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FORORD

WSP, Umea Universitet och Karolinska Institutet har fatt i uppdrag av Tra-
fikverket att utveckla en metod for att berdkna halsokonsekvenser inom
transportsektorn. Berdkningsmetoder har tagits fram for buller, luftforore-
ningar och aktivt resande. Halsokonsekvenserna presenteras i en indikator
som vager samman forlorade friska levnadsar genom fortida dod och mins-
kad livskvalitet pa grund av sjukdom, Disability Adjusted Life Years
(DALY).

Fredrik Johansson (WSP) var projektledare for uppdraget. Emma Tarrodi
(WSP) var uppdragsledare fran oktober 2016.

Marianne Klint (WSP), Andreas Novak (WSP), Jenny Selander (Karolinska
Institutet), Charlotta Eriksson (Stockholms lans landsting) och Theo Bodin
(Karolinska Institutet) arbetade med utvecklingen av berédkningsmetoden for
buller och hélsa.

Fredrik Johansson (WSP), Karin Brundell-Freij (WSP), Xinpei Cui (WSP),
Johan Nilsson Sommar (Umea Universitet) och Wasif Raza (Umea Universi-
tet) arbetade med utvecklingen av berdkningsmetoden for aktivt resande och
hélsa. Vi vill aven tacka Pelle Envall (Trafikutredningsbyran) for véardefulla
kommenterar pa arbetet.

Eva Ericsson (WSP), Helen Lindblom (WSP) och Bertil Forsherg (Umea
Universitet) arbetade med utvecklingen av berdkningsmetoden for luftfor-
oreningar och hélsa. I samband med framtagning av metod for befolknings-
exponeringen har Malin Gustafsson IVL Svenska Miljoinstitutet och Christer
Johansson pa SLB-analys bidragit med data och kommentarer.

Fran Trafikverket har Jarl Hammarqvist (projektledare och aktivt resande),
Karin Blidberg (buller) och Martin Juneholm (luftféroreningar) deltagit.

5 (124)



C:\Users\seet18511\Desktop\DALY rapport 20170317_slutversion.docx

Datum: 17 mars 2017

Metod for DALY -berakningar i 1
transportsektorn /ﬂ,.ws P

Status: Slutversion

SAMMANFATTNING

Syftet med projektet har varit att utveckla en metod som kan anvéndas for att
berdkna det svenska trafiksystemets bidrag till ohélsa till foljd av:

e Luftfororeningar
e Buller
e Fysisk inaktivitet

Stora delar av metodutvecklingen i projektet har bedrivits i tre parallella del-
projekt, ett for vardera ovannamnda sakomrade. For vart och ett av sakomra-
dena skall metoden kunna anvéandas for tre olika typer av analyser:

e Tillstdndsbeskrivning: Det totala ohalsobidraget fran hela transport-
sektorn

e Uppfdljning: Hur ohélsobidraget forandras over tid (till exempel
mellan tva pa varandra féljande ar)

e Utvardering: Hur ohalsobidraget forandrats till foljd av Trafikver-
kets atgarder/verksamhet

Halsokonsekvenserna mats med DALY

| berakningsmetoderna anvéands Disability Adjusted Life Years (DALY) for
att beskriva halsokonsekvenser. DALY ar en sammanvégd indikator som re-
dovisar hélsokonsekvenserna i form av antal friska levnadsar som en popu-
lation forlorar genom en negativ héalsopaverkan (eller tjanar genom 6kad fy-
sisk aktivitet). Fordelen med DALY som indikator &r att den tar h&nsyn till
bade risker for fortida dod och risker att insjukna i olika kroniska sjukdomar.

Berdkningsmetoder

De framtagna berakningsmetoderna innehaller tva steg. I det forsta gors en
berdkning av exponeringen (t.ex. exponeringen for ett ar jamfort med refe-
renssenariot). | det andra berédknas halsokonsekvenserna med hjalp av identi-
fierade exponerings-responssamband. En sammanfattning av metoderna ges i
faktarutor nedan.
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Faktaruta: Berdkningsmetod for buller och halsa.

Berakningsmetod for buller och halsa

Berakning av total bullerexponering for hela transportsystemet

1.

Berdkning av andelen bullerexponerade vid bostaden, redo-
visat i 5-dBA-intervall. Data tas fran nationella bullerkart-
laggningen samt fran Statistiska centralbyran.

Berakning av forandring av bullerexponering

2.

Inhdmtning av uppgifter om bullerskyddsatgarder fran Tra-
fikverket.

Simulering av sankt bullerexponering (<55dBA) for hela
populationen.

Berakning av halsokonsekvenser

4.

Inhdmtning av information om totala antalet besvarade, in-
sjuknade och avlidna och berdkning av hur manga av dessa
som kan tillskrivas trafikbuller.

Identifiering av samband mellan bullerexponering alterna-

tivt forandring av bullerexponering och besvarelseupplevel-

ser, insjuknande och/eller dddsfall, i olika decibelintervall.
Berakningar ar gjorda for olika bullermatt och darfor be-
hovdes en transformering dem emellan goras.

Berékning av antalet DALY

Effekten pa mortalitet (dodlighet), morbiditet (sjuklighet)
och/eller besvarelseupplevelser beréknas for tre hjért-
karlsjukdomar samt allmanstérning och somnstérning i form
av fortida dodsfall samt kvarvarande levnadsar och/eller an-
tal forlorade friska ar. Detta baseras bl.a. pa exponerings-
responssamband, andelen exponerade samt dess sjukdoms-
vikt vid DALY -berékning.
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Faktaruta: Berdkningsmetod for aktivt resande och hélsa.

Berdkningsmetod for aktivt resande och hélsa

Beréakning av exponering

1. Berékning av reslangd per dag: Baserat pa enkatdata fran
resvaneundersokningen har det genomsnittliga antalet kilo-
meter som en person cyklar respektive gar en viss dag upp-
skattats uppdelat pa aldersgrupper och kon.

. Omrékning av reslangd per dag till reslangd per vecka: 77
procent av det uppskattade cyklandet och 100 procent av re-
sandet till fots antas utforas regelbundet.

. Omrékning av reslangd till restid: FOr att sedan rakna om
genomsnittliga avstand till genomsnittlig restid antas gaende
i genomsnitt ga 4,8 kilometer/timme samt cyklister cykla i
en hastighet som beror av alder och kén enligt en studie av
cyklister i Stockholm (Schantz, 2016).

Berakning av halsokonsekvenser

4. Berédkning av relativ riskreduktion for befolkningen: Den re-
lativa riskreduktionen vid exponeringen (MET timmar per
vecka) berdknas per aldersgrupp och kon.

. Antal forhindrade fall av kronisk sjukdom och fortida dod
som kan tillskrivas brist pa fysisk aktivitet berdknas.

. DALY beraknas utifran antal férhindrade fall av kronisk
sjukdom och fortida dod med DW-faktorer och durationerna
som presenteras.
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Faktaruta: Berdkningsmetod for luftféroreningar och halsa.

Berakningsmetod for luftféroreningar och hélsa

Beréakning av exponering

1. Berdkning av emissioner av trafikrelaterade partiklar i tatort
for ett basar, 2010. Utslappen fordelas pa avgaspartiklar och
slitagepartiklar samt pa stora, medelstora och sma tatorter.
Framtagning av samband mellan emissioner i tatort och t&-
tortsbefolkningens exponering for trafikrelaterade partiklar.
| berakning kombinerades resultat fran tidigare studier ge-
nomférda av IVL, SMHI och SLB. Genom bearbetning av
resultat fran dessa studier skattades samband mellan emiss-
ionsférandringar och halt- exponeringsforandringar i olika
ortstyper. For slitagepartiklar gjordes aven en viktning med
avseende pa var i landet orten 1ag med antagande om olika
dubbdécksanvandning.

Berékning av forandringar av emissioner och exponering for
efterfoljande ar. For aren efter basaret berdknas emissioner-
nas utveckling uppdelat pa de tre tatortskategorierna med
hjalp av HBEFA-modellen. Utifran emissionernas forand-
ring skattas en forandring av haltnivaer med antagande om
linjara samband enligt punkt 2. Férandringen i haltnivaer re-
spektive folkméngdsforandring ger befolkningsexponering
for aktuellt berakningsar.

Berakning av halsokonsekvenser

4. Berdkning av antalet DALY — Mortalitet:
Berakningarna utgar frn antagande om att avgaspartiklar
har en langsiktig effekt pa mortaliteten (dodsfall) medan sli-
tagepartiklar endast antas kortvarigt paverka totala antalet
dddsfall. For DALY -berékningen anvandes exponerings-
responssamband for hur risken att do paverkas av arsmedel-
halten och hur manga fall det blir i olika aldrar. Antal forlo-
rade levnadsar beraknas utifran dodsalder.
Berakning av antalet DALY — Morbiditet:
Effekten pa morbiditet (sjuklighet) beraknas for fem sjuk-
domar i form av antal forlorade friska ar. Detta baseras pa
exponerings-responssamband, alder vid insjuknandet, be-
raknat antal ar som aterstar att leva med sjukdomen samt
dess sjukdomsvikt vid DALY -berékningen.
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Transportsystemets paverkan pa hélsan

Berdkningsmetoderna har anvants for att berakna effekterna som dagens
transportsystem har pa halsan. Effekterna ar i forhallande till framtagna refe-
rensscenarios. Nedan ges en sammanfattning av trafiksektorns hélsokonse-
kvenser for buller, aktivt resande och luftféroreningar. Plustecknen i tabellen
nedan betyder att bullerstorningar leder till drygt 40 000 forlorade funktions-
justerande levnadsar och luftféroreningarna till 27 000 forlorade funktionsju-
sterade levnadsar. Minustecknet betyder att dagens aktiva resande bidrar till
att 83 000 forlorade funktionsjusterade levnadsar undviks.

Det &r dock viktigt att podngtera att DALY -berékningar for dessa tre expone-
ringar i dagslaget inte ar jamforbara. Detta pa grund av olika detaljeringsgrad
pa grunddata bade for andel exponerade, identifierade hélsoutfall samt expo-
nering-respons mellan exponering och hélsoutfall.

Tabell: Transportsystemets paverkan pa halsan

Sakomrade DALY Antal fortida
dodsfall

Buller +41 000 +500

Aktivt resande - 83000 - 3500

Luftfororeningar | + 27 000 + 3000
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1. INLEDNING

Trafikverket har i uppdrag att redovisa vilka hélsokonsekvenser som trans-
portsystemet och verkets arbete ger upphov till. Detta uppdrag hanger sam-
man med preciseringar av de transportpolitiska malen, dar hélsa ar en viktig
del. I det transportpolitiska hansynsmalet ingar bl.a. att transportsystemet ska
bidra till 6kad hélsa (Prop. 2008/09:93 2009). Halsa &r relativt nytt som spe-
cifikt utpekat malomrade inom transportpolitiken. Att arbeta med hélsofragor
ar dock inget nytt for Trafikverket och att det nu pekats ut &r rimligen en
markering av halsofragornas 6kade betydelse i samhallsplaneringen. Trafik-
verket valjer initialt att f6lja upp och redovisa hélsokonsekvenser for tre om-
raden:

e Buller
e Luftféroreningar
e Aktivt resande

For att kunna beskriva de halsokonsekvenser som transportsystemet ger upp-
hov till behdver metoder och indikatorer utvecklas. Ett forskningsprojekt
startades hosten 2014 med syfte att ta fram metoder for att berdkna halsokon-
sekvenser inom de tre ovanndmnda sakomradena, och det ar resultaten fran
det projektet som presenteras i den har rapporten. De framtagna metoderna
baseras pa vetenskapliga epidemiologiska samband mellan exponering och
halsokonsekvenser. Projektgruppen &r tvarvetenskaplig och omfattar experter
bade inom trafikanalys och inom miljémedicin.

For att kunna styra mot det transportpolitiska hansynsmalet (om en 6kad
halsa) ar det viktigt att kunna mata hélsokonsekvenser samt folja utveckling-
en dver tiden.

1.1 SYFTE, FRAGESTALLNINGAR OCH
AVGRANSNINGAR

Syftet med den hdr rapporten &r att redovisa metoder for att berdkna hélso-
konsekvenser av buller, luftféroreningar och aktivt resande inom transport-
sektorn. Metoderna &r framtagna inom ett forskningsprojekt finansierat av

Trafikverket. Metoderna ska kunna anvéndas for tre typer av analyser:

e Tillstandsbeskrivning: Kvantifiera halsokonsekvenserna av dagens
transportsystem.

e Uppfoljning: Folja upp utvecklingen av hdlsokonsekvenser dver ti-
den.

e Utvardering: Utvardera halsokonsekvenser av olika scenarier samt
av Trafikverkets arbete.
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Tonvikten i rapporten ligger pa att beskriva metoderna och metodutveckling-
en. | rapporten beskrivs de olika stegen i metoderna, vilka begransningar som
finns samt vilka avvégningar som har gjorts i respektive steg. | slutet av rap-
porten presenteras aven nagra rakneexempel for att visa hur metoderna kan
tillampas.

Metoderna &r utvecklade for att méta halsokonsekvenser av buller, luftfor-
oreningar och aktivt resande. Halsokonsekvenserna &r avgransade till risken
for fortida dodsfall och insjuknande i vissa kroniska sjukdomar/tillstand.
Detta innebér att lindriga och dvergdende sjukdomar/tillstand inte ingar i me-
toden (t.ex. 6kad/minskad risk for forkylning). For buller ingar dock allman-
stérning och sémnstdrning i metoden. Andra, icke halsomaéssiga, sekundéra
effekter som foréandrad exponering for buller, luftféroreningar och aktivt re-
sande kan ge upphov till ingar inte heller i metoderna (t.ex. sjukfranvaro,
vardkostnader).

1.2 RAPPORTENS DISPOSITION

| kapitel 2 beskrivs det valda mattet pa halsa, DALY, samt dess fordelar och
begrénsningar. | kapitel 3 beskrivs metoden for berdkning av halsoeffekter
for buller, i kapitel 4 for aktivt resande och i kapitel 5 for luftféroreningar. |
kapitel 6 dras slutsatser och ett antal rekommendationer ges.

Det finns &ven 7 bilagor till rapporten. | Bilaga 1 redovisas ett antal gemen-
samma forutsattningar for berakningsmetoderna. I bilaga 2 och 3 redovisas
forenklingar och berédkningsmetodik for bullermetoden. | bilaga 4 redovisas
ett utdrag ur strokestatistik. Slutligen redovisas test av berakningsmetoderna i
bilaga 5-7. Metoden kan aven anvandas for scenarioberékningar. | bilaga 7
presenteras ett berékningsexempel av hélsoeffekter av aktivt resande for ett
tankt klimatscenario. Detta berakningsexempel &r &mnat att visa hur metoden
kan anvandas i framtida scenarier.
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2. VAL AV MATT PA HALSA — DALY

Halsokonsekvenser kan utvarderas pa olika satt, och varje indikator har sina
for- och nackdelar. Vilken indikator som ska valjas beror pa vad indikatorn
ska anvandas till. Syftet i detta projekt &r att utveckla en metod for att be-
rakna hélsokonsekvenser varfor en indikator for just halsotillstandet &r lamp-
lig. Indikatorn som Trafikverket har valt att anvanda ar DALY, vilket star for
Disability Adjusted Life Years eller Funktionsjusterade levnadsar 6versatt till
svenska. | det har kapitlet beskriver vi forst vad DALY -indikatorn bestar av.
Sedan féljer en kort diskussion av for- och nackdelar med den valda indika-
torn.

2.1 BESKRIVNING AV DALY

DALY som begrepp utvecklades under 1990-talet av Vérldshalsoorganisat-
ionen och Varldsbanken (WHO, 2011). Syftet med indikatorn &r att vaga
samman antalet ar som personer i en befolkning lever med en funktionsned-
sattning eller sjukdom med antal forlorade ar pa grund av fortida dod under
ett givet ar. Fordelen med DALY -indikatorn &r att det &r en sammanvagd in-
dikator for olika sjukdomsfall och for dodsfall. Detta gor det mojligt att ge-
nom en indikator presentera den totala sjukdomsbdrdan i en population.

DALY -indikatorn bestar av tvd sammanvagda indikatorer:

e YLL - Years of Life Lost — forlorade levnadsar
e YLD - Years Lived with Disability — levda ar med funktionsnedsétt-
ning.

YLL mater antal friska levnadsar som en person forlorar pa grund av fortida
ddd och berdknas enligt foljande (WHO, 2016a):

" YLL=N*L )
Dar:
N= antal dodsfall

L= forvantad livslangd vid aldern da dédsfallet intraffade (standard
of life expectancy at age of death in years).

\— _/

YLD ér en indikator som mater antal friska levnadsar som forloras pa grund
av sjukdom. For att kunna jamféras med YLL viktas sjukdomen med en
funktionsvikt som speglar sjukdomens allvarlighetsgrad (mellan 0 och 1 dar
0 &r fullt frisk och 1 dod). YLD beréknas enligt foljande (WHO, 2016 ):

13 (124)



C:\Users\seet18511\Desktop\DALY rapport 20170317_slutversion.docx

Datum: 17 mars 2017

Metod for DALY -berakningar i 1
transportsektorn /ﬂ,.ws P

Status: Slutversion

(YLD =I*DW*L \
Dar:

| = antal incidenta fall

DW= Disability weight (funktionsvikt, DW-faktor)

\ L= genomsnittlig duration till aterstallande eller déd (i antal ar) )

2.2 UNDERLAG TILL DALY-BERAKNINGAR

For att kunna genomféra DALY -berékningar av transportsystemets halsopa-
verkan behovs uppgifter om trafik, exponering och exponerings-
responssamband.

Trafik handlar om trafiksystemet; fléden, fardmedelsférdelning etc.

Exponering handlar om hur méanniskor utsétts for de halsopaverkande effek-
ter som uppstar till foljd av trafiken; luftfororeningar dar manniskor vistas,
trafikbuller i och utanfor bostéder etc.

Exponering-Respons &r de samband som i medicinsk forskning fastslagits
gélla mellan exponering och olika typer av sjukdomar.

Ovanstaende uppgifter ar specifika for respektive sakomrade och vilken typ
av uppgifter som behdvs beskrivs mer ingaende i kapitel 3, 4 och 5. Andra
underlag som behovs for berdkningarna, halsostatistik, funktionsvikter och
data om sjukdomsduration d&r gemensamma forutsattningar.

Halsostatistik. DALY -berakningarna baseras pa samma data nar det galler
hélsostatistik. Det géller bland annat information om arlig mortalitet (dodlig-
het) och morbiditet (sjukdom) for relevanta sjukdomar. Se bilaga 1 for den
halsostatistik som har anvénts i testberdkningarna som presenteras i denna
rapport. Infor varje DALY -berékning bor relevant och aktuell hélsostatistik
inhdmtas bland annat fran Socialstyrelsen.

Funktionsvikter, DW-faktorer, anvands for att berdkna ar med viss funkt-
ionsnedséattning pa grund av sjukdom. De ar samma for de tre sakomradena.
Av forklarliga skal ar det mycket komplicerat att faststélla en sjukdoms
funktionsvikt. Det finns inga “’sanna varden” utan funktionsvikterna bor
standigt utvarderas och diskuteras. Nar DALY -metoden togs fram till
WHO:s berékningar i Global Burden of Disease anvéndes referensgrupper
for att faststélla funktionsvikterna (Murray and Achayra, 1997). Funktions-
vikterna som anvands i metoderna ar tagna fran WHO:s rapport Global
Burden of Disease 2004. De presenteras i bilaga 1. Infor varje DALY -
berdkning bor aktuella DW-faktorer inhdmtas.

Duration for olika sjukdomar ar en annan gemensam forutsattning. Antalet ar
med sjukdom bestams av den forvantade livslangden med sjukdomen foru-
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tom for hjartinfarkt dar sjukdomsdurationen antagits vara ett ar for de fall
som forvintas overleva forsta aret. Overlevnaden efter lungcancer, bréstcan-
cer och tjocktarmscancer, samt forsta aret efter insjuknande i hjartinfarkt och
stroke, har inhamtats fran Socialstyrelsen. For stroke har 6verlevnaden daref-
ter baserats pa data fran Riksstroke (egna berékningar av Eriksson m.fl.,
2008) dar extrapolering har skett efter tre ars 6verlevnad. Ettarsmortaliteten
efter hjartsvikt har antagits vara tre ganger sa hog som i totala befolkningen.
Forvantade livslangden efter insjuknande i diabetes antas vara oféréandrad.

2.3 DISKONTERING OCH ALDERSVIKTNING

| den ursprungliga metoden som togs fram at WHO anvéndes viktning av
olika aldersgrupper (se t.ex. Murray, 1994). DALY -indikatorns konstruktion,
som mater antal forlorade friska levnadsar, leder till att personer som drabbas
av en sjukdom i yngre alder tillméts en storre vikt (fler DALY an personer
som drabbas av en liknande sjukdom hogre upp i aldrarna. Murray m.fl.
(1997) argumenterar for att man bor anvanda aldersspecifika vikter for att
vardera upp vissa aldersgrupper. Deras resonemang baseras pa att DALY ska
anvéndas for att rikta halsoinsatser dit de har storst effekt (flest DALY per
investerad krona), vilket enligt dem motiverar att vikta upp vissa aldergrup-
per. | den framtagna metoden som presenteras i den har rapporten anvénds
ingen aldersviktning, vilket betyder att varje forlorat levnadsar varderas lika
hogt oberoende av vilken alder personen har. Eftersom DALY -indikatorn,
som alla halsoindikatorer, praglas av subjektiva beddmningar och vardering-
ar, kan det vara problematiskt att anvédnda DALY for att prioritera hur hélso-
framjande atgarder ska prioriteras. | metoden som presenteras i den har rap-
porten anvands DALY for att folja upp halsokonsekvenser pa en aggregerad
niva, men metoden &r inte tilltankt for att identifiera en optimal allokering av
resurser. Vilka omraden som ska prioriteras ar en politisk fraga, dar DALY
kan utgora ett underlag bland flera. Det ar dock viktigt att ha i atanke att en
kronisk sjukdom eller ett dodsfall som intréaffar i tidigare aldrar tillméts fler
DALY an de som intraffar hogre upp i aldrarna.

Det finns dven diskussioner inom litteraturen om framtida halsovinster ska
diskonteras (dvs. att de ska vaga mindre tungt an halsovinster som uppstar
idag). Denna tes drivs framst av ekonomer, och framtida effekter diskonteras
vanligtvis i samhallekonomiska analyser. | den framtagna metoden har vi valt
att inte diskontera framtida halsokonsekvenser.
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2.4 DISKUSSION OM DALY

Det positiva med DALY som indikator ar att det &r en sammanvégd indikator
av bade ar med nedsatt halsa och forlorade levnadsar genom fortida dod.
Som indikator fungerar den bra for att folja forandringar pa en aggregerad
niva 6ver tiden. Eftersom det &r en sammanvagd indikator &r den val anpas-
sad for denna typ av aggregerad uppféljning.

DALY mojliggor ocksa att den totala sjukdomsbérdan kan jamféras mellan
olika omraden, t.ex. aktivt resande, buller, luftféroreningar, eller (vilket ej
behandlas i denna studie) trafikolyckor. Nar en jamforelse av sjukdomshor-
dan gors mellan olika omraden &r det dock viktigt att ha DALY -indikatorns
konstruktion i atanke, t.ex. att dodsfall i yngre aldrar ger fler férlorade ar &n
dodsfall hogre upp i aldrarna. Antalet DALY paverkas ocksa av vilka expo-
nerings-responssamband som anses nog etablerade for att inkluderas. Om
upplevd stérning inkluderas for buller men besvérsupplevelse inte kan inklu-
deras for avgaser, sa leder det till problem vid jamforelser mellan buller och
avgaser. Bara for att DALY -indikatorn erbjuder ett matt for att jamfora hal-
sokonsekvenser inom olika omraden, betyder det inte att DALY -indikatorn
ska anvandas for att prioritera resurser mellan olika omraden. En nackdel
med DALY som indikator &r att den &r svar att kommunicera ut till allmén-
heten. Det ar komplicerat att forsta vad som avses med t.ex. 50 000 DALYS.
Nar man ska kommunicera ar det darfor battre att anvénda relativa tal som
exempelvis andelen DALY's som tillskrivs en viss riskfaktor. Detta betyder
mer konkret att man exempelvis kan visa hur stor andel av den totala sjuk-
domsbdrdan (i DALY) som kan tillskrivsas exempelvis bullerexponering.
Det ar ocksa viktigt att ha i atanke att dods- och i viss man sjukdomsfall i
yngre aldrar vager tyngre an fall hogre upp i aldrarna. Det finns andra lik-
nande sammansatta indikatorer. En av dessa ar QALY (Quality Adjusted
Life Years — kvalitetsjusterade levnadsar). Det finns vissa berdkningsmassiga
skillnader mellan DALY och QALY, men i stort foljer de liknande struk-
turer. Nagra skillnader éar:

e DALY mater sjukdomsborda och QALY forbattrad livskvalitet. Det
vill sdga att en DALY &r nagot negativt medan en QALY &r nagot
positivt.

e Berdkning av funktionsvikterna skiljer sig at.

e Aldersvikter anvéands ibland i DALY.

Ett alternativ till att uttrycka oh&lsobdrdan i DALY é&r att anvanda samhalls-
ekonomiska berékningar, vilket exempelvis lange har gjorts inom projektet
ExternE med relaterade aktiviteter, av EU exempelvis inom Clean Air for
Europé (CAFE) och av Trafikverket inom ASEK (Samhéllsekonomiska prin-
ciper och kalkylvérden for transportsektorn). Dessa berékningar kan inklu-
dera olika slag av kostnader som sjukdomsfall genererar, t.ex. produktions-
bortfall och direkta sjukvardskostnader. Den tyngsta posten brukar dock vara
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effekten av fortida dod, vilken kan uttryckas utifran det statistiska vardet av
ett liv (VSL — value of a statistical life) eller vardet av ett levnadsar (VOLY
— Value of a life year), ofta med belopp som &r 6verenskomna t.ex. for be-
rékningar inom EU. WHO:s berékningsverktyg HEAT (Health Economic
Assessment Tool for cycling and walking) berdaknar samhallsekonomiska ef-
fekter av cykling och gang men inkluderar enbart betydelsen for mortalitet.

Tankegangen bakom samhallsekonomisk vérdering och berakning av DALY
ar i bada fallen att omsétta olika slags konsekvenser till sasmma matt och en-
het. Om man accepterar att DALY -konceptet faktiskt ar att rakna om ar med
sjukdom till att motsvara forlorade levnadsar, sa bor etablerade VSL- och
VOLY-varden kunna tillampas ocksa for berakningar i DALY. Nagra fors-
kare har beraknat varden pa DALY utifran BNP per capita (Dalal, 2015).

