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Τα αποτελέσματα επιδημιολογικών ερευνών της τελευταίας δεκαετίας, στην Ευρώπη και στην Βόρεια Αμερική, έχουν τεκμηριώσει την ύπαρξη δυσμενών επιδράσεων των σημερινών επιπέδων ατμοσφαιρικής ρύπανσης στην υγεία. Η αναγνώριση των επιδράσεων των σημερινών επιπέδων ρύπανσης οδήγησε στην αναθεώρηση των οδηγιών ή/και ορίων της Υπηρεσίας Περιβάλλοντος των Η.Π.Α., της Ευρωπαϊκής Ένωσης και της Παγκόσμιας Οργάνωσης Υγείας. 

Παρουσιάζουμε αποτελέσματα από το πολυκεντρικό ευρωπαϊκό πρόγραμμα APHEA που βασίστηκε σε υλικό από 30 ευρωπαϊκές πόλεις και διερεύνησε τις βραχυχρόνιες επιδράσεις της ατμοσφαιρικής ρύπανσης στην υγεία. Τα αποτελέσματα του APHEA έδειξαν ότι αύξηση των επιπέδων των αιωρούμενων σωματιδίων με διάμετρο <10μm (PM10) κατά 10 μg/m3 σχετίζεται σε στατιστικά σημαντικό βαθμό με αύξηση στην ημερήσια ολική θνησιμότητα κατά 0,6%, στην αναπνευστική κατά 1% και στην καρδιαγγειακή κατά 0,8 %. Για την ίδια αύξηση στα επίπεδα του ρύπου, οι εισαγωγές στα νοσοκομεία από νοσήματα του αναπνευστικού αυξάνονται σε στατιστικά σημαντικό βαθμό κατά 0,3% για τις ηλικίες 15-64 και κατά περίπου 1% για τις ηλικίες άνω των 65 χρόνων. Οι εισαγωγές για χρόνια αναπνευστική πνευμονοπάθεια αυξάνονται κατά 0,4% σε όλες τις ηλικίες και κατά 1% για άτομα άνω των 65. Οι εισαγωγές από καρδιακά νοσήματα αυξάνονται σε στατιστικά σημαντικό βαθμό κατά 0,5% για όλες τις ηλικίες και κατά 0,8% για τους άνω των 65 ετών.  Το μέγεθος των επιδράσεων μεταβάλλεται ανάλογα με χαρακτηριστικά των πόλεων ή των περιοχών, τις οποίες αφορούν. ΄Ετσι τα σωματίδια έχουν μεγαλύτερες επιδράσεις στη θνησιμότητα όταν προέρχονται σε μεγαλύτερο ποσοστό από τα οχήματα και στις θερμότερες περιοχές.

Επίσης, η πολυκεντρική έρευνα APHEA έδειξε ότι αύξηση κατά 10 μg/m3 στο SO2 οδηγεί σε στατιστικά σημαντική ημερήσια αύξηση της ολικής και καρδιαγγειακής θνησιμότητας κατά 0,8%, ενώ της αναπνευστικής θνησιμότητας κατά 1%. Η ίδια αύξηση στο NO2 οδηγεί σε στατιστικά σημαντική ημερήσια αύξηση της ολικής θνησιμότητας κατά 0,3% και της καρδειαγγειακής και αναπνευστικής θνησιμότητας κατά 0,4%. 


Λίγες μελέτες έχουν πραγματοποιηθεί για την διερεύνηση των μακροχρόνιων επιδράσεων της ατμοσφαιρικής ρύπανσης στην υγεία. Τα αποτελέσματά τους επιβεβαιώνουν ότι η μακροχρόνια έκθεση στη σωματιδιακή ατμοσφαιρική ρύπανση οδηγεί σε αυξημένη θνησιμότητα και μετρήσιμη μείωση του προσδόκιμου επιβίωσης. Αν γίνουν αποδεκτά αυτά τα αποτελέσματα έχουν σημαντική επίδραση στις αποφάσεις διαχείρισης του προβλήματος. Τέλος, όπως προκύπτει απο τον υπολογισμό των περιστατικών που αποδίδονται στην έκθεση μικροσωματιδίων, η σωματιδιακή ατμοσφαιρική ρύπανση σήμερα είναι ένα πρόβλημα δημόσιας υγείας. 

