa syntyy merkittdva maara terveydelle haitallisia hiukkasmaisia ja kaasumaisia ilmansaaste-
paastoja. Erityisen herkkid ilmansaasteiden terveysvaikutuksille ovat vanhukset, lapset seka kroonisista sy-
dan- ja hengityselinsairauksista karsivat. Jo lyhytaikainen altistuminen on haitallista ja voi aiheuttaa herkissa
vaestoryhmissé oireilua seké vakavia, jopa kuolemaan johtavia akuutteja sairauskohtauksia. Haitallisinta on
kuitenkin pitkdaikainen altistuminen, joka edistédé sairauksien syntymista ja pahentumista.

llImansaasteista eniten terveyshaittoja aiheuttavat pienhiukkaset (PM, s, hiukkasten aerodynaaminen I&pimit-
ta alle 2,5 pum), jotka leviavat laajalti ilmavirtojen mukana, siirtyvat tehokkaasti ulkoilmasta siséilmaan ja kul-
keutuvat hengitettdessa alahengitysteihin asti. Kaiken kaikkiaan ulkoilman pienhiukkasista on arvioitu aiheut-
tavan Suomessa vuosittain noin kaksi tuhatta ennenaikaista kuolemaa (Hanninen ym. 2010, EEA 2014).
Suomessa liikenne on kotitalouksien puunpolton ohella merkittéavin pienhiukkasten paikallislahde, ja altistu-
minen on suurta erityisesti vilkkaasti liikkennoityjen teiden laheisyydessa. Paikallisen likenteen pakokaasuista
ja katupolysta peréisin olevien pienhiukkasten on arvioitu johtaneen Suomessa vuonna 2000 noin 800 en-
nenaikaiseen kuolemaan (Ahtoniemi ym. 2010).

Paakaupunkiseudulla likennema&arien kasvu ja kaupunkirakenteen tiivistAminen uhkaavat paikoin lisata enti-
sestaan liikkenteen ilmansaasteille altistumista. Liikennepaéastojen terveyshaittoja voidaan kuitenkin vahentaa
kaupunki-, liikenne- ja rakennussuunnittelun avulla. Merkittéava vaikutus on silla, kuinka l&ahelld asutusta ja
muita toimintoja vilkkaat liikkennevaylat sijaitsevat. My6s kaupunkiympariston rakenne, esimerkiksi liikkenne-
vaylan sijoittuminen huonosti tuulettuvaan katukuiluun, vaikuttaa huomattavasti paikalliseen ilmanlaatuun.
Suunnittelijoille ja pdatdoksentekijéille on kuitenkin usein epaselvaa, kuinka suuria ilmanlaadullisia ja tervey-
dellisia hyotyja erilaisilla kaavoitusratkaisuilla voidaan saavuttaa.

Taman arvioinnin tarkoitus oli selvittaa liikenteen ilmansaasteista tien laheisyydessé asuville aiheutuvaa
terveysriskia seka konkretisoida yleisella tasolla erilaisilla kaavoitusratkaisuilla saavutettavia terveyshyotyja.
Yksityiskohtaisemmin tavoitteena oli:

1) Arvioida terveyshaittojen suuruutta avoimessa tieympaéristdssa, seka havainnollistaa HSY:n suositte-
lemilla minimi- ja suositusetaisyyksilla saavutettavia terveyshyotyja.

2) Arvioida terveyshaittojen suuruutta katukuiluissa, sek& havainnollistaa katukuilun ominaisuuksien
vaikutusta naihin.

3) Arvioida terveyshaittojen suuruutta Helsingin yleiskaavaluonnoksessa esitetyilla kaupunkibulevar-
deilla.



2 liImanlaatuvyohykkeet

Katupoly, pakokaasut ja melu aiheuttavat terveyshaittoja asuttaessa vilkasliikenteisten vaylien vaikutusalu-
eella. llmansaasteiden pitoisuudet laskevat nopeasti tiesta etdénnyttdessa ja ovat taustan tasolla 200 - 300
metrin etéisyydelld. Hiukkasten terveyshaitoille ei tunneta kynnysarvoa, joten jokainen vaylasta etddnnyttéva
metri on térkea.

HSY:n ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen mé&éarittelemien ilmanlaatuvyhykkeiden avulla pyritdan vahen-
tdamaan pienhiukkasten ja muiden liikenteen paastojen terveyshaittoja paadkaupunkiseudulla. llmanlaatu-
vy6hykkeiden tavoitteena on taata terveellinen ja turvallinen elinympdristd (MRL 5 8). limanlaatuvydhykkeita
kaytetddn suunniteltaessa uusia asuinalueita ja tdydennysrakentamista avointen katujen ja vaylien laheisyy-
teen paakaupunkiseudulla. Minimi- ja suositusetaisyydet (kuva 1) maarittelevat vydhykkeet, joita [lAhemmaksi
ei suositella asutusta tai herkkié kohteita. lImansaasteille herkkid ihmisryhmia ovat sepelvaltimotautia sairas-
tavat, sydamen vajaatoiminnasta karsivat, astmaatikot, keuhkoahtaumatautia sairastavat, lapset ja idkk&at.
llImansaasteille herkki& kohteita ovat puolestaan paivakodit ja leikkikentét, asukaspuistot, koulut (peruskou-
lut), idkkaiden palvelutalot ja sairaalat. Erityiskohteissa kuten risteysalueella, tunnelin suulla ja huonosti tuu-
lettuvalla alueella, on tarpeen arvioida ilmansaasteiden vaikutuksia tarkemmin.

Suositusetaisyytta suositellaan sovellettavaksi suunniteltaessa uusia alueita ja minimietéisyytta suositellaan
tdydennysrakentamiseen. Etaisyys on metreiné ajoradan reunasta rakennuksen julkisivulle tai oleskelualuei-
den reunaan. Paasaantoisesti uudella alueella tarkoitetaan laajaa aluetta, jolla ei ole aiempaa asutusta. (lue
lisda: https://www.hsy.fi/fi/asiantuntijalle/iimansuojelu/tietoakaupunkisuunnittelijoille/Sivut/default.aspx)

Ajoneuvoa Asuinrakennukset / metrid Herkka kohde / metrid

arki-vrk minimietdisyys suositusetdisyys | minimietdisyys suositusetdisyys
5000 10 10 20

10 000 7 20 20 40

20 000 14 40 40 80

30000 21 60 60 120

40 000 28 80 80 160

50 000 35 100 100 200
60 000 42 120 120 200
70 000 49 140 140 200
80 000 56 150 150 200
90000 63 150 150 200/
100 000 70 150 150 200

Kuva 1. HSY:n ilmanlaatuvyohykkeet liikenteen aiheuttamien terveyshaittojen vahentamiseksi.




3 Arvioinnin menetelmat

Tutkimuksessa arvioitiin liikenteen vaikutusta tien valittdmassa laheisyydessa asuvien pitkdaikaiseen altis-
tumiseen pienhiukkasille (PM; ;) ja typpidioksidille (NO,). Altistumisen arviointi perustui ulkoilman pitkaaikais-
ten ilmansaastepitoisuuksien mallinnukseen. Avoimen tieympariston osalta mallinnuksesta vastasi Tervey-
den ja hyvinvoinnin laitos (THL) ja katukuilujen osalta Helsingin seudun ymparistopalvelut HSY. Mallinnuk-
sissa huomioitiin ainoastaan yhden lahitien liikenteesta aiheutuva pitoisuuslisa, eivatka terveysvaikutuslas-
kelmat siten huomioi mahdollisista muista lahiléhteista tai ulkoilman taustapitoisuuksista aiheutuvaa altistu-
mista.

3.1 lImanlaatu avoimessa tieymparistéssa

Avoimella tieymparistolla tarkoitetaan tietd, jonka laheisyydessa ei ole rakenteita, jotka merkittdvissd méaéarin
estaisivat liikenteen ilmansaastepaastojen levidmistéa ja laimentumista sivuttaissuunnassa. Tieliikenteesta
aiheutuvan pitoisuuslisan arviointi perustui yksinkertaiseen viivalédhteen dispersiomalliin, joka sovitettiin Keha
lll:lta kerattyyn mittausaineistoon. Mittaukset tehtiin loka-joulukuussa 2012. Levidmismallin avulla voidaan
arvioida yhden tien p&astoista aiheutuva ilmansaasteiden pitk&aikaispitoisuus (vuosikeskiarvo) eri etaisyyk-
silla tien keskikohdasta. Tien keskikohdalla tarkoitetaan kaikki ajoradat huomioiden koko liikennevayléan kes-
kikohtaa (yhden ajoradan tiella tien keskiviiva tai kahden ajoradan tiell& ajoratojen valiin jadvan alueen kes-
kikohta). Vaeston altistumistasoa mallinnettaessa tulee siten huomioida seka tien leveys etta asuinrakennus-
ten etaisyys tien reunasta. Koska malli perustuu mitattuihin ilmansaastepitoisuuksiin, huomioi se pakokaasu-
paastojen lisdksi myds mittauskampanjan aikana esiintyneet katupdlypéastét. On kuitenkin epdvarmaa,
kuinka hyvin mittausajan katupdlyolosuhteet edustavat vuoden keskim&araista tilannetta. Mittauksista suurin
osa tehtiin marras-joulukuussa, jolloin kesarenkaat oli jo padosin vaihdettu nastarenkaisiin. Mallilaskelmissa
raskaan lilkenteen osuus oli 13 %.

Leviamismallissa tuulen suunnan oletetaan olevan kohtisuoraan tiehen néhden ja ilmansaasteiden pitoisuus
arvioidaan tuulen alapuolella. Téltd osin malli kuvastaa siis ns. "worst case” -altistumistasoa tien vaikutusalu-
eella. Todellisuudessa tuulen suunta kuitenkin vaihtelee. Tilanteessa, jossa asuinrakennukset sijoittuvat tien
sijaintiin ndhden tuulen ylapuolelle, on tien vaikutus ilmansaastealtistumiseen pieni. Mallin voidaan siten
katsoa yliarvioivan tien vaikutusalueella asuvien keskimaaraista altistumistasoa. Toisaalta tilanteessa, jossa
tuuli on usein tien suuntainen, voivat ilmansaastepitoisuudet tien valittdmassa laheisyydessa olla huomatta-
vasti korkeampia kuin mita malli ennustaa.

Leviamismallin taustalla olevat iimansaastemittaukset Keha lll:lla on tehty kohdassa, jossa paastojen levia-
mista eivat esté rakennetut tai luonnolliset esteet. Malli kuvaa siten hyvin pitoisuuksien laimentumista taysin
avoimessa tieympéristdssa. Avoimeksi tulkittavan tien laheisyydessa voi kuitenkin esiintya vahaisempia ra-
kenteita, jotka vaikuttavat jossain maarin paastojen levidamiseen. Tallaisissa tilanteissa malli voi joko yli- tai
aliarvioida pitoisuuksia riippuen siita, kuinka arvioitava kohde sijoittuu tiehen ja paastojen leviamista estaviin
rakenteisiin nahden.