Ett problem vid jamforelse av berdkningar av DALY respektive samhalls-
kostnader &r att det for effekter pa morbiditet (sjukdom) &r olika studier som
kan ge information. For DALY -berdkningen kravs studier av hur sjukdoms-
forekomsten (uppkomsten) har samband med riskfaktorn, medan de sam-
héllsekonomiska varderingarna oftast intresserar sig for hur vardkonsumtion-
en paverkas. Dessa skillnader kan innebara att olika faktorers storleksmass-
iga betydelse kan rangordnas olika av en DALY -berdkning respektive en
samhéallsekonomisk berdakning.
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3. BULLER

Buller definieras som o6nskat ljud. En av de vanligaste kéllorna till buller &r
trafik. Trafikbuller genereras framst fran vagtrafik, spartrafik och flygtrafik.
Buller uppstar dels genom fordonets egna ljud samt det ljud som uppstar av
friktionen mellan exempelvis fordon och vagbana/sparvag. Vagtrafikbuller
bestar av en kombination av motorljud samt buller som uppstar i kontakt
mellan dack och vagbeldggningen. For spartrafik bestar bullret av en kombi-
nation av ljud som uppstar i kontakt mellan hjul och rals, ljud som uppstar i
kontakt mellan stromavtagare och luftledningen samt aerodynamiskt ljud
fran framforallt loket.

Buller ar den miljéstorning som beror flest manniskor. Utéver att manga bo-
stader utsatts for buller blir &ven andra omraden, sasom rekreationsmiljder,
med god ljudkvalitet farre. Ett flertal forskningsstudier har visat att buller
paverkar manniskors halsa och valbefinnande negativt.

| denna rapport redovisas en modell for att berdkna hélsoeffekter av trafik-
buller i boendemiljon fran vag- och spartrafik.

3.1 TRAFIKBULLEREXPONERING

Ljudutbredningen langs trafiksystemet beror bl.a. pa trafikslag, intensitet,
hastighet, skarmning, vaderforhallanden och topografi. Bedomning av bul-
lerexponering for stora populationsgrupper genomfors vanligtvis med hjalp
av bullerkartlaggningar, huvudsakligen bullerberékningar.

Buller/ljud mats/beréknas vanligen i decibel (dB) med A-filter (dBA). A-
vagda ljudnivaer ger en acceptabel korrelation med hur vi upplever manga
typer av ljudkallor vid normala ljudnivaer. For exempelvis lagfrekvent buller
fran flaktar eller storre maskiner ger C-vagda ljudnivaer en béttre korrelation.
Vid vissa fall nar det galler lagfrekvensproblem, i t.ex. bostader, kravstalls
dock ovagda nivaer i specifika frekvensband da varken dBA- eller dBC-
nivaer ger ett bra matt pa storupplevelsen.

Det finns flera matetal for trafikbuller. De tva som vanligtvis anvands i Sve-
rige ar de ekvivalenta och maximala ljudnivaerna. Den ekvivalenta ljudni-
van, Laeg, dr ett logaritmiskt medelvarde som for trafikbuller normalt géller
for en 24-timmarsperiod (skrivs ibland Laeg24n). Tiden uteldmnas ofta ef-
tersom det for trafikbuller alltid &r hela dygnet som galler. For t.ex. industri-
buller kan dock andra tider férekomma som exempelvis en arbetsdag.

Den maximala ljudnivan, Lamax, ar den hogsta férekommande under den ak-
tuella 24-timmarsperioden. Maximalnivan kan matas och berdknas med tva
olika tidskonstanter, Fast eller Slow. For vagtrafik- och tagbuller anvands
alltid Fast och man kan dar anvénda beteckningen Larmax. FOr flyg forekom-
mer bada sétten att utvardera, sa dar forekommer ocksa Lasmax.
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Nar storheten innehaller A:et, for A-vagningen, blir enheten bara dB.

For EU-kartlaggningar anvands ett annat matt, Lgen, déir *den’ stir for day,
evening och night. Olika vagning gors for de tre tidsperioderna innan bidra-
gen fran de tre perioderna slas samman. For att enbart studera nattperioden
anvands Lnignt eller Ly, vilket aven inforts som parameter i den svenska klass-
ningsstandarden for bostader.

Trafiksystemet och exponering

For att kunna berakna trafikbullrets halsopaverkan behévs bland annat in-
formation om antal personer som &r utsatta for buller fran olika trafikslag i
dagsléget, det vill sdga antal bullerutsatta for vag- och jarnvéagsbuller inom
olika bullerintervall. Den mest heltdckande bullerkarlaggningen i Sverige &ar
den nationella bullekartlaggningen som Naturvardsverket genomfor och
denna kartlaggning bedéms darfor vara den mest lampliga att anvéanda for
DALY -berékningen.

Nationell bullerkartlaggning

Naturvardsverket, med stod av svensk miljodvervakning, har kartlagt antalet
bullerutsatta fran vag-, spar- och flygtrafik i Sverige ar 2011. Naturvardsver-
ket samlar in kommunkartlaggningar géllande trafikbuller i hela landet vart
femte ar. Detta galler de kommuner med fler &n 100 000 invanare for vilka
EU kraver bullerkartlaggning enligt direktivet for omgivningsbuller (END?).
Foérutom bullerkartlaggning skall berékning utforas av antalet bullerexpone-
rade invanare. Flera kommuner utfor frivilligt kartlaggningar for sin egen
samhallsplanering, men dessa utredningar samlas inte in centralt.

Forutom att samla in och leverera kartlaggningarna till EU anvands de in-
samlade kartlaggningarna till att sammanstalla en Sverigekartlaggning med
jamna mellanrum. For att kunna uppskatta antalet bullerexponerade i hela
Sverige utdkas de bullerkartlagda kommunerna med schablonberékningar i
de icke kartlagda kommunerna.

Indata fran nationella vagdatabasen, Trafikverket, Socialstyrelsen och
Swedavia har anvants tillsammans med statistik fran SCB samt kartlaggning-
ar enligt END-direktivet, for att berdkna och sammanstalla antalet bullerex-
ponerade fran de olika trafikslagen. Denna sammanstallning ar i dagslaget
det béasta vi har for att kunna berdkna antalet bullerexponerade for vag- och
spartrafik nationellt i Sverige. Denna kartlaggningsmetod har utvecklats over
tid och i takt med att EU:s END-direktiv kraver noggranna bullerkartlagg-
ningar for &ven mindre samhallen.

1 Environmental Noise Directive, EU-direktivet 2002/49/EG.
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Tabell 1 visar exponering for trafikbuller nationellt i Sverige ar 2011. Vég-
och spartrafikbuller delas in i sex kategorier, baserat pa berakningar 6ver an-
talet exponerade for trafikbuller i bostaden kombinerat med befolknings-
mangd i Sverige for 2011 (SCB, Sweco). Kategori Laeq=50-54 dB for spar-
trafik saknades dock i den nationella bullerkartlaggningen och denna berék-
nades darfor fram genom information fran Trafikverket (se bilaga 5 Antal
exponerade for trafikbuller i Sverige).

Tabell 1. Antal och andel bullerutsatta for vag och spartrafik 2011 i
Sverige. Laeq i tabellen och i resten av dokumentet &r samma sak som Laeq24n.

Vagtrafik Spartrafik
Ljudniva Antalet bullerut- | Ljudniva Antalet bullerut-
Laeq dB satta vagtrafik Laeq dB satta spartrafik
vég 2011 (andel)® tag 2011 (andel)®
3141755 8 206 305
<45 (33’1 procent) <45 (86,5 procent)
2 422 700 696 300
45-49 (25,5 procent) 45-49 (7,3 procent)
2281 100 348 150
50-54 (24,1 procent) 50-54 (3,7 procent)
991 500 153 200
55-59 (10,5 procent) 55-59 (1,6 procent)
473 600 59200
60-64 (5.0 procent) 60-64 (0,6 procent)
156 200 17600
65-69 (1,6 procent) 65-69 (0,2 procent)
16 000 2100
>70 (0,2 procent) >70 (0,02 procent)
Totalt 9 482 855% 9 482 855%
2 Berdknat pa Sveriges befolkningsmangd for 2011, Statistiska Centralbyrén.
b Baserat pd SWECO-rapporten ” Kartliggning av antalet dverexponerade for bul-
ler” samt egna berikningar (se avsnitt Berakning av bullerexponering for ett basar
och bilaga 5)
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Flest manniskor bor i miljoer med under Laeq=50 dBA vagtrafikbuller re-
spektive spartrafikbuller. Det &r dock en avsevard mangd manniskor som bor
exponerat for framforallt vagtrafikbuller, bade 6ver Laeq=50 dB déar man i
manga studier finner halsoeffekter och 6ver Laeq=55 dB vagtrafikbuller som
ar ett av riktvardena for vagtrafikbuller i Sverige. Ovanstaende galler dygns-
ekvivalenta ljudnivaer. Farre ar exponerade for spartrafik med hoga dygns-
ekvivalenta ljudnivaer. For tagtrafik ar det dock oftast de maximala ljudniva-
erna som pa basta satt visar pa stérningen, aven om ekvivalentnivaerna kan
vara betydande pa strackor med mycket trafik.

3.2 BULLEREXPONERING OCH HALSA

| dagslaget finns ett betydande underlag for att buller kan orsaka ett flertal
olika halsorelaterade besvér och sjukdomar. Buller kan bl.a. orsaka problem
med inlarning, koncentration, prestation, taluppfattning, sémnproblem samt
allmén stérning (WHO, 2011).

Allman bullerstérning &r en sammantagen beddmning av hur stérande eller
besvarande olika ljudkéllor upplevts under en langre tidsperiod. Oftast inklu-
deras storning av aktiviteter och vila. Den omfattar ocksa sjalva upplevelsen
av obehag och irritation nar man utsétts for buller. Stérningsupplevelsen &r
beroende av vilken typ av buller det &r, styrka och vilken frekvens ljudet har,
hur det varierar 6ver tid samt vilken tid pa dygnet ljudet forekommer.

Paverkan pa sémn, bland annat genom forlangd insomningsperiod och/eller
uppvaknanden har konstaterats vid ljudnivaer 6ver 45 dBA maximal ljudniva
(WHO, 2009). Ostdrd somn &r en forutsattning for att ménniskan ska kunna
fungera val. De primara effekterna pa somnen &r bland annat svarigheter att
somna, uppvaknanden och forandringar av somndjupet, hojt blodtryck och
Okad puls. De sekundara effekterna ar 6kad trotthet, nedstamdhet, olustkénsla
och minskad prestationsférmaga.

Buller &r dven en stressor som aktiverar det autonoma nervsystemet och det
hormonella systemet. Detta leder till frisattning av stresshormoner, till exem-
pel kortisol, som i sin tur paverkar en rad kroppsliga funktioner som blod-
tryck, &mnesomsattning och immunforsvar. Buller i boendemiljon och ar-
betsmiljon har genom ett flertal nya studier kunnat kopplas till hjart-
karlsjukdom, framst till hogt blodtryck och hjartinfarkt, men &ven stroke
(Munzel, 2014). Nya studier har aven indikerat en dkad risk for bukfetma
samt diabetes om man ar exponerad for trafikbuller i sin boendemiljé. Det-
samma galler for graviditetspaverkan dar det finns indikationer pa ett sam-
band mellan bl.a. 1ag fodelsevikt och buller bade genom studier i arbetsmil-
jon och i boendemiljon ( Ristovska G, Laszlo HE, Hansell AL., 2014). Ex-
ponering for mycket hdga ljudnivaer (i t.ex. arbetsmiljon) kan aven orsaka
horselskada.
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Vid urval av hélsorelaterade utfall att studera har fokus lagts pa de halsoutfall
som genom ett flertal tidigare studier av bra kvalitet kan kopplas till vag- el-
ler spartrafikbuller i boendemiljon. Tva omraden dar bevislaget &r tillrackligt
starkt identifierades: allmanstérning/sémnstorning och hjart-karlsjukdom.
Studier gallande prestation, inlarning och koncentration &r framst genom-
forda i skolmiljo i relation till flygbuller eller i arbetsmiljon i relation till yr-
kesbuller och dessa véletablerade samband beddms darmed inte lampade att
studera i denna studie. Bevislaget for ett samband mellan spar- och végtra-
fikbuller i boendemiljon och fosterpaverkan, diabetes eller bukfetma/ BMI ar
fortsatt svagt. Fler studier behtvs for att kunna faststélla om ett samband f6-
religger. Darfor inkluderades inte heller dessa halsoutfall i denna studie. Om
starkare stdd samt exponerings-responssamband kommer fram genom ytter-
ligare studier kan dven dessa sjukdomar beréknas i DALY .

Exponerings-responssamband
Allmanstorning

Trafikens bullerstorning kan delas in i olika grader av stérning. Det expone-
rings-responssamband som &r valt ar det matt som beskriver antalet/andelen
mycket besvérade av vag- eller spartrafik i bostaden. Relationen mellan all-
manstorning och trafikbuller har beraknats utifran ett omfattande datamateri-
al som bygger pa en sammanstallning av en rad olika internationella faltstu-
dier. Utifran datamaterialet har en funktion, eller en sa kallad standardkurva,
kunnat bestimmas for berdkning av andelen mycket storda (Eng. "Highly
Annoyed”, %HA) vid olika ljudnivaer. (Miedema HM, Oudshoorn CG.,
2001; European Commission, 2002). Kurvorna &r ej kons- eller
aldersspecifika.

Véagtrafik: %HA = 9.868 x 107* (Lgp, — 42)3 — 1.436 X
1072(Lgen — 42)% 4+ 0.5118 (Lge,, — 42)
Spdrtrafik: %HA = 7.239 x 10™* (Lge, — 42)3 — 7.851 X
1073 (Lgen — 42)? + 0.1695 (Lgen — 42)

Berakningar av andelen mycket storda av véag- och spartrafik i olika bullerin-
tervall redovisas i Tabell 4 och Tabell 5 pa sidan 30-31. Delar av tabell 4 och
5 redovisas aven omraknade fran Lden till bullermattet LAeq i Tabell 2.
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SOémnstorning

Mattet somnstorning beskriver antalet/andelen mycket somnstorda av vag-
eller spartrafikbuller i relation till ljudnivan utomhus vid bostadens fasad.
Relationen mellan sémnstorning och trafikbuller har beraknats utifran ett
omfattande datamaterial som bygger pa en sammanstéllning av en rad olika
internationella faltstudier. Utifran datamaterialet har en funktion kunnat be-
stammas for berakning av andelen mycket somnstorda (Eng. ”Highly Sleep
Disturbed”, % HSD) vid olika ljudnivaer. ( Miedema HM, Oudshoorn CG.,
2001; European Commission, 2002). Kurvorna ar ej kons- eller aldersspeci-
fika.

Vagtrafik: % HSD = 20.8 — 1.05L,;gnc + 0.01486(Lyignc)’

Spértrafik: % HSD = 11.3 — 0.55L,;gnc + 0.00759(Lyignc)’

Berakningar av andelen mycket sémnstérda av vag- och spartrafik i olika
bullerintervall redovisas i Tabell 4 och Tabell 5 pa sidan 30-31.

Hypertoni

For att kunna berakna sjukdomsbdrdan for boendeexponering for vag- och
spartrafik maste PAF (population attributiable fraction) raknas ut (se bilaga
5). Denna réknas ut med hjalp av en uppskattad riskdkning per 5-dB-intervall
samt andelen av befolkningen som bor i respektive bullerintervall. Den upp-
skattade riskokningen for hypertoni ar fran en nyligen publicerad meta-
analys over ett flertal vetenskapliga studier gallande sambandet mellan tra-
fikbuller i bostaden och hypertoni (Munzel T, Gori T, Babisch W, Basner
M., 2014). Dar presenterades en riskokning pa 1,07 dkning (95% CI 1.02-
1.12) i risk per 10 dB 6kad bullerniva Laeqien, fran ca <50 - >75dB. Detta
oversattes i denna studie till en riskokning pa 1,03 per 5-dB fran
Laeq24n<50dB. (Munzel T, Gori T, Babisch W, Basner M., 2014, Babisch W.,
2014).

Hjartinfarkt och stroke

Den uppskattade riskokningen for hjartinfarkt ar fran en nyligen publicerad
meta-analys over ett flertal vetenskapliga studier gallande sambandet mellan
trafikbuller i bostaden och hjartinfarkt. Dar presenterades en riskokning pa
1,08 6kning (95% CI 1.04-1.13) i risk per 10 dB 6kad bullerniva Lgen, fran ca
<50 - >75dBA. Detta Gversattes i denna studie till en riskokning pa 1,04 per
5-dB fran Laeq2an=50dB. For stroke hanvisades i denna metaanalys endast till
en dansk kohortstudie, darfor anvandes riskokningen for hjartinfarkt &ven for
stroke i vara berakningar. I slutfasen av detta projekt publicerades en ny me-
taanlays fokuserad pa stroke (Dzhambov 2016). Denna bestar av sex stycken
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studier for véagtrafik, med blandad kvalitet. Resultaten visar ett spann pa
riskokning mellan RR 0.96 — 1.17 per 10 dBA. Det poolade riskestimatet for
kontinuerlig exponering var endast 1.01 (0.96-1.06) per 10dBA, medan de
kategoriska riskestimaten visade pa en riskokning med 1.04 (95% C1 0.87-
1.24) for 50-55 dBALeq24h, 1.05 (95% 0.75-1.46) for 55-60 dBALeq24h,
1.21 (95%Cl1 0.81-1.81) for 60-65 dBALeq24h och 1.29 (95% CI 0.74-2.24)
for 65-70 dBALeg24h. Vi beslutade att behalla riskokningen for hjartinfakt
(1.04 per 5dBA) aven for stroke eftersom denna ar mer vélbelagd, baseras pa
fler studier och hamnar mellan dessa tva stroke-riskokningar beskrivna i den
nya metaanalysen.

| Tabell 2 och Tabell 3 ges en éverblick av de utfall som valts ut till studien
samt den risk6kning som varje bullerintervall medfér. Dessa riskdkningar
ligger till grund for berdkningarna av DALY i rapporten. For hjartinfarkt,
hypertoni och stroke finns vetenskapliga belégg for att riskdkningen startar
Vid Laeqg=50 dB, for allménstérning och sémnstdrning finns det daremot stod
for att paverkan borjar vid lagre nivaer an sa (Laeq<45dB). Det ar dock moj-
ligt att framtida studier ger belagg for att dven hjart-karlpaverkan baérjar vid
Laeq=45 dB. Startpunkten bor darfor revideras i framtida utrakningar utifran
den kunskap som finns vid det tillfallet gallande halsoeffekter.

Tabell 2. Exponerings-responssamband mellan vagtrafikbullerexponering i
bostaden och valda halsoeffekter och storningar.

Exponerings-responsamband for ekvivalenta ljudnivder | Exponerings-responssamband
under ett dygn for buller nattetid
Allméan- | Hy- | Hjart Sémn-
L Aeq2an Antal storning | per- in- | Stroke | Lunight Antal storning
dB personer | procent | toni | farkt RR dB personer procent
HA? RR RR HSD?
<45 3141755 0,00 - - - <45 4 847 157 0,00
45-49 | 2422700 4,67 - - - 45-49 | 2609 503 4,45
50-54 2281 100 7,78 1,035 | 1,040 1,040 50-54 1244 167 6,63
55-59 991 500 12,39 1,070 | 1,080 | 1,080 55-59 583 611 9,56
60-64 473 600 19,24 1,105 | 1,120 1,120 60-64 169 167 13,22
65-69 156 200 29,07 1,140 | 1,160 1,160 65-69 25 833 17,63
>70 16 000 29,07 1,175 | 1,200 1,200 >70 3417 22,78
totalt 9482 855 totalt | 9482 855
& = andel HA=Highly annoyed, HSD=Highly sleep disturbedd, dvs. mycket besvarade och sémnstérda. Okningen ar
raknad fran 45dBAeq24h
b = relativ risk okning, RR, per intervall. Okningen ar raknad fran 50dBAeq24h
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Tabell 3. Exponerings-responssamband mellan spartrafikbullerexponering i

bostaden och valda héalsoeffekter och stérningar.

Exponerings-responsamband for ekvivalenta ljudnivaer Exponerlngs-responssgmband ey
buller nattetid
under ett dygn
Allméan- | Hy- | Hjart S6mn-
L Aeq24n Antal storning | per- in- Stroke | Lhnight Antal storning
dB personer | procent | toni | farkt RR dB personer procent
HA®? RR RR HSD?
<45 8 206 305 0,00 - - - <45 8388477 0,00
45-49 696 300 2,01 - - - 45-49 596 933 1,63
50-54 348 150 3,91 1,035 | 1,040 1,040 50-54 283 889 3,34
55-59 153 200 7,21 1,070 | 1,080 1,080 55-59 142 556 4,77
60-64 59 200 12,45 1,105 | 1,120 1,120 60-64 50778 6,57
65-69 17 600 20,18 1,140 | 1,160 1,160 65-69 17 111 8,76
>70 2100 20,18 1,175 | 1,200 1,200 >70 3111 11,32
totalt | 9482 855 totalt | 9482 855
2 = andel HA=Highly annoyed, HSD=Highly sleep disturbed, d.v.s. mycket besvarade och sémnstdrda. Okningen &r
raknad fran 45dB aeqzsn
b = relativ risk 6kning, RR, per intervall. Okningen &r riknad fran 50dB aeqan

3.3 METOD FOR BERAKNING AV HALSO-
KONSEKVENSER AV TRAFIKBULLER

Den metod for DALY -berékning som foreslas baseras pa WHO:s ekvationer
(WHO-online referens, 2015) och valda DW-faktorer (WHO, 2004) i kombi-
nation med WHO-rapporten Burden of disease from environmental noise
(WHO, 2011) samt nyligen uppdaterade meta-analyser 6ver sambandet mel-
lan buller och hjart-kérlsjukdom (Munzel T, Gori T, Babisch W, Basner M.,
2014). Antalet exponerade for vag- respektive spartrafikbuller foreslas ham-
tas fran den senast genomforda nationella bullerkartlaggningen. For berak-
ning av haslokonsekvenser av atgarder anvands Trafikverkets kartlaggning
av trafikbuller och atgarder, se faktaruta nedan.
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Berakning av total bullerexponering for hela transportsystemet

1.

Berdkning av andelen bullerexponerade vid bostaden, redo-

visat i 5-dBA-intervall. Data tas fran nationella bullerkart-

laggningen samt fran Statistiska centralbyran.

Berakning av forandring av bullerexponering

2.

Inhdmtning av uppgifter om bullerskyddsatgarder fran Tra-
fikverket.

Simulering av sankt bullerexponering (<55dBA) for hela
populationen.

Berakning av halsokonsekvenser

4.

Inhdmtning av information om totala antalet besvarade, in-
sjuknade och avlidna och berdkning av hur manga av dessa

som kan tillskrivas trafikbuller.

Identifiering av samband mellan bullerexponering alterna-
tivt forandring av bullerexponering och besvarsupplevelser,
insjuknande och/eller dodsfall, i olika decibelintervall. Be-
rakningar ar gjorda for olika bullermatt och darfor behovdes
en transformering dem emellan goras.

Berékning av antalet DALY

Effekten pa mortalitet (dodlighet), morbiditet (sjuklighet)
och/eller besvarsupplevelser berdknas for tre hjért-
karlsjukdomar samt allmanstérning och somnstérning i form
av fortida dodsfall samt kvarvarande levnadsar och/eller for-
lorade friska ar. Detta baseras bl.a. pd exponerings-
responssamband, andelen exponerade samt dess sjukdoms-
vikt vid DALY -berékning.
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Indata att samla in for berdkningarna:

Andel exponerade i Sverige for trafikbuller i boendemiljon i
5-dB intervall.

Antalet prevalenta fall av allménstdrning och somnstérning
Antalet prevalenta fall av hypertoni

Antalet avlidna och levande incidenta fall av hjartinfarkt och

stroke under ett ar uppdelat pa aldersspann och kon.
DW-faktorer som representerar svenska forhallanden.
Durationen for dessa DW-faktorer.

’Life expectancy” d.v.s. kvarvarande medellivslangd for
varje aldersspann och kon.
Exponerings-responssamband mellan trafikbuller och de
valda siukdomarna eller hélsotillstanden.

Bullerexponering for DALY -berakning

DALY -berakningsmetoden bygger pa att den nationella kartlaggningen fort-
gar framover sa att det aven fortsattningsvis gar att fa en helhetsbild dver an-
talet exponerade i Sverige. De kalenderar som de nationella bullerkartlagg-
ningarna kartlagger kallas i var metod for Basar. Daremellan gors berakning-
ar av forandring av DALY, se Figur 1.

Figur 1. Upplagg av metod for berdkning av halsokonsekvenser av trafikbul-
ler i boendemiljon.
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Berakningar av bullerexponering under ett basar

Den nationella kartlaggningen av omgivningsbullret gérs for de hdgst befol-
kade kommunerna och de mest trafikerade vag- och sparstrackorna i Sverige.
For 2011 sa innebér det:

e Samtliga kommuner i Sverige med fler an 100 000 invanare (13 st)
e Vigstrackor med fler an 3 miljoner fordon per ar
e Jarnvag med fler &n 30 000 tag per ar

Det finns en metodbeskrivning for hur kommunkartlaggningar skall utforas
for att hoja kvaliteten och harmonisera dem (Centrum for Arbets- och Mil-
jomedicin, 2016). Om denna tillampas i framtida kartldggningar, och om
aven kommunkartlaggningar som utforts utanfér EU-direktivet samlas in,
kommer framtida Sverigesammanstéllningar ha forbattrad kvalitet.

Den senast genomforda nationella bullerkartlaggningen har anvant data om
véagutbredning, hastigheter och trafikfloden som hamtas ur nationella VVagda-
tabasen (NVDB). Information om végutbredning och hastighetsbegransning
ar i stort sett komplett, men det saknas information om trafikfléden i viss ut-
strackning varfor schablonantaganden maste goras.

For att kunna tacka in hela Sverige i den nationella kartlaggningen har manga
forenklingar behovt goéras, se bilaga 2. Trots alla de férenklingar och scha-
bloner som har varit tvungna att anvandas i Sverigekartlaggningen ar det den
bésta uppskattningen som finns tillganglig av antalet bullerexponerade pa
Sverigeniva.

De nationella kartlaggningarna har gjorts i svenska matt, ekvivalent ljudniva
(Laeq2an) och maximal ljudniva (Larmax). Internationellt anvands oftast mattet
Lden (day-evening-night ekvivalentniva). For att koppla ihop svenska expone-
ringsdata med internationell forskning kravs transformationer, som i sin tur
ar approximationer, fran Laegzan till Len.

Oversattning av Leen till Laeg24n ar satt till 4,5 dB for vagtrafik och 6 dB for
spartrafik i SP Rapport ETaP404604 (Jonasson, 2004). Mittenvardet 5 dB
valdes i denna studie som Gversattning for bade véag och spartrafik sa att
551den = 501 aeqzan. Oversttningen &r gjord for att bade transformera antalet
exponerade och for att identifiera startpunkten for exponerings-responsdata
fran internationella studier i Lgen 0Ch L.

Det saknas en nationell officiell bedémning av antalet exponerade for vag-

och spartrafikbuller i lagre decibelnivaer, darfor har en sadan berdakning ut-
vecklats inom ramen for detta projekt (se bilaga 5). Berdkningen baseras pa
forhallandet mellan antalet exponerade i 6vriga intervall.
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Berékningar av forandring av bullerexponering

For berakning av DALY for bullerreducerande atgarder langs vagar och
sparvagar anvands Trafikverkets inrapporteringssystem for atgarder som
grund. Atgarderna fordelas i ett antal kategorier och samma person kan inte
forekomma i flera av dessa atgardskategorier.

Atgarderna bestod av bullerskarmar som reducerade b&de utomhus- och in-
omhusnivan i bostaden, fasadatgarder som endast reducerar bullernivan in-
omhus eller atgard som minskade bullret vid uteplats. Da atgarderna antas
medfdra olika halsonytta har vikter applicerats pa respektive argardskategori,
se detaljer i bilaga 5.

For att kunna rakna pa effekter av atgarder mot héga maximala ljudnivaer
har ett antagande gjorts att riktvardena for ekvivalent och maximal ljudniva
ar lika storande (Laeq=30 dB ar lika stérande som Larmax=45 dB). Detta anta-
gande har behovt goras da atgarder gallande tagbuller ofta gors for att at-
garda hoga maximalnivaer inomhus. De ekvivalenta ljudnivaerna utomhus ar
ofta inte sa hoga utomhus gallande tagbuller men varje passage medfor hoga
maximalnivaer.

Berékning av DALY

For basaret kan DALY beréaknas for hela nationella vag- och spartransportsy-
stemet. Mellan dessa ar foreslas att data fran basaret anvands for att berdkna
forandring i DALY p.g.a. atgarder som genomforts under de aktuella mel-
lanaren. Det kan galla fasadatgarder som medfort lagre bullervarden inom-
hus, bullerskyddsskarmar och andra atgarder som medfort lagre bullerniva
bade inom- och utomhus samt en skarm vid en uteplats som medfort en lagre
bullerexponering pa uteplatsen.

Berakning av totala halsokonsekvenser i DALY for ett basar

Allmanstorning

Mattet allmanstorning beskriver antalet/andelen mycket besvérade av vag-
eller spartrafik i bostaden. Relationen mellan allménstérning och trafik har
beréknats utifran material fran olika internationella sasmmanstallningar.

Berakning av andel mycket storda, %HA, per exponeringskategori baseras pa
funktionerna som redovisas i kapitel 3.2 Bullerexponering och halsa. Ande-
len (%HA) anvands for att berdkna antalet mycket stérda av buller per expo-
neringskategori for vagtrafik (Tabell 4) respektive spartrafik (Tabell 5).

Da Sverige anvander sig av en annan bullerindikator (L aeq, 24n) &n vad som
anvands internationellt (Lqen) har en transformering av decibelvardena gjorts,
se ovan under Berakning av bullerexponering under ett basar.
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For att berakna andelen mycket storda inom ett 5-decibelsintervall anvands
vanligtvis mittenvardet i kategorin, t.ex. 52,5 for kategorin Laeg=50-54 dB

(las 50,0-54,9). | dessa berakningar foreslas dock en korrigeringsfaktor pa -
0,5 dBA for vagtrafik och +1 dBA for spartrafik anvands for att justera for

transformationen fran Laeq, 24n till Lgen.

For ljudnivaer under Lqen=50 dBA gors antagandet att andelen mycket storda
i denna kategori ar lika med noll. Da funktionen ej ar applicerbar pa vérden
Lden >75 dBA antas andelen mycket storda i denna kategori vara samma som
I kategorin Lgen=70-74 dBA.

Berdkning av antal mycket stérda i varje bullerintervall baseras pa andelen
mycket stérda i kombination med uppgifter om antalet exponerade for vag-
och spartrafikbuller.

Genom att sedan multiplicera antalet bullerstérda personer med WHO:s
“disability weights” (DW) for bullerstorning (0,02, se bilaga 1), erhalls DA-
LYs for vag- respektive spartrafik. Antalet som exponeras for spartrafikbul-
ler i kategorierna Laeg, 24n <55 dB finns inte redovisat i den senaste kartlagg-
ningen och behdvde darfér uppskattas (se bilaga 5).

Tabell 4. Andel (%) och antal (n) mycket stérda (HA) av vagtrafikbuller.

Exponerings- Totalt antal ex- | Vardeifunk-| Andel fall | Antal fall
kategori (Lden) ponerade tionen (%HA) (nHA)
<50 3141755 0 0,00 0
50-54 2422700 52 4,67 113140
55-59 2281100 57 7,78 177 470
60-64 991 500 62 12,39 122 847
65-69 473 600 67 19,24 91121
70-74 156 200 72 29,07 45 407
>75 16 000 72 29,07° 4 651
Totalt 9482 855 - 5,85 554 636

*Da funktionen ej ar applicerbar pa varden >75 dB Leen antas %HA i denna kategori vara
samma som i kategorin 70-74 dB Len.
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Tabell 5. Andel (%) och antal (n) mycket stérda (HA) av spartrafikbuller.

Exponerings- Totalt antal ex- | Vardeifunk-| Andel fall | Antal fall
kategori (Lgen) ponerade tionen (%HA) (nHA)
<50 8 206 305 0 0,00 0
50-54 696 300 53,5 2,01 13 996
55-59 348 150 58,5 3,91 13613
60-64 153 200 63,5 7,21 11 046
65-69 59 200 68,5 12,45 7 370
70-74 17 600 73,5 20,18 3552
275 2100 73,5 20,18° 424
Totalt 9482 855 - 0,53 50 000

*Da funktionen ej ar applicerbar pa virden >75 dB Lden antas %HA i denna kategori vara
samma som i kategorin 70-74 dB Lden.

Soémnstorning

Berédkning av andel mycket somnstdrda, %HSD, per exponeringskategori
baseras pa funktionerna som redovisas i kapitel 3.2 Bullerexponering och
halsa. Andelen (%HA) anvands for att berédkna antalet sémnstorda, se Tabell
6 och Tabell 7 for vagtrafik och spartrafik. | funktionen for berakning av an-
del mycket somnstorda per exponeringskategori anvénds mittenvérdet i varje
5 dB-intervall (Lnignt). FOr exponeringskategorin Lnight <45 dBA gors ett an-
tagande om att andelen mycket sémnstérda i denna kategori ar lika med noll.

Berakning av antal mycket somnstérda per exponeringskategori baseras pa
andelen mycket somnstorda samt pa uppgifter om antal exponerade i respek-
tive bullerkategori, se ovan under Berékning av bullerexponeirng for ett
basar. Genom att sedan multiplicera antalet bullerstorda personer med
WHO:s “disability weights” (DW) for somnstorning (0,07), se bilaga 1, er-
hélls DALY for vag- respektive spartrafik.
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Tabell 6. Andel (%) och antal (n) mycket somnstdérda (HSD) av vagtrafikbul-

ler.
Exponerings- Totalt antal ex- | Vardeifunk-| Andel fall | Antal fall
kategori (Lnight) ponerade tionen (%HA) (nHA)
<45 4847 157 0 0,00 0
45-49 2 609 503 47,5 4,45 116123
50-54 1244 167 52,5 6,63 82488
55-59 583 611 57,5 9,56 55793
60-64 169 167 62,5 13,22 22364
65-69 25 833 67,5 17,63 4554
270 3417 72,5 22,78 778
Totalt 9482 855 - 2,97 282 101
Tabell 7. Andel (%) och antal (n) mycket somnstorda (HSD) av spartrafik-
buller.
Exponerings- Totalt antal ex- | Vardeifunk-| Andelfall | Antal fall
kategori (Lgen) ponerade tionen (%HSD) (nHSD)
<45 8 388 477 0 0,00 0
45-49 596 933 47,5 2,30 9730
50-54 283 889 52,5 3,34 9482
55-59 142 556 57,5 4,77 6800
60-64 50778 62,5 6,57 3336
65-69 17 111 67,5 8,76 1499
270 3111 72,5 11,32 352
Totalt 9482 855 - 0,33 31199

Hjart-karlsjukdom

For att kunna applicera de internationella exponerings-responssambanden for
hjart-karlsjukdom maste startpunkten dversattas fran Leen till Laegoan. Riskok-
ningen per 5 dBA &r densamma oavsett om man anvander bullermattet Lgen

eller Laeq2sn.

For att kunna berdkna sjukdomsbdérdan av boendes bullerexponering for vag-
och spartrafik maste PAF (population attributiable fraction) raknas ut, det vill
séga andelen sjukdomsfall/d6dsfall som kan tillréknas trafikbuller, se vidare i
avsnitt Exponerings-responssamband.
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(X PiXRR;)—-1

PAF = > P; XRR;

Pi= Andelen exponerade for varje exponeringsintervall
RR;i = Relativa risken for varje exponeringsintervall

PAF for hypertoni blev 0,023 (2,3 %) for vagtrafik och 0,003 (0.3 %) for
spartrafik, se Tabell 8. De utraknade PAF-vardena anvands sedan for att
rakna ut hur manga hypertonifall i Sverige som kan tillskrivas vag- och spar-
trafikbuller.

Andelen hypertonifall som beror av vag- respektive spartrafikbuller i boen-
demiljon anvénds sedan for att rékna fram DALY. De multiplicerades med
den DW-faktor som valts ut for respektive hypertonislag: mild=0, matt-
lig=0,02 och kraftig=0,395. Motiveringen till dessa DW-faktorer aterfinns i
bilaga 1. Da dessa hypertonifall ar prevalenta fall, multipliceras de inte med
nagon duration i enlighet med WHO:s DALY -utrakningar.

PAF for hjartinfarkt och stroke blev 2,62 % for vag och 0,38 % for tag, se
faktaruta pa nasta sida.

Tabell 8. Berdkning av PAF, population attributable fraction, fér vag och
spartrafik i Sverige i relation till hypertoni.

RRPer | Andelex- | RR*andel | Andelex- | RR*andel
LAeqd 5dB|iA‘ ponerade | exponerade | Ponerade | exponerade
B | vageller | "o, Vag Vag % tag tag
tag

<50 1 0,587 0,587 0,939 0,939
50-54 | 1,035 0,241 0,249 0,037 0,038
55-59 | 1,070 0,105 0,112 0,016 0,017
60-64 | 1,105 0,050 0,055 0,006 0,007
65-69 1,14 0,016 0,018 0,002 0,002
>70 1,175 0,002 0,002 0,0002 0,0002
Totalt: 1,023 1,003

PAFvag: (1,023-1) / 1,023 = 0,023* PAFtg: (1,003-1) / 1,003=

0,003

*0,023 vid utrakning i stora berakningen med fler decimaler, 0,022 i det férenklade exemplet
ovan.
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Berakning av PAF for hjartinfarkt

PAFvég:
(1.00x0,587+1,04x0,241+1.08x0,105+1,12x0,050+1,16x0,016+1,20x0
,002)1/(1.00x0,587+1,04x0,241+1.08x0,105+1,12x0,050+1,16x0,016+
1,20x0,002)=0,0262

PAFvag = 2,62 % for vag

PAFug=
(1.00x0,939+1,04x0,037+1.08x0,016+1,12x0,006+1,16x0,002+1,20x0
0002)1/(1.00x0,950+1,04x0,026+1.08x0,016+1,12x0,006+1,16x0,002
+1,20x0,0002)=0.0038

PAFspar = 0,38 % for tég

Berakning av PAF for stroke

PAFvég:
(1.00x0,587+1,04x0,241+1.08x0,105+1,12x0,050+1,16x0,016+1,20x0
,002)1/(1.00x0,587+1,04x0,241+1.08x0,105+1,12x0,050+1,16x0,016+
1,20x0,002)=0,0262

PAFuyig = 2,62 % for vig

PAFug=
(1.00x0,939+1,04x0,037+1.08x0,016+1,12x0,006+1,16x0,002+1,20x0
0002)1/(1.00x0,950+1,04x0,026+1.08x0,016+1,12x0,006+1,16x0,002
+1,20x0,0002)=0.0038

PAFspar = 0,38 % for tag

Berakningar av halsokonsekvenser av bullerreducerande atgarder

De bullerreducerande atgarderna under mellanaren har relaterats till halso-
nyttan vilken &r olika beroende pa omfattningen av atgarden:

e En atgard som sankt bade inomhus- och utomhusnivan medfér 100
procents effekt.

e De atgarder som endast sankt vardet i bostadens inomhusmiljo antas
ha gett 50 procents effektivitet och darfor har det totala antalet per-
soner som erhallit sddana atgarder multiplicerats med faktorn 0,5 for
att kompensera for att en sadan atgard inte medfor full halsonytta.
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e De atgarder som endast medfért en sankning av bullernivan pa bo-
stadens uteplats antas ha gett 10 procents effektivitet och darfor har
det totala antalet personer som erhallit sadana atgarder multiplicerats
med faktorn 0,1 for att kompensera for att en sadan atgard inte med-
for full halsonytta.

I berédkningen justeras 50 och 10 procents effektivitet genom att multiplicera
antal personer*effekt for berakning av 2015 ars bullerskyddsatgarder. Dessa
nedrakningar pa grund av lagre effekt ar inte vedertagna eftersom det saknas
vetenskapliga studier som specifikt undersokt effekten av atgarder pa hjart-
karlsjukdom, och det finns begransat med studier som undersokt relationen
till allménstdrning och sémnstérning. Den 50 procentiga och 10 procentiga
effektiviteten for atgarder inomhus och pa uteplats ar en kvalificerad upp-
skattning av projektgruppen. Varderingarna i ASEK 6 om fordelning inne ute
ar dock liknande.

Dér enbart bullernivaer inomhus finns omvandlas bullernivd inomhus innan
atgard till en motsvarande bullerniva utomhus vid fasad i mattet dBiaeqg24n
innan atgard.

Alla personer antas hamna i intervallet precis under Laeq=55 dB vid fasad
efter atgard, ett av de riktvarden som finns for trafikbuller i boendemiljon.

Néar berakningarna ar klara sa subtraheras dessa siffror fran motsvarande bul-
lerintervall i den totala bullerberdkningen och adderas till kategorin Laeg=50-
54 dBA, eftersom personer efter atgard vanligen hamnar strax under Laeq=55
dBA. Berakningarna genomfors pa Trafikverkets nat (20% av vagnétet och
100% av spartrafiknatet). Basaret raknas om och skillnaden i DALY och an-
tal fall redovisas som effekten av atgarder for det aktuella aret.

Mellandren som baseras pd samma basar kan jamféras med varandra, men
basaren kan &n sa lange inte jamforas med varandra eftersom metoden for
berékning av dessa skiljer sig sa pass mycket fortfarande. | framtiden nar be-
rakningsmetoder samt indata harmoniserats och natt en hogsta niva i rimlig
kvalitet kommer aven basaren att kunna jamféras med varandra for att kunna
se forandringen dver tid.

Noggrannhet i berédkningarna

Metoden innehaller ett stort antal antaganden. Nedan sammanfattas nagra av
dessa antaganden.

SCB statistik anger 2,1 boende per fastighet och detta varde har anvants for
att rakna om antal atgardade fastigheter till att fa fram antal personer som bor
i atgardade byggnader.

For att berdkna halsoeffekter till foljd av exponering fran Trafikverkets vagar
och jarnvagar antogs att 20 procent av de exponerade for vagbuller bor vid
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Trafikverkets vagar och 100 procent av exponerade for jarnvéagsbuller bor
vid Trafikverkets jarnvagar. Denna uppskattning bygger pa en tidigare rap-
port fran Trafikverket (Vagverkets Publikation, 1998).

Som schablon har fasadisoleringen satts till 30 dBA for tagbuller och 25 dBA
for vagbuller. Bedémningen &r att dessa varden normalt &r nagot hogre, dven
om det naturligvisvis aven finns byggnader med lagre ljudisolering. Genom
att anvanda dessa varden har ljudisoleringen inte dverdrivits. Internationellt
anvands i vissa sammanhang 21 dBA, men detta varde beddms orealistiskt
lagt for svenska forhallanden.

3.4 RESULTAT AV TESTBERAKNING

Nedan redovisas resultaten av testberdkningarna av forslag till metod for
DALY -berékningar. Berdkningarna genomfors i excelfilen ’DALY-
bullerberékning”, levererad direkt till Trafikverket.

Berakning gjordes for basaret 2011. Totalbefolkningen i Sverige var da
9 482 855 personer (Statistiska centralbyran, 2012, onlinedatabas). Av dessa
ar 3697 921 kvinnor och 3 608 288 man.

Berdkningar av de totala halsokonsekvenserna i DALY for ett
basar

Summering av alla beraknade hélsoeffekter for hela trafiknatet visas i Tabell
9. For ar 2011 beréknas totala antalet DALY som kan tillskrivas trafikbuller
cirka 41 000. Av dessa harror cirka 36 700 DALY fran vagtrafik och 4 300
DALY fran spartrafik. Totalt medforde vag- och spartrafikbuller 500 fortida
dddsfall och 50 000 fall av hjart-karlsjukdom.

Summering av alla berdknade halsoeffekter for det statliga vagnatet visas i
Tabell 10. For ar 2011 berdknas totala antalet DALY som kan tillskrivas tra-
fikbuller cirka 11 600. Av dessa harror cirka 7 300 DALY fran vagtrafik och
4 300 DALY fran spartrafik.
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Tabell 9. Halsopaverkan av buller fran det totala vag- och jarnvagsnatet.

Hjart-karlsjukdom:

trafikbuller:

Vagtrafik Spartrafik Totalt
Antal fall | DALY | Antalfall | DALY | Antal fall DALY
Hjartinfarkt: 831 1946 122 284 953 2230
Stroke: 901 2479 132 362 1033 2842
Hypertoni: 41857 1443 6101 210 47959 1653
Totalt: 49945 6725
Storning:
Vagtrafik Spartrafik Totalt:
Antal fall | DALY | Antal fall | DALY | Antal fall DALY
Allman: 554490 11090 50000 1000 604490 12090
Somn: 282191 19753 35213 2465 317404 22218
Totalt: 921894 34308
Totala antalet DALY som kan tillskrivas vagtrafikbuller: 36711
Totala antalet DALY som kan tillskrivas spartrafikbuller: 4322
Totala antalet DALY som kan tillskrivas 41033

37 (124)




C:\Users\seet18511\Desktop\DALY rapport 20170317_slutversion.docx

Datum: 17 mars 2017

Metod for DALY -berakningar i
transportsektorn

Status: Slutversion

mWSP

Tabell 10. Halsopaverkan fran Trafikverkets vagar och jarnvagar.

Hjart-karlsjukdom:

trafikbuller:

Vagtrafik Spartra- Totalt
fik
Antal fall | DAL | Antal fall | DALY | Antal fall | DALY
Y
Hjartin-
farkt: 166 389 122 284 288 674
Stroke: 180 496 132 362 312 858
Hypertoni: 8371 289 6101 210 14473 499
Totalt: 15073 2031
Storning:
Vagtrafik Spartra- Totalt:
fik
Antal fall | DAL | Antal fall | DALY | Antal fall | DALY
Y
Allman: 110898 2218 50000 1000 160898 3218
Somn: 56438 3951 35213 2465 91651 6416
Totalt: 248 546 9634
Totala antalet DALY som kan tillskrivas vagtrafikbuller: 7342
Totala antalet DALY som kan tillskrivas spartrafikbuller: 4322
Totala antalet DALY som kan tillskrivas 11664

2 peraknad pé& 20 % exponerade i alla kategorier for vagar och 100 % for jarnvégar
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Berdkningar av halsokonsekvenserna i DALY for Trafikverkets
bullerskyddsatgarder under 2015

Summering av alla beraknade hélsoeffekter till fljd av bullerskyddsatgarder
langs det statliga vagnatet visas i Tabell 11. For ar 2015 beraknas totala anta-
let DALY som kan tillskrivas Trafikverkets atgarder cirka 27. Av dessa har-

ror cirka 21 DALY fran végtrafik och 7 DALY fran spartrafik.

Tabell 11. Antal minskande fall och DALYs p.g.a. atgarder under 2015.

Hjart-karlsjukdom:
Vagtrafik Spartrafik Totalt
Antal fall | DALY | Antal fall | DALY | Antal DALY
fall
Hjartinfarkt: 2 4 0 1 2 4
Stroke: 2 5 0 1 2 6
Hypertoni: 79 3 14 0 93 3
Totalt: 97 13
Storning:
Vagtrafik Spartrafik Totalt:
Antal fall DALY Antalfall DALY Antal DALY
fall
Allman: 158 3 90 2 249 5
Somn: 68 5 24 2 92 6
fall DALY

Totala antalet minskade DALY/fall som kan tillskrivas vag- 309 19
trafikbuller:
Totala antalet minskade DALY/fall som kan tillskrivas spar- 129 5
trafikbuller:
Totala antalet minskade DALY/fall som kan tillskrivas 438 24
trafikbuller:
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Berakningar av halsokonsekvenserna i DALY i ett scenario dar
alla 1 Sverige har en exponering for trafikbuller under 55 dB(A)

En summering av berdknade halsoeffekter i ett scenario dar trafikbullret inte
Overstiger Laeg=55 dB vid bostéder, redovisas i Tabell 12. Totala antalet
DALY beraknas till cirka 8 100. Av dessa harror cirka 7 200 DALY fran
vagtrafik och 900 DALY fran spartrafik.

Tabell 12. Antal minskande fall och DALYs om atgarderna medfdrde att alla
exponerade i Sverige fick en sankning av bullernivan till Laeq<55dB.

Hjart-karlsjukdom:
Vagtrafik Spartrafik Totalt
Antal fall | DALY | Antal fall | DALY | Antal fall | DALY
Hjartinfarkt: 316 740 44 103 361 844
Stroke: 343 943 47 112 390 1055
Hypertoni: 15959 551 2219 76 18178 627
Totalt: 18929 2526
Storning:
Vagtrafik Spartrafik Totalt:
Antal fall DALY Antal fall DALY Antal fall DALY
Allman: 136499 2730 13316 266 149815 2996
Somn: 31598 2212 4844 339 36443 2551
Antal fall DALY
Totala antalet minskade DALY/fall som kan tillskrivas vag- 184 715 7176
trafikbuller:
Totala antalet minskade DALY/fall som kan tillskrivas spar- 20 470 897
trafikbuller:
Totala antalet minskade DALY /fall som kan tillskrivas tra- 205 187 8073
fikbuller:
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3.5 DISKUSSION

Denna metod med basar som kartlagger nationell exponering samt mellanar
som kartlagger forandringar i halsa p.g.a. Trafikverkets atgarder ar ett forsta
steg i utvecklingen av en metod som beraknar trafikens paverkan pa halsan
nationellt i Sverige. Denna metod bor utvecklas vidare framdver sa att den
t.ex. aven inkluderar Trafikverkets mer generella atgarder, exempelvis for-
andringar i trafikflode, hastighet, bullerreducerande belaggning etc.

Metoden bor aven koppas till framtida WHO-rapporter nar det géller val av
halsoutfall, DW och duration. Under 2017 kommer en ny uppdaterad WHO-
rapport géallande trafikbuller och halsoeffekter. Metoden bor successivt ut-
vecklas genom att inkludera nya halsodata och trafikdata.

Fler hélsoeffekter &n vad som raknats med i denna rapport har en potentiell
koppling till trafikbuller i boendemiljon. Nér fler studier tillkommit och ett
sakrare samband etablerats mellan t.ex. trafikbuller och bukomfang/BMl,
diabetes och fosterpaverkan bor dessa halsoutfall inkluderas i framtida be-
rakningar. Dessutom bor trafikbullrets paverkan pa skol- och arbetsmiljo in-
Kluderas i framtida berakningar.

Det ar daven onskvart att inkludera finare exponerings-responssamband sa att
béattre berdkningar kan genomforas. Den relativa riskdkningen kopplad till
hjartinfarkter ser t.ex. lika ut for man och kvinnor samt for olika aldersgrup-
per. Detta stammer sékert inte, men forskning saknas for att kunna applicera
olika risknivaer for olika grupper géllande dessa parametrar.

Ljudbilden hos vagtrafik och spartrafik skiljer sig at och detta paverkar hur
ljudet upplevs och sannolikt vilka halsoeffekter som kan kopplas till dessa.
Framtida berakningar bor baseras pa forskning gallande de specifika trafik-
slag som berakningen galler. An s lange finns dock for fa studier for att
hjart-karleffekter av vag- och spartrafik skall kunna ga att sarskilja. De har
darfor fatt samma riskokning i berakningarna i denna studie.

Nuvarande metod antar att det bor lika stor andel mén och kvinnor samt olika
aldersgrupper vid olika bullerintervall for vag och tagtrafik. Detta skiljer sig
antagligen, men indata saknas for att kunna applicera detta pa berakningarna.

De nationella kartlaggningar som genomforts hitintills skiljer sig at till stor
del och &r i dagslaget inte jamforbara. Det finns ett fortsatt behov att utveckla
metoden for denna kartlaggning ytterligare. Det fanns vid den senaste kart-
laggningen exempelvis osakerheter i hur manga personer som ar exponerade
for trafikbuller i olika 5 dB-intervall. Den del av befolkningen som inte om-
fattas av kartlaggningen antas exponeras for nivaer lagre an 45 dBA.

Framtida nationella kartlaggningar bor vara jamforbara. Detta kan endast ske
nar metoden for den nationella kartlaggningen forfinats pa ett sadant satt att
en ytterligare forbattring vid nésta kartlaggning inte langre ar nddvandig.
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DALY -metoden bygger pa ett stort underlag, men egna bedémningar i olika
fragestallningar har efter hand gjorts. Det ar darfor omajligt att ange ett matt
pa noggrannheten i slutresultatet. Det &r dock uppenbart att dven sma skill-
nader i vissa bedomningar innebér stora skillnader i slutresultatet, da det
handlar om ett mycket stort befolkningsunderlag. Denna typ av halsoberak-
ningar skall darfor tolkas och férmedlas med forsiktighet och siffror present-
eras som ungefarliga uppskattningar. For DALY -mattet tillkommer en extra
osakerhet da de DW-faktorer och durationer som ligger till grund for utrak-
ningen bygger pa delvis osékra data som har genomgatt stora forandringar
Over tid.

For att med sakerhet kunna sdga nagot om exponering-responssamband vad
galler miljofaktorer och halsa kravs stora dataunderlag. For saval allméan
stérning som sémnstorning finns etablerade samband/funktioner framtagna
som rekommenderas av EU for sambandsanalyser pa populationsniva. Dessa
s.k. normkurvor dr i manga avseenden att foredra framfor undersokningar i
lokala populationer eller grupper nar det géller olika typer av strategiska be-
domningar. | vissa sammanhang kan dock normkurvorna leda till under- eller
dverestimering av andel stérda/sémnstérda beroende pa lokala avvikelser.

De exponerings-responsfunktioner som finns tillgangliga for allméan stérning
och sdmnstorning eller meta-analyserna for hogt blodtryck, hjértinfarkt och
stroke &r framtagna genom populationsdata dér det forekommer en blandning
av olika individuella bostadsfaktorer med rum/sovrum at tyst sida, olika
fonsterdppningsvanor eller olika genomforda isolerande atgarder. Allas svar
lankas till exponeringen pa bostadshusets mest exponerade fasad. Det ar dér-
for viktigt att &ven den nationella kartlaggningen klassificerar boende i relat-
ion till bostadens mest exponerade fasad sa att dessa data gar att samman-
foga. Detta riskerar i dagslaget dock att undervardera risken for halsoeffekter
kopplat till exponering vid bostaden, eftersom deltagarna &r en blandning av
de som har exponeringen vid den mest exponerade fasaden och de som har
en bostad vid den oexponerade/lagt exponerade sidan av huset.

Det ar dnskvart att bade framtida exponerings-responsdata samt nationella
kartlaggningar kan ta hansyn till individuella bostadsfaktorer, da kan mer
sékrare samband mellan exponering och halsoeffekter tas fram.