Leviamismallia sovellettaessa on syyta huomioida, etta se perustuu yhden tien yhdesta kohdasta tehtyihin
mittauksiin. Mittauspaikalla liikenne on sujuvaa ja nopeusrajoitus 80 km/h. Mallin soveltuvuutta katuolosuh-
teisiin ei ole testattu, eika sen avulla voida arvioida liikenteen nopeuden tai sujuvuuden vaikutusta ilman-
saastepitoisuuksiin. Katuajossa nopeudet ovat matalampia, likenne vahemman sujuvaa (enemman jarrutuk-
sia ja kiihdytyksid) ja helpommin ruuhkautuvaa kuin maantieajossa. Koska malli huomioi vain yhden tien
paastot, se aliarvioi pitoisuuksia tilanteessa, jossa asuinrakennus sijaitsee useamman tien vaikutusalueella.
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3.2 Imanlaatu katukuiluissa

Katukuilulla tarkoitetaan tietd, jota reunustavat molemmin puolin korkeat rakennukset, jotka estavét liiken-
teen iimansaastepéaasttjen levidmista ja laimentumista. Laimentuminen on heikointa tilanteessa, jossa ra-
kennukset muodostavat yhtendisen ja tiiviin seindman. Katukuilujen osalta liikenteesta aiheutuvia ilmansaas-
tepitoisuuksia arvioitiin katukuiluja varten kehitetylla Operational Street Pollution Model (OSPM) -mallilla.
Mallin avulla voidaan kuvata ilmanlaatua kuilun molemmilla reunoilla seka eri korkeuksilla katutasosta, ja se
mahdollistaa katukuilun rakenteen (rakennusten korkeus, rakennusten valilla olevat aukot, kadun leveys)
seka likennemaarén, ajoneuvojakauman, ajonopeuden ja liikenteen sujuvuuden vaikutuksen huomioimisen.

Terveysvaikutusten arvioinnissa kaytettiin kahden metrin korkeudelle mallinnettuja ilmansaastepitoisuuksia,
sill& laskennassa sovelletut epidemiologiset annosvasteet (lmansaastepitoisuuksien ja terveyshaittojen véli-
nen maarallinen suhde) perustuvat vastaavalla korkeudella mitattuihin ulkoilman saasteiden pitk&aikaispitoi-
suuksiin. T&éman vuoksi arvioinnissa ei myodskaan huomioitu erikseen ilmansaasteiden korkeussuuntaista
laimentumista, sillA annosvaste sisaltdd oletuksen asuntojen sijoittumisesta eri korkeuksille katutasoon néh-
den. Verrattaessa mallin antamia tuloksia HSY:n ilmanlaatumittauksiin tulee ottaa huomioon, ettd HSY:n
mittauksissa naytteenotto tapahtuu yleensa noin neljan metrin korkeudessa, mill& on vaikutusta pitoisuuksiin.

Katukuilujen seindmaét oletettiin téysin eheiksi (ei aukkoja rakennusten valilld). Rakennusten korkeus oletet-
tiin 20 metriksi. Katukuilujen ominaisuuksien vaikutusta arvioitaessa tarkasteltiin kuilun leveyttd (20 tai 40
metrid), likennemaaréa seka liikenteen nopeusrajoitusta. Nopeusrajoituksen osalta tulee huomioida, etta
levidmisen laskennassa kaytettiin paastokertoimia, joihin siséltyi oletus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumi-
sesta. Ruuhkautuminen on oletettu sitéd suuremmaksi, mitd matalampi on nopeusrajoitus. Nopeusrajoitus
kuvaa tassé arvioinnissa siten paaasiallisesti liikenteen sujuvuuden vaikutusta ilmanlaatuun, joskin ajonope-
us vaikuttaa myds jonkin verran ajoneuvon yksikkdpéasttjen suuruuteen. Pienimmét paastot syntyvat ajetta-
essa optiminopeudella, jossa auton moottori toimii tehokkaimmin (yleensa valilla 50 - 80 km/h). Pienhiukkas-
pitoisuuksien osalta mallinnuksessa on huomioitu pakokaasup&asttjen liséksi likenteesta aiheutuva katupo-
lypéésto.

Katukuilujen yleistarkastelun lisdksi arvioitiin terveysvaikutuksia katukuiluissa, jotka vastaavat ominaisuuksil-
taan Helsingin yleiskaavaluonnoksessa esitettyja kaupunkibulevardeja. Arviointikohteiksi valittiin kaksi eri-
laista bulevardia, joiden leveys oli joko 47 tai 53 metria ja suunnat vastaavasti itd-lansi ja kaakko-luode. Lii-
kennemaarat vaihtelivat valilla 30 000 — 70 000 ajoneuvoa arkivuorokaudessa ja nopeusrajoitukset valilla 30
km/h — 60 km/h. Rakennusten korkeudet kummallakin bulevardilla olivat 20 metria ja 28 metria.

3.3 Terveysvaikutusten arviointi

Arvioinnissa tarkasteltiin yhden lahitien liikenteesté sen laheisyydessa asuville aiheutuvaa pitkaaikaista il-
mansaastealtistumista seka tasté koituvia terveyshaittoja. Arvioinnissa huomioitiin 1) ennenaikaiset kuolemat
(muut kuin tapaturmaiset syyt), 2) uusien keuhkosyopatapausten ilmaantuminen, 3) &killiset sepelvaltimotau-
tikohtaukset (sairaalahoitoon ja/tai kuolemaan johtavat) seké 4) pienten lasten (alle 3-vuotiaat) keuhkokuu-
metapaukset (sairaalahoitoon johtavat). Nama vaikutukset ovat kaikki vakavia terveyshaittoja, joiden maaral-
linen arvioiminen on mahdollista olemassa olevan riittavan luotettavan epidemiologisen annosvastetiedon
ansiosta. Annosvaste kuvaa sit, kuinka suuri terveysriski tietyn suuruisesta altistumistasosta aiheutuu. Il-
mansaasteiden terveyshaitat eivat kuitenkaan todellisuudessa rajoitu naihin, silla altistumisesta aiheutuu
myds muita, erityisesti hengitys- seké sydan- ja verenkiertoelimistoon liittyvia sairauksia seka runsaasti lie-
vempia vaikutuksia, kuten oireilua ja lisaéntynytta laakityksen tarvetta. Arvioinnin tuloksia tarkasteltaessa
tulee myds muistaa, ettd huomioon otetut vaikutukset ovat osin paallekkaisia: osa keuhkosyovista ja sepel-
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valtimotautikohtauksista johtaa kuolemaan ja ne siten sisaltyvat myds ennenaikaisiin kuolemantapauksiin.
Toisaalta kaikki lasten keuhkokuumetapaukset eivét johda sairaalahoitoon, joten talta osin riski on aliarvio.

Terveyshaittojen laskennassa sovellettin ESCAPE-tutkimuksessa (http://www.escapeproject.eu/) tuotettuja
annosvasteita. ESCAPE on vuosina 2008 - 2012 toteutettu laaja vaestotutkimus ilmansaasteiden pitkaaikai-
sista terveysvaikutuksia 13 eurooppalaisessa maassa, joihin lukeutuu my6s Suomi. Tutkimuksessa henkil6i-
den ilmansaastealtistuminen mallinnettiin osoitetasolla painottaen erityisesti liikenteen paastoja. Lopulliset
annosvasteet perustuvat meta-analyysiin lukuisissa vaesttkohorteissa havaituista vaikutuksista. Arvioinnissa
sovelletut annosvasteet:

Ennenaikaiset kuolemat: 7 % per 5 pg PM,s/m® (Beelen ym. 2014)

Keuhkosydvan ilmaantuminen: 18 % per 5 pg PM,s/m® (Raaschou-Nielsen ym. 2013)
Sepelvaltimotautikohtaukset: 13 % per 5 pug PM, s/m?® (Cesaroni ym. 2014)

Lasten (< 3 v.) keuhkokuumetapaukset: 30 % per 10 pg NO,/m® (MaclIntyre ym. 2014)

Huomattavaa on, etté enneaikaisen kuolemanriskin osalta ESCAPE-tutkimuksen annosvaste on kaksi kertaa
korkeampi kuin mité on kaytetty joissakin aikaisemmissa Eurooppaa tai Suomea koskeneissa arvioinneissa
(EEA 2014, Hurley ym. 2005, Hanninen ym. 2010, Hanninen ym. 2014, Pascal ym. 2013). Naissa arvioin-
neissa on selvitetty kaikista paastolahteista peraisin olevien hiukkasten kuolleisuusvaikutusta, ja sovelletut
annosvasteet ovat perustuneet pitkalti pohjoisamerikkalaisiin pitk&aikaistutkimuksiin.

Terveyshaittojen suuruutta arvioitiin kuolleisuuden ja sairastuvuuden taustariskin suhteellisena lisdantymise-
na (%) seka laskennallisena tapausmaarana 1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana seka kaupunkibule-
vardeilla my6s 40 000 asukasta kohden 10 vuoden aikana. Tapausmaarien laskennassa asukasjoukon ole-
tettiin noudattavan vaestoérakenteeltaan Tilastokeskuksen ennustetta padkaupunkiseudun vaestérakenteesta
vuosina 2014 - 2023. Seka katukuilun etta avoimen tieympariston osalta altistumisen ja terveysvaikutusten
vertailukohta on tilanne, jossa asutus ei sijaitse tien valittdomassa laheisyydessa (rakennusten etaisyys la-
himmasta tiesta on vahintaan 200 metria ja asukkaiden pienhiukkasaltistuminen on kaupunkiympériston
tavanomaisella taustapitoisuustasolla).

Terveyshaittojen tapausmaaria laskettaessa tarvitaan tieto sairastuvuus- ja kuolleisuusvaikutusten taustaris-
kista arvioinnin kohteena olevassa vaestdssa. Arvioinnissa sovellettu taustariski perustui kuolleisuuden osal-
ta Tilastokeskuksen kuolemansyyaineistoon vuodelta 2012 (koko Suomi, ICD-10 tautiluokitus A0O0-R99),
keuhkosyévan ilmaantumisen osalta Syoparekisterin aineistoon vuosilta 2007 - 2011 (koko Suomi, ICD-10
tautiluokitus C33-34), sepelvaltimotautikohtausten osalta Terveyden ja hyvinvoinnin laitoksen yllapitdman
Sydan- ja verisuonitautien rekisterin aineistoon vuodelta 2012 (Helsingin ja Uudenmaan sairaanhoitopiiri,
sairaalahoitoon johtaneet kohtaukset ICD-10 tautiluokituksella 120.0 ja 121-22 seké sairaalan ulkopuolella
tapahtuneet kuolemat luokituksella 120-125), seké lasten keuhkokuumeen osalta Maailman terveysjarjestén
(WHO) sairaanhoitoaineistoon (European Hospital Morbidity Database) vuosilta 2009 - 2011 (koko Suomi,
ICD-10 tautiluokitus J12-18).
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4 Tulokset

4.1 Avoin tieymparisto

Kuvissa 1-4 on esitetty terveysvaikutusten laskennallinen tapausmaara tien laheisyydessa asuvien keskuu-
dessa, kun asuinrakennukset sijoittuvat eri etéisyydelle tiesta. Liikennemaaran kasvu lisaa voimakkaasti
ilmansaasteista aiheutuvia terveyshaittoja. Terveysriski kuitenkin alenee nopeasti tiesté etdannyttaessa:
etaisyyden kasvaessa 10 metrista 20 metriin tien keskikohtaan nahden terveysriskin vahenema on 50 %.
Vastaavasti 50 metrin etéisyydella terveysriskin vahenema on jo 80 % ja 100 metrin etdisyydella 90 %. Etai-
syyden kasvattaminen suojaa siten tehokkaasti liikenteen ilmansaasteilta, ja erityisesti tien valitttmassa la-
heisyydessa jo pienikin etdisyyden liséys vahentaa terveysriskia huomattavasti.

Ennenaikaiset kuolemat

=100 000 ajoneuvoa/vrk
. \ ——70 000 ajoneuvoa/vrk
50 000 ajoneuvoa/vrk
\ ——30 000 ajoneuvoa/vrk
5
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Kuolemat / 1000 asukasta / 10 vuotta
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Etdisyys tien keskikohdasta (m)

Kuva 1. Pitkdaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat ennenaikaiset kuolemat (lasken-
nallinen tapausmaéara 1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana) eri etadisyyksilla avoimessa ymparistossa
olevasta tiesta.
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Tapaukset / 1000 asukasta / 10 vuotta
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Kuva 2. Pitkdaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat uudet keuhkosydpatapaukset
(laskennallinen tapausmaara 1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana) eri etaisyyksilla avoimessa ympéris-
tdssé olevasta tiesta.