Relativa riskokningen for hypertoni &r nagot lagre an den relativa riskok-
ningen for hjartinfarkt och stroke. Detta kénns troligt eftersom hypertoni an-
ses vara en intermediér (ett mellansteg), men &r troligen inte den enda vagen
till hjartinfarkt och stroke.

Det ar viktigt att podngtera att d&ven om de relativa riskerna ar baserade pa
meta-analyser av ett flertal studier sa ar dessa riskestimat fortfarande fore-
nade med en stor osdkerhet.
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4. AKTIVT RESANDE

Brist pa fysisk aktivitet ar starkt sammanknippat med risken att insjukna i en
rad kroniska sjukdomar samt att drabbas av fortida dod. Enligt WHO éar fy-
sisk inaktivitet den fjarde storsta riskfaktorn for mortalitet globalt (WHO,
2016¢) och WHO uppskattar att fysisk inaktivitet bidrar till omkring 3,2 mil-
joner dodsfall per ar i varlden (WHO, 2016c). Aven i Sverige ar brist pa fy-
sisk aktivitet ett halsoproblem. Det &r svart att mata den totala fysiska aktivi-
teten i befolkningen och olika undersokningar ger olika resultat. Undersok-
ningar fran Folkhélsoinstitutet visar dock att mellan 35 procent och 50 pro-
cent av befolkningen inte nar upp till minimirekommendationerna av fysisk
aktivitet (Folkhalsoinstitutet, 2016).

En viktig komponent av fysisk aktivitet &r vardagsmotion, varav aktivt re-
sande utgor en viktig del. Aktivt resande ar resor med fardmedel som kréaver
en viss fysiskt aktivitet, vilket i den héar studien har definierats som resor till
fots och med cykel. For att berdakna hdlsokonsekvenser av aktivt resande
bygger metoden vidare pa exponerings-responssamband fran WHO:s metod
Health Economic Assessment Tool (HEAT) (WHO, 2011). Eftersom kronisk
sjukdom inte ingar i HEAT har en studie gjorts for att kartlagga exponerings-
responssamband mellan aktivt resande och risken for att insjukna i olika kro-
niska sjukdomar.

4.1 EXPONERING AV AKTIVT RESANDE

Sambandet mellan aktivt resande och hélsa brukar beskrivas i nagot som kal-
las exponerings-responssamband. Exponeringen ar mangden fysisk aktivitet
som det aktiva resandet ger upphov till och den brukar matas i MET (meta-
bol ekvivalent), vilket ar ett matt pa energiforbrukningen for olika fysiska
aktiviteter jamfort med stillasittande. Olika mycket fysisk aktivitet (MET
timmar per vecka) paverkar i sin tur risken att insjukna i olika sjukdomar
samt risken for mortalitet under ett givet ar.

Exponeringen av aktivt resande bestar darmed dels av durationen (hur lang
tid aktiviteten tar) dels av intensitet pa resan. Det finns olika metoder for att
mata exponeringen av aktivt reande (se kap. 4.3 nedan for en genomgang av
olika metoder). I den framtagna metoden har vi valt att utga fran reslangden i
de nationella resvaneundersdkningarna. Reslangden har sedan raknats om till
restid med genomsnittshastigheter med gang och cykel for olika grupper (Se
kap 4.4).

| det hér kapitlet ger vi en dversiktlig beskrivning av exponeringen av aktivt
resande i befolkningen idag, dvs. hur mycket man reser till fots och med cy-
kel.
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Reslangd till fots och med cykel

Gang och cykelresorna stod for omkring 31 procent av det totala antalet resor
i Sverige och omkring 3 procent av den totala fardlangden under perioden
2011-2014 (som huvudfardmedel) (Trafikanalys, 2014). Detta innebér att det
gors relativt manga resor med aktiva fardmedel i Sverige, framst till fots men
aven med cykel. Resldngderna ar relativt korta (jamfort med motoriserade
transporter), men ur hélsosynpunkt har det dagliga resandet till fots och med
cykel betydande effekter.

Vardagsmotion till fots

I genomsnitt forflyttar sig en person (i aldrarna 6-84 ar som har gjort en for-
flyttning under dagen) omkring 1,5 km till fots per dag, vilket ar relativt
ofdréndrat jamfort med 2005/2006 (se Tabell 13 nedan). Bland de som har
gjort en resa till fots under dagen ar det genomsnittliga gdngavstandet om-
kring 4,8 km per dag (se Tabell 14 nedan).

Det gors dven en del gangresor som anslutningsresor till kollektivtrafik?. De

som har gjort en kollektivtrafikresa reser i genomsnitt 1,3 km per dag till fots
i anslutning till kollektivtrafiken, vilket inte ar ett obetydande bidrag till var-
dagsmotionen (se Tabell 13 nedan).

Tabell 13. Genomsnittlig reslangd per dag till fots, hela befolkningen.

Restyp 2005/2006 2011-2014
km km
Gang till/fran kollek-
tivtrafik 0.2 0.2
Gang till/fran bil 0,0 0,1
Delresa med gang som
huvudfardmedel 14 13
Totalt 1,6 15

2 Gangresor till bilen ar i princip obefintliga i resvaneundersokningarna. Detta beror troligt-
vis till storsta delen pé att man gar mindre till och fran bilen &n till och fran kollektivtrafiken.
Anslutningsresor till bilen tas dock inte hansyn till lika konsekvent i resvaneundersokning-
arna, vilket kan vara en delforklaring.
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Tabell 14. Genomsnittlig reslangd per dag med gang for personer som gjort
en resa till fots.

Restyp 2005/2006 2011-2014
km km
Gang till kollektivtraf- 1,2 1,3
ik

Gang till bil 0.1 0.1

Gang som hu- 3,3 3,4
vudfardmedel

Total 4,5 4,8

Omkring 10 procent av gangresorna r pendlingsresor, ca 70 procent av re-
sorna har andra arenden &n pendling och ca 20 procent ar anslutningsresor
(Trafikanalys, 2014, egen analys). | Figur 2 nedan visas genomsnittliga
gangavstand for olika aldersgrupper, uppdelat pa kvinnor och mén.

Figur 2. Genomsnittligt gangavstand for olika aldergrupper och kon 2011-
2014. Personer som har gjort en forflyttning under dagen. RVU Sverige
2011-2014 egen analys.
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Vardagsmotion med cykel

En analys av de nationella resvaneundersokningarna visar att antalet cykelre-
sor har minskat betydligt sedan mitten av 1990-talet (med 38 procent per per-
son), men att de cykelresor som gors har blivit langre. Totalt har antal cyk-
lade kilometer per dag minskat med 16 procent sedan mitten av 1990-talet.
En viss aterhamtning av cykelresandet kan dock skdnjas i storre stader och
storstader sedan millenniumskiftet (Trafikanalys, 2015).

Befolkningen i Sverige (personer mellan 6 och 84 ar som har forflyttat sig)
cyklade i genomsnitt 0,8 km per dag under den senaste matperioden (2011-
2014), vilket &r relativt stabilt jamfort med 2005/2006 (se Tabell 15 nedan).

Tabell 15. Genomsnittlig reslangd per dag med cykel, hela befolkningen.

Restyp 2005/2006 2011-2014
km km
Cykel till kollektiv- 0,0 0,0

trafik
Cykel till bil 0,0 0,0
Cykel som hu- 0,7 0,8
vudfardmedel

Totalt 0,75 0,82

| Tabell 16 presenteras den genomsnittliga reslangden med cykel for de som
har gjort en cykelresa. De som har cyklat har i genomsnitt cyklat 7 km under
en dag (ar 2011-2014). | motsats till gangresor visar analysen att cykling i
anslutning till kollektivtrafiken ligger pa en lag niva. De som gor en kollek-
tivtrafikresa cyklar i genomsnitt 0,1 km i anslutning till kollektivtrafiken un-
der en dag.
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Tabell 16. Genomsnittlig reslangd per dag med cykel for personer som gjort
en cykelresa.

Restyp 2005/2006 2011-2014
km km
Cykel till kollektivtraf- 0,1 0,1

ik
Cykel till bil 0,0 0,0
Cykel som hu- 6,3 6,9
vudfardmedel

Totalt 6,5 7,1

Pendlingsresor star for en relativt stor del av det totala cyklandet. Pendling
star for omkring 40 procent att det totala cyklandet (i km), andra drenden star
for ca 55 procent och anslutningsresor for knappt 5 procent. | Figur 3 nedan
visas genomsnittliga cykelavstandet for olika aldersgrupper, uppdelat pa
kvinnor och man.

Figur 3. Genomsnittligt gangavstand for olika aldergrupper och kén 2011-
2014. Personer som har gjort en forflyttning under dagen. RVU Sverige
2011-2014 egen analys.
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4.2 TRAFIKSYSTEMET OCH EXPONERING

Metoder for att mata exponering

Nér det galler aktivt resande betecknar exponering helt enkelt hur mycket
befolkningen gar och cyklar.

Allt gaende och cyklande ger inte lika stora hélsovinster, och exponeringsbe-
skrivningen maste goras med sadan upplésning att man kan ta hansyn till re-
levanta skillnader i exponerings-responssamband. Det handlar om att sjuk-
doms- och dodsrisk varierar mellan aldersgrupper och kon, vilket paverkar
de hélsovinster som aktivt resande kan bidra med. Exponeringen behdver
alltsa beskrivas sa att man fangar hur den varierar mellan olika aldersgrup-
per, och mellan méan och kvinnor.

Halsovinsten blir ocksa olika for individer som agnar sig at aktivt resande vid
enstaka tillfallen (detta anses ge férsumbara halsovinster) respektive indivi-
der som agnar sig at aktivt resande med viss regelbundenhet (detta anses ge
halsovinster i princip i proportion till den individuella exponeringen). Om-
fattningen av aktivt resande behover alltsa kunna beskrivas sa att man fangar
sadan skillnad i frekvens/regelbundenhet.

Hur mycket man gar och cyklar varierar mycket — bade mellan individer, och
fran dag till dag for en och samma individ. Det ar darfor inte helt enkelt att
med hjélp av stickprovsundersokningar kartlagga gaendets och cyklandets
omfattning, med den efterstravade upplésningen.

Det finns olika metoder som gar att anvanda, och varje metod har sina for-
respektive nackdelar. Den metod som vi valt att basera den utvecklade be-
rakningsmetoden pa utgar fran den nationella resvaneundersokningen, kom-
pletterad med information fran en mindre forskningsstudie. Vi aterkommer
till detta.

I de ndrmast foljande avsnitten beskriver vi olika alternativa matmetoder
samt vilka for- och nackdelar varje metod har.

Traditionella resvaneundersokningar — till exempel nationella RVU

Det vanligaste sattet att undersoka resmonster &r att be ett urval av individer
gora en detaljerad redogdrelse for alla sina “resor” genom att dokumentera
dem i en sa kallad resdagbok.

Det &r vanligt att man explicit ber respondenterna att i sin dokumentation

utesluta forflyttningar utan arende — det vill séga turer som atergar till start-
punkten utan uppehall pa vagen. Detta kan vara en olycklig avgransning nar
man vill beskriva forflyttningsmonstren i termer av aktivt resande, eftersom
aven promenader utan mal ju ger upphov till halsovinster, och aven omfatt-
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ningen av sadana promenader kan vara en konsekvens av hur trafiksystemet
utformas och fungerar. I RVU Sverige ingar dock samtliga resor som gjort
under méatdagen, dvs. aven resor utan ett specifikt arende.

Att fylla i en resdagbok ar en ganska kréavande uppgift, och man brukar dar-
for sallan be sina respondenter om en resdagbok fér mer &n en dag. Darmed
far man en representativ bild av det totala resandet under en (genomsnittlig)
dag. Det kan ocksa tyckas som att undersokningen ger en bild av det aktiva
resandets fordelning i befolkningen, eftersom den ger besked om hur manga
individer som &r mycket aktiva, respektive inte aktiva alls, under denna ge-
nomsnittliga dag. Men det ar tyvarr ett alltfor begransat sétt att se pa fordel-
ning for vara syften. Undersokningen ger namligen ingen information om hur
det samlade resandet (Over en langre period) fordelar sig 6ver individer. Till
exempel finns ingen mojlighet att dra slutsatser om hur manga individer som
star for ett regelbundet aktivt resande, och hur stor del av resandet de star for,
nar man bara samlar in information under en enstaka dag.

En annan svaghet, som fatt uppmarksamhet i forskningen, &r att responden-
terna har en systematisk tendens att gldomma (eller medvetet valja bort) att
rapportera korta forflyttningar (Stoher and Jones, 2003). Eftersom korta resor
ofta utfors med gang eller cykel, leder problemet till en systematisk underre-
presentation av gang och cykel i den beskrivning av resmdnstren som man
far med hjalp av resvanedata.

For att tacka det nationella behovet av goda beslutsunderlag med koppling
till befolkningens resor, genomfér man sedan lange nationella resvaneunder-
sokningar i Sverige. Mélpopulationen &r ’hela befolkningen” (med vissa al-
dersmassiga avgransningar av hansyn till praktiska svarigheter i datain-
samlingen). Undersokningarna har med viss regelbundenhet genomforts med
liknande format i Sverige sedan 1970-talet. For narvarande ar det myndig-
heten Trafikanalys som &r ansvarig for att genomfora den nationella resvane-
undersokningen, som genomfors lépande, med nytt urval varje ar sedan
2011. Den foregaende omgangen av en nationell resvaneundersokning ge-
nomfordes under aren 2005/2006.

Som manga andra urvalsundersokningar med frivilligt deltagande, har den
nationella resvaneundersdkningen drabbats av sjunkande svarsfrekvenser.
Trots avsevarda insatser for att 6ka svarsfrekvensen &r den sa lag som 42
procent for den samlade datainsamlingen 2011-2014 (Trafikanalys, 2015b).
Antalet genomforda intervjuer ar ca 10 000 per ar.

Trots lag svarsfrekvens torde den nationella resvaneundersokningen vara det
bésta instrumentet for att ge en befolkningstackande beskrivning av det ak-
tiva resandets omfattning. Det finns emellertid en ganska stor risk att berérda
myndigheter framdver kommer att se sig féranledda att avbryta undersok-
ningen, pa grund av de hoga kostnaderna, och de kvalitetsproblem som upp-
star till foljd av laga svarsfrekvenser. Problemet med laga svarsfrekvenser
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paverkar dessutom tillforlitligheten dven for syftet att beskriva det aktiva re-
sandet.

| kommande avsnitt diskuterar vi darfor nagra alternativa datainsamlingsme-
toder som skulle kunna anvandas for att ersatta data fan den nationella resva-
neundersokningen (om den laggs ner) eller komplettera och starka dessa
data, for att kompensera kvalitetsbristerna.

Vi beskriver ocksa det underlag vi anvént for att beskriva hur det samlade
resandet dver en langre period fordelar sig 6ver individer (bland annat fragan
om hur manga individer som kan anses utova ett "regelbundet” aktivt re-
sande.)

Nya RVU-metoder

Teknikutvecklingen ger allt stoérre mojlighet att automatisera datainsamling-
en av individuella forflyttningar med hjélp av GPS — till exempel kopplade
till mobiltelefoner. Fér narvarande pagar en mycket stark utveckling inom
detta omrade, med bland annat flera svenska forskningsprojekt dar man ut-
vecklar och utvérderar (semi-) automatiserade metoder for att genomféra
resvaneundersokningar. Har ingar ocksa metoder for att kunna avgora vilka
fardmedel som anvénts for forflyttningen med automatiska tekniker baserade
pa hastighet och acceleration.

Pa sikt bor man kunna fa en kvalificerad uppféljning av det aktiva resandets
omfattning och fordelning i representativa urval ur befolkningen med hjalp
av de metoder som nu utvecklas. Annu befinner sig emellertid metoderna pa
utvecklingsstadiet, och det forefaller dréja flera ar innan vi kan hoppas pa
breda, landsomfattande datainsamlingar med dessa metoder.

Enklare RVU-fraga till webbpanel

Det blir allt vanligare att féretag och myndigheter genomfor olika typer av

marknadsundersokningar for att kartldgga befolkningens instéllning till och
erfarenheter av olika varor och tjanster. Sadana undersokningar genomfors

oftast genom att man anvéander en webbaserad plattform och staller fragor i
elektroniskt format.

En svarighet med sadana undersokningar ar att det inte finns nagra befolk-
ningstackande register over elektroniska kontaktvégar, som man kan dra ett
representativt och slumpmassigt urval fran.

For att hantera det problemet finns manga foretag som arbetar med att sam-
manstélla register 6ver personer som kan kontaktas elektroniskt, och som
dessutom visat sig villiga att delta i denna typ av undersokningar. Fran dessa
foretag kan man kopa tillgang till urval som &r konstruerade pa det sattet.
Man kan bland annat ansluta sig till en pagaende undersékning som genom-
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fors med andra syften genom att hanga pa enstaka fragor. Det finns ocksa
mojlighet att formulera en helt egen fullstdndig undersokning, och utnyttja
undersokningsforetagens tjanster som distributionskanal.

Metoden har ett antal uppenbara svagheter. Framforallt ar inte urvalet
slumpmassigt i sann mening, och kan heller inte sdgas “representera” nagon
definierad malpopulation. Svarspopulationen kan ofta vara hyggligt “repre-
sentativ” for riket nér det géller sddana lattkontrollerade variabler som ut-
bildning, kén, alder och bostadsort. Men det finns dnda anledning att miss-
tanka att det handlar om en svarsgrupp som inte fullt ut ar representativ for
befolkningens asikter och beteenden i Gvrigt.

Man maste emellertid komma ihag att med den laga svarsfrekvens som nu-
mera géller for — till exempel — den nationella resvaneundersékningen, finns
det anledning att betvivla representativiteten i det datamaterial som samlas in
dér pa liknande grunder. Aven om urvalet gors helt enligt de statistiska prin-
ciperna om obundenhet och slumpmassighet, sa kan svarspopulationen bli
mycket skev nar svarsfrekvenserna ar laga.

Det finns ocksa flera fordelar med att utnyttja en enkel marknadsundersok-
ningsmetod for att géra delar av uppfoljningen av det aktiva resandet. Den
framsta fordelen &r den laga kostnaden. En annan fordel ar den stora flexibi-
liteten i hur fragorna kan formuleras for att fanga specifikt de aspekter pa det
aktiva resandets omfattning som man 6nskar for berakningarna. Ett exempel
skulle kunna vara att man kombinerar fragor om “hur reste du i gar” (bild av
genomsnittlig dag) med frdgan “hur ménga ganger har du cyklat senaste
veckan”, eller ” under de senaste 14 dagarna, hur manga ganger har du pro-
menerat ndgonstans?”” Detta i kombination ger en mycket béttre bild av hur
det aktiva resandet varierar over befolkningen, an vad man kan fa med res-
dagboksinformation fran en enstaka dag.

I en sadan specialdesignad undersckning finns ocksa majlighet att kombinera
fragor om aktivt resande, med fragor om annan fysisk aktivitet (t.ex. traning
pa gym eller 16pning). Information om hur motionsvanor och aktivt resande
korrelerar med varandra skulle kunna vara till nytta i en mer nyanserad bild
av det aktiva resandets hélsoeffekter.

Index baserat pa rakningar (enbart cykel)

Pa manga hall i landet genomfors regelbundna réakningar av cykeltrafik, oft-
ast i kommunal regi (motsvarande rékningar av fotgangarfléden genomfors
tyvarr knappast alls).

I ett nyligen genomfort forskningsprojekt finansierat av Trafikverket analyse-
rade man flodesrakningar fran 95 punkter i 21 kommuner, dér datainsamling
sker kontinuerligt pa helarsbasis. | samma projekt hade man ocksa tillgang
till data fran 646 punkter dar data samlades in under kortare perioder (en-
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staka dagar eller veckor). Pa de flesta av dessa punkter aterkommer datain-
samlingen arligen, med syfte att ge en god uppfoljning av cyklandets ut-
veckling pa den aktuella platsen.

Om sédana rédkningar genomfors pa tillrdckligt manga platser som ar “’vél
valda” (helst slumpmaéssigt fran en definierad urvalsram) ger de ocksa moj-
lighet att skapa en bild av hur cyklandet i Sverige, total sett, utvecklas dver
tid.

Trafikverket anvénder en liknande metod for att skapa den sé kallade ”Tra-
fikbarometern” som ger en bild av vagtrafikens utveckling. Den officiella
statistiken Over trafikarbetets utveckling i Sverige byggde &ven den tidigare
pa motsvarande metod. (Numera anvands istallet information fran den sa kal-
lade korstrackedatabasen, som samlar information fran fordonens matarstall-
ning vid tiden for fordonsbesiktning).

En fordel med att anvanda cykelrakningar som utgangspunkt for att beskriva
cyklandets omfattning och utveckling, &r att man far en automatisk mojlighet
att differentiera utvecklingen mellan olika typer av trafikmiljoer (cykelvégar,
blandtrafik med olika flodes- och hastighetsnivaer, etc.) Det vore anvandbart
for att kunna lata halsoberakningarna ta hansyn aven till myntets baksida: de
negativa halsoeffekter som kan uppkomma om cyklandet dkar dar olycksris-
ken &r stor, eller belastningen av dalig luftkvalitet hog.

Aven om man lyckas skapa en representativ bild av cyklandet i hela vagnatet
med hjalp av rakningar fran enstaka punkter kan man inte anvanda dessa data
for att analysera cyklandets fordelning i befolkningen (“regelbundna cyklis-
ter”). For det syftet behover rdknedata kombineras med andra kéllor. Denna
brist finns dock dven nar man utnyttjar data fran enstaka resdagboksdagar (se
ovan).

Modellberdkningar, bedémningar

En annan metod som kan anvandas ar modellberdkningar. Modellberakning-
ar anvands for tillfallet flitigt for bil- och kollektivtrafik, men ar fortfarande i
utvecklingsstadiet for cykeltrafik och for gangtrafik. Det pagar forskning om
att utveckla transportmodeller for cykeltrafik (Berglund och Engelson, 2014),
dér cykelbanor har kodats i EMME?3, Jamforelser med trafikrakningar tyder
pa att antal cykelresor Gverskattas med i genomsnitt 24 procent.

Fordelen med en trafikmodell &r att det gar att uppskatta ruttval for cyklister,
vilket inte ar nddvandigt for att berdkna halsoeffekter av aktivt resande. Det

kan dock vara av intresse vid berékningar av de sammantagna hélsoeffekter-
na av aktivt resande och luftféroreningar.

3 EMME ér ett prognos- och natutlaggningsverktyg for bil och kollektivtrafik.
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Modellberdkningar kan &ven anvéndas for att bedéma Overflyttningen av tra-
fik mellan cykel och andra trafikmedel samt generering av nya cykelresor,
exempelvis nar en ny cykelbana byggs.

Eftersom det finns val utvecklade transportmodeller for bade bil- och kollek-
tivtrafik &r det rimligt att utveckla liknande modeller for cykling om denna
ska ses som ett jambordigt transportmedel.

Kompletterande information — flerdagars RVU

Som namnts ovan ar en av nackdelarna med en endags RVU att man far in-
formation om det genomsnittliga resandet under en genomsnittlig dag, men
ingen information om hur det hér resandet fordelar sig 6ver olika individer.
Med andra ord ger en endags RVU ingen information om huruvida det ar fa
personer som reser ofta, eller om det &r fler personer som reser mer sallan.

For att fa reda pa hur ofta olika personer i genomsnitt cyklar och gar kan en
flerdags RVU andvandas. | en flerdags RVU far respondenterna fylla i en
resvanedagbok under flera dagar, exempelvis varje dag under tva veckor.
Fordelen med den har metoden é&r att vi far information om hur ofta personer
som reste under en given dag i genomsnitt reser under en langre period, i det
hér fallet tva veckor.

Nackdelen med en flerdags RVU éar att den ar tidskravande att fyllai RVU
for respondenterna. ldag &r det redan lag svarsfrekvens pa endags RVU:er,
och en RVU dar respondenterna maste fylla i flera dagar far troligtvis mycket
lagre svarsfrekvens.

I metoden som presenteras i den héar rapporten har en flerdags RVU, dér re-
spondenterna har fyllt i en resdagbok for alla resor under en tva-veckors pe-
riod, anvénts for att ta fram ett nyckeltal for antal cykelresor som gor per
person och vecka. Detta nyckeltal har sedan anvants for att rakna om det ge-
nomsnittliga cykelresandet under en genomsnittlig dag till det cykelresandet
under en genomsnittlig vecka.

Hur hanterar vi problemen i den nationella resvane-
undersdkningen?

Det finns ett antal problem i den nationella resvaneunderssokningen RVU
Sverige, som gor att tillforlitligheten i resultaten minskar. Det storsta pro-
blemet ar troligtvis att svarsfrekvensen &r lag och sjunkande. | RVU Sverige
2011-2014 lag svarsfrekvensen pa 42 procent, vilket kan minska resultatens
tillforlitlighet. Aven om en bortfallsanalys gors och resultaten viktas om
finns det en risk att det &r en viss grupp som deltar i mindre utrdckning an
andra grupper, vilket kan snedvrida resultaten.
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Enligt Trafikanalys bortfallsundersokning &r den vanligaste orsaken till bort-
fall att personen inte &r antréffad (38 procent). Vidare har drygt 16 procent
vagrat att delta och for ca 11 procent saknas det information om telefon-
nummer (Trafikanalys, 2015).

Det ar inte enkelt att fa upp svarsfrekvensen, men rimligen bor det finnas
storst potential att fa fler att svara inom gruppen “inte antraffbar och grup-
pen ’saknas information om telefonnummer”. Det ligger inte inom ramen for
det har uppdraget att ta fram forslag pa hur svarsfrekvensen pa RVU ska 6ka,
men eventuellt skulle en mojlighet vara att kombinera olika enkatmetoder for
att nd ut till fler individer, exempelvis en kombinerad telefon och webbaserad
enkaét.

Ett annat problem med RVU Sverige &r att den endast ger information om
hur respondenter har rest under en matdag. | metoden som presenteras i den
héar rapporten har en flerdagars RVU anvénts som komplement till RVU Sve-
rige. Ett alternativ till en flerdags RVU ar att lagga till en fraga om hur
manga ganger/dagar man har cyklat den senaste veckan. Med den informat-
ionen skulle det aven ga att ta fram nyckeltal for hur manga ganger man gar
eller cyklar i genomsnitt.

En annan aspekt som RVU Sverige inte tar hansyn till & om 6kat aktivt re-
sande leder till att individerna minskar annan form av fysisk aktivitet eller
inte (hur vi har hanterat den har fragan beskrivs nedan). Det skulle vara moj-
ligt att lagga till ytterligare en fraga till RVU Sverige for att fa information
om annan fysisk aktivitet. Ett problem med detta &r dock att det kan vara
problematiskt att lagga till for manga fragor i en RVU. For att ta upp sa lite
tid som majligt av respondenterna och for att fa upp svarsfrekvensen sa
mycket som mojligt bor inte allt for manga fragor laggas till.

4.3 HALSA OCH AKTIVT RESANDE

Aktivt resande och minskad férekomst av sjukdom

Det finns manga studier som har visat att fysisk aktivitet har starka positiva
effekter pa fysisk och psykisk halsa, bland annat minskar risken for fortida
dod, hjart-kérlsjukdomar, slaganfall, vissa cancerformer och typ 2-diabetes
(Harriss et al., 2009; Jeon et al., 2007; Li et al., 2013; Samitz et al. 2011; Wu
et al. 2013). Genom regelbunden fysisk aktivitet kan man &ven forbéattra
kognitiv funktion och minska risken for att utveckla demens (Hamer and
Chida, 2009). Fysisk inaktivitet ses globalt som den fjarde ledande riskfak-
torn bakom mortalitet och medfér nastan 6 procent av dodsfallen. Pa samma
satt uppskattas fysisk inaktivitet bidra till mer &n tva procent av antalet
DALY, de funktionsjusterade levnadsaren (WHO, 2009; WHO, 2010).
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Aktivt resande ar en fysisk aktivitet som utfors i samband med transport nar
man forflyttar sig fran en plats till en annan, vanligtvis genom att cykla och
promenera. Aktivt resande dr ett satt att uppna folkhalsorekommendationen
for fysisk aktivitet som ar 30 minuters aktivitet per dag med mattlig intensitet
(Hamer and Chida, 2008). Ackumulerad fysisk aktivitet av kort varaktighet
har ocksa visat sig innebéra stérre halsovinst jamfort med fa intensiva tra-
ningssessioner. Sadan aktivitet har ocksa visat sig for individen ha storre
sannolikhet att utféras kontinuerligt jamfort med langvariga aktiviteter som
att trana pa gym eller springa (Murphy et al., 2002; Pucher et al., 1986; Sallis
et al., 1986; Sallis et al., 1992). Forutom att aktivt resande ar bra for folkhal-
san visar forskningen att det 6kande aktiva resandet ar gynnsamt ocksa for
miljon och ekonomin (Holm et al, 2012; Maizlish et al., 2013). Det finns
starka bevis att aktivt resande bidrar till att skydda mot bade sjuklighet och
dodlighet. Exempelvis fann Hamer m.fl. att aktivt resande pendlare har 11
procent lagre risk att insjukna i kardiovaskuldra sjukdomar jamfort med ej
aktiva pendlare (Hamer and Chida, 2008). En liknande skyddande effekt av
aktiv pendling visades for total dédlighet (alla orsaker), dér riskminskningen
var 10 procent for gaende och 11 procent vid cykling (WHO, 2014). Pa
samma sétt finns aven dvertygande bevis om skyddande effekter av aktivt
resande mot diabetes, cancer och demens (Hu et al., 2003; Luoto et al, 2000;
Rovio et al, 2007).

Responssamband mellan aktivt resande och minskad forekomst av
sjukdom
Aktivt resande och sjukdomsrisk

For att veta hur manga sjukdomsfall som kan undvikas genom att dka det
aktiva resandet behdver vi information om exponerings-responsrelationer
mellan aktivt resande och halsoutfall. Vi genomférde en systematisk littera-
turdversikt for att: 1) identifiera vilka héalsoutfall som &r kausalt associerade
med fysisk aktivitet, och 2) identifiera de studier som har undersokt samban-
det mellan fysisk aktivitet och dessa halsoutfall.

Baserat pa denna litteraturéversikt identifierades foljande sjukdomsutfall:
Kardiovaskular sjukdom (CVD):

Hjartinfarkt, stroke och hjartsvikt

Typ 2 diabetes

Brostcancer

Tarmcancer

Demens
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For att identifiera de studier som har undersokt dessa samband genomférdes
sokningar i publikationsdatabaserna PubMed och Google Scholar. Detaljer
om var sokstrategi for litteraturéversikten finns i var annu opublicerade arti-
kel om "Health benefits of leisure time and commuting physical activity: A
meta-analysis on morbidity”. Foljande inklusionskriterier anvéndes:

1) Prospektiva kohortstudier, 2) Studier publicerade mellan 1990 och januari
2014, 3) Undersokt sambandet med aktivt resande eller fysisk aktivitet pa
fritiden, 4) Nivan av fysisk aktivitet beskrivs sa att intensitet och duration av
respektive aktivitet kan berdknas.

Ett forsta urval baserades pa artiklars titel och abstrakt. Sedan gjordes
heltextgranskningar for att slutligen inkludera de studier som uppfyllde samt-
liga inklusionskriterier.

For halsoutfallen tjocktarmscancer och demens identifierades ingen studie
som uppfyllde inklusionskriterierna som undersokte sambandet med aktivt
resande. For dessa utfall anvands darmed sambandet med fysisk aktivitet pa
fritiden for berékning av nyttan av aktivt resande.

Inga studier har skattat dessa samband for barn och ungdomar. Dédrmed antas
ingen riskreduktion bland dessa.

Vi har vid sammanstallning av exponerings-responssamband raknat pa fysisk
aktivitet for en enhetlig niva som motsvarar mattligt intensiv (4.5 METSs) fy-
sisk aktivitet minst 150 minuter per vecka. Detta motsvarar att cykla 100 mi-
nuter per vecka (6.8 METS) eller att promenera 168 minuter per vecka (4
METSs). De sammanvégda relativa risker som har anvéands for att berakna an-
tal sjukdomsfall och DALY i olika transportscenarios anges i Tabell 17, dar
de relativa riskerna jamfor risken vid aktivt resande motsvarande 11.25
MET-timmar/vecka med ej aktivt resande.

Aktivt resande och ettarsmortalitet (alla orsaker)

For att berakna antalet forhindrade fortida dodsfall pa grund av aktivt re-
sande anvander vi de relativa risker som WHO har tagit fram fér gang re-
spektive cykling (WHO, 2014). Varldshélsoorganisationens verktyg HEAT
anvander dessa relativa risker inom aldersspannet 20-64 ar for cykling och
20-74 ar for gang. Berdkningarna i denna rapport inkluderar aven individer
som &r aldre an 74 ar. Samma relativa risk har antagits aven for dessa indivi-
der.
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Tabell 17. Relativa risker som jamfor risken for respektive utfall vid aktivt
resande motsvarande 11,25 MET-timmar/vecka med ej aktivt resande.

Relativ risk Referenser
Halsofaktor Utfall (95 procent konfi-
densintervall) (se fotnot)
Fysisk aktivitet Hjartinfarkt 0,77 (0,67-0,87) rq, 2, I3
(aktivt resande) Stroke 0,84 (0,77-0,92) Iy
HF 0,77 (0,71-0,83) rs
Typ 2 diabetes 0,84 (0,73-0,96) le, 7, I'g
Brostcancer 0,89(0,67-1,18) ro
Tarmcancer 0,82 (0,67-0,98) 10, M1, M2
Demens 0,61 (0,24-0,98) l13, M4, 15
Total dodlighet Cykling: 0,90 (0,87- le

(alla orsaker)

0,94)

Gang: 0,89 (0,83-0,96)

ri: Folsom et al (1997)
r,: Hu et al (2007a)

rs: Hu et al (2007b)

r,: Hu et al. (2005)

rs: Wang et al. (2010)
re Hu et al. (2003)

r,: Shi et al. (2013)

rg: Villegas et al. (2006)
ro: Luoto et al. (2000)

: Chao et al. (2004)

l10:
ri1: Giovannucci et al. (1995)
r2: Wolin et al. (2007)
: Chang et al. (2010)
: Larson et al. (2006)
: Rovio et al. (2005)

: WHO (2013)
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4.4 METOD FOR BERAKNING AV
HALSOKONSEKVENSER AV AKTIVT
RESANDE

Metoden for att berékna halsokonsekvenser av aktivt resande ar uppdelad i
tva steg. Det forsta steget handlar om att mata exponeringen av aktivt re-
sande for olika aldersgrupper och kon. Detta foljs av en berakning av halso-
konsekvenser med hjalp av exponerings-responssamband. Nedan presenteras
en summering av metoden, foljt av en djupare beskrivning.

Summering av metod

Berékning av exponering

1. Berékning av reslangd per dag: Baserat pa enkatdata fran resevane-
undersokningen har det genomsnittliga antalet kilometrar som en per-
son cyklar respektive gar en viss dag uppskattats uppdelat pa alders-
grupper och kon.

. Omrékning av reslangd per dag till reslangd per vecka: 77 procent av
det uppskattade cyklandet och 100 procent av resandet till fots antas
utforas regelbundet.

. Omrékning av reslangd till restid: For att sedan rakna om genomsnitt-
liga avstand till genomsnittlig restid antas gaende i genomsnitt ga 4,8
kilometer/timme samt cyklister cykla i en hastighet som beror av al-

der och kon enligt en studie av cyklister i Stockholm (Schantz, 2016).

Berékning av hélsokonsekvenser

4. Berédkning av relativ riskreduktion for befolkningen: Den relativa
riskreduktionen vid exponeringen (MET timmar per vecka) berdknas
per aldersgrupp och kon.

. Antal forhindrade fall av kronisk sjukdom och fortida déd som kan
tillskrivas brist pa fysisk aktivitet beraknas.

DALY beraknas utifran antal forhindrade fall av kronisk sjukdom och
fortida dod med DW-faktorer och durationerna som presenteras i kap
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Steg 1. Exponering for aktivt resande

Berédkning av reslangd per dag

Exponeringen av aktivt resande tas fram med hjalp av de nationella resvane-
undersokningarna (RVU Sverige sedan 2011). Trafikanalys, som ansvarar for
RVU Sverige planerar att resvaneundersokningen ska fortsatta som en arlig
undersokning, vilket mojliggor att studera arliga férandringar av exponering-
en. Med RVU Sverige gar det dven att studera exponeringen pa en mer di-
saggregerad niva (bl.a. for alder och kon).

Exponeringen mats via sa kallade reselement (se Figur 4 nedan). Ett resele-
ment &r definierat som en resa med endast ett fardmedel. Som exemplet ne-
dan i Figur 4 visar ar delresan fran bostaden till dagis ett reselement. Delre-
san fran dagis till arbetsplatsen innehaller daremot tre reselement, tva till fots
och ett med buss. Genom att summera den totala reslangden med reselement
till fots och med cykel sa far vi den totala reslangden inklusive anslutningsre-
sor till t.ex. kollektivtrafik.

Figur 4. Definitioner av olika restyper i RVU Sverige (Trafikanalys, 2014)

Bosta- | Till T Hallplats Buss Hallplate Till Arbets-
dan Tols frls 5 platsen

il B il -
- L | L

Delraza Dalrasza

Huwudirasa
Berdkningen av exponering av aktivt resande mats darmed genom den totala
reslangden till fots och med cykel per dag (summan av reselement) for be-
folkningen mellan 18 och 84 som har genomfort en resa under métdagen. De
totala reslangderna summeras per aldersgrupp och kén i resvaneundersok-
ningen. Varje individ i resvaneundersokningen har en "vikt” och represente-
rar ett antal verkliga personer. Genom dessa vikter representerar RVU Sve-
rige befolkningen i Sverige mellan 18 och 84 ar som har genomfort en resa
under matdagen.

Omrakning av reslangd per dag till reslangd per vecka

Aven om RVU Sverige ger en bild av det totala resandet under en genom-

snittlig dag, séger den inget om hur resandet fordelar sig dver en langre tid
(se kap. 4.3). Eftersom exponering-responssambanden avser en regelbuden
fysisk aktivitet per vecka, maste antaganden goras for hur ofta man gar och
cyklar i veckan.
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Enligt en flerdags RVU (se kap. 4.3) &r 77 procent av cyklandet regelbundet.
For fotgangare har vi antagit att 100 procent av resandet &r regelbundet.
Dessa nykeltal har anvénts i modellen.

Omrakning av resavstand till restid.

Reslangderna raknas om till restid med genomsnittliga cykel- och ganghas-
tigheter. For gangresor antas en genomsnittlig ganghastighet pa 4,8 km per
timme och for cyklister anvands specifika hastigheter for olika aldersgrupper
och kon framtagna av GIH (Schantz, 2016).

Steg 2. Berdkning av halsokonsekvenser

Baserat pa restiderna beréknas sedan det arbete som har utforts (matt i MET-
timmar/vecka). Intensiteten antas i genomsnitt vara 6.8 MET vid cykling och
4 MET vid gang. Sedan beréknas riskreduktionen vid respektive niva av fy-

sisk aktivitet. Summan av dessa riskreduktioner &r det antal fall som forvan-

tade forhindras. Slutligen raknas DALY fram utifran det forvantade forhind-
rade antal sjukdoms- och dédsfall. Berdkningsgangen ar pa individniva illu-

strerad i Figur 5-10.

For berékning av hélsokonsekvenser anvands for mortalitet den metaskatt-
ning som har tagits fram av WHO. For att berédkna de forvantade effekterna
pa insjuknande anvands for utfallen hjartinfarkt, stroke, hjartsvikt, diabetes,
och brostcancer metaskattningar for cykel och gang och for utfallen tjock-
tarmscancer och demens metaskattningar for fysisk aktivitet pa fritiden.
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Figur 5. Fordelning av enskilda individers cykelavstand.
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| Figur 5 redovisas antal personer som har cyklat olika avstand i den nation-
ella Resvaneundersokningen under en dag. Det som gar att konstatera ar att
merparten av cyklisterna cyklar relativt kort varje dag, men det finns indivi-
der som har cyklat mycket langt (6ver 12 mil per dag). Informationen om
reslangd per dag raknas om till reslangd per vecka och utgér sedan underlag
till berdkningarna av fysisk aktivitet som cyklisterna gor (métt i MET-
timmar).
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Figur 6. Arbetet som utforts av cyklisterna.
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Figur 6 redovisas den fysiska aktiviteten som cyklister i Sverige gor per
vecka. Datan redovisas i antal personer och MET-timmar per vecka. Figuren
visar att merparten har en relativt lag fysisk aktivitet men vissa enstaka indi-
vider ar mycket fysikt aktivta.

Nasta steg i metoden ar sedan att berakna hur den fysiska aktiviteten paver-
kar den relativa risken att insjukna och avlida i olika sjukdommar. Detta re-
dovisas i Figur 7.
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Figur 7. Relativ risk for ettarsmortalitet vid dessa nivaer av cykling.
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Figur 7 redovisar den relativa riskreduktionen for risken av avlidna i sjuk-
dommar som fas genom cyklande. En relativ riskreduktion pa 1 betyder att
ingen reduktion och 0,5 betyder att risken har minskat med 50 %. | modellen
antas en maximal riskreduktion pa 45 %, eftersom det inte finns stod for
storre riskreduktioner i litteraturen. Som figur 7 visar ar det manga som far
en margienll riskreduktion genom sin fysiska aktivitet, men dven ett antal
personer som ar mycket fysiskt aktiva och som far en riskreduktion pa 45 %.

| Figur 8 redovisas riskreduktionen for mortalitet. Figuren visar antal perso-
ner och hur mycket sannolikheten att avlida under ett ar har forandrats.
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Figur 8. Riskreduktionen vid denna niva cykling.
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| Figur 9 redovisas slutligen hur manga vunna levnadsdagar som cykligen
ger upphov till per person i genomsnitt (dvs. hur manga DALY som und-
Viks).
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Figur 9. Vunna levnadsdagar vid dessa nivaer av cykling.
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Osakerhet i metoden

Baserat pa enkatdata fran den nationella resevaneundersokningen uppskattas
det genomsnittliga resandet for en viss dag. Exponerings-responssambanden
galler mangden fysisk aktivitet per vecka som sker regelbundet. Osékerhet
uppstar da vid skattning av hur stor del av de individer som for en viss dag
uppgett att de cyklat/gatt som gor detta regelbundet. For cykling gjordes
detta baserat pa ett mindre material med tva veckors uppféljning, dar sanno-
likheten for att cykla minst fyra dagar inom tvaveckorsperioden givet att in-
dividen svarat att den cyklade en viss dag berdknades. En annan osakerhet
med den nationella resvaneundersokningen (RVU Sverige sedan 2011) &r att
svarsfrekvensen ar lag (42 procent) vilket minskar resultatens tillforlitlighet.

Den framtagna metoden tar inte hansyn till hur en forandrad niva av aktivt
resande paverkar annan fysisk aktivitet. Det &r mojligt att ett kat aktivt re-
sande ersatter en viss annan fysisk aktivitet, men det &r ocksa mojligt att ett
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Okat aktivt resande leder till att man tranar mer i allmanhet. Tidigare longitu-
dinella studier har visat att gang och cykling okar den totala mangden fysisk
aktivitet (Sahlqvist S, et al. 2013; Donaire-Gonzalez D, et al. 2015). | resva-
neundersokningarna finns det ingen information om annan fysisk aktivitet.
Givet att befolkningen i Sverige foljer likande mdnster som populationerna i
de epidemiologiska studierna sa bor detta inte paverka resultaten.

Nyttan av fysisk aktivitet har begransats till nyttan som pavisats i de epide-
miologiska studierna. Eftersom beréakningarna baseras pa medelvarden av
fysisk aktivitet innebar detta att nyttan 6verskattas om det finns individer
som utfor mer an denna aktivitet. Darmed blir det ocksa av betydelse hur
manga dagar en cyklist forvantas cykla per vecka. Denna Gverskattning har
dock, baserat pa uttag av individuella enkatsvar och antagande om i genom-
snitt 4,8 resdagar per vecka, visats vara marginell (<5procent for dodlighet).

45 RESULTAT AV TESTBERAKNING

I det har kapitlet presentas resultaten fran tva berakningsexempel med meto-
den. I det forsta berakningsexemplet presenteras halsokonsekvenserna av da-
gens totala aktiva resande (jamfért med om ingen hade rest till fots eller med
cykel). | det andra berékningsexemplet presenteras en jamforelse av det ak-
tiva resandet 2005/2006 med 2011-2014. De bakomliggande berékningarna
redovisas i bilaga 6. | bilaga 7 redovisas &ven ett berdkningsexempel med
halsokonsekvenser av ett klimatscenario.

Berakningar av de totala halsokonsekvenserna i DALY for ett
basar

Dagens aktiva resande ger upphov till betydande halsoeffekter, jamfort med
om ingen hade rest 6ver huvudtaget med aktiva fardmedel (dvs. att ingen
hade gatt eller cyklat 6ver huvudtaget). Detta ar ett extremt scenario som ska
ses som ett referensscenario gentemot vilket arliga forandringar kan jamfo-
ras.

Som visas i Tabell 18 ger dagens aktiva resande upphov till omkring 83 000
DALY per ar, varav ca 15 000 kommer fran cyklande och ca 66 000 fran
gangresor. Totalt undviks knappt 3 500 dodsfall och 15 000 kroniska sjuk-
domsfall per ar.
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Tabell 18. Halsokonsekvenser av aktivt resande 2011-2014.

Sjukdom Cykling Gang
i Toacy | Al Toay
Brostcancer 69 145 261 518
Hjartinfarkt 749 190 2873 708
Stroke 484 1137 1725 3891
Diabetes typ 2 868 768 2609 2281
Hjartsvikt 266 547 834 1642
Tjocktarmscancer 92 218 388 857
Demens 519 1797 2858 9899
Dodsfall 589 10488 2863 46219
Totalt 15290 66015

Berakningar av halsokonsekvensernas utveckling i DALY

| det har rakneexemplet redovisas halsokonsekvensernas utveckling mellan
aren 2005/2006 och 2011-2014, se Tabell 19. Skillnaderna i resande mellan
aren ar inte statistiskt sakerstéllda och ska darmed tolkas med forsiktighet.
Ar 2005/2006 gav det aktiva resandet upphov till en minskning av sjuk-
domsbdrdan med ca 73 000 DALY jamfort med ca 83 000 DALY for peri-
oden 2011-2014. Detta innebér att det aktiva resandet 2011-2014 har gett
upphov till ytterligare minskning av sjukdomsbdrdan med ca 6 000 DALY
jamfért med 2005/2006.

Det ar viktigt att tolka dessa siffror med stor forsiktighet da forandringarna i
aktivt resande mellan aren inte ar statistiskt sakerstallda.
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Tabell 19. Halsokonsekvensernas utveckling mellan 2005/2006 och 2011-
2014.

Sjukdom Cykling Gang
Antal fall | DALY | Antal fall | DALY
Brostcancer 13 28 9 8
Hjartinfarkt 169 40 239 56
Stroke 171 340 369 610

Diabetes typ 2 193 160 123 30

Hjartsvikt 8 75 -406 -186
Tjocktarmscancer 22 47 16 27
Demens 174 602 -14 -49
Dodsfall 153 2372 91 1770
Totalt 3664 2266

4.6 DISKUSSION

Den framtagna metoden utgor ett forsta steg for att berakna hélsoeffekter av
aktivt resande. Exponeringen av aktivt resande berdknas genom RVU Sve-
rige tillsammans med en mindre flerdags RVU. | framtiden vore det 6nskvart
att RVU Sverige skulle kunna kompletteras med fragor om frekvens av aktivt
resande samt med fragor om annan fysisk aktivitet. Detta skulle 6ka meto-
dens tillforlitlighet. Alternativa metoder for att mata gang och cykling ut-
vecklas snabbt, vilket i framtiden kan moéjliggora mer exakta berakningar av
exponering.

Metoden baseras pa WHO:s metod HEAT, samt pa en egen undersokning av
exponerings-responssamband mellan aktivt resande och risk att insjukna i
olika kroniska sjukdomar. I metoden ingar befolkningen mellan 18 och 84 ar.
Detta betyder att metoden inkluderar dldre personer &n i HEAT (som bara
inkluderar peroner mellan 20 — 64 ar for cykling och 20 — 74 ar for gang).
Samma exponerings-responssamband har anvants for denna grupp aldre in-
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divider. | framtiden nér det finns mer studier kan exponerings-
responssambanden for denna aldre grupp behdva revideras.

Metoden tar inte hansyn till annan fysisk aktivitet an aktivt resande. Okat
aktivt resande skulle kunna kompenseras av en minskning av annan fysisk
aktivitet, vilket inte tas hénsyn till i metoden. Dessa substitutionseffekter har
dock tagits hansyn till i de epidemiologiska studier som exponering-
responssambanden baseras pa. Givet att den studerade populationen inte skil-
jer sig markant fran populationerna i de epidemiologiska studierna borde
detta inte vara ett problem. | scenariostudier, med en radikal férandring av
det aktiva resandet, &r det dock viktigt att kunna ta hansyn till eventuella sub-
stitutionseffekter.
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5 LUFTFORORENINGAR

Végtrafiken star for en stor del av de luftféroreningar som har negativa effek-
ter pa manniskors halsa, och som orsakar dkad sjuklighet och dodlighet. For
att kunna beddma vilken halsopaverkan trafikutslapp har behovs kunskap om
fororeningarnas storlek, vilka spridningsforhallanden som rader och antalet
manniskor som drabbas. Vidare behtvs kunskap om exponerings-
responssamband mellan fororeningshalter och 6kad ohélsa hos befolkningen.

5.1 EXPONERING FOR TRAFIKENS
LUFTFORORENINGAR

Trafikens luftfororeningar beror av mangden trafik, dess fordelning pa for-
donsslag samt de enskilda fordonsslagens emissionsfaktorer for olika skad-
liga @mnen. Luftfororeningarna harrér bade fran fordonens avgaser och fran
slitagepartiklar fran dack, vagbana och fordonens inre delar samt fran av-
dunstning. I hur hég grad luftféroreningarna paverkar luftkvalitén beror bade
pa utslappens storlek och pa meterologins bidrag till utspadning av halterna
(vind, lufttryck, luftfuktighet mm). Det senare paverkas av hur 6ppet/slutet
vagen ligger i forhallande till omgivande byggnader och andra hinder utmed
vagen samt pa kemiska forandringar av utslappta @amnen over tid (sa kallad
atmosfarisk omvandling).

Dalig luftkvalitet i form av hoga halter av trafikinducerade luftféroreningar
ar framforallt ett problem i tatorter eftersom utslappen dar ar mer rumsligt
koncentrerade och eftersom tat bebyggelse bidrar till sémre spridningsforhal-
landen och darmed mindre utspadning av halterna. Det ar ocksa i tatorter
som storst antal manniskor exponeras for trafikutslapp. Ar 2010 bodde 85
procent av Sveriges befolkning i tatorter (SCB 2013), och utvecklingen gar
mot allt hogre grad av urbanisering.

Utvecklingen av utslapp fran trafik har under senare ar varit nedatgaende
dels till foljd av fordonsparkens utveckling mot renare fordon och dels till
foljd av att trafikokningen varit mattlig. I Figur 10 redovisas hur utsldappen
har utvecklats 2009-2014. Man kan konstatera att utslappen av NOy och
PMavgas™ har varit minskande medan utslappen av NO; och partiklar totalt
som PM10? inte haft en lika tydlig trend.

4 Partiklar som harror fran avgaser
5 PM10 ir partiklar med diameter mindre &n 10 um
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Figur 10. Berdknade trafikgenererade utslapp av NOx, NO2, PMaygas 0ch to-
tal PM10 i tatort i Sverige 2009-2014 (WSP).
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Det sker idag inga arliga uppfoljningar av manniskors exponering for trafi-
kens luftfororeningar i form av halter av PMaygas 0Ch PMsiitage®. Daremot rap-
porterar Trafikverket arligen om trafikens emissioner via uppféljning av tra-
fikutvecklingen och utvecklingen av fordonsparken. For detta anvands
emissionsmodellen The Handbook Emission Factors for Road Transport
(HBEFA) (http://www.hbefa.net/e/index.html). HBEFA (tidigare ARTEMIS
road model) & en EU-gemensam berakningsmodell for trafikens luftforore-
ningar och bransleférbrukning. | Sverige anvands HBEFA for arlig berak-
ning av trafikens emissioner i samband med den internationella rapportering-
en av Sveriges utslapp. Darmed finns en upparbetad rutin for arlig uppfol;j-
ning av végtrafikens utslapp. Detta har hittills gjorts dels totalt och dels for
tatort respektive landsbygd separat.

Effekter pa manniskors halsa till foljd av luftfororeningar fran trafik beror pa
hur hdga halterna ar och hur manga som exponeras for den. | Figur 11 redo-
visas utvecklingen av exponering i tatort i form av ett befolkningsviktat in-
dex baserat pa tatortsmatningar framtaget av IVL Svenska miljoinstitutet.

® Partiklar som harror fran slitage fran vagbana, dack etc.
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Figur 11. Befolkningsviktat index for luftkvalitet i urban bakgrundsluft fran
2000/2001 t.0.m. 2013/2014.
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(Data fran IVL Svenska miljdinstitutet, figur hamtad fran Trafikverket Miljo-
rapport 2015 https://online4.ineko.se/trafikverket/Product/Detail/51243.)

5.2 EXPONERINGS-RESPONSSAMBAND

Trafikfororeningars hélsoeffekter

Luftféroreningar som bilavgaser kan vara forenade med valdigt olika typer
av effekter pa manniskors halsa, allt ifran att starta processer som far friska
personer att utveckla kroniska sjukdomar som kan bero av exponering 6ver
lang tid till att snabbt forsamra tillstdndet hos redan sjuka personer. | bada
fallen kan epidemiologiska studier visa att ju hogre halt desto storre risk, ofta
med samband som é&r linjara till sin karaktar. Vissa halsoutfall &r enklare att
studera genom att i princip alla fall blir kdnda, t.ex. dodsfall, eller fall som
kommer under vard och behandling och kan aterfinnas i register. De epide-
miologiska studierna har olika upplagg beroende pa om det ar halsoeffekter-
na av langre tids exponering eller korttidsexponering (timmar-dygn) som
man vill undersoka. Mojligheterna att sarskilja enskilda kallors eller férore-
ningars unika betydelse beror av hur nara korrelerade de ar i tid och rum.