Tapaukset / 1000 asukasta / 10 vuotta
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Sepelvaltimotautikohtaukset
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Kuva 3. Pitkdaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat akilliset sepelvaltimotautikohta-
ukset (laskennallinen tapausméaéara 1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana) eri etéisyyksilla avoimessa
ympéristossa olevasta tiesta.
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Pienten lasten sairaalassa hoidettavat keuhkokuumetapaukset
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Kuva 4. Pitkdaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat pienten lasten (< 3 v.) sairaala-
hoitoon johtavat keuhkokuumetapaukset (laskennallinen tapausmaara 1000 asukasta kohden 10 vuoden
aikana) eri etaisyyksilla avoimessa ymparistossa olevasta tiesta.

Taulukoissa 1- 4 on esitetty tien |&heisyydessa asuville aiheutuva terveysriski (taustariskin suhteellinen Ii-
saantyminen seka terveysvaikutusten tapausmaara), kun asuinrakennukset sijoittuvat aivan tien reunaan tai
vaihtoehtoisesti Helsingin seudun ympéristépalveluiden (HSY) asuinrakennuksille suosittelemille minimi- ja
suositusetaisyyksille tien reunasta. Tien reunaan verrattuna minimietaisyys vahentaa likennemaarasta riip-
puen noin 40 - 80 % pitk&aikaisesta liikenteen iimansaasteille altistumisesta koituvaa terveysriskia. Suosi-
tusetaisyydella terveysriskin vdhenema on 50 - 90 % tien reunaan verrattuna. Minimietaisyydelta suosi-
tusetaisyydelle siirryttédessa terveysriski likimain puolittuu.

Tarkasteltaessa terveysriskitasoa tien reunassa (ei minimi- tai suositusetaisyyttd), tulee huomioida, etta tal-
I6in asunnon etadisyydeksi tien keskikohdasta on oletettu 10 metrid, kun liikennemaara on 10 000 ajoneu-
voa/vuorokausi tai vahemman ja 15 metrig, kun liikennemaéra on 20 0000 ajoneuvoa/vuorokausi tai enem-
man. Minimi- ja suositusetaisyyksilla asunnon ja tien valisen etéisyyden on oletettu lisdéntyvéan tasta edel-
leen taulukossa mainitun metrimaaran verran. Todellisuudessa liikennemaariltdan erilaisten teiden leveys
seka toisaalta se vahimmaisetaisyys, jolle rakennuksia olisi edes teoriassa mahdollista rakentaa, vaihtelee
tassa oletetusta. Taulukoissa esitetyt terveysriskitasot ovat siten suuntaa antavia.
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Taulukko 1. Pitk&aikaisesta likenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat ennenaikaiset kuolemat
(taustariskin suhteellinen lisdantyminen seka laskennallinen tapausmaéara 1000 asukasta kohden 10 vuoden
aikana) eri etaisyyksilla avoimessa ympéristossa olevasta tiesté. Ei suojaetaisyytté: altistumistaso tien reu-
nassa, minimi- ja suositusetaisyys: altistumistaso HSY:n suosittelemilla asuinrakennuksia koskevilla suoja-

etaisyyksilla.
Ei suojaetaisyytta Minimietaisyys Suositusetéisyys
Ajoneuvoa/vrk | Riskilisd  Tapaukset | Etdisyys (m) Riskilisa  Tapaukset | Etdisyys(m) Riskilisa  Tapaukset
5000 0,4% 0,3 10 0,2% 0,2
10000 0,8% 0,6 7 0,5% 0,4 20 0,3% 0,2
20000 1,1% 0,9 14 0,6 % 0,4 40 0,3% 0,2
30000 1,7% 1,3 21 0,7% 0,5 60 0,3% 0,3
40000 2,3% 1,7 28 0,8% 0,6 80 0,4% 0,3
50000 2,8% 2,1 35 0,9% 0,6 100 0,4% 0,3
60000 34% 2,6 42 0,9% 0,7 120 0,4% 0,3
70000 4,0% 3,0 49 0,9% 0,7 140 0,4% 0,3
80000 45% 34 56 1,0% 0,7 150 0,4% 0,3
90000 51% 3,8 63 1,0% 0,7 150 0,5% 0,4
100 000 57% 4,3 70 1,0% 0,8 150 0,5% 0,4

Taulukko 2. Pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat uudet keuhkosydpatapauk-
set (taustariskin suhteellinen lisdé&ntyminen seka laskennallinen tapausmaara 1000 asukasta kohden 10
vuoden aikana) eri etdisyyksilla avoimessa ymparistossa olevasta tiesta. Ei suojaetaisyytta: altistumistaso
tien reunassa, minimi- ja suositusetaisyys: altistumistaso HSY:n suosittelemilla asuinrakennuksia koskevilla
suojaetaisyyksilla.

Ei suojaetaisyytta Minimietaisyys Suositusetdisyys
Ajoneuvoa/vrk | Riskilisa  Tapaukset | Etaisyys(m) Riskilisd Tapaukset | Etdisyys(m) Riskilisa  Tapaukset

5000 1,1% 0,05 10 0,5% 0,02
10000 2,2% 01 7 1,3% 0,05 20 0,7% 0,03
20000 2,9% 01 14 1,5% 0,06 40 0,8% 0,03
30000 4,4% 0,2 21 1,8% 0,08 60 0,9% 0,04
40000 5,8% 0,2 28 2,0% 0,08 80 0,9% 0,04
50000 7,3% 0,3 35 2.2% 0,09 100 1,0% 0,04
60 000 8,7% 0,4 42 2,3% 0,10 120 1,0% 0,04
70000 10,2% 0,4 49 2,4% 0,10 140 1,0% 0,04
80000 11,7% 0,5 56 25% 0,10 150 1,1% 0,05
90 000 13,1% 0,5 63 25% 0,11 150 1,2% 0,05
100000 14,6 % 0,6 70 2,6% 0,11 150 1,4% 0,06
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Taulukko 3. Pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat akilliset sepelvaltimotauti-
kohtaukset (taustariskin suhteellinen lisédntyminen seka laskennallinen tapausmaéara 1000 asukasta kohden
10 vuoden aikana) eri etaisyyksilla avoimessa ymparistossa olevasta tiesta. Ei suojaetadisyytta: altistumistaso

tien reunassa, minimi- ja suositusetaisyys: altistumistaso HSY:n suosittelemilla asuinrakennuksia koskevilla

suojaetaisyyksilla.

Ei suojaetéisyytté Minimietaisyys Suositusetaisyys
Ajoneuvoa/vrk Riskilisd  Tapaukset| Etéisyys (m) Riskilisd ~ Tapaukset | Etéisyys (m) Riskilisd  Tapaukset
5000 0,8% 0,2 10 0,4% 0,1
10 000 1,6% 0,4 7 0,9% 0,2 20 0,5% 0,1
20000 21% 0,6 14 1,1% 0,3 40 0,6% 0,2
30000 32% 08 21 1,3% 0,4 60 0,6 % 0,2
40000 4,2% 1,1 28 1,5% 04 80 0,7% 0,2
50 000 53% 14 35 1,6% 0,4 100 0,7% 0,2
60 000 6,3% 17 42 1,7% 0,4 120 0,7% 0,2
70 000 7.4% 2,0 49 1,7% 0,5 140 0,7% 0,2
80000 8,4% 2,2 56 1,8% 0,5 150 0,8% 0,2
90 000 9,5% 25 63 1,8% 0,5 150 0,9% 0,2
100 000 10,5% 2,8 70 1,9% 0,5 150 1,0% 0,3

Taulukko 4. Pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat sairaalahoitoon johtavat
pienten lasten (<3 v.) keuhkokuumetapaukset (taustariskin suhteellinen lisédntyminen seka laskennallinen
tapausmaara 1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana) eri etéisyyksilla avoimessa ympéristdssa olevasta
tiestd. Ei suojaetaisyytté: altistumistaso tien reunassa, minimi- ja suositusetaisyys: altistumistaso HSY:n
suosittelemilla asuinrakennuksia koskevilla suojaetaisyyksilla.

Ei suojaetaisyytta Minimietaisyys Suositusetdisyys
Ajoneuvoa/vrk | Riskilisa  Tapaukset | Etdisyys(m) Riskilisd Tapaukset | Etdisyys(m) Riskilisa  Tapaukset
5000 9% 01 10 5% 01
10000 18% 0,3 7 11% 0,2 20 6% 01
20000 24% 0,4 14 12% 0,2 40 7% 0,1
30000 36% 0,6 21 15% 0,2 60 7% 01
40000 48% 0,8 28 17 % 0,3 80 8% 01
50000 60 % 0,9 35 18% 0,3 100 8% 01
60 000 2% 1,1 42 19% 0,3 120 8% 01
70000 84% 1,3 49 20% 0,3 140 8% 01
80000 96 % 1,5 56 20% 0,3 150 9% 01
90 000 108 % 1,7 63 21% 0,3 150 10% 0,2
100000 120% 1,9 70 21% 0,3 150 11% 0,2
4.2 Katukuilut — yleinen tarkastelu

Taulukossa 5 seka kuvissa 5 ja 6 on esitetty pitk&aikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutu-
vien terveyshaittojen maara kuilumaisessa tieymparistdssa, kun katukuilun leveys, likennemaara ja nopeus-
rajoitus muuttuvat. Esimerkeissa

e rakennusten korkeus on 20 metria.

e  katukuilun leveys on joko 20 tai 40 metria.

o lilkennemaarat ovat 10 000 — 80 000 ajoneuvoa/arki-vrk.

e Raskaan liikenteen osuus on 10 %.

¢ Nopeusrajoitukset ovat 30, 40 ja 50 km/h. Leviamismallissa kaytettyihin paédsttkertoimiin sisaltyy ole-
tus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumisesta, joka on sitéd suurempaa, mitd matalampi on nopeusra-
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joitus. Ajonopeus on ruuhka-ajan ulkopuolella likimain nopeusrajoituksen mukainen ja ruuhka-
aikoina sitéd matalampi. Paastokertoimet vaihtelevat tunneittain ja riippuvat ajonopeudesta.

Kuvassa 7 on esitetty terveysriskin vertailu erityyppisten katukuilujen sekd avoimen tieympariston osalta.
Katukuilussa liikenteesté aiheutuvat ilmansaastepitoisuudet muodostuvat huomattavasti korkeammiksi kuin
avoimessa ymparistdssa, jossa liikenteen paastot paasevét laimentumaan vapaasti. Katukuilussa ilmansaas-
teiden pitoisuudet ja terveyshaitat ovat sitd suurempia, mité kapeampi ja heikommin tuulettuva kuilu on. Le-
veyden kasvattaminen 20 metristd 40 metriin alentaa katukuilun liikenteesté aiheutuvaa pienhiukkaspitoi-
suutta ja tdman perusteella arvioituja terveyshaittoja hieman yli 20 %. Liikennema&éran lisdédntyminen puoles-
taan kasvattaa ilmansaastepitoisuuksia ja terveyshaittoja voimakkaasti. Taulukosta 5 ja kuvasta 6 havaitaan,
ettd terveysvaikutukset ovat sitd suuremmat, mitd matalampi on nopeusrajoitus. T&ma on seurausta siitd,
ettd levidmislaskelmissa kaytettyihin paastokertoimiin siséltyy oletus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumises-
ta, joka on sitd suurempaa, mitd matalampi on nopeusrajoitus.

Taulukko 5. Pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat terveyshaitat (taustariskin
suhteellinen lisdantyminen seké laskennallinen tapausmaéard 1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana) eri-
tyyppisissa katukuiluissa.