I hdlsokonsekvensberakningar (inklusive halsoekonomiska kalkyler) brukar
luftfororeningarnas mest betydelsefulla effekt vara inverkan pa dodligheten,
uttryckt som antal dodsfall eller forlorade levnadsar. Studierna av korttidsex-
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poneringens effekt pa dagligt antal dédsfall ger bristfalligt underlag for att
berékna forlorade levnadsar eftersom man studerar dygnsvisa frekvenstal
(ibland uppdelat efter aldersgrupp etc.) men inte 6ver tid foljer individer med
kénda utgangsdata i form av héalsotillstand och riskfaktorer. Det ar i synner-
het partiklarnas samband med dodlighet som har statt i centrum for de flesta
hélsokonsekvensberakningarna, med stod for effekter av bade langtids- och
korttidsexponering (WHO, 2003; WHO, 2006a).

En expertgrupp tillsatt av WHO har relativt nyligen analyserat kunskapslaget
kring nagra viktiga luftféroreningar inom ett projekt kallat Review of evi-
dence on health aspects of air pollution, REVIHAAP, (WHO, 2013a). Aven
i denna rapport understryks sambandet mellan langtidsexponeringen for par-
tikul&ra luftféroreningar och dédlighet. Man menar att sambanden forefaller
linjara d&ven under WHO nuvarande riktvérde (guideline) for PM2.5 (10
ug/m3). Bedémningarna inom REVIHAAP har sedan utgjort grunden for
rekommendationerna betraffande antaganden vid halsokonsekvensberék-
ningar presenterade i rapporten fran ett naraliggande WHO-projekt med
namnet Health risks of air pollution in Europe — HRAPIE (WHO, 2013b).

Exponerings-responssamband for dodlighet

Utgangspunkten i detta metodutvecklingsarbete har i samrad med Trafikver-
kets representanter varit att anvanda partikelexponeringen som underlag for
berékning av halsokonsekvenser. En viktig slutsats fran REVIHAAP, HRA-
PIE och tidigare analyser inom WHO (WHO, 2007) ar att partiklar fran olika
kallor med olika sammanséttning och egenskaper sannolikt har olika toxicitet
och hélsoeffekter, men att man inte har tillrdckligt med underlag om detta for
att anta specifika exponerings-responssamband. Dock redovisas beldgg for
att sma forbranningsgenererade partiklar och sotpartiklar tycks ha stor bety-
delse for partiklarnas samband med dddlighet och hjart-karleffekter (HEI,
2010; Janssen et al, 2011). Dessa partiklar kommer i gaturum och trafiknéra
miljoer till betydande del fran fordonsavgaser. Det finns dven mycket som
talar for att partiklarna i grovfraktionen av PM10 (2.5<PM<10) har mindre
betydelse for dodligheten men ar viktiga for effekter i andningsorganen
(Brunekreef & Forsberg, 2005; Adar et al, 2014). Det finns dock europeiska
studier av episoder med vindtransporterad 6kensand, samt en studie av slita-
gepartiklar och dagligt antal dodsfall i Stockholm (Meister et al, 2012), som
visar att grova, mineraldominerade partiklar har en kortvarig effekt pa dag-
ligt antal dodsfall.

| arbetet med REVIHAAP och HRAPIE har det dven framkommit att det ve-
tenskapliga stddet har dkat for att kvavedioxid (NO>) i sig skulle kunna ligga
bakom sambandet mellan langtidsexponering fér NO2 och dédlighet (WHO,
2013a). Tidigare har NO och NOx setts indikatorer pa avgaser, och avgas-
partiklar som mer trolig kausal komponent bakom sambanden. Den nya be-
domningen har gjort konsekvensberakningar nagot mer komplicerade att ge-
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nomfdra. Beroende pa hur man ser pa kausalitetsfragan och vilket expone-
rings-responssamband man antar for partiklar kan en separat effekt av NO>
vara mojlig att addera utan att det behdver ses som dubbelrdkning.

Det potentiella problemet med sammanblandning av effekter pa dodlighet av
partiklar och kvavedioxid har nyligen belysts i en dversiktsartikel om NO>
och PM2.5 (Faustini et al, 2014). | deras meta-analys inkluderas 19 studier
med resultat fran modeller som samtidigt beaktar bade PM2.5 och NOx. |
studierna fran Europa var effekten pa dodligheten ca 7 procent 6kning per 10
ng/m? for bada fororeningarna.

En relevant studie som dock inte ingar i ovan namnda 6versikt kommer fran
Danmark och omfattar 52 061 deltagare i en studie som f6ljt upp dessa fran
inklusionen 1993-1997 till 2009 och berdknat arsmedelhalten av NO vid
varje bostad (Raaschou-Nielsen et al, 2012). Studien fann 8 procent 6kning
av totaldddligheten per 10 ung/m3.

| flera tidigare svenska halsokonsekvensberékningar gallande bilavgaser har
arsmedelhalten av kvaveoxider (NOy) setts om en lamplig indikator i fran-
varo av specifika data om avgaspartiklar. Som lamplig exponerings-
responsfunktion har sambandet rapporterat fran en studie av 16 000 man i
Oslo anvants, dar halten berdknats med en spridningsmodell med fin geogra-
fisk upplésning (Nafstad et al, 2004), vilket liknat forfarandet i konsekvens-
berdkningarna. Studien fann 8 procent 6kning av totaldddligheten (exklusive
valdsam dod) per 10 ug/m3.

| rapporten fran HRAPIE (WHO, 2013b) foreslas att man generellt for
PMZ2.5 ska berékna effekten av langtidsexponering pa dodligheten bland
vuxna (30+) enligt en meta-analys av 13 kohortstudier (Hoek et al, 2013).
Exponerings-responsfunktionen for PM2.5 blev i denna analys ca 6 procent
per 10 pg/m?, och éverensstammer vil med sambandet frdn American Cancer
Society (ACS) Cohort Study (Pope et al, 1995) som kommer fran en jamfo-
relse mellan stader/orter och &nda anvants i manga halsokonsekvensberak-
ningar dar man saknat haltdata men hog spatiell upplésning (Medina et al,
2004; Forsberg et al, 2005; Pascal et al, 2013). En meta-analys for elementart
kol (EC) resulterade i en exponerings-responsfunktion pa ca 6 procent per 1
ng/m? och i huvudsak avser studierna jamforelse mellan orter/stéder (Hoek et
al, 2013).

En ytterligare studie som har anvants for att anta samband mellan partiklar
och dadlighet ar en delstudie fran Los-Angeles med deltagare fran ACS-
kohorten, fast i denna analys beraknades halten for varje postnummeromrade
och exponerings-responsfunktionen blev ca 17 procent per 10 ng/m? (Jerrett
et al, 2005).

Aven om utgangspunkten i detta projekt varit att enbart anvanda partikelhal-
ter for att berdkna halsokonsekvenser, PMavgas och PMslitage, gjorde osa-
kerhet kring vilket exponeringsmatt och exponerings-responssamband for
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PMavgas och mortalitet som skulle tillampas, att vi valt att for langtidsexpo-
nering och mortalitet anvdnda NOx som indikator for avgaser. Exponerings-
responssambandet har hamtats fran en norsk studie (Nafstad et al, 2004), vars
8 procent per 10 pg/m? tillampats i flera tidigare svenska berakningar, inklu-
sive rapporten fran IVL'. Eftersom exponeringen generellt beraknats med
partikelhalter, har halten av avgaspartiklar for denna mortalitetsberdkning
fatt raknas om till NOx dar relationen pg/m® NOyx = 45(ug/m? PMaygas) har
tillampats baserat pa uppskattad aktuell férdelning av emissionerna enligt
HBEFA 3.2.

For slitagepartiklar som genom dubbdécksanvandningen éar ett speciellt pro-
blem i Sverige har vi valt att rakna med resultat fran Stockholm (Meister et
al, 2012), dvs. 1,7 procent per 10 pg/m®.

Exponerings-responsfunktioner for sjuklighet

Sjuklighet har hittills i halsokonsekvensberékningar i huvudsak inkluderats i
form av att korttidseffekter pa sjukhusinlaggningar och sjukdagar har stude-
rats (Medina et al, 2004; Pascal et al, 2013). Detta a&r med nagot undantag
aven rekommendationerna fran HRAPIE (2013b). Dessa analyser underskat-
tar antal vardtillfallen som orsakas av luftfroreningar, eftersom de bara
speglar akuta effekter av luftféroreningarna och inte alla vardtillfallen hos
dem som utvecklat sin sjukdom pa grund av féroreningar (Kunzli et al,
2008).

Anvandning av DALY innebdr att man behover berékna hur sjukdomars
vanlighet (incidens/prevalens) paverkas av fororeningsexponeringen. Har ger
WHO:s rapporter framst vagledning betréffande kronisk bronkit.

Tidigare har oftast amerikanska data for kronisk bronkit anvants &ven i
Europa (Abbey et al, 1995; Abbey et al, 1999). En studie fran Schweiz har
tillfort nyare Europeiska data (Schindler et al, 2009), och i HRAPIE gjordes
en sammanvagning av dessa studier till en exponerings-responsfunktion pa
11,7 procent per 10 ng/m3 PM10 utan att skilja pa olika typer av partiklar
eller kéllor.

Att luftfororeningar paverkar risken for vissa hjart-karlsjukdomar och meta-
boliska sjukdomar &r idag allmant vedertaget och det finns moderna dver-
siktsartiklar (Lee et al, 2014). Den stora Europeiska studien ESCAPE har
inkluderat likartade kohorter fran flera lander for att studera bland annat in-
cidensen av hjart-karlsjukdom, och i artiklarna fran ESCAPE ges expone-
rings-responsfunktioner fran meta-analyser. En publikation fran ESCAPE
beskriver sambandet mellan partikelhalten och risken for akut hjartinfarkt

" 1VL och Umed Universitet, Quantification of population exposure to NO 2, PM 2.5 and
PM 10 and estimated health impacts in Sweden 2010, B 2197, december 2014
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(Cesaroni et al, 2014). Exponerings-responsfunktionen anger 12 procent
okad risk per 10 ug/m*® PM10. En annan publikation frin ESCAPE innehaller
en meta-analys som ger resultaten for incidensen av stroke (Stafoggia et al,
2014), vilken uttrycks som 33 procent per 5 ug/m® PM2.5.

Det europeiska projektet ESCAPE har &ven resulterat i en meta-analys av
lungcancerincidens och partiklar, med en exponerings-responsfunktion pa 22
procent 6kad risk per 10 ug/m3 PM10 (Raaschou-Nielsen et al, 2013).

Betraffande diabetes finns en relevant och nyligen publicerad studie fran
Tyskland som erhdll en exponerings-responsfunktionen pa 5 procent okad
risk per 10 ug/m* PM10 (Weinmayer et al, 2015).

For all partikelmassa som PM10 (slitage- och avgaspartiklar) har vi betréf-
fande exponerings-responsfunktion valt att félja HRAPIE for kronisk bronkit
(WHO, 2013b), Cesaroni et al (2014) for hjartinfarkt, Raaschou-Nielsen et al
(2013) for lungcancer, Weinmayer et al (2015) for diabetes. For stroke med
exponerings-responsfunktion for PM2.5 fran Stafoggia et al (2014) antar vi
den gélla enbart for avgaser, inte for slitagepartiklar. De tillampade expone-
rings-responssambanden redovisas i Tabell 20. Sambanden uttrycks som re-
lativ risk per viss hogre halt, RR 1,11 innebér darvid 11 procent hogre fore-
komst vid den hogre halten (exempelvis per 10 pg/ma3).
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Tabell 20. Antagna samband mellan mortalitet respektive sjuklighet och ex-
ponering. Exponerings-responssamband (ERF) uttrycks som relativ risk.

) Enhet o .
Exponering Utfall ERF (Lg/m3) Originalstudie | Aldersgrupp
Hg/m
Raaschou-
1.22 Per 10 i
Lungcancer | (1.03- M0 ’\é?ll;er:/ﬁ;ﬁg’ 30+
1.45) (meta-analysis)
Diabet &88 Per10. | e e 30
Avaaser och iabetes .00- al., , vuxna +
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) ) Mortalitet (1.002 | Per10 Meister et al., Alla
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lar 1.032)
1.08 30+
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1.11)
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Stroke (1.01- ) 30+
1.77) | PM25 Meta-analysis
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53 METOD FOR BERAKNING AV HALSO-
KONSEKVENSER AV LUFTFORORENINGAR
FRAN TRAFIK

| detta projekt har en metod utvecklats och testats med syfte att uppskatta
hélsoutfallet i landet med utgangspunkt fran uppfoljning av trafikemissioner-
nas utveckling. Metoden baseras pa forandringar i befolkningsexponering
baserat pa den arliga kartlaggningen av emissionsforandringar inom olika
geografiska segment.

Metoden for berakning av halsoeffekter delas nedan in i tva steg; det forsta
handlar om att uppskatta trafikgenererade halter i olika delar av landet och
koppla ihop med befolkningen for att fa fram den totala befolkningsexpone-
ringen. Den andra delen handlar om att utifran befolkningsexponeringen be-
rakna vilka halsoeffekter som uppstar, uttryckt i antal DALY.

Metoden bygger pa relativt detaljerade berakningar och uppskattningar av
emissioner, halter och befolkningsexponering for 2010, som utgor basaret.
For efterfoljande ar finns inte tillgang till lika detaljerade halt- och expone-
ringsherakningar. For att anda fa en bild av utvecklingen anvands ett forenk-
lat samband som utgar fran de emissionsberdkningar som tas fram varije ar
med HBEFA (med uppfdljning av emissionerna uppdelat pa tre tatortsgrup-
per och landsbygd, se beskrivning ovan). Utifran forandringen i emissioner
(fordelat pa de olika tatortskategorierna) skattas en forandring i haltnivaer.
Denna funktion antas vara linjar. Férandringen i haltnivaer och forandring i
befolkningen ger sammantaget en forandring i befolkningsexponering som i
sin tur ger en forandring uttryckt i antal DALY.

For att fa en mer robust modell bor det med jamna mellanrum tas fram en ny,
mer detaljerad, basarsberakning, exempelvis med 5 ars mellanrum.

Del 1 — Metod for framtagande av befolkningsexponering

For att berakna halter av luftféroreningar anvands spridningsmodeller som
bygger pa emissionsdata och meteorologiska data. Den initiala planen for
projektet var att anvénda Spridningsmodellen Simair for uppskattning av hal-
ter och befolkningsexponering for Sverige i sin helhet. Det visade sig under
hand att denna vag inte var framkomlig under den tid projektet pagick. Som
alternativ metod har en studie fran VL och Umea Universitet anvants som
utgangspunkt for att berakna exponeringen for basaret (2010)8. Studien byg-
ger pa en empirisk modell for skattning av haltnivaer for olika luftférore-

8 IVL och Umea Universitet, Quantification of population exposure to NO 2, PM 2.5 and
PM 10 and estimated health impacts in Sweden 2010, B 2197, december 2014
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ningar éver hela landet. Haltnivaerna fordelas pa olika typer av kallor. Fran
denna studie har uppgifter om trafikgenererade haltnivaer samt den totala
befolkningsexponeringen av PM2.5 samt PM10 pa nationell niva anvants.
Tillsammans med de modellberaknade trafikgenererade emissionerna av
PM2.5 och PM10 fran HBEFA utgor detta grunden for basaret.

For foljande ar hade den enklaste modellen varit att utga fran att haltnivaerna
utvecklas proportionerligt med forandringen i emissioner pa nationell niva
enligt HBEFA. Detta ger dock en relativt trubbig bild av utvecklingen, med
tanke pa att befolkningsexponeringen beror pa hur manga som utsatts for en
viss halt. Det bor spela stor roll hur forandringen i emissioner fordelas dver
landet. Om emissionerna okar i stora stader far det storre paverkan pa manni-
skors hélsa &n om emissionsokningen sker i mindre tatbefolkade omraden.
Detta framgar inte om man enbart studerar emissioner pa nationell niva. Av
denna anledning togs det inom projektet fram en berakningsgang sa att
HBEFA:s emissioner kan fordelas pa de fyra geografiska segmenten lands-
bygd, sma tatorter (<50 000 inv.), mellanstora tatorter (50-200 000 inv.) och
stora tatorter (>200 000 inv.).

For att kunna utnyttja emissionernas utvecklingstakt i respektive tatortskate-
gori krévs att det finns en motsvarande indelning av halter och befolknings-
exponering for de tre geografiska segmenten for basaret 2010. En sadan in-
delning av halter pa olika tatortskategorier har inte gatt att fa fram fran stu-
dien fran IVL och Umea Universitet. Berakningarna gors visserligen pa en
mycket detaljerad geografisk niva, men det skulle vara mycket tidskravande
att fa fram aggregerad data pa en niva som kan matchas mot HBEFA:s tétort-
sindelning. Det har inte funnits utrymme inom detta projekt att gora ett sa-
dant arbete. Daremot har IVL kunnat bista med uppgifter om halter och be-
folkningsexponering for de stora tatorterna (Stockholm, Géteborg och
Malma), vilket har varit till stor hjalp for att uppskatta fordelningen pa ta-
tortskategorier.

Fran IVLs och Umea Universitets studie har projektet darmed kunnat an-
vanda halter och befolkningsexponering dels pa nationell niva och dels for
stora tatorter. Differensen mellan dessa tva utgors darmed av resterande ta-
tortskategorier, dvs. landsbygd, sma tatorter respektive mellanstora tatorter.
Hur fordelningen mellan dessa kategorier gjorts framgar nedan.

Landsbygd

SMHI har under 2015 tagit fram genomsnittliga halter av partiklar samt be-
folkningsexponering for landsbygden. Om man utgar fran att metoderna som
anvants av SMHI respektive IVL/Umea Universitet gar att jamfora, star
landsbygden for ca 2 procent av den nationella exponeringen av partiklar.
Eftersom problemen med luftfororeningar ar relativt sma pa landsbygden har
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det inom projektet antagits att landsbygden inte har nagra halter alls dvs. ex-
poneringen pa landsbygd har antagits vara forsumbar.

Sma och medelstora tatorter

Fordelningen mellan sma- och medelstora tatorter togs fram genom att an-
vanda data fran Stockholms Luftsvardsforbund (SLB) for PM2.5, PM10 samt
NOx. Datat inkluderade emissioner, genomsnittliga befolkningsviktade halter
och befolkningsexponering for 9 tatorter i Stockholm med omnejd for ar
2010, se Tabell 21.

Tabell 21. Tatorter, befolkning och téatortskategori utifran data fran Stock-
holms Luftvardsférbund.

Tatort Befolkning Tatortskategori
Storstockholm (100m) 1712 575 Stora tatorter
Uppsala (100m) 129 742 Medelstora tatorter
Gaévle (100m) 85 385 Medelstora tatorter
Sddertélje (100m) 73 398 Medelstora tatorter
Sandviken (100m) 28 553 Sma tatorter
Sigtuna (25m) 27 992 Sma tatorter
Enkoping (100m) 22 566 Sma tétorter
Norrtalje (20m) 18 574 Sma tatorter
Nynashamn (25m) 14 091 Sma tétorter

SLBs data visar pa ett relativt tydligt samband mellan titorternas befolk-
ningsstorlek, trafikens emissioner och trafikgenererade halter, ju storre tatort
desto hogre emissioner och halter. Daremot ar 9 tatorter ett litet urval, sar-
skilt om man bryter ner dem till tatortskategorier, och sambanden blir inte sa
robusta som man kanske skulle sett om fler stader hade ingatt. | Figur 12 och
Figur 13 illustreras sambanden mellan befolkningsstorlek och emissioner re-
spektive emissioner och befolkningsviktad halt for PM10 (endast trafikgene-
rerade emissioner) for de sma och medelstora tatorter som ingatt.
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Figur 12. Samband mellan befolkningsstorlek och emissioner av PM10.
Kélla: Stockholm Luftvardsforbund, bearbetning av WSP.
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Figur 13. Samband mellan emissioner av PM10 och befolkningsviktad halt.
Kélla: Stockholm Luftvardsférbund, bearbetning av WSP.
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Utifran SLB:s data har funktioner tagits fram for sambanden mellan dels be-
folkning och emissioner och dels emissioner och halter. Dessa samband har
sedan applicerats pa samtliga sma- och medelstora tatorter i Sverige. Genom
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att multiplicera den skattade befolkningsviktade halten per tatort med be-
folkningen i tatorten ges en ungefarlig befolkningsexponering pa tatortsniva.
Befolkningsexponeringen for samtliga sma respektive medelstora tatorter har
sedan aggregerats till nationell niva. Fordelningen mellan de tva tatortskate-
gorierna har sedan anvéants for att fordela den totala befolkningsexponeringen
(exklusive stora tatorter) fran IVLs studie pa sma- respektive medelstora ta-
torter.

Genom ovanstaende forfarande gjordes darmed en skattning av hur 1VLs re-
sultat for basaret 2010 fordelar sig 6ver de tre tatortskategorierna. Det bor
noteras att skattningen &r forknippad med stora osdkerheter med tanke pa att
sambanden dels baseras pa fa tatorter och dels inte ar sa robusta, men det bor
atminstone ge en ungefarlig bild av fordelningen mellan tatortskategorier.
Vart att ha i atanke ar ocksa att av den totala nationella befolkningsexpone-
ringen star stora tatorter for en mycket stor andel, dvs. det &r en relativt liten
andel som berdrs av denna skattning (se vidare under Test av berdknings-
metod”).

Vad géller slitagepartiklar paverkar dubbdéacksanvandningen emissionerna i
stor utstrackning, se Tabell 22. Anvéndningen av dubbdé&ck skiljer sig relativt
mycket mellan olika delar av landet. Att for PM10 utga fran de samband som
redovisas i Figur 12 och Figur 13 och applicera pa samtliga tatorter i Sverige
skulle innebéra att man antar att dubbdacksandelen ser likadan ut i Stock-
holm med omnejd som i Norrland eller Skane. For att ta hansyn till att sa inte
ar fallet, har emissionerna av PM10 viktats. Grundsambandet mellan befolk-
ning och emissioner pa tatortsniva kvarstar men viktas upp eller ner beroende
pa antagen dubbdacksandel.

Tabell 22. Emissionsfaktorer PM10 (mg/fkm). Kélla: IVL (2014).

Ej dubbdack Dubbdéack
Personbilar 7,5 375
Latta lastbilar 7,5 375
Lastbilar 38 1900

Eftersom SLBs data utgar fran Stockholm med omnejd har andelen dubbdack
i denna del av landet varit baslinjen i viktningen. Tétorter i delar med lagre
dubbdacksandel an Stockholm har fatt en lagre viktning och tvartom. Ande-
larna har skattats pa lansniva utifran en rapport fran Trafikverket® som mtt
dubbddacksandelar i 18 stader 6ver hela landet, se Figur 14. Den andel som

® Undersokning av dacktyp i Sverige, vintern 2015, Trafikverket 2015:096
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uppmatts i en viss stad antas galla for hela lanet dar staden ar placerad. For
vissa lan har det inte funnits méatdata alls. 1 de fallen har dubbdécksandelen
skattats baserat pa narliggande lan.

Figur 14. Uppskattad dubbdacksandel per l1an. Kalla: WSPs uppskattningar
baserat pa uppgifter for 18 stader enligt Trafikverket.®
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Del 2 — Metod for framtagande av DALY utifran
befolkningsexponering

Den beréknade exponeringen for avgaser och slitagepartiklar har sedan an-
vants for att skatta halsokonsekvenserna. DALY -metoden medger att utover
effekter pa mortalitet inkludera effekter pa alla typer av sjuklighet som kan
tillskrivas en sjukdomsvikt, duration och grundférekomst samt for vilket det
finns lampliga exponerings-responssamband. | detta fall har vi valt att anta
att avgaser har en langsiktig effekt pa mortaliteten hos vuxna, medan slitage-
partiklar enbart antas kortvarigt paverka totala antalet dodsfall. Det innebar
att exponerings-responssambanden hamtats fran tva olika typer av studier.

Betraffande morbiditet har vi inkluderat fem sjukdomar hos vuxna dar vi
funnit Iampliga studier som underlag (lungcancer, kronisk bronkit, akut hjart-
infarkt, stroke och diabetes).

Da det for mortalitet &r svart att finna studier som studerat avgaspartiklar
samtidigt som det finns flera berdkningar som istéllet anvant NOy som indi-
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kator, har vi valt att anvanda NOy for att berdkna exponeringen. Har anvéands
foljande formel for att rdkna om fran PMaygas till NOx;

NOX = PMavgas*45

Faktorn 45 avser forhallandet mellan fordonsparkens emissioner av NOyx och
PMavgas | NUldget p& 6vergripande nival®. Denna faktor kan dock férandras
oOver tid.

For DALY -berékningar behdvs exponerings-responssamband som beskriver
hur langtidsexponering (arsmedelhalt) paverkar dodlighet samt sjuklighet i
termer av uppkomst av sjukdom. Exponerings-responssambanden fran den
typ av epidemilogiska studier som &r aktuella uttrycks normalt som hur den
relativa risken forandras linjart med arsmedelhalten, ofta per 10 pg/m3 hogre
halt. Befolkningsexponeringen [(p1g/m3 )*(personer)] och relativa risken an-
tas paverka grundfrekvensen [fall/personar] i aktuell aldersgrupp. Grundfre-
kvenser hamtas fran nationella register eller vetenskapliga studier. For dods-
fallen beraknas antal forlorade levnadsar utifran medelvardet av antalet forlo-
rade levnadsar/dodsfall i aktuell aldersgrupp enligt aktuell livslangstabell.
For sjukdomsfall beraknas medelvardet av antal ar med sjukdom utifran alder
och antagen sjukdomsduration baserat pa nationella register eller vetenskap-
liga studier.

5.4 RESULTAT AV TESTBERAKNING

Nedan redovisas resultaten av testberdkningarna av forslag till metod for
DALY -berakningar. Berakningar har utforts for att testa metoden for basaret
2010 samt 2013 och 2014.

| forsta steget togs befolkningsexponeringen fram enligt ovan beskrivna me-
tod. | Tabell 23 och Tabell 24 redovisas resultatet for avgaspartiklar respek-
tive slitagepartiklar avseende emissioner, befolkning, genomsnittlig befolk-

ningsviktad halt samt befolkningsexponering.

10 Faktorn ar framtagen av SLB-analys, genom att jamfora emissionsfaktorer for NOy och
PMavges | Stockholmsomradet med hjalp av HBEFA-modellen. Respektive emissionsfaktor
har fore framtagningen av faktorn viktats med avseende pa fordonspark och trafiksituationer
i Stockholmsomradet.
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Tabell 23. Emissioner, befolkning, befolkningsviktad halt samt befolknings-
exponering for PMavgas ar 2010.

Genomshittlig

Befolkningsex-

Tatorts- | Emission- | Befolk- bef0|ktni395Vik' ponering
. . a
kategori er (ton) ning ((ng/m3)*befolkning)
halt (ng/m3)

Stora 171 2202819 0,39 863 268
tatorter
Mellan- 87 1458 497 0,18 263 025
stora
tatorter
Sma 245 4474728 0,05 210 223
tatorter
Landsbygd 909 1410502 0,00 0
Total 1413 9 546 546 1336 516

Tabell 24. Emissioner, befolkning, befolkningsviktad halt samt befolknings-
exponering for slitagepartiklar ar 2010.