Ennenaikaiset Keuhkosy®véan Sepelvaltimotauti- Lasten
Nopeus-

Katukuilun rajoitus  Ajoneuvoa NO,lisd®  PMy lisa® kuolemat ilmaantuminen kohtaukset” keuhkokuumetapaukset’

leveys (m) (km/h) Jarki-vrk (pg/m3) (pg/ma) Riskilisa Tapaukset Riskilisd Tapaukset Riskilisa Tapaukset Riskilisd  Tapaukset

10 000 29 2,6 4% 2,7 9% 0,4 7% 18 86% 13

20000 40 4,6 6% 48 17% 0,7 12% 3.2 121% 19

20 30 40000 55 7,9 11% 8,3 28% 12 20% 55 166 % 2,6
50000 61 9,3 13% 9,8 34% 1,4 24.% 6,5 184 % 2,9

60000 67 10,7 15% 11,3 39% 16 28% 74 200 % 31

80000 76 133 19% 13,9 48% 2,0 34% 9,2 228 % 3,6

10000 25 2,0 3% 2,1 7% 0,3 5% 1,4 74% 12

20000 35 35 5% 3,7 13% 0,5 9% 24 105% 16

0 40000 43 6,1 8% 6,4 22% 0,9 16% 42 145% 2,3

50000 53 7,2 10% 7,6 26% 11 19% 5,0 160% 2,5

60000 58 8,3 12% 8,7 30% 12 21% 5,7 173% 2,7

80000 66 10,2 14% 10,8 37% 15 27% 71 197 % 31

10000 21 16 2% 17 6% 0,2 4% 11 63% 1,0

20000 30 2,8 4% 2,9 10% 0,4 7% 19 91% 1,4

20 20 40000 42 47 7% 5,0 17% 0,7 12% 33 126 % 2,0
50 000 46 5,6 8% 5,9 20% 08 14% 39 138% 2,2

60000 50 6,4 9% 6,7 23% 1,0 17% 44 150 % 23

80000 56 7,9 11% 8,3 28% 1,2 20% 5,5 169 % 2,6

10000 19 13 2% 1,4 5% 0,2 3% 0,9 56 % 0,9

20000 27 23 3% 2,4 8% 03 6% 16 82% 13

50 40000 38 38 5% 4,0 14% 0,6 10% 2,7 113% 18

50 000 42 45 6% 48 16% 0,7 12% 31 125% 19

60 000 45 5,2 7% 55 19% 0,8 13% 36 135% 21

80 000 51 6,4 9% 6,7 23% 1,0 17% 44 152 % 2,4

a) Katukuilun liikenteesta aiheutuva pitoisuuslisa 2 metrin korkeudella. PM. 5 osalta pitoisuuslisa sisaltda myos katupoly-
paaston.

b) Sairaalahoitoon ja/tai kuolemaan johtavat tapaukset
) Sairaalahoitoon johtavat tapaukset
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Kuva 5. Liikennemé&aran ja katukuilun leveyden vaikutus pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumi-
sesta aiheutuvien ennenaikaisten kuolemantapausten maaraan katukuilussa, jossa liikenteen nopeusrajoitus
on 30 km/h.

16
14
12
10

Kuolemat/1000 asukasta/10 vuotta

o N OB~ OO

Liikenteen sujuvuuden ja maaran vaikutus
(katukuilun leveys 40 m)

m Nopeusrajoitus 30 km/h

m Nopeusrajoitus 40 km/h
I :i — Nopeusrajoitus 50 km/h

10 000

20000 40 000 50 000 60 000 80 000
Ajoneuvoa /vrk

Kuva 6. Liikenteen mééréan ja sujuvuuden vaikutus pitkdaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta
aiheutuvien ennenaikaisten kuolemantapausten maaraan katukuilussa, jonka leveys on 40 metria. Le-

vidmismallissa kaytettyihin paastdkertoimiin siséltyy oletus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumisesta, joka on
sitd suurempaa, mitd matalampi on nopeusrajoitus.
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Kuva 7. Liikennem&aran ja sujuvuuden vaikutus pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta
aiheutuvien ennenaikaisten kuolemantapausten maaraan erityyppisissa katukuilussa seka avoimessa ympa-
ristdssa olevan tien valittémassa laheisyydessa (ei suojaetaisyyttd). Leviamismallissa kaytettyihin paastoker-
toimiin siséltyy oletus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumisesta, joka on sitd suurempaa, mitd matalampi on
nopeusrajoitus.

Liikenteestéa aiheutuvat ilmansaastepitoisuudet laimenevat korkeussuunnassa. Liikenteen ilmansaasteista
koituvia terveyshaittoja voidaan siten vahentéda rakentamalla katutasoon asuntojen sijaan esimerkiksi liiketi-
loja. Katukuilussa, jonka varrella olevien rakennusten korkeus on 20 metrid (5 kerrosta), asukkaiden keski-
maardaista altistumista ja siten myos terveyshaittoja voitaisiin véahentaa talla tavoin noin 10 %. Arvio perustuu
mittauksiin typenoksidipitoisuuksien (NOy) vertikaalisesta laimenemisesta katukuilussa (SLB-analys 2013).

Ulkoilman saasteiden siirtymista sisédilmaan voidaan vahentdd myos rakennusten ilmanoton jarkevan suun-
nittelun seka sisailman suodatuksen avulla. Liséksi asukkaiden altistumista voidaan vahentaa sijoittamalla

parvekkeet seka ulkoilu- ja virkistysalueet rakennusten sisapihan puolelle, jossa tien vaikutus on pienempi.
Naita tekijoita ei kuitenkaan arvioitu tdssa hankkeessa.

4.3 Kaupunkibulevardit

Liikenteen ilmansaasteista aiheutuvia kuolleisuusvaikutuksia tarkasteltiin liséksi katukuiluissa, jotka vastaa-
vat ominaisuuksiltaan Helsingin yleiskaavaluonnoksessa esitettyja kaupunkibulevardeja. Niista esimerkkeina
esitetédan tassa kaksi:

e Bulevardi A: katukuilun leveys 47 metria, seinamien korkeus 28 ja 20 metrig, kadun suunta ita-lansi

e Bulevardi B: katukuilun leveys 53 metrid, seinamien korkeus 28 ja 20 metrid, kadun suunta kaakko-
luode

e Raskaan liikenteen osuuden bulevardeilla oletettiin olevan 5 %
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Liikenteen ilmansaasteista bulevardin asukkaille aiheutuvat kuolleisuusvaikutukset liikenteen maarén ja no-
peusrajoituksen muuttuessa on esitetty taulukoissa 6 ja 7 seké kuvassa 8. Asukkaille koituvaa terveyshaittaa
on mya@s verrattu tilanteeseen, jossa rakennukset sijaitsisivat avoimen, sujuvan liikkenteen (nopeusrajoitus 80
km/h) vaylan laheisyydessa, jossa ilmansaasteet paasevat laimentumaan vapaasti. Avoimen tieympariston
osalta asukkaiden altistumisetéisyydeksi tien keskikohdasta on oletettu sama etéisyys kuin kaupunkibule-
vardeilla. Ennenaikaisten kuolemien mé&ara on arvioitu 1000 asukkaan liséksi myds 40 000 asukasta kohden,
joka vastaa suuruusluokaltaan suunnitteilla olevien kaupunkibulevardien tulevaa asukasmaaraa. Erot bule-
vardien A ja B vélilla ovat pienet, koska ero leveyksissa on pieni ja bulevardit ovat leveitd suhteessa raken-
nusten korkeuteen. Nopeusrajoituksen vaikutuksen osalta patee sama kuin edelld: levidmislaskelmissa kay-
tettyihin paastokertoimiin siséltyy oletus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumisesta, joka on sitd suurempaa,
mit& matalampi on nopeusrajoitus.

Taulukko 6. Pitk&aikaisesta likenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat ennenaikaiset kuolemat
1000 asukasta kohden 10 vuoden aikana kaupunkibulevardeja vastaavissa katukuiluissa, seka vertailu tilan-
teeseen, jossa asuinrakennukset sijaitsevat vastaavalla etdisyydella avoimessa ymparistdsséa olevasta ties-
ta.

Tieymparisto, Liikenteen maara (ajoneuvoalvrk)
nopeusrajoitus 30 000 45 000 70 000
Katukuilu 30 km/h 47 6,4
Bulevardi A Katukuilu 50 km/h 2,8 3,8
Katukuilu 60 km/h 2,3 3,2
Awoin vayla 80 km/h 0,8 1,2
Katukuilu 30 km/h 5,8 8,1
Bulevardi B Katukuilu 50 km/h 3,5 4.8
Katukuilu 60 km/h 2,9 4.0
Awoin vayla 80 km/h 11 1,7

Taulukko 7. Pitkaaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta aiheutuvat ennenaikaiset kuolemat
40000 asukasta kohden 10 vuoden aikana kaupunkibulevardeja vastaavissa katukuiluissa, seka vertailu
tilanteeseen, jossa asuinrakennukset sijaitsevat vastaavalla etéisyydella avoimessa ymparistossé olevasta
tiesta.

Tieymparisto, Liikenteen méaara (ajoneuvoalvrk)
nopeusrajoitus 30 000 45 000 70 000
Katukuilu 30 km/h 188 256
Bulevardi A Katuku?lu 50 km/h 112 152
Katukuilu 60 km/h 94 126
Awoin vayla 80 km/h 33 49
Katukuilu 30 km/h 233 326
. Katukuilu 50 km/h 139 192
Bulevardi B
Katukuilu 60 km/h 116 160
Awoin vayla 80 km/h 43 68
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Kuva 8. Liikenteen mééréan ja sujuvuuden vaikutus pitkdaikaisesta liikenteen ilmansaasteille altistumisesta
aiheutuviin ennenaikaisiin kuolemiin kahdessa katukuilussa, jotka vastaavat ominaisuuksiltaan suunnitteilla
olevia kaupunkibulevardeja, seka vertailu tilanteeseen, jossa asuinrakennukset sijaitsisivat vastaavalla etéi-
syydella avoimesta sujuvan liikenteen tiesta. Katukuilujen ilmansaastepitoisuuksien mallinnuksessa kaytet-
tyihin paéstokertoimiin siséltyy oletus liikenteen ajoittaisesta ruuhkautumisesta, joka on sitd suurempaa, mita
matalampi on nopeusrajoitus.
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5 Johtopaatokset

Liikenteen paastot lisdavat merkittdvasti vilkasliikenteisen tien laheisyydessé asuvien altistumista ilmansaas-
teille seka tasta aiheutuvia terveyshaittoja. TAssa arvioinnissa tarkasteltiin pitkaaikaisen liikkenteen ilman-
saasteille altistumisen vaikutusta kuolleisuuteen, keuhkosydpéatapausten ilmenemiseen, sepelvaltimotauti-
kohtauksiin seké& pienten lasten sairaalahoitoon johtaviin keuhkokuumetapauksiin. Nama terveysvaikutukset
ovat luonteeltaan vakavia, ja niiden osalta on olemassa riittdvasti tutkimustietoa vaikutusten suuruusluokan
arvioimiseksi. On kuitenkin syytd huomata, ettd ilmansaasteista aiheutuu myds muita, erityisesti hengitys-
seka sydan- ja verenkiertoelimistdon liittyvid sairauksia ja oireilua. Haittavaikutuksille herkimpiéa ovat vanhuk-
set, kroonisista sydan- ja hengityselinsairauksista karsivat seka lapset. Paivakotien, leikkikenttien, koulujen
sairaaloiden seka vanhusten palvelutalojen ja hoitolaitosten sijoittamisessa tulisikin siten aina kayttaa erityis-
téa harkintaa. Arvioinnissa terveysriskié tarkasteltiin tien [aheisyydesséa asuvien osalta, silla asuminen maéarit-
taa pitkalti pitkaaikaista altistumista ilmansaasteille, ja pitk&aikaisaltistuminen on huomattavasti ajoittaista
altistumista haitallisempaa. My6s lyhytaikaisesta liikenteen pééstéille altistumisesta voi kuitenkin aiheutua
merkittavia vaikutuksia, erityisesti herkille vaestoryhmille.

llImanlaadun ja terveyden nékdkulmasta avoin tieymparisto, jossa liikenteen paastot paasevat esteetta lai-
mentumaan, on parempi vaihtoehto kuin kuilumainen tieymparistd. Myds avoimen vaylan laheisyydessa
asumisesta aiheutuu kuitenkin selva terveysriski. Riski on sita suurempi, mitéa vilkkaammin liikenndidysta
tiestd on kysymys. lImansaastepitoisuudet kuitenkin laimenevat nopeasti tiesta etdédnnyttaessa. Minimi- ja
suositusetaisyyksien kayttd uusia asuinrakennuksia ja toimintoja suunniteltaessa suojaa siten tehokkaasti
likenteen paastdista aiheutuvilta terveyshaitoilta.

Katukuiluissa liikenteesta aiheutuvat ilmansaastepitoisuudet ovat huomattavasti korkeampia kuin avoimen
vaylan varrella. Katukuilun ilmanlaatua voidaan parantaa liikennem&araé vahentamalla ja liikkenteen suju-
vuutta lisddmalla. Uusia asuinymparistdja suunniteltaessa ilmansaastepitoisuuksia voidaan myds alentaa
lisdamalla katukuilun leveytta. Tuulettuvuutta tehostavat lisaksi katukuilua reunustavien rakennusten korkeu-
den alentaminen sek& seindmien rikkonaisuus. Mikali katukuilun rikkonaisuutta lisatéan risteévia teité lisda-
mall&, tulee kuitenkin huomioida, etta risteyskohdissa ilmansaastepitoisuudet voivat kohota korkeiksi.

Kaupunkirakenteen tiivistamiselle on paakaupunkiseudulla suuri tarve, joka kasvaa tulevaisuudessa entises-
tdan kaupungin asukasmaaran yha lisdantyessa. Kaupungin tiivistaminen on myos tarke&a ilmastonmuutok-
sen torjunnan kannalta. Tiivistdminen voi johtaa kaupungin keskimaéaraisen ilmanlaadun parantumiseen,
mikali sen my6té yksityisautoilu ja ajokilometrit olennaisesti vahenevat. lImanlaadun ndkékulmasta tiivistami-
seen liittyy kuitenkin myos selkeitéd ongelmia. Katukuiluissa, jotka vastaavat ominaisuuksiltaan Helsingin
yleiskaavaluonnoksessa esitettyja kaupunkibulevardeja, tien ilmansaasteista bulevardin asukkaille aiheutuva
terveyshaitta olisi likenteen maarasta ja sujuvuudesta riippuen 2-6 kertaa suurempi verrattuna tilanteeseen,
jossa asutus sijaitsisi vastaavalla etaisyydella avoimesta sujuvan liikenteen (nopeusrajoitus 80 km/h) vaylas-
ta. Jos bulevardien varrella asuisi 40 000 asukasta, aiheutuisi tien ilmansaasteista vuosikymmenen aikana
mahdollisesti jopa joitakin satoja enneaikaisia kuolemia. Arvioinnissa ei ole huomioitu tulevaisuuden muutok-
sia autokannassa tai ajoneuvojen paastttasoissa, jotka ovat olennaisia muuttujia pitkalle tulevaisuuteen
ulottuvia kaupunkirakenteita ja toimintoja suunniteltaessa. Ajoneuvojen kehittyminen ja séhkdautojen osuu-
den lisdantyminen alentavat pakokaasupaastoja. Liikenteen katupdlypéastoihin vaikuttavat puolestaan ajo-
neuvojen rengasvalinnat ja teiden kunnossapito. Muutosten ennustaminen on kuitenkin vaikeaa, ja tdhan
mennessa autokannan uudistuminen on ollut Suomessa hidasta.

Mikali kaupunkibulevardien rakentamiseen paadytaan, tulisi ilmanlaadun heikkenemisen estadmiseen ja
asukkaiden ilmansaastealtistumisen vahentamiseen kiinnittaa erityistd huomiota. Katukuilujen paremman
tuulettuvuuden seka liikenteen rajoittamisen ja sujuvoittamisen lisdksi altistumista voidaan vahentaa sijoitta-
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malla asuinrakennusten alimpaan kerrokseen asuntojen sijasta esimerkiksi liiketiloja. Rakennusten ilmanotto
tulisi sijoittaa sinne, misséa ulkoilma on puhtainta, tavallisesti rakennuksen sisépihan puolelle ja mahdollisim-
man yl6s. Sisdilman suodattamista tulee tehostaa, silla tehokkaan suodatusmenetelméan avulla voidaan pois-
taa merkittdva osa terveydelle haitallisista pienhiukkasista. Asuntojen parvekkeet tulisi sijoittaa mieluummin
sisdpihan kuin kadun puolelle, samoin ulkoilu- ja virkistysalueet. Kevyen liikenteen vaylat tulisi sijoittaa mah-
dollisimman etdalle tiestd. Osa ndista keinoista soveltuu terveyshaittojen torjuntaan myds jo rakennetuilla tai
tdydennysrakentamisen kohteena olevilla alueilla, joilla alueen kokonaisvaltaisempaan suunnitteluun ei voida
juurikaan vaikuttaa.

llImansaasteiden ja terveyshaittojen valista yhteyttd ei voida osoittaa yksilétasolla, silla sairauksien kehittymi-
seen, oireiluun ja kuolemanriskiin vaikuttavat saasteiden lisdksi monet muut tekijat. Terveysriskid voidaan
arvioida ainoastaan tilastollisesti ja terveyshaittojen suuruutta tarkastella vaestotasolla. IImansaasteista ai-
heutuvan terveysriskin suuruusluokan hahmottamista voi auttaa sen vertailu muihin elinymparistosta aiheu-
tuviin, paremmin tiedostettuihin terveysriskeihin. Taman arvioinnin perusteella kaupunkibulevardien heiken-
tyneestd ilmanlaadusta (suhteessa paakaupunkiseudun tavanomaiseen ilmansaasteiden taustapitoisuuteen)
aiheutuisi asukkaille enneaikaisen kuoleman riski, joka on keskimaarin huomattavasti suurempi kuin tapa-
turmaisen maaliikennekuoleman riski koko Suomen véestdssa (0,4 kuolemaa / 1000 henkil6ad / 10 vuotta) ja
jopa samaa suuruusluokkaa kuin passiivisesta tupakoinnista aiheutuva kuolleisuusriski (4 kuolemaa / 1000
altistunutta / 10 vuotta). Liikennekuoleman riski perustuu Tilastokeskuksen aineistoon vuosilta 2010 - 2013 ja
passiivisesta tupakoinnista (toistuva altistuminen tupakansavulle kotona tai tydpaikalla) aiheutuva kuollei-
suusriski tutkimukseen eri ymparistoaltisteiden tautitaakasta Suomessa (Hanninen ym. 2010). Riskivertailui-
hin tulee kuitenkin suhtautua varovaisesti, silld likenteen iimansaasteista sek& passiivisesta tupakoinnista
aiheutuvat vaikutukset perustuvat laskennallisiin arvioihin, joihin liittyy aina epdvarmuutta. Vertailussa tulee
my6s huomioida, ettd tapaturmaisista likennekuolemista aiheutuva elinvuosien menetys on keskimaarin
korkeampi kuin ilmansaasteista aiheutuneissa kuolemissa, silla iimansaasteiden osalta riski kohdistuu erityi-
sesti ikaantyneisiin.

Arvioinnin tuloksia tarkasteltaessa tulee muistaa, etta terveyshaittojen arviointiin sisaltyy aina epavarmuutta.
Arvio liikennevaylien varrella asuvien altistumisesta liikenteen ilmansaasteille perustuu yksinkertaistuksiin
vallitsevista olosuhteista. llmansaastepitoisuudet avoimessa ja katukuilumaisessa tieymparistdissa perustu-
vat myds periaatteiltaan erilaisiin laskentamalleihin, joten naiden valisiin riskivertailuihin tulee suhtautua va-
rovaisesti. Epavarmuutta liittyy liséksi epidemiologisissa tutkimuksissa maaritettyihin, ilmanlaadun ja terve-
yshaittojen valista kvantitatiivista suhdetta kuvaaviin annosvasteisiin. llmansaasteiden terveysvaikutusten
epidemiologinen tutkimus on haastavaa, silla yksilotasolla riskit ovat pienia ja sekoittavia tekijoitd on paljon.
Annosvasteiden soveltuvuus tapauskohtaisiin arviointeihin on my@s aina epavarmaa, silla arvioinnin kohtee-
na oleva vaestot yleensa eroaa jossain méarin epidemiologisen tutkimuksen kohteena olleesta vaestosta.
Tama arviointi antaa kuitenkin yleiskuvan liikenteen ilmansaasteista aiheutuvien terveyshaittojen suuruus-
luokasta erityyppisissa tieymparistdissd. Se myos konkretisoi sitd, kuinka suuria ilmansuojelullisia terveys-
hyotyja erilaisilla kaavoitusratkaisuilla voidaan saavuttaa. Arvioitaessa ilmansaasteista koituvaa terveysriskia
yksittaisissa kohteissa tulisi kuitenkin aina ottaa huomioon myds tapauskohtaiset olosuhteet.
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6 Kirjallisuuskatsaukset

6.1 Liikenteen paastdjen laimeneminen tiesta etadnnytta-
essa

Amerikkalainen Health Effects Institute on laatinut kirjallisuuskatsauksen liikenteen vaikutuksista ilmanlaa-
tuun (HEI 2010). Siina tarkasteltiin myos pitoisuuksien laimenemista tiesté etdannyttdessa. Kirjallisuuskatsa-
uksen perusteella liikenteen vaikutus ilmanlaatuun ulottuu moottoriteiden ja paateiden varrella noin 300 —
500 metrin etaisyydelle riippuen taustapitoisuuksista ja meteorologiasta. Vaikutusalue maaritellaan yleisim-
min etaisyydeksi, jolla pitoisuus laskee taustan tasolle.

Beckerman ym. (2007) tutkivat typpidioksidipitoisuuden laimenemista erittéin vilkasliikenteisen vaylan

(400 000 ajoneuvoalvrk) laheisyydessa. Pitoisuudet laskivat taustan tasolle noin 200 metrin etaisyydella
tuulen ylapuolella, mutta tuulen alapuolella vasta noin 300 — 500 metrin etéisyydella vaylasta. Hitchins ym.
(2000) totesivat tutkimuksissaan, etta pienhiukkasten ja ultrapienten hiukkasten lukumaérapitoisuudet laski-
vat tuulen alapuolella 50 % 100 — 150 metrin etaisyydella tiesta. Tiitta ym. (2000) havaitsivat pienhiukkaspi-
toisuuksien laskevan taustan tasolle jo 50 metrin etéisyydella tiestd. Roorda-Knape ym. (1998) tutkimuksissa
mustan hiilen (BS), pienhiukkasten, typpidioksidin ja bentseenin pitoisuudet laskivat taustan tasolle 100 —
150 metrin etaisyydelle mentdessa. Zhu ym. (2002) havaitsivat, etta vilkkaasti likenndidyssa ymparistossa
ultrapienten hiukkasten ja mustan hiilen pitoisuudet seka hiukkasten kokonaismaéara laskivat nopeasti 150
metrin matkalla, minka jéalkeen lasku tasoittui. Tutkimuksessa havaittiin myds, etta pitoisuuden lasku oli sa-
mankaltaista eri epapuhtauksilla, eli 100 metrin matkalla pitoisuudet laskivat 60 — 80 %.

Yleisesti pitoisuudet laskevat eri tavoin riippuen siita ollaanko tuulen ala- vai ylapuolella tiesta. (Roorda-
Knape ym. 1998, Zhu ym. 2002, Gilbert ym. 2003). Edella mainituissa tutkimuksissa pitoisuudet putosivat
lahelle taustatasoa tuulen ylapuolella noin 200 metrin matkalla, ja hiukkasten osalta todennakoisesti sadan
metrin matkalla tai jopa alle. Tuulen alapuolella pitoisuudet eivat todennakdisesti putoa taustatasolle ennen
kuin 300 — 500 metrin matkalla. Reposen ym. (2003) tutkimuksessa havaittiin selkein pitoisuuslasku ultra-
pienten hiukkasten lukumaarapitoisuuksissa vilkasliikenteisen vaylan varrella. Tuulen alapuolella ultrapienten
hiukkasten pitoisuus laski puoleen 50 metrin etaisyydelta 150 metriin mentdessa. Hiukkasten siséltaman
rikin seka orgaanisen ja epaorgaanisen hiilen perusteella kirjoittajat arvioivat, etta liikenteen paastdjen aihe-
uttamat pitoisuudet olivat koholla vielda 400 metrin etaisyydella tiesta.