Genomsnittlig

Befolkningsexpone-

Tatorts- | Emission- | Befolk- befolkningsvik- ring
kategori er (ton) ning )
tad halt (ng/m3) | ((ug/m3)*befolkning)
Stora ta- 367 | 2202819 3,11 6 845 656
torter
Mel-
lanstora 158 1 458 497 2,57 3747599
tatorter
Sma 446 | 4474728 0,83 3 726 564
tatorter
Landsbygd 2023 1410502 0,00 0
Total 2993 9 546 546 14 319 819

Stora tatorter, dvs. Stockholm, Géteborg och Malma star for en stor del av
den totala befolkningsexponeringen for bada partikelgrupperna. For avgas-
partiklar &r andelen 65 procent och for slitagepartiklar ar andelen 48 procent.
Resterande befolkningsexponering fordelas relativt lika mellan mellanstora
och sma tatorter, dar mellanstora tatorter har betydligt hogre genomsnittliga
halter &n sma tatorter men samtidigt en lagre befolkning.

Befolkningsexponeringens utveckling dver tid redovisas Figur 15 och Figur
16. Befolkningsexponeringen for avgaser har minskat kraftigt sedan 2010
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vilket framforallt beror pa renare fordon. Exponeringen for slitagepartiklar
har tvartom Okat nagot enligt dessa dvergripande berakningar som inte inne-
haller lokala atgarder i form av ex dammbindning och vagrengéring. Dessa
atgarder har i olika grad minskat éverskridanden av miljokvalitetsnormen for

PM10.

Figur 15. Utvecklingen av befolkningsexponering fér PMavgas 2010, 2013,

2014.
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Figur 16. Utvecklingen av befolkningsexponering for slitagepartiklar 2010,

2013, 2014.
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| nésta steg berdknades DALY utifran befolkningsexponeringen. Som tidi-
gare namnt baseras dodsfall pa en omréakning fran avgaspartiklar till NOx
(forhallandet 1:45 som masskoncentration) och exponerings-responssamband
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enligt en studie fran Oslo (Nafstad) som anvénts i flera tidigare publicerade
konsekvensanalyser.

Ar 2010 bidrog trafikens luftféreningar till drygt 42 000 DALYs. Stérst be-
tydelse for antal skattade DALY har langtidsexponeringens effekt pa mortali-
teten, dar ett samband har antagits finnas enbart for avgaser. Av den anled-
ningen blir avgaser helt dominerande 6ver slitagepartiklar vad galler antal
tillskriva DALY .

Ar 2014 beréknas antalet DALY ha minskat till 27 000 DALY, dvs. en
minskning med ca en tredjedel sedan 2010. Detta till f6ljd av att fordonspar-
ken kontinuerligt bytts ut mot renare fordon samtidigt som trafikarbetsut-
vecklingen legat relativt konstant under dessa ar. Att trafikarbetsutvecklingen
varit konstant forklarar ocksa varfor det inte ar nagon minskning av antal
DALY som beror av slitagepartiklar.

Siffrorna ska tolkas med forsiktighet. Alla trafikféroreningar och alla deras
halsoeffekter har inte kunnat inkluderas i DALY -berédkningarna. Metoden
inkluderar de samband mellan luftféroreningar och sjukdom dar det finns
mest omfattande forskningsresultat. | takt med nya ron kan metoden behdva
modifieras.

Tabell 25. Halsopaverkan av vagtrafikens luftfororeningar uttryckt som antal
DALY genererade av de fall som orsakas under ett ar (n = antal dodsfall).

Utfall Exponering 2010 2013 2014
Daodlighet genom Avgaser 40566 27 869 25 458
langtidsexponering (som NOy) (n=4510) (n=3098) (n=2830)
Dadlighet genom Slitacenartiklar 1106 1130 1169
korttidsexponering gep (n=221) (N=226) (n=234)
Lungcancer Avgaser (.)Ch 79 78 80

slitagepartiklar
. Avgaser och
Diabetes (typ 2) slitagepartiklar 132 131 135
Kronisk bronkit Avgaser (.)Ch 59 59 61
slitagepartiklar
Hjartinfarkt Avgaser och 129 128 131
slitagepartiklar
Stroke Avgaser 471 325 300
Total DALY :s'! 42 543 29718 27 330

L Att summan inte stimmer med siffrorna i tabellen beror pé att siffrorna i tabellen avrun-
dats till narmsta heltal.
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5.5 DISKUSSION

Den metod som anvands i denna studie for att ta fram DALY ar helt ny och
ar forknippad med en hel del osékerheter, bade vad galler sjalva metoden och
vad géller indata. Alla trafikféroreningar och alla deras halsoeffekter har inte
kunnat inkluderas i DALY -berédkningarna. Metoden inkluderar de samband
mellan luftféroreningar och sjukdom dar det finns mest omfattande forsk-
ningsresultat. | takt med nya ron kan metoden beh6va modifieras. Av dessa
skal kan det vara mer relevant att anvédnda denna metod for att studera ut-
vecklingen over tid snarare an att fokusera pa det faktiska vardet pa DALY
for ett visst ar.

En kalla till osakerhet r att den totala befolkningsexponeringen i Sverige
baseras pa endast en kalla. Det verkar finnas betydande nivaskillnader i IVLs
och SLBs skattade halter pa tatortsniva dven om detta inte har gatt att analy-
sera i detalj inom ramen for projektet. Det &r ocksa svart att jamfora IVLs
och SLBs halter med andra kallor eftersom det ar svart att hitta jamforbara
studier, dels &r det inte sa vanligt att man beraknar halter pa tatortsniva (oft-
ast sker matningarna pa enskilda gator) och dels ar det inte alltid man redovi-
sar trafikens haltbidrag enskilt. En tatorts befolkningsexponering beror dess-
utom i stor utstrackning pa geografisk avgransning av matomradet och hur
finfordelad berakningen for matomradet ar.

En annan osakerhet ar att emissionsfaktorerna kan skilja sig betydligt mellan
olika kallor. HBEFAs emissionsfaktorer for PM10 ar relativt laga da de base-
ras pa europeiska forhallanden (dvs. utan dubbdack). De absoluta nivaerna &r
dock av mindre betydelse for modellen, eftersom den absoluta nivan inte pa-
verkar berdkningen av halter eller befolkningsexponering i sig. Det &r fram-
forallt den procentuella utvecklingen av emissioner mellan ar som é&r av in-
tresse och projektgruppen beslutade att HBEFA-modellen kan ge en tillrack-
ligt god skattning tills vidare.

Anledningen till att vi trots osdkerheterna valt att fordela emissioner, halter,
och befolkningsexponering pa tatortsniva ar att man dels far en battre upp-
skattning av forandringen mellan ar (genom att kunna anvanda férandringen i
emissioner per tatortskategori) och dels att man far en bild av hur emissioner
och halter kan ténkas fordelas dver landet i fall man skulle vilja gora andra
typer av analyser.

Awven betraffande sjalva skattningen av halsokonsekvenser finns osakerhet i
flera delar. En avgorande fraga ar naturligtvis om det finns relevanta sam-
band publicerade mellan exponering och risk. I de epidemiologiska studierna
ar oftast matningen av sjukdomsfoérekomsten inte ett stort problem, medan
matningen av hur mycket exponerade olika individer har varit &r férenad
med mer osékerhet och inte alltid likvardig med modelleringen av expone-
ring som anvénds for konsekvensberdkningar.
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Slumpinflytande och brist pa hansyn till andra riskfaktorer kan givetvis leda
till missvisande resultat i epidemiologiska studier. Av detta skél har vi i de
flesta fall valt att hamta exponerings-responssamband fran meta-analyser
som vagt samman resultat fran flera studier.

DALY -konceptet ar ocksa forenat med fragor om de tillampade sjukdoms-
vikterna ar passande for den typ av fall som &r aktuella nar exempelvis sva-
righetsgraden kan variera som for stroke.

Relationen mellan NOx och PMaygas fOréndras over tid, darfor skapar det osa-
kerhet i berakningarna att basera konsekvensberakningarna pa NOx-
sambanden. En I6sning pa detta &r att fa battre partikelsamband alternativt
vara medveten om och uppdatera relationen mellan NOx och PMaygas Gver tid.
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6 SLUTSATSER OCH FORTSATT ARBETE

I den hér rapporten presenteras metoder for att berdkna trafikens halsokonse-
kvenser inom tre omraden, namligen buller, aktivt resande och luftforore-
ningar. For vart och ett av sakomradena skall metoden kunna anvandas for
tre olika typer av analyser:

e Tillstdndsbeskrivning: Det totala ohalsobidraget fran hela transport-
sektorn

e Uppfdljning: Hur ohdlsobidraget forandras over tid (till exempel
mellan tva pa varandra féljande ar)

e Utvardering: Hur ohalsobidraget forandrats till foljd av Trafikver-
kets atgarder/verksamhet

Nar man gar fran tillstandsbeskrivning av hela transportsystemet vidare dver
uppfoljning till utvardering av atgarder kravs successivt allt hogre noggrann-
het och allt mer detaljerad forstaelse av de bakomliggande sambanden, om
man skall kunna dra relevanta slutsatser. De 6kande kraven &r en foljd av att
det handlar om att analysera successiva differenser: Uppfoljning handlar om
att identifiera skillnaden mellan tva tidpunkter nar det galler tillstandet. Ut-
vardering kraver sedan att man kan identifiera vilka delar av tillstandsfor-
andringen som kan hanforas just till Trafikverkets verksamhet.

Figur 17 nedan visar den principiella berdkningsstruktur som tillampats i pro-
jektets alla delar.

Trafiken handlar om trafiksystemet; floden, fardmedelsfordelning etc.

Exponering handlar om de halsopaverkande effekter som uppstar till foljd av
trafiken; skadliga luftféroreningar dar manniskor vistas, trafikbuller i och
utanfor bostéder etc.

Exponerings-Respons &r de samband som i medicinsk forskning fastslagits
galla mellan exponering och olika typer av sjukdomar.

De exponeringsmatt som skall anvandas maste alltsa véljas med hansyn till
bade:

o vilka effekter som kan beraknas fran de data vi har om trafiken

e vilka effekter vi kanner till hdlsokonsekvenserna for
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Referensscenarier

Som framgar av figuren ovan innebér den grundlaggande tillstandsbeskriv-
ningen en hypotetisk differens. For att identifiera trafiksystemets totala bi-
drag” till ohélsa behover vi definiera en referenssituation. Det &r bara genom
en jamforelse med halsoléget i denna hypotetiska situation som vi kan uttala
oss om trafiksystemets bidrag.

Vilken referenssituation kan vi utga fran, nar vi skall avgora “trafiksystemets
bidrag” till ohdlsa? Ett samhélle utan trafiksystem &r knappast mojligt att
tanka sig. Ett sadant samhalle skulle med sakerhet innebéara sa stora generella
oldgenheter att halsokonsekvenserna skulle bli oméjliga att dverblicka.

Som synes ovan &r fragan om referensscenarier inte alls trivial. | de tre del-
projekten har vi valt referensscenarier utifran en kombination av teoretiska
Overvéganden och praktiska begransningar (till exempel nér det galler till-
gang pa data). For luftkvalitet och buller har det varit naturligt att vélja refe-
rensscenarier som representerar en situation utan trafikens skadeverkningar;
inga avgasutslapp av skadliga amnen, inga skadliga bullernivaer.

Med de begrepp som anvands i Figur 17 kan vi, nar det galler Luftkvalitet
och Buller forestalla oss en hypotetisk situation dar Trafiken utférs som idag,
men att fordonsflottan dr “ideal”, sa att ingen Exponering uppstar.

Nar det galler aktivt resande (fysisk inaktivitet) stalls fragan om val av refe-
renscenario mera pa sin spets. Det beror pa att ”Trafik” och ”"Exponering”
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hér ar nastan identiska: Det ar sjalva trafiken (cyklandet och gaendet) som ar
de halsopaverkande effekterna av trafiksystemet. Det ar darfor svart att fore-
stilla sig ett trafiksystem déir “trafiken” &r som i dag men “effekterna” (ex-
poneringen) férsvinner.

Efter vissa 6vervaganden valdes ett referensscenario som innebér att ingen
gar eller cyklar alls som en del av sitt resande. Det valet far en direkt, och
mojligen nagot dverraskande, konsekvens. Jamfort med referensscenariot
medfor dagens trafiksystem positiva konsekvenser for hélsa inom omradet
Aktivt resande.

6.1 EFFEKT AV TRAFIKVERKETS ATGARDER
OCH VERKSAMHET — TVA ANGREPSSATT

Det &r ett uttalat 6nskemal att den utvecklade metoden ocksa skall kunna an-
vandas for att uppskatta effekten av Trafikverkets verksamhet och atgarder.
Har Trafikverket paverkat utvecklingen sa att trafiksystemets bidrag till
ohdlsa minskat? Eller dkat?

Med utgangspunkt i Figur 17 kan vi da saga att uppgiften ar att avgdra hur
Trafikverkets verksamhet paverkat

e Trafiken (och darmed i sin tur Exponeringen)
e Exponeringen

Detta ar emellertid en nastan omajlig uppgift, med tanke pa Trafikverkets
mangfacetterade verksamhet. Myndighetens verksamhet paverkar det
svenska trafiksystemet pa ett narmast oGverblickbart satt genom planering,
investeringsbeslut, samordning, rekommendationer och internationellt paver-
kansarbete. Bade nar det galler trafik och exponering paverkas trafiksystemet
emellertid &ven av en stor mangd omvérldsfaktorer helt utanfor Trafikverkets
kontroll.

Det kan darfor vara naturligt att utvardera effekterna av specifika atgarder
och beslut som Trafikverket vidtagit, snarare &n verksamheten i sin helhet.
Nar det galler buller beskriver vi till exempel effekten av Trafikverkets be-
slut med fokus enbart pa beslut om specifikt bullerdampande atgéarder med
en “bottom-up” ansats. Det vill siga att dessa olika projekts effekt pa expo-
neringen har berdknats - objekt for objekt - och resultaten aggregerats.

Med detta angreppsétt forsummas dock delar av Trafikverkets inflytande
over bullerstorningar, till exempel nér det géller

e hur investeringar i nya vagar och spar paverkar trafikens omfattning
och fordelning

o Trafikverkets inflytande (genom internationella samarbeten) nar det
géller fordonens bulleremissioner etc.
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Det storsta problemet har ar kanske inte att vissa delar av paverkan férsum-
mas, utan att man genom att fokusera pa “atgiarder” tenderar att ge en syste-
matiskt gynnsammare bild av Trafikverkets inflytande &n vad en heltdckande
bild skulle ha gett. ”Atgéirder” har ju, naturligt, en bullerreducerande effekt.
En utvardering bottom-up kommer dérmed alltid att komma till slutsatsen att
Trafikverket bidragit till att minska bullerstérningarna, oavsett hur stora bul-
lerproblem som kan ha skapats indirekt av andra beslut som Trafikverket har
fattat. Ett annat alternativ ar darfor att istéllet snarare belysa Trafikverkets
inflytande med utgangspunkt i helheten: “top-down”. | en sadan ansats utgar
man fran uppféljningen av hur trafiksystemets halsopaverkan férandrats 6ver
tid. Fran denna totala effekt forsoker man sedan exkludera de effekter som
kan tillskrivas specifika “exogena” faktorer, till exempel ekonomisk utveckl-

ing.

6.2 DALY SOM HALSOMATT

Mattet som anvénds i den har metoden ar DALY, vilket ar ett rent halsomatt.
Detta ska inte blandas ihop med samhallsekonomiska metoder som réknas
om halsoeffekter och andra ekonomiska effekter (exempelvis minskad sjuk-
franvaro och minskade kostnader for sjukvard) till kronor. Samhéllsekono-
miska metoder har ett stort varde i sig, men som indikator for att folja ut-
vecklingen av hélsotillstdndet anser vi att det &r battre att anvanda en halso-
indikator som DALY, dar rena halsoeffekter ar separerade fran rena ekono-
miska variabler.

DALY -indikatorn beskriver antal friska levandsar som forloras pa grund av
sjukdom eller dodsfall, dar sjukdomar far en funktionsvikt som ska spegla
sjukdomens allvarlighetsgrad. Detta innebér att en person som insjuknar eller
avlider i unga ar forlorar fler friska levnadsar an personer som insjuknar pa
aldre dagar. Att sa ar fallet ar viktigt att ha med sig nér resultaten tolkas.

6.3 OSAKERHETER OCH
UTVECKLINGSPOTENTIAL

Metoden som ar framtagen i det har projektet ar fardig att anvénda, och det
finns en berdkningssnurra som &r latt att anvénda. Det finns dock fortfarande
ett antal aspekter som kan forbéattras och vidareutvecklas. Nedan beskrivs ett
antal osakerheter och behov av vidare utveckling for de tre studerade omra-
dena.

Buller

For att kunna rakna pa den totala halsopaverkan en exponering har i form av
DALY (eller halsoekonomiska berékningar) behover forskningen ha identifi-
erat vilka halsoeffekter som exponeringen ger samt vilka exponerings-
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responssamband som finns. Halsokonsekvenser kopplade till bullerexpone-
ring ar fortfarande inte helt utredda och &mnesomradet buller och halsa ar
betydligt mindre utforskat &n t.ex. luftfororeningar eller fysisk aktivitet.
Detta medfor i dagslaget att halsokonsekvenserna av buller i en DALY -
berékning riskerar att vara underestimeringar.

Samtidigt berdknas hélsopaverkan i internationella sammanhang och i denna
rapport pa mer “mjuka” hilsoeffekter sa som allminstorning och sémnstor-
ning, vilka ar den bullerpaverkan som beror flest manniskor, men som inte ar
sjukdommar. Dessa mjukare utfall bor sarredovisas sa att effekterna av mer
allvarliga tillstdnd som hjart-karlsjukdom tydligare kan observeras. Troligen
kvarstar betydligt fler allvarliga halsoeffekter att utforska. For att kunna vara
mer jamforbara med de 6vriga tva exponeringsomraderna i trafiksamman-
hang (luftféroreningar samt fysisk aktivitet) behovs betydligt mer forskning
kring hélsoeffekter av bullerexponering.

For att kunna berdkna DALY nationellt behovs &ven nationella kartlaggning-
ar. Det ar darfor av stor vikt att de nationella bullerkartlaggningarna kvarstar
samt fortsatter att forbattras. For att kunna se pa hélsonytta av Trafikverkets
alla atgarder (bade generella och specifika) behdvs nya berakningsverktyg
utvecklas. Dessutom behdvs mer studier som ser pa halsoeffekter av olika
typer av atgarder (inte bara upplevd storning). Framtida halsoberékningar bor
aven inkludera hélsopaverkan pa barn samt paverkan av trafikbuller i skol-
och arbetsmiljo.

Aktivt resande

I metoden har RVU Sverige anvants for att ta fram exponingen av aktivt re-
sande. Datan fran RVU Sverige har kommpetterats med nyckeltal om hur
regelbudet man gar och cyklar fran en mindre flerdagars resvaneundersok-
ning. For att forbattra resultatens tillforlitlighet skulle det vara 6nskvért att
komplettera RVU Sverige med en frdga om det aktiva resandets regelbun-
denhet. En annan osékerhet i metoden handlar om aktivt resande och substi-
tution av annan fysisk aktivitet. Om Okat aktivt resande kompenseras av
minskad annan fysisk aktivitet finns det en risk att de positiva hélsoeffekter-
na uteblir. Givet att den studerade populationen inte skiljer sig markant fran
populationerna i de epedimiologiska studierna borde inte substitutionseffek-
terna vara nagot problem. Daremot kan det bli ett problem vid scenarioana-
lyser med en markant forandring av det aktiva resandet. Forskning om substi-
tutionseffekter tyder pa att 6kat aktivt resande leder till en 6kad fysik aktivi-
tet, men ytterligare forskning om detta skulle vara dnskvart.

Slutligen bér namnas att barn under 18 ar inte ingar i studien. Detta beror pa
att det inte finns nagra epidemiologiska studier med barn, och risken att barn
insjuknar i kroniska sjukdomar ar mycket liten. Daremot kan aktivt resande

vid unga aldrar bidra till vanor som haller i sig hogre upp i aldrarna. Hur ak-
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tivt resande vid unga ar paverkar sannolikheten att anvanda aktiva fardmel
hogre upp i aldrarna ar nagot som det bor forskas mer om.

Luftféroreningar

Den ursprungliga tanken i projektet var att utga fran en ’bottom-up-kdrning”
med Simair for hela Sverige. Pa sikt vore detta, eller nagot liknande, 6nsk-
vart for att fa en berakning for hela Sverige med en och samma metodik.
Detta skulle starka resultaten. Forutom kostnad for en sadan simulering ar ett
annat problem att tillgangen till trafikdata pa kommunala vagar varierar stort
mellan kommuner vilket ar en viktig faktor vid en sadan bottom-up berak-
ning.

Aven om det sker en gradvis utveckling av de epidemiologiska studier som
genererar exponerings-responssamband anvandbara i denna typ av konse-
kvensberakningar, sa anvéands fortfarande exponeringsmatt som inte tydligt
urskiljer trafikens fororeningar och deras effekter. For exempelvis den ur-
bana bakgrundshalten av PM2.5 (som ar ett vanligt matt) kan trafiken spela
en mindre roll &n andra kallor. Trafiken bidrar daremot i stor utstrackning till
halterna av NOx och NO2. | England har man nyligen beréknat att 26000
dodsfall per ar orsakas av NO2, i tillagg till uppskattade 29000 dédsfall per
ar (2010) orsakade av antropogent PM2.5 (Clean Air in London, 2014). Fra-
gor kring evidens och mojlig dubbelrdkning torde fortsétta att diskuteras de
narmaste aren. Det vore 6nskvart med exponeringsmatt som bra beskriver
exponeringen for trafikens fororeningar och samtidigt spelar en kausal roll,
dvs. i sig orsakar effekterna och inte enbart ar en indikator vars relation till
kausala komponenter kan skilja sig mellan platser och 6ver tid. En annan be-
gransning i denna konsekvensberékning &r att trafikens luftfororeningar san-
nolikt ligger bakom fler typer av halsoeffekter hos vuxna &n de inkluderade
sambanden, samt att metoden med nuvarande uppldgg inte tar hansyn till
nagra effekter hos barn eller pa fosterutvecklingen. Det ar inte sjalvklart att
faststélla om det vetenskapliga underlaget ar tillrackligt bra for att inkludera
ett samband i berdakningarna, kritik kan troligen riktas mot var ansats bade
for att vi varit for inkluderande och for avgransade. Som fortsatt arbete vore
det dven intressant att se narmare pa kopplingen mellan enskilda atgarder och
dess effekter pa antalet DALY.
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BILAGA 1. GEMENSAMMA FORUT-
SATTNINGAR

HALSOSTATISTIK

Arlig mortalitetsrisk (dddlighet) inom &ldersgrupper fér mén respektive
kvinnor for berérda sjukdomar har inhdmtats fran socialstyrelsens register,
och likasa statistik om insjuknande i hjartinfarkt, hjartsvikt, stroke, lungcan-
cer, brostcancer och tjocktarmscancer. Insjuknande i typ 2 diabetes, demens
och kronisk bronkit har hamtats fran Jansson et al. (2015), Fratiglioni et al.
(2000) respektive Holm et al. (2014). Antalet forlorade levnadsar baseras pa
forvantad livslangd vid uppnadd alder enligt data fran statistiska centralby-
ran.

Hypertoni

Hypertoni kallas i dagligt tal vanligen for hogt blodtryck. Hypertoni ar mer
ett tillstand an en sjukdom, men raknas dnda av WHO som en av hjart-
kérlsjukdomarna. Det ar ett manga ganger dolt tillstand som ofta saknar
symptom och dérfor ar underdiagnostiserat i befolkningen (SBU, Statens be-
redning for medicinsk utvardering, 2007). Hypertoni ar ett allvarligt tillstand
eftersom det ar en stark riskfaktor for annan hjart-karlsjukdom som t. ex hjér-
tinfarkt och stroke.

Av det totala antalet hypertonifall ar ca 95 procent primar hypertoni och 5
procent sekundar hypertoni. Sekundar hypertoni ar nar blodtrycket paverkas
av annan sjukdom i kroppen till den grad att kraven for hypertoni uppnas.
Fall av sekundar hypertoni anses inte bero av miljofaktorer och inkluderas
darfor inte i denna studie. Hypertoni delas vanligtvis upp i mild, mattlig och
kraftig hypertoni ( SBU, 2007). Mild hypertoni definieras som ett blodtryck
pa 140-159/90-99 mm Hg, mattlig som 160-179/100-109 mm Hg och kraf-
tig som >180/>110 mm Hg. Nationellt sett i Sverige har ca 60 procent av fal-
len mild hypertoni, 30 procent av fallen mattlig hypertoni och 10 procent av
fallen kraftig hypertoni ( SBU, 2007). Férekomsten av hypertoni i Sverige
uppskattas finnas hos cirka 27 procent av den vuxna befolkningen (20 ar och
aldre) och &r lika vanligt hos kvinnor som hos man (SBU, 2007).

Totalt nationellt bestod befolkningen ar 2011 av 7 306 209 personer 20 ar
eller &ldre (SCB online databas). Antal fall av primar hypertoni blir da 7 306
209 x 0.27 x 0.95 = 1 874 042 personer. Uppdelat pa 1 124 425 (60 procent)
mild, 562 213 (30 procent) mattlig och 187 404 (10 procent) kraftig hyper-
toni.
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Antalet fall av hypertoni hos kvinnor:

Antalet kvinnor 20 ar eller aldre x andelen hypertoni x andelen priméar hyper-
toni = antalet kvinnliga hypertonifall

3697 921 x 0,27 x 0,95 = 948 517 fall

Antalet fall av hypertoni hos man:

Antalet méan 20 ar eller dldre x andelen hypertoni x andelen primar hypertoni
= antalet manliga hypertonifall

3608 288 x 0,27 x 0,95 = 925 526 fall.

Hjartinfarkt

Hjartinfarkt &r en av de vanligaste dodsorsakerna i Sverige, ca en fjardedel

av de som far en hjartinfarkt avlider inom 28 dagar (Socialstyrelsen, 2013).
Hjartinfarkt uppkommer néar ndgon/nagra av hjartats kranskarl blockeras och
ischemi (syre och néringsbrist) uppkommer i hjartvdvnaden som vanligen
forsorjs av blodkarlen. Svarighetsgraden av tillstandet beror av i vilket och
var i hjartats kranskarl blockeringen sker, samt hur omfattande blockeringen
ar (passerar blod delvis eller inte alls). | Sverige registreras i princip alla hjar-
tinfarktsfall som soker vard samt de som avlider av sin hjartinfarkt (i hemmet
eller pa sjukhus) i de nationella registrena hos Socialstyrelsen.

| dessa register har vi hamtat in information om alla hjartinfarkter som intraf-
fade i Sverige under ar 2011. For 2011 registrerades 18 485 fall av hjartinfart
hos man och 13 195 fall av hjartinfarkt hos kvinnor. Sma infarkter som per-
sonen ej sjalv vet om eller séker vard for registreras inte i dessa register och
ingar darfor ej i vara berakningar.