Zhou ja Levy (2007) laativat yhteenvedon noin 30 tutkimuksesta ja analysoivat eri epapuhtauksien pitoisuuk-
sien laimenemista tiesta etdannyttdessa. Kokeellisia tuloksia taydennettiin mallilaskelmilla.

Liikenteen vaikutusalueen laajuuteen vaikuttavat tutkittava epapuhtaus, paastolahteen voimakkuus, epéapuh-
tauden ominaisuudet, kuten reaktiivisuus tai hiukkasen halkaisija, meteorologia (esim. tuulen suunta ja voi-
makkuus) ja ympariston ominaisuudet (katukuilu, maanpinnan muodot). Siten eri tutkimusten valinen vertailu
on vaikeaa ja tulee ottaa huomioon, mikéa epapuhtaus on kyseessa, millaisissa olosuhteissa mittaukset on
tehty tai millaiset paikalliset olosuhteet ovat.

Eri epapuhtauksilla on erilaiset vaikutusalueet perustuen niiden erilaisiin kemiallisiin ominaisuuksiin seka
taustapitoisuuksiin. Suhteellisen pysyvilla epapuhtauksilla, kuten hiilimonoksidilla, pitoisuudet laskevat tuulen
alapuolella padasiassa laimenemalla puhtaaseen ilmaan. Reaktiivisemmilla epéapuhtauksilla pitoisuusprofiilit
riippuvat myos kemiallisten reaktioiden nopeudesta. Esimerkiksi typpimonoksidin (NO) pitoisuus laskee no-
peasti tuulen alapuolella a) kemiallisten reaktioiden ja b) laimenemisen vuoksi. Toisaalta typpidioksidin (NO)
pitoisuus laskee hitaammin, silla sitd muodostuu kemiallisesti typpimonoksidista. Koska typpidioksidin muo-
dostuminen on riippuvaista otsonista, pitoisuusgradienteilla voi olla my®s vuodenajoista riippuvaa vaihtelua.
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Hiukkasten kayttaytyminen riippuu hiukkaskoosta. Yli 1 mikrometrin kokoisilla hiukkasilla turbulentti diffuusio
ja painovoiman aiheuttama laskeuma ovat vallitsevia prosesseja. Alle 0,1 um:n hiukkasilla Brownin diffuusiol-
la alkaa olla suurempaa merkitysta. Koagulaatioprosessien kautta hiukkasten koko kasvaa ja siten lukumaa-
répitoisuus laskee. Ultrapienten hiukkasten (esim. alle 0,1 pm) koagulaation ja laimenemisen yhteisvaikutus
aiheuttaa sen, etta niiden pitoisuus laskee hyvin nopeasti etddnnyttdessa paastolahteesta tuulen alapuolella.

Sellaisten epapuhtauksien pitoisuusgradientti, joiden taustapitoisuus on pieni (esim. typpimonoksidi, bent-
seeni ja karkeat hiukkaset), poikkeaa huomattavasti niiden epapuhtauksien pitoisuusgradientista, joilla taus-
tapitoisuus on suuri (pienhiukkaset).

Kirjoittajat arvioivat, ettd huolimatta tutkitun kirjallisuuden monisyisyydestd, on mahdollista esittaa joitakin
yksinkertaistettuja séantoja. Liikenteen paastojen vaikutus mustan hiilen ja pienhiukkasten massan pitoi-
suuksiin ulottuu noin 100 — 400 metrin etéisyydelle, typpidioksidin noin 200 — 500 metriin ja ultrapienten
hiukkasten noin 100 — 300 metriin.

Karner ym. (2010) laativat synteesin 41 mittauskampanjasta vuosilta 1978 — 2008. Tutkimuksessa laadittiin
meta-analyysi siitd, mill& etdisyydella liikennevaylasta eri epdpuhtauksien pitoisuudet laimenevat taustan
tasolle. Pitoisuusmittausten tulokset normalisoitiin kahdella eri tavalla: Taustapitoisuuteen normalisoinnissa
mittaustulokset jaettiin taustapitoisuudella, ja taustapitoisuus tulkittiin saavutetuksi, kun suhde oli yksi. Tien
reunan pitoisuuteen normalisoinnissa eri etéisyyksilla mitatut pitoisuudet jaettiin tien reunalla mitatulla pitoi-
suudella. Tausta katsottiin saavutetuksi, kun suhde ei enda muuttunut tiesta etdannyttdessa. Jalkimmaises-
sé& normalisointitavassa on kirjoittajien mukaan se etu, ettd se mahdollistaa sellaisten mittaustulosten arvi-
oinnin, joissa ei taustapitoisuutta ole ilmoitettu. Se myds helpottaa eri tutkimusten keskinaista vertailtavuutta,
koska ei ole mitd&n vakiintunutta tapaa, jonka mukaan tien laheisyyden taustapitoisuus méaaritelldén tai mita-
taan. Siksi eri tutkimuksissa taustapitoisuudet on saatettu maaritelld toisistaan poikkeavilla tavoilla.

Kirjallisuuden tulokset vahvistivat, ettd meteorologialla, ts. tuulen suunnalla ja nopeudella on suuri vaikutus
pitoisuuksiin vaylien l&heisyydessa. Pitoisuusgradientit ovat selvempia tuulen puhaltaessa tieltd mittauspis-
teeseen pain kuin tuulen puhaltaessa tien suuntaisesti tai poispain mittauspisteesta. Myos likennemaarat,

ajoneuvojakauma ym. tekijat, kuten meluvallit vaikuttavat luonnollisesti pitoisuuksiin.

Tien reunan pitoisuuteen normalisoinnilla melkein kaikki iimansaasteet laimenivat taustan tasolla 115 — 570
metrin matkalla, taustapitoisuudella normalisoidut pitoisuudet puolestaan 160 — 570 metrin matkalla. Epa-
puhtaudet jakautuivat kolmeen luokkaan sen mukaan, miten pitoisuuslasku tapahtuu: Esimerkiksi hiilimonok-
sidi ja jotkin ultrapienten hiukkasten lukumaarépitoisuudet laskivat noin 50 % ensimmaisten 150 metrin mat-
kalla, mink& jéalkeen pitoisuuslasku oli tasaista. Bentseenin ja typpidioksidin pitoisuuksien havaittiin laskevan
tasaisesti koko matkalla ja esim. hiukkasten massapitoisuudella ei havaittu lainkaan tilastollisesti merkitse-
vaa laskua.

Suomessa on tutkittu laimenemista jonkin verran. Tiitta ym. (2002) tutkivat hiukkaspitoisuuksien laimenemis-
ta esikaupunkialueella paatien varrella Kuopiossa. Mittauspisteet sijaitsivat 12 — 87 metrin etaisyydella tien
keskipisteesta. Kaikki mittaustulokset mukaan lukien (ja siis kaikki tuulen suunnat) ero pitoisuuksissa lahim-
man ja kauimmaisen pisteen vélilla oli 30 %.

Pirjola ym. (2006) mittasivat hiukkasten massan ja lukumaaran seka hiilimonoksidin ja typenoksidien pitoi-
suuksia Itéavaylan varrella Helsingissa vuosina 2003 ja 2004 toteutetuissa kampanjoissa. Tuulen alapuolella
hiukkasten lukumé&arapitoisuus laski n. 60 — 65 % 65 metrin matkalla.
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6.2 Kansainvaélisia esimerkkeja ohjeista ilmanlaadun
huomioon ottamiseksi suunnittelussa

Tassé kirjallisuuskatsauksessa on kayty Google-hakukoneella lapi verkosta I6ytyvida maankayttda ja kaupun-
kisuunnittelua varten tehtyja ohjeita. Haku tehtiin englanninkielisista julkaisuista. Pa&asiallisena tavoitteena
oli etsia esimerkkeja muualla maailmassa vilkkaasti liikenndityjen vaylien varrelle ehdotetuista suojavyohyk-
keista. Lisaksi on tarkasteltu muita rakennettuun ymparistéon liittyvia keinoja iimansaasteille altistumisen
vahentamiseksi. Sen sijaan paasttjen vahentamiseen téahtdavia teknisia toimenpiteita tai likennesuunnittelun
toimenpiteita ei tdssa ole lahemmin tarkasteltu.

6.2.1 Norja

Norjan hallitus on vuonna 2012 antanut ohjeen "Retningslinje for behandling av luftkvalitet i arealplanlegging”
(T-1520). Siind ilmansaasteille herkiksi ryhmiksi maaritellaan lapset, raskaana olevat naiset, vanhukset seka
hengityselin-, sydan- ja verisuonisairauksia, syopaa tai diabetesta sairastavat ihmisryhmat, joihin kuuluu noin
kolmannes norjalaisista. Herkiksi kohteiksi maaritellaéan sairaalat, paivakodit, koulut, asuinrakennukset, leik-
kipaikat seka ulkoilu- ja viheralueet.

Ohjeessa on maaritelty hengitettaville hiukkasille (PMyo) ja typpidioksidille keltainen ja punainen ilmanlaatu-
vybhyke:

Keltaisella iimanlaatuvydhykkeella hengitettavien hiukkasten pitoisuus on yli 35 pg/m? vahintaan 7 paivana
tai typpidioksidin talvikausikeskiarvo vahintaan 40 pg/m?.

Punaisella iimanlaatuvyshykkeella hengitettavien hiukkasten pitoisuus on yli 50 pg/m? vahintaan 7 paivana
tai typpidioksidin vuosikeskiarvo vahintaan 40 pg/m?®.

Jos on tarve madritelld ilmanlaatuvydhykkeitd muille epapuhtauksille, sovelletaan keltaiselle vydhykkeelle
Kansanterveyslaitoksen ja ympéristodirektoraatin antamia ilmanlaatukriteerejé. llmanlaadun raja-arvot puo-
lestaan maarittelevéat punaisen vythykkeen.

Hengitettavien hiukkasten ja typpidioksidin ilmanlaatuvyéhykkeet on arvioitava ja esitettava kaavaselostuk-
sessa. Ohjeessa kuvataan, miten ilmanlaatuvyéhykkeet tulee laatia.

Keltainen ilmanlaatuvydhyke on alue, jossa kunnan on oltava varovainen myodntaessaéan lupia herkkien koh-
teiden rakentamiseen. Kaavoitusprosessissa tulee kiinnittdd huomiota paikallisolosuhteisiin ja ilmanlaatuti-
lanteeseen ja arvioida, milla keinoin saavutettaisiin mahdollisimman hyvé ilmanlaatu alueella.

Punainen ilimanlaatuvydhyke sopii korkeiden ilmansaastepitoisuuksien vuoksi huonosti ilmansaasteille herkil-
le kohteille. Kunnan ei padsaantoisesti pida antaa lupaa sijoittaa alueelle sairaaloita, paivakoteja, kouluja,
asuntoja, leikkipaikkoja eika ulkoilu- tai viheralueita. Alueelle ei paasaantdisesti mydskaan pida sijoittaa toi-
mintoja, jotka huonontavat ilmanlaatua entisestaan. Saannosta voidaan tietyissa, ohjeessa mainituissa tapa-
uksissa poiketa, mutta silloin on huolehdittava, etté ilmanlaatu on alueella niin hyva kuin mahdollista. Altis-
tumista voidaan vahentaa kiinnittamalla huomiota sisailman laatuun. Lisaksi tulisi hyddyntaa keinot, joilla
voidaan yleisesti parantaa ilmanlaatua, esim. huolehditaan kaavassa alueen tuulettuvuudesta, asetetaan
nopeusrajoituksia, kielletdan raskas liikenne, perustetaan autottomia vyohykkeitd, kielletddn puun poltto,
siirrytdan oljylammityksesta kaukolamp6on jne.

6.2.2 Iso-Britannia

Englannissa paikallisten viranomaisten velvollisuus on tunnistaa alueet, joilla iimanlaatu ylittda kansalliset
ilmanlaadun tavoitteet. Nama alueet maaritellaan yksityiskohtaisen arviointiprosessin avulla, johon yleensa
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sisaltyy seka ilmanlaadun mittauksia etta mallintamista. Alueet, joilla kansalliset iimanlaadun tavoitteet ylitty-
vat ja joilla on merkitysté asukkaiden altistumisen kannalta, méaaritellaan ilmanlaadun hallinta-alueiksi (Air
Quality Management Area, AQMA).

Suunnittelukohteen rakennuttajan on tehtéva tai teetettava suunnittelukohteesta ilmanlaatuarvio. Yleensa
tallaisen arvion laatii konsultti. Rakennuttajalla on oltava selvé kasitys siité, mitéa héneltéd vaaditaan ja miten
ilmanlaatuarvio otetaan huomioon osana paatoksentekoprosessia. llmanlaatuarviossa tulee ottaa huomioon
vaikutukset seka rakentamisen aikana ett& kohteen valmistuttua. Samoin on arvioitava, onko suunnittelu-
kohde ilmanlaadultaan soveltuva kayttotarkoitukseensa.

Environmental Protection UK on jasenyyteen perustuva jarjesto, joka on toiminut Englannissa vuodesta 1898
l[&htien. Sen aiempi nimi oli National Society for Clean Air and Environmental Protection. Ko. jarjestd on an-
tanut ohjeen ilmanlaadun huomioon ottamiseksi suunnittelussa (Environmental Protection UK, 2010).

Ohjeen mukaan tulee mm. tehda YVA:ssa arvio myés ilmanlaadusta. Joskus ilmanlaatuarvio on tarpeen,
vaikka YVA:a ei tehtdisi. Erityistd huomiota tulee kiinnittda tapauksiin, joissa hanke mahdollisesti aiheuttaisi
kansallisten ilmanlaadun tavoitteiden tai EU:n raja-arvojen ylityksid seka hankkeisiin, joilla on vaikutusta
ilmansuojelun toimintaohjelmiin tai strategioihin tai jotka yleisesti heikentavét ilmanlaatua. Lisaksi on tarkeété
arvioida, lisddko suunniteltu hanke altistumista alueilla, joilla ilmanlaatu on huono. Yleensa arviointi on tar-
peen, jos suunnitelma todennakdisesti aiheuttaa suuria muutoksia ilmanlaadussa.

Ohjeessa pidetaan tarkeana, etta hakija ja paikallinen viranomainen sopivat ehdotetun arvioinnin sisallgsta.
Kohteen ilmanlaatu tulisi arvioida nykyhetkelld, ja lisaksi tulee arvioida tuleva ilmanlaatu ilman suunnitelman
toteuttamista ja suunnitelman toteuduttua. Arvioinnin paéasiallinen menetelméa on mallinnus. Rakennusvai-

heen vaikutukset on arvioitava erikseen, siihen mallit eivéat sovellu.

Ohjeessa annetaan esimerkkeja ilimanlaadun parantamiseen téhtaavista toimenpiteistd. Suurta huomiota
kiinnitetdan rakennusvaiheen toimenpiteisiin, joita tdssa ei kuitenkaan kasitelld. Liikenteen osalta esimerk-
keind mainitaan matkasuunnitelmat, yhteiskaytt6autot, joukkoliikenteen kayton edistaminen, pysakointipoli-
tiilkka (paikkojen maara, pysakointietuus vahapaastoisille ajoneuvoille ja yhteiskayttbautoille seka paastodjen
perusteella porrastetut pysakointimaksut), vaihtoehtoiset polttoaineet, julkisen liikenteen kaluston parantami-
nen jne. Rakennusten suunnittelun osalta esitetdén esim. parvekkeiden poistamista tai uudelleen sijoittamis-
ta, asuinhuoneiden sijoittamista rakennuksen suojan puolelle tai ylempiin kerroksiin ja katukuilujen valttamis-
ta (tulee luoda aukkoja rakennusseinamiin tuulettuvuuden parantamiseksi). Liséksi ohjeessa ehdotetaan
koneellista ilmastointia rakennuksiin, jotka sijaitsevat vilkasliikenteisten vaylien varrella. limanottoaukot tulee
sijoittaa kattotasolle mahdollisimman etaélle paastolahteesta ja jarjestelman huolloista ja yllapidosta tulee
huolehtia. Nama kaikki ovat meillékin tuttuja suosituksia.

Suojavy6hykkeisté ohjeessa todetaan, etta 30 — 50 metrin suojavydhyke uusien asuintalojen ja paateiden
valiin saattaa olla tehokas keino haittojen ehkéisyssa. Talla etaisyydella pitoisuudet ovat lahella
taustapitoisuutta. Tama suositus voi olla vaikea hyvaksya esim. Lontoossa, missa on tarve maksimoida
tilankaytto. Tallaisissa olosuhteissa kuitenkin jopa 2 — 5 metrin etéisyys tiesta olisi hyddyllinen ja
tavoittelemisen arvoinen, silla pitoisuudet laskevat nopeasti, kun etaisyys tiesta kasvaa. Oman
kokemuksemme ja muiden kirjallisuudesta saatujen arvioiden mukaan 30 — 50 m etaisyydella pitoisuudet
ovat viela selvasti taustapitoisuutta korkeampia.

Monet kaupungit Englannissa, Skotlannissa ja Pohjois-Irlannissa ovat laatineet omia sovellutuksiaan naista
ohjeista. Esimerkkein&d mainittakoon Lontoo, Bristol, Belfast ja Glasgow.
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London Councils (2007) on antanut ohjeen ilmanlaadun huomioon ottamiseksi suunnittelussa. Se on tarkoi-
tettu suunnittelijoille, konsulteille ja paikallisille viranomaisille. Siind annetaan teknisid ohjeita siitd, kuinka
kasitella&n suunnitelmia, joilla saattaa olla vaikutuksia ilmanlaatuun.

IImanlaadun arvioinnin tavoitteena on maaritella, onko suunnitellulla hankkeella huomattavaa vaikutusta
ilmanlaatuun tai onko suunnittelukohteen ilmanlaatu sopimaton kohteelle.

On kolme perustetta sille, ettd hankkeen vaikutus on merkittava:

e Hanke heikent&é todennékoisesti iimanlaatua.
e Suunnittelukohde sijaitsee alueella, jonka ilmanlaatu on huono.
e Rakennus- tai purkutdilla on huomattava vaikutus paikalliseen ymparistoon.

lImansaasteiden terveysvaikutukset ovat tarkein aspekti arvioitaessa hankkeen ilmanlaatuvaikutusten merkit-
tavyyttd. Nykyinen ilmanlaadun saately keskittyy alueisiin, joilla iimanlaadun tavoitteet ylittyvat, mutta jatkos-
sa saatetaan panostaa kokonaisaltistuksen vahentamiseen. Paikalliset iimanlaadusta vastaavat viranomaiset
tekevat paatoksen kunkin hankkeen ilmanlaatuvaikutuksista oman asiantuntemuksensa nojalla ja perustuen
tehtyihin vaikutusarvioihin.

Arvioitaessa ilmansaasteille altistumisen merkittéavyytta ja hillintatoimien tasoa on kiinnitettdva huomiota seu-
raaviin ilmansaasteille altistumisen kriteereihin (Air Pollution Exposure Criteria, APEC) (London councils

2007).

Typpidioksidin
VUOoSIpitoisuus

Hengitettavien hiukkasten
pitoisuus

Suositus

> 5 9% alle kansal-
lisen tavoitteen

vuosikeskiarvo:

> 5 9% kansallisen tavoit-
teen alapuolella

24 h:

> 1 paiva vahemman ylityk-
sia kuin kansallisessa ta-
voitteessa

Ei ilmanlaatuperusteita suunnitelman
hylkéamiselle. On kuitenkin otettava
huomioon keinot haittojen vahentami-
seksi.

+ 5 % kansallis-
esta tavoitteesta

vuosikeskiarvo:
+ 5 % kansallisesta tavoit-
teesta

24 hr:

1 paiva vahemman tai
enemman ylityksia kuin
kansallisessa tavoitteessa

Mahdollisesti ei ole riittévia ilmanlaatu-
perusteita hylkdamiselle, kuitenkin
harkittavat soveltuvia haittojen vahen-
tamiseen téhtaavia toimenpiteita, ku-
ten: maksimoitava etaisyys paastolah-
teeseen, ilmanvaihto, pysakaintipoli-
tiikkka, tilojen sijoittelu, paastéjen mini-
mointi.

> 5 9% kansallisen
tavoitteen ylapuo-
lella

vuosikeskiarvo:

> 5 9% kansallisen tavoit-
teen ylapuolella

24 h:

> yksi paivd enemman
ylityksia kuin kansallisessa
tavoitteessa.

Hylkays ilmanlaatuperustein mahdolli-
nen, ellei paikallisella viranomaisella
ole erityista toimintapolitikkaa, joka
mahdollistaa esitetyn maankayton ja
varmistaa, etta kaytetdéan parhaat kei-
not altistumisen véhentéamiseksi. Myos
tyontekijoiden altistuminen on otettava
huomioon. limanlaatuarviossa on esi-
tettdva haittojen vahentamiseen tah-
tadvat toimenpiteet samoin niiden tu-
lokset.

Huom. edelld esitetyt pitoisuusrajat patevat vain, jos pitoisuuksien on osoitettu olevan laskusuunnassa.
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Erikseen on annettu ohjeet purku- ja rakennusvaiheen haittojen vdhentamiseen. (The Control of Dust and
Emissions from Costruction and Demolition).

Hankkeen sijoitteluun tulee kiinnitt&a erityistd huomiota, silla jotkut toiminnat ovat iimansaasteille herkempié
kuin toiset. Esimerkiksi lasten leikkipaikat tulisi sijoittaa kauas vilkasliikenteisista vaylistéa. Suunnittelulla, toi-
mintojen ja tilojen sijoittelulla ja rakenteilla voidaan valttaa altistumisen lisddntyminen ja samalla minimoida
energian tarve ja havidt. Suunnitteluun 18ytyy lisdohjeistusta the Mayor of London’s Design and Construction
Supplementary Planning Guidance —raportista.

Sisadilman laadun parantamiseksi paikallisen viranomaisen tulee arvioida sellaisia tekij6ita kuin esim. ilman-
vaihto, ikkunoiden ja ovien sijoittelu. Korkeiden rakennusten kyseessa ollen rakennuksen eri osien erilaiset
kayttotarkoitukset voivat helpottaa hankkeen hyvaksymista. Esimerkiksi asunnot voidaan sijoittaa ylékerrok-
siin kauemmas paastolahteista ja ylemmissa kerroksissa voi olla parvekkeita seka avautuvat ikkunat. Alem-
piin kerroksiin voi sijoittaa kaupallisia toimintoja, jolloin mekaaninen ilmanvaihto ja ikkunat, joita ei voi avata,
ovat hyvaksyttavampia ratkaisuja. Ulkotilojen kayttéon tulee myds kiinnittdd huomiota: Lontoon Pormestari
suosittelee kattopuutarhoja ja terasseja, joskin niidenkin osalta on arvioitava ilmansaasteille altistumista.

Ohjeessa annetaan suosituksia myds energiatehokkuudesta, uusiutuvista energialhteista sek& esim. yhdis-
tetysta sahkon- ja lAmmadntuotannosta.