Stroke

Stroke delas vanligen in i ischemisk stroke och hjarnblddning. Ischemisk
stroke har en liknande uppkomst som for hjartinfarkt, da den drabbar de som
fatt en blockering i ndgot/nagra av hjarnans blodkarl. Pa liknande sétt finns
olika svarighetsgrader av stroke beroende pa var blockeringen sitter samt hur
omfattande den &r. Hjarnblodning uppkommer istéllet genom att ett eller
flera blodkarl inne i hjarnan eller pa hjarnans yta brister, t.ex. pa grund av ett
pulsaderbrack.

Alla fall av stroke som soker vard och/eller far stroke som huvudsaklig eller
bidragande dodsorsak i Sverige registreras i de nationella registren hos Soci-
alstyrelsen. Aven har registreras inte de personer som far mindre omfattande
fall av stroke som inte marks och som de darfor inte soker vard eller dor av.
Dessa ”smd” hjarninfarkter/blddningar kan vi inte inkludera i denna under-
sokning. Under ar 2011 registrerades 17 378 fall av stroke hos man och 16
980 fall av stroke hos kvinnor nationellt i Sverige.
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DW-FAKTORER FOR OLIKA SJUKDOMAR

Funktionsforlusten vid respektive sjukdom har antagits vara samma som i
Global burden of disease 2004. For kronisk bronkit antas funktionsforlusten
vara den for astma.

Funktionsforlusten vid respektive sjukdom.

Vikt

Brostcancer 0,09
Hjéartinfarkt 0,395

Stroke 0,92
Langtidsoverlevare 0,171
Diabetes typ 2 0,033
Hjartsvikt 0,171

Tjocktarmscancer 0,20
Demens 0,666

Lungcancer 0,15
Astma 0,043

Allménstérning/somnstorning p.g.a. trafikbuller i boendemiljon

For berédkning av DALY anvénds samma Disability Weight (DW) som i
WHOs rapport ”Burden of disease from environmental noise”, for somnstor-
ning: dvs. 0,07, med sensitivitetsvardena 0,04 och 0,10 och allméanstérning:
0,02, med sensitivitetsvéardena 0,01 och 0,12 (WHO, 2011). Dessa DW-
faktorer &r det mest etablerade som finns for allméanstérning och sémnstor-
ning i dagslaget.

Hjart-karlsjukdom

DW-faktorer for hjértinfarkt och stroke inhdmtades via WHOSs rapport om
”Disability weights for diseases and conditions” (WHO, 2004). Eftersom alla
i Sverige som soker vard far behandling, anvande vi oss av de DW-faktorer
som anger férhallandet for behandlade patienter. Aterstaende livslangd rak-
nades ut via registerdata for varje aldersintervall. Antal patienter i detta al-
dersintervall multiplicerades med beraknad livslangd och alla strata summe-
rades ihop och dividerades med totalt antal 6verlevande fall sa att en medel-
livslangd for strokepatienter kunde utraknas. Mén hade 6,16 och kvinnor
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5,61 kvarvarande ar i medellivslangd. Detta p.g.a. att en stor del av fallen
fick sin stroke i hog alder.

Etablerade DW-faktorer for hypertoni &r svara att finna. Mild hypertoni fick
DW-faktor 0, eftersom mild hypertoni vanligen inte ger nagra symptom.
Mattlig hypertoni fick samma DW-faktor som allménstérning 0,02, p.g.a. att
ett blodtryck pa denna niva kan uppvisa milda symptom. Kraftig hypertoni
fick DW-faktorn 0,395, vilken anvants i WHO-rapporten ”Burden of disease
from environmental noise” for att berdkna DALY for hypertoni. Denna ar
dock daligt underbyggd och ar likvardig med DW-faktorn for hjartinfarkt,
vilket ar ett mycket allvarligare tillstand. Anledningen till detta ar att konse-
kvenserna av ett kraftigt hogt blodtryck (dvs annan hjartkérsjukdom) ar in-
raknade i DW-faktormattet. Darfor subtraherades dven antalet verlevande
incidenta fall av hjartinfarkt och stroke samma ar fran det totala antalet pre-
valenta fall av kraftig hypertoni innan utrdkning av DALY for att undvika
dubbelrékning.
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BILAGA 2. FORENKLINGAR | DEN
NATIONELLA KARTLAGGNINGEN AV
TRAFIKBULLER

For végtrafik anvands en forenkling av den nordiska berédkningsmodellen dar
hansyn tas till trafikfloden och hastighet, men inte till andra parametrar
sasom terrang, ovriga objekt eller reflexer. Att inte ta med skarmande objekt
riskerar att Overskatta bullerexponeringen da bullret fran flera vagar summe-
ras i en punkt. Detta kompenseras emellertid ndgot genom att endast rakna pa
den narmsta véagen. For att vardena ska vara jamférbara och kunna ersattas
med de resultat som kommit fram i och med kartlaggningarna enligt END,
har resultaten fran schablonmodellen skalats ner med en faktor som tagits
fram genom jamforelse av resultat erhalina ur de olika modellerna.

En osékerhetsfaktor i underlaget ar avsaknaden av trafikfloden pa de flesta
kommunala végstrackorna. Trafikverket for in deras métningar i NVDB men
det ar frivilligt for kommunerna att uppdatera NVDB med deras matningar,
vilket begrénsar underlaget for den statistiska analysen.

Det végar som méts och fors in i NVDB ar troligen inte ett representativt ur-
val for berakningar av schablonvarden. De ar oftast de mer trafikerade darfor
finns en viss risk for att trafikmangden dverskattas.

For de END kartlaggningar som tagits med i Swecos utredning anger de fol-
jande. Metoden baseras pa de kommuner i kommungrupp 3 som rapporterat
in antal bullerutsatta ar 2011. Utifran dessa har den genomsnittliga fordel-
ningen av ljudexponeringen anvants for att uppskatta antalet bullerutsatta i
évriga kommuner som raknats upp eller ner i forhallande till andelen buller-
storda enligt Nationella Miljohéalsoenkaten NMHE. Metoden anvénds for
skattning av antalet bullerutsatta i ekvivalenta ljudnivaer.

For spartrafik har berakningar gjorts med en terrangmodell med 50x50 m
grid. Tabellen med trafikflodena kan bara kopplas till det lagupplosta lagret
med jarnvégsnéat och det har inte kunnat levereras mer information om vilken
typ av tag som ingatt i de olika kategorierna. Darfor har antaganden fatt go-
ras for tagtyp och taglangd. Aven har har en skalfaktor tagits fram for att an-
passa resultaten till kartlaggningarna enligt END och dérmed g6ra dem jam-
forbara.

For befolkningsdata gors ett antagande om de boende utifran befolkningssta-
tistik i upplosningen 100 x 100 m. Utifran rutnatet slumpas ett antal berak-
ningspunkter ut i proportion till antalet boende per ruta. Varje beréknings-
punkt antas endast vara paverkad av det narmaste vagavsnittet.
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BILAGA 3 ALTERNATIV TILL OVER-
SATTNING MELLAN OLIKA BULLERMATT

Nedanstaende &r t.ex. hamtat frin “TNO Inro report 2002-59, Elements for a
position paper on night-time transportation noise and sleep disturbance”.
Manga metoder studerar vad som galler for flygbuller, men principen skulle
aven kunna tillampas pa tagbuller.

For langa godstag anges formeln,

SEL ~ Lmax + 10Igt

dar t star for passagetiden i sekunder (normalt mellan 5-30 sekunder)
SEL ar ett méatvarde dar all ljudeffekt for passagen samlats till ett 1-
sekundsvarde

For en godstagspassage ar darmed SEL 5 - 15 dBA hdgre dn Lmax.

N&r man har SEL-vardet kan man sedan omvandla detta till ekvivalentnivéer.
| rapporten anges foljande formel:

Lnight = 10Ig =i 10 SELi/10 - 70,2
dar Lnigh: & ekvivalentnivan under nattperioden

Att ndrmare utreda huruvida den enkla 6versattningen mellan Lmax 0Ch Leg
ger ett sdimre underlag an dversattning enligt ovan har inte studerats inom det
aktuella projektet.
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Strokestatistik, 2011.
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BILAGA 4. UTDRAG UR STROKEDATABASEN

Indikator

Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som ndgon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som ndgon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som ndgon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som ndgon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dédsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dédsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dédsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som nagon diagnos i Patient- eller Dédsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som ndgon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall med stroke som négon diagnos i Patient- eller Dodsorsaksregistret
Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom 28 dagar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke doda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke doda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke déda inom ett ar

Incidenta fall av stroke doda inom ett &r

Alder
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59
60-64
65-69
70-74
75-79
80-84
85-
20-85+
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59
60-64
65-69
70-74
75-79
80-84
85-
20-85+
20-24
25-29
30-34
35-39
40-44
45-49
50-54
55-59
60-64
65-69
70-74
75-79
80-84
85-
20-85+

2011

57
52
84
182
292
500
811
1246
2247
3398
3898
4918
6 130

10543
34 358

9

1

8

9

24
40
71
121
230
440
603
1042
1682
4507
8 787
11

2

9

13
33
64
103
159
341
668
966
1555
2552
6 420

12 896

111 (124)



C:\Users\seet18511\Desktop\DALY rapport 20170317_slutversion.docx

Datum: 17 mars 2017

Metod for DALY -berakningar i 1
transportsektorn /ﬂ,.ws P

Status: Slutversion

BILAGA 5. ANTAL EXPONERADE FOR
TRAFIKBULLER | SVERIGE

Som underlag for berékningar av halsoforluster i mattet DALY behdvs upp-
gifter om antalet exponerade for buller i Sverige. Underlaget behtver vara i
matten Legoan 0Ch Laignt och intervaller om 5 dBA ner till 45 dBA. Uppskatt-
ningar om antalet exponerade i Sverige gor utifran Naturvardsverkets nation-
ella miljoévervakning av buller och de bullerkartlaggningar som gjorts enligt
forordningen om omgivningsbuller.

Végtrafik

Naturvardsverkets kartlaggning av antalet 6verexponerade for buller, Sweco
2014-06-30.

Antal exponerade for vagtrafikbuller i Sverige SWECO. Trafikuppgifter 2011

Lieg Antal bullerutsatta boende Tillkommande jmf med hogre nivaer
45-50 2422700 62%
50-55 2281100 139%
55-60 991 500 154%
60-65 473 600 275%
65-70 156 200 976%
>70 16 000
>50 dBA 3918 400
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Inventering enligt forordningen om omgivningsbuller och EU-direktiv. Tra-

fikuppgifter 2011.

(Omraknat till Antal Skillnad i antal bul- | Tillkommande | Andel av
Lden LAcq™?) bullerutsatta lerutsatta jmf | jmf med SWECOs

boende SWECO 2011 hogre nivaer |siffror
55-59 50-54 788 700 -1492 400 129% 35%
60-64 55-59 377 600 -613 900 161% 38%
65-69 60-64 184 100 -289 500 363% 39%
70-74 65-69 42900 -113 300 550% 27%
>75 270 7 800 -8 200 49%
Tot. 1401100 36%
Loght Antal buIIerl:tsatta TiIIkomman<.:.|e jmf.moed
oende hogre nivaer

50-54 447 900 159%
55-59 210100 294%
60-64 60 900 578%
65-69 9 300 756%
>70 1230
Slutsats:

Genom inventeringen har ca 36 % av den befolkning som utsatts for vagtra-
fikbuller 6ver 50 dBA Leq kartlagts. Antalet tillkommande jamfort med hogre
bullernivaer forandras pa ett liknande sétt om man jamfor matten Lnigh: och

Len TOr Vag.

12 For transformeringen av Laeg, 24n till Lgen gors ett antagande om en skillnad Lgen-Laeq, 24n Pa
+4.,5 dB for vagtrafik (Jonasson 2005). Vardena approximeras till + 5 dB.
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Uppskattning av antalet exponerade for vagtrafikbuller i Sverige.

Laeq Antal bullerutsatta boende
<45 dBA 3141755
45-50 2422700
50-55 2281100
55-60 991 500
60-65 473 600
65-70 156 200
>70 16 000
Summa 9482 855

Uppskattningen bygger pa SWECO 2011 samt att den del av befolkningen
som inte omfattats av kartlaggningen utsatts for < 45 dBA.

Lnight Antal bullerutsatta boende
<45 4 847 158
45-50 2 609 503
50-54 1244 167
55-59 583 611
60-64 169 167
65-69 25833
>70 3417
Tot. 9482 855

Uppskattningen bygger pa kartlaggningar enligt férordningen om omgiv-
ningsbuller samt att inventeringen i mattet Lnight pa sSamma satt som invente-
ringen i mattet Lqen omfattar ca 36% av befolkningen som utsétts for véagtra-
fikbuller éver 50 dBA Lnight. Antalet exponerade for bullernivaer i intervallet
45-50 dBA Lnignt antas vara 129 % av summan av antalet exponerade for bul-
lernivaer > 50 dBA, dvs samma andel tillkommande som i intervallet Lgen
55-59 dBA.
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Spartrafik

Naturvardsverkets kartlaggning av antalet 6verexponerade for buller, Sweco

2014-06-

30.

Antal exponerade for tagbuller i Sverige SWECO 2011

L Antal bullerutsatta Tillkommande jmf med hogre
hed boende nivier
55-59 153 200 194%
60-64 59200 301%
65-69 17 600 838%
>70 2100

Trafikverkets bullerinventering av de mest trafikerade jarnvagsstrackorna, >
30 000 tag per ar 2011, matt Leq

Lacq Antal bullerutsatta Ti.I.Ikomr.n?nde jmf med
boende Andel av SWECO 2011 | hogre nivaer

55-59 115 043 75% 195%

60-64 44 253 75% 301%

65-69 12934 73% 731%

70-74 1681 84%

>75 88

>55 173 999 75%

Slutsats:

Kartlaggning av buller fran jarnvagsstrackor med > 30 000 tag omfattar cirka
75 % av samtliga exponerade for > 55 dBA Leq2sn | Sverige.
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Trafikverkets bullerinventering av de mest trafikerade jarnvagsstrackorna, >
30 000 tag per ar 2011, matt Lden.

Lgen Antal bullerutsatta boende Tillkommande jmf med hogre nivaer
55-<60 236 140 107%
60-< 65 141 852 179%
65-< 70 54327 219%
70-<75 20207 435%
>=75 4643

>55 457 169

Slutsats: Aven detta bor omfatta ca 75 % av samtliga exponerade for > 55

dBA Lgen i1 Sverige.

Trafikverkets och kommunernas inventeringar enligt férordningen om om-
givningsbuller. Trafikuppgifter ar 2011.

Antal Tllllziofr:jmand.e fmf Tillkommande an- | Tillkommande
Laen bullerutsatta | o0 OBM€ NVAET o) hoende jmf antal boende jmf

boende TRV kartlaggning | TRV kartlaggning
55-59 283 700 113% 53 560 +23%
60-64 165400 182% 23548 +17%
65-69 64300 240% 9973 +18%
70-74 21400 396% 1193 +6%
>75 > 400 757 +16%
>55 546 200 89031 +19%
Lnight Antal bullerutsatta boende | Tillkommande jmf med hogre nivaer
50-54 255 500 133%
55-59 128 300 201%
60-64 45700 251%
65-69 15400 550%
>70 2 800
Tot. 447 700
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Slutsats:

Genom kommunernas inventeringar enligt forordningen om omgivningsbul-
ler har ytterligare ca 15 -20 % av de boende som utsatts for > 55 dBA Lden
kartlagts. EU inventeringen bor darmed omfatta ca 90 — 95 % av samtliga
exponerade for > Laen 55 dBA i Sverige. Aven inventeringen i mattet Lnignt
bor omfatta ca 90-95% av boende i Sverige som utsétts for > 50 dBA Luight.

Trenden vad géller antal tillkommande i lagre bullerintervall jamfort med
antal utsatta i bullernivaer hogre an detta intervall ar likartad for samtliga
bullermatt och bada trafikslagen.

Uppskattning av antalet exponerade for buller fran jarnvagstrafik i Sverige.

Laeq Antal bullerutsatta boende
<45 8 206 305
45-50 696 300
50-54 348 150
55-59 153 200
60-64 59 200
65-69 17 600
>70 2100
Tot. 9482 855

Uppskattningen bygger pa SWECO 2011 i bullernivaerna > 55 dBA. | inter-
vallet 50-54 dBA antas antalet exponerade vara 150% av antalet exponerade
i bullernivaer lagre an dessa. | intervallet 45-50 dBA antas antalet expone-
rade vara 120% av antalet exponerade i bullernivaer lagre an dessa. Detta &r
uppskattningar gjorda utifran den trend som finns for vagtrafik i de lagre bul-
lernivaerna samt den trend som finns for spartrafik och mattet Lnight.

Resten av befolkningen antas exponeras for bullernivaer > 45 dBA.
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Lnight Antal bullerutsatta boende

<45 8388477
45-50 596 933
50-54 283 889
55-59 142 556
60-64 50778
65-69 17111
>70 3111
Tot. 9482 855

Uppskattningen bygger pa den kartlaggning som gjorts enligt forordningen
om omgivningsbuller och att den omfattar ca 90 % av samtliga boende i Sve-
rige som utsatts for > 50 dBA Luight. | intervallet 45-50 dBA antas antalet ex-
ponerade vara 120 % av antalet exponerade i bullernivaer lagre &n dessa.
Detta ar uppskattningar gjorda utifran den trend som finns for vagtrafik i de
lagre bullernivaerna samt den trend som finns for spartrafik och mattet Lnigh.
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BILAGA 6. TEST AV BERAKNINGSMETOD

FOR AKTIVT RESANDE

Arlig niva av sjukdomsbérda och dddlighet pa grund av insjuknanden bland
arbetsresande mellan 18 och 85 ar samt reducerad sjukdomsborda som ett

resultat av aktivt resande, i termer av antal insjuknade, funktionsnedséttning
p.g.a. sjukdom, mortalitet, forlorade levnadsar, och dess resulterande funkt-
ionsjusterade levnadsar.

Halsoeffekter av 2011 ars resande jamfort med inget gdende eller cyklande

(referensscenario).

Cykel
Mangd aktivt Uppskattat for ar | Inget cyklande Hélsonyttan
resande 2011
YLD*! (antal fall)
Brostcancer 12448 (6309) 12594 (6378) 145 (69)
Hjartinfarkt 3749 (15225) 3939 (15974) 190 (749)
Stroke 33961 (15145) | 35098 (15628) | 1137 (484)
Diabetes typ 2 20856 (23718) | 21624 (24586) | 768 (868)
Hjartsvikt 9986 (5037) 10533 (5303) 547 (266)
Tjocktarmscancer | 5481 (2511) 5699 (2602) 218 (92)
Demens 31679 (9147) 33477 (9666) 1797 (519)
YLL*? (antal fall) | 489866 (30818) | 500355 (31407) | 10488 (589)
DALYs*3 608027 623318 15291
Gang
Mangd aktivt Uppskattat for ar | Inget gaende Halsonyttan
resande 2011
YLD*! (antal fall)
Brostcancer 12448 (6309) 12967 (6570) 518 (261)
Hjartinfarkt 3749 (15225) 4457 (18098) 708 (2873)
Stroke 33961 (15145) | 37853 (16870) | 3891 (1725)
Diabetes typ 2 20856 (23718) | 23136 (26327) | 2281 (2609)
Hjartsvikt 9986 (5037) 11628 (5871) 1642 (834)
Tjocktarmscancer | 5481 (2511) 6338 (2899) 857 (388)

119 (124)




C:\Users\seet18511\Desktop\DALY rapport 20170317_slutversion.docx

Datum: 17 mars 2017

Metod for DALY -berakningar i 1
transportsektorn /ﬂ,.ws P

Status: Slutversion

Demens 31679 (9147) 41578 (12006) 9899 (2858)
YLL*? (antal fall) | 489866 (30818) | 536085 (33681) | 46219 (2863)
DALYs*3 608027 674042 66016
Summa av 81307
DALYs*

*Y LD=years lost to disability (ar med grad av funktionsnedséttning);
Y LL=years of life lost (férlorade levnadsar); DALY =disability adjusted life
years (funktionsjusterade levnadsar)

L YLD representerar grad av funktionsnedsattning och tid med funktionsned-
sattning hos incidenta fall under innevarande ar, dvs. insjuknande under aret,
samt den framtida sjukdomsbdrda som dessa fall ger upphov till. Halsonyttan
representerar darmed den minskade mangden funktionsnedsattning, fran in-
nevarande ar och framat, som det reducerade antalet insjuknade p.g.a. det
aktiva resandet forvantas ge upphov till.

2 Total dodlighet exklusive dodlighet p.g.a. externa orsaker

3 DALYs representerar mangden funktionsjusterade levnadsar vid den aktu-
ella nivan av aktivt resande. Hélsonyttan representerar darmed mangden
funktionsjusterade levnadsar som den reducerade sjukdomsférekomsten och
ett reducerat antal fortida dodsfall p.g.a. det aktiva resandet forvantas ge
upphov till.
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Halsoeffekter av 2006 ars resande jamfort med inget gaende eller cyklande

(referensscenario).

Cykel

Mangd aktivt Uppskattat for ar Inget cyklande [Halsonyttan
resande 2006
YLD*: (antal fall)
Brostcancer 12021 (5991) 12138 (6047) (117 (56)
Hjartinfarkt 3478 (14048) 3628 (14628) |150 (580)
Stroke 28536 (11852) 29333 (12164) (797 (313)
Diabetes typ 2 20200 (22305) 20808 (22980) |608 (675)
Hjartsvikt 11085 (7593) 11557 (7851) |472 (258)
Tjocktarmscancer 5092 (2310) 5263 (2380) |171 (70)
Demens 30416 (8783) 31611 (9128) [1195 (345)
YLL*2 (antal fall) 454228 (28615) 462343 8116 (436)

(29051)
DALYs*: 565055 576681 11626

Gang

Mangd aktivt Uppskattat for ar Inget gdende  |Halsonyttan
resande 2006
YLD*: (antal fall)
Brdstcancer 12021 (5991) 12531 (6243) |510 (252)
Hjartinfarkt 3478 (14048) 4130 (16682) |652 (2634)
Stroke 28536 (11852) 31817 (13208) (3281 (1356)
Diabetes typ 2 20200 (22305) 22451 (24791) 2251 (2486)
Hjartsvikt 11085 (7593) 12912 (8834) |1828 (1240)
Tjocktarmscancer 5092 (2310) 5922 (2683) 830 (372)
Demens 30416 (8783) 40363 (11655) (9948 (2872)
YLL*2 (antal fall) 454228 (28615) 498677 44449

(31387) (2772)
DALYs*: 565055 628804 63749
Summa av DALY's* 75375
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BILAGA 7. TEST AV BERAKNINGSMETOD
FOR AKTIVT RESANDE — KLIMATSCENARIO

| det har kapitlet presenteras ett berakningsexempel av halsoeffekterna av
aktivt resande i ett klimatscenario jamfort med ett BAU scenario for 2030.

Klimatscenariot innebar att foljande forandringar i resande jamfort med
2011:

e en 0kning av kollektivtrafikresandet med 70 %
e en Okning av gang och cykelresandet med 210 %
e en minskning av biltrafiken med 12 %

Business as usual scenariot scenariot innebar féljande férandringar i resande
jamfért med 2011:

e en 0kning av kollektivtrafikresandet med 20 %
e en Okning av gang och cykelresandet med 1 %
e en 0kning av biltrafiken med 25 %

Sammantaget visar berakningsexemplet det aktiva resandet for klimatscena-
riot ca innebéar en 164 000 farre DALY jamfort med BAU scenariot.

Sammanfattning av halsoeffekter av tre scenarier.

Scenario | DALY Antal farre | Antal
sjukdomsfall | farre
dodsfall

Klimat -164 000 | 23 000 7500

| tabellen pa nésta sida redovisas halsoeffekterna for klimatsenariot jamfort
med BAU-scenariot.

Avrlig niva av sjukdomsborda pé grund av insjuknanden mellan 18 och 85 &r
samt reducerad sjukdomsbdrda som ett resultat av aktivt resande, i termer av
antal insjuknade, funktionsnedsattning p.g.a. sjukdom, mortalitet, forlorade
levnadsar, och dess resulterande funktionsjusterade levnadsar.

122 (124)



C:\Users\seet18511\Desktop\DALY rapport 20170317 _slutversion.docx

Datum: 17 mars 2017

transportsektorn

Metod for DALY -berakningar i

mWSP

Status: Slutversion

Halsokonsekvenser av klimatscenariot jmf med BAU scenariot.

Mangd aktivt resande

"Business as usual"-
scenario

Klimatscenario

Halsonyttan

YLD*? (antal fall)

Brostcancer 13673 (6930) 14006 (7087) 333 (158)
Hjartinfarkt 4118 (16723) 4552 (18437) 434 (1714)

Stroke 33988 (14074) 36336 (15014) 2348 (940)

Diabetes typ 2 22908 (26052) 24667 (28039) 1759 (1987)
Hjartsvikt 10968 (5533) 12220 (6141) 1252 (609)
Tjocktarmscancer 6011 (2756) 6509 (2967) 499 (210)
Demens 34797 (10048) 38910 (11235) 4114 (1188)

562077 24009

YLL*? (antal fall) 538068 (33850) (35198) (1348)
DALYs*3 664531 699278 34747

Mangd aktivt resande

"Business as usual"-
scenario

Klimatscenario

Halsonyttan

YLD*! (antal fall)

Bréstcancer 13673 (6930) 13086 (6632) 588 (298)
Hjartinfarkt 4118 (16723) 3223 (13089) 895 (3634)

Stroke 33988 (14074) 29964 (12408) 4025 (1666)

Diabetes typ 2 22908 (26052) 20301 (23088) 2606 (2964)
Hjartsvikt 10968 (5533) 9109 (4595) 1859 (938)
Tjocktarmscancer 6011 (2756) 4181 (1927) 1830(829)
18778

Demens 34797 (10048) 16019 (4625) (5422)

439296 98772

YLL*? (antal fall) 538068 (33850) (27731) (6119)
DALYs*3 664531 535177 129354
Summa av DALYs* 164101

*YLD=years lost to disability (ar med grad av funktionsnedsattning);
Y LL=years of life lost (forlorade levnadsar); DALY =disability adjusted life
years (funktionsjusterade levnadsar)
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1 YLD representerar grad av funktionsnedséttning och tid med funktionsned-
sattning hos incidenta fall under innevarande ar, dvs. insjuknande under aret,
samt den framtida sjukdomsbdrda som dessa fall ger upphov till. Halsonyttan
representerar darmed den minskade mangden funktionsnedsattning, fran in-
nevarande ar och framat, som det reducerade antalet insjuknade p.g.a. det
aktiva resandet forvantas ge upphov till.

2 Total dodlighet exklusive dodlighet p.g.a. externa orsaker

3 DALYs representerar mangden funktionsjusterade levnadsar vid den aktu-
ella nivan av aktivt resande. Hélsonyttan representerar darmed méangden
funktionsjusterade levnadsar som den reducerade sjukdomsférekomsten och
ett reducerat antal fortida dodsfall p.g.a. det aktiva resandet forvantas ge
upphov till.
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