6.2.3 USA

Kalifornian ympaéristovirasto on julkaissut vuonna 2005 ilmanlaatua ja maankaytt6d koskevan kasikirjan (Air
guality and land use handbook: A community health perspective) (CARB 2005). Kasikirja sisaltdd mm. suosi-
tukset uusien herkkien kohteiden sijoittelusta. Herkkid kohteita ovat mm. asunnot, koulut, paivakodit, leikki-
kentat sek& sairaalat ja terveyskeskukset. Ne pitdisi sijoittaa véhintddn 150 metrin etdisyydelle moottoritiesta
seka kaupunkialueella teistd, joilla likennem&éra on 100 000 ajoneuvoa/vrk ja maaseudulla teista, joilla lii-
kennemaara on yli 50 000. Kasikirjassa on maéritelty suositusetdisyydet myds muille toiminnoille, kuten jake-
lukeskuksille, ratapihoille, satamille jne. Nama ovat suosituksia ja kaavoittajien on otettava huomioon myos
muut tekijat.

Kaliforniassa South Coast Air Quality Management District on vuonna 2005 antanut ohjeen koulujen sijoitta-
misesta (Air quality issues in school site selection. Guidance document). Dokumentti on paivitetty vuonna
2007.

Ohjeessa huomioon otettavia paastolahteitd ovat mm. vilkasliikenteiset vaylat, jakelukeskukset, kuiva-
pesulat, kaasuturbiinit, ratapihat, satamat, bensa-asemat, jalostamot, kromauslaitokset, vaarallisten jatteiden
kasittely- ja varastointilaitokset, lentokentét ja voimalaitokset.

Ohjeet perustuvat mm. seuraaviin dokumentteihin:

e PRC (Public Resources Code) edellyttad, ettd on tehtava arvio haitallisten saasteiden paastélahteis-
td 400 metrin sateella julkisesta koulusta.

e Californian Senate Bill 352 puolestaan edellyttaa riskinarvioinnin laatimista kouluille, jotka sijaitsevat
alle 150 metrin etaisyydella vilkasliikenteisesta vaylasta.

e Etela-Kalifornian ilmanlaadun hallinta-alueen (SCAQMD) Terveysriskien arviointiohje maarittelee
300 metrin turvavydhykkeen herkkien kohteiden ja kuorma-autolilkkenteen paastojen valiin.

Edella mainittujen dokumenttien suosituksiin perustuen tulisi harkita 150 metrin, mahdollisesti jopa 300 met-
rin suojavydhyketta suurten vaylien ja koulujen valiin ehkdisemaan ilmansaasteista oppilaille ja opettajille
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aiheutuvia haittoja. Uudet koulurakennukset tulisi sijoittaa jopa 300 metrin etdisyydelle muista merkittavista
liikkuvista paastolahteista ja lahteesté riippuen mahdollisesti jopa kauemmas.

Liséksi on olemassa maarayksia, jotka koskevat pistemaisia lahteita. Niiden pohjalta suositellaan, etta oppi-
laiden ja opettajien terveyden suojelemiseksi uudet koulut tulisi sijoittaa vahintaan 400 metrin etéisyydelle
myrkyllisten tai vaarallisten aineiden paasttlahteista. Tapauksesta riippuen etéisyys voi olla huomattavasti
pienempi tai suurempi. Naissa tapauksissa tulisi neuvotella paikallisen ilmanlaatuviranomaisen kanssa.

Pacific Institute Kaliforniassa on tutkinut maankayton tiivistamisen ja tavaraliikenteen sijoittumisen valista
konfliktia San Franciscon lahden alueella (Luu & Ross, 2011). Kdyhien ja varillisten perheiden on todettu
sijoittuvan alueille, joissa ilmanlaatu on huonoin ja joita kuormittavat muutkin ymparistorasitteet. Kysymys on
siis myds yhteiskunnallisesta oikeudenmukaisuudesta. limastosyistd maankayttéa halutaan alueella tiivistéda
ja paikalliset kaavoittajat mm. harkitsevat ehdotuksia muuttaa teollisuusalueita ja liikekortteleita asuinalueiksi
suurien tavaraliikenteen vaylien varsilla.

Instituutti halusi selvittad, miten tadydennysrakentaminen voitaisiin toteuttaa niin, ettd samalla ei aiheutettaisi
lisda ilmanlaatuongelmia. Analyysi keskittyy nk. CARE-alueisiin (Community Air Risk Evaluation), joilla alu-
een ilmansuojeluviranomaisen mukaan ilmansaasteiden aiheuttamat haitat ovat suurimmat. Sen jalkeen
etsittiin tarkeimmaét tdydennysrakentamiskohteet, jotka sijaitsevat joko kokonaan tai osittain CARE-alueilla.

Tutkijat sovelsivat Kalifornian ilmansuojeluviranomaisen suosittelemia vaikutusalueita moottoriteiden, ratapi-
hojen, varastojen ja jakelukeskusten ympéaristéon. Moottoriteiden ymparistdssé viranomaiset suosittelevat
150 metrin ja ratapihojen seka jakelukeskusten ymparistéssa 300 metrin suojavyohykkeitd. Satamien ympéa-
ristdssa tutkijat sovelsivat 300 metrin ja lentokenttien ymparistéssa noin 600 metrin suojavybhyketta, vaikka
nama eivat sisallykdan viranomaisten suosituksiin. Nama suojavydhykkeet perustuivat muihin alueella teh-
tyihin tutkimuksiin seka koulujen sijoittamiseen liittyviin arviointikriteereihin.

Alla olevassa kuvassa on esimerkkina esitetty 150 metrin vaikutusalue moottoriteiden ymparistossa San
Franciscossa. Lisaksi kuvassa on sinisella esitetty keskeinen taydennysrakentamisalue ja katkoviivalla edel-
[& mainittu CARE-alue

31



- Priority Development Area

-
L:l Community Alr Risk Evaluation (CARE) Zone

Freeways

Freeway Impact Areas (500 ft)

| e
10
.

Kuva. 150 metrin (500 ft.) vaikutusalueet (oranssi) moottoriteiden ymparilla suunnittelualueella San Francis-
cossa (Lahde: Pacific Institute 2011).

Tutkimus osoitti, ettd ilman kunnollista suunnittelua altistuminen ilmansaasteille saattaa merkittavasti liséan-
tya tdydennysrakentamiseen kaavailluissa kohteissa. 42 % suunnittelualueista sijoittui CARE-alueille ja 26 %
tavaraliikenteen suojavythykkeelld, joksi méaériteltiin 150 m moottoriteille, varastoille ja jakelukeskuksille, 300
m ratapihoille ja 600 m lentokentille. Suojavyohykkeilla 17 % suunnitellusta maankéaytosté oli varattu asuin-
alueiksi. Kuitenkin 74 % suunnittelualueesta sijaitsi suojavythykkeiden ulkopuolella. Tutkijat toteavat, ettéa
maankayttoon liittyvien konfliktien minimoimiseksi suojavythykkeiden ulkopuoliset kohteet tulisi varata asu-
miseen ja muille herkille kohteille. Suojavyohykkeille voisi sijoittaa kaupallisia tiloja tai pienteollisuutta.

6.2.4 Kanada

Kanadassa Birittildéisen Kolumbian ymparistdministerid on julkaissut ohjeen "Develop with Care 2014 Envi-
ronmental Guidelines for Urban and Rural Land Development in British Columbia” (Ministry of Environment,
British Columbia, 2014). Opas on tarkoitettu paikallisille viranomaisille, maankaytdn suunnittelijoille, maan-
omistajille ja ympaéristojarjestdille. llmanlaadun osalta annetaan ohjeita pienpolton haittojen vahentamiseksi,
katujen polyamisen hillitsemiseksi ja iimansaasteille altistumisen vahentamiseksi liikennevaylien varrella.

Ohjeen mukaan erityisesti herkat kohteet tulisi sijoittaa vahintédn 150 metrin etéisyydelle vilkasliikenteisista
teista. Vilkasliikenteisella tarkoitetaan tassa tietd, jonka likennemaara ylittdaa 15 000 ajoneuvoa vuorokau-
dessa. Herkkia kohteita ei tulisi mydskaan sijoittaa lahelle vilkkaita rekkareitteja tai suuria risteyksia. Kohon-

neita iimansaastepitoisuuksia on mitattu jopa 750 metrin etéisyydella rekkareiteista. Kévely- ja pyoratiet tulisi
sijoittaa vahintaan 1 - 2 korttelin paahan vilkkaista liikennevaylista.
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Jos suojavyohykkeita ei ole mahdollista kayttéad, ohjeessa neuvotaan valttamaéan katukuilujen muodostumis-
ta joko porrastamalla rakennukset tai rakentamalla korkeita taloja vain kadun toiselle puolelle. Altistumista
voidaan vahentdd myds tuloilman suodatuksella tai sijoittamalla ilmanottoaukot etdalle paéstélahteesta.

Ohjeeseen liittyvéssa taustapaperissa (Brauer ym. 2012) on kirjallisuuden perusteella arvioitu muita mahdol-
lisuuksia altistumisen vahentamiseksi. Paikallisessa skaalassa kasvillisuuden vaikutuksen on todettu olevan
vaihtelevaa. Jonkin verran on nayttoa siitd, ettd puut voisivat absorboida joitakin iimansaasteita, kuten kar-
keita hiukkasia tai otsonia. Ei kuitenkaan ole mitdan vankkaa naytt6a siitd, ettd puita kannattaisi kayttaa va-
hentdm&én pitoisuuksia teiden varsilla. Lisdksi on mahdollista, ettd puut muodostuvat jopa sekoittumisen ja
laimenemisen esteiksi, jolloin niilla olisi samanlainen vaikutus kuin katukuiluilla. Puilla ja viheralueilla on toki
positiivinen vaikutus ympariston viihtyisyyden ja ilmastonmuutoksen aiheuttamien vaikutusten kannalta.

Myds meluvallien ja -aitojen vaikutus on tutkimuksissa vaihdellut: joissakin tapauksissa ne ovat vahentaneet
ilmansaasteita vallin laheisyydessa. Toisaalta ne saattavat myds aiheuttaa korkeampia pitoisuuksia kauem-
pana vallista. Siksi niitd suositellaan kaytettavaksi vain meluntorjunnassa tai turvallisuuden edistamiseksi.
Muina altistumisen vahentamiskeinoina Brauer ym. mainitsevat ilmanottoaukkojen sijoittelun ja tuloilman
suodatuksen.

Vuonna 2015 valmistui kirjallisuuskatsauksen kasvillisuuden ja meluesteiden vaikutuksesta ilmanlaatuun
liikenneymparistoissa (Vuorinen ym. 2015). Yleisena johtopaatdksena voitiin todeta, etté kasvillisuudella ja
meluesteilld voidaan parantaa hieman ilmanlaatua ja saavuttaa monia muita myénteisia vaikutuksia kaupun-
kiymparistossa, mutta likenteen aiheuttamien ilmanlaatuongelmien ratkaisukeinona kasvillisuudella ja me-
luesteilld on vain pieni rooli. Liikenteen paastdjen vahentdminen ja erilaisten toimintojen sijoittaminen ovat
avainasemassa suunniteltaessa turvallista, terveellista ja viihtyisdd kaupunkiymparistoa.

Ontariossa Kanadassa Haltonin alueellinen terveysvirasto julkaisi vuonna 2009 raportin "Protecting Health:
Air Quality and Land Use Compatibility”, jossa annettiin ohjeita alueelliseen yleiskaavan arviointiprosessiin.
Ehdotukset heijastelevat USA:n lainsaadantda ja suositellaan, ettd asunnot, sairaalat, koulut, paivakodit ja
hoitokodit tulisi sijoittaa vahintddn 150 metrin etaisyydelle teista, joiden likennemaara ylittda 100 000 ajo-
neuvoa vuorokaudessa tai 30 metrin etéisyydelle tiestd, jonka likennem&éara ylittda 30 000 ajoneuvoa vuoro-
kaudessa.
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