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Karolinska Institutets yttrande 6ver Naturvardsverkets forslag
till genomférande av det nya luftkvalitetsdirektivet i svensk
ratt — slutredovisning av regeringsuppdrag (KN2025/01294)

Karolinska Institutet (KI) har granskat Naturvardsverkets
slutredovisning av uppdraget att foresld genomférande av EU:s nya
luftkvalitetsdirektiv i svensk ratt. Kl:s synpunkter utgar fran aktuell
vetenskaplig evidens om luftféroreningars halsoeffekter samt
forskning om hur exponering for luftféroreningar mats och
analyseras inom epidemiologi och miljémedicin.

Luftféroreningar ar en av de viktigaste miljéfaktorerna som paverkar
manniskors halsa och bidrar till en betydande sjukdomsbérda
globalt. Exponering for luftféroreningar ér associerad med bland
annat hjart-karlsjukdom, lungsjukdom, lungcancer samt negativa
effekter pa barns utveckling. Ett effektivt genomférande av
luftkvalitetsdirektivet ar darfér av stor betydelse for folkhalsan.

Kl bedémer att Naturvardsverkets forslag i huvudsak utgér en rimlig
grund fér genomfdrandet av direktivet i svensk ratt. Samtidigt vill KI
lyfta nagra aspekter som ar sarskilt viktiga ur ett folkhalsoperspektiv.

Miljokvalitetsnormer och skyddsniva

Naturvardsverket foreslar att vissa svenska miljokvalitetsnormer som
i dag ar mer ambitidsa an EU:s luftkvalitetsdirektiv ska tas bort och
harmoniseras med direktivets grans- och malvarden.
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Kl vill i detta sammanhang framhalla att EU:s luftkvalitetsnormer boér
betraktas som minimikrav och inte nédvandigtvis nivaer som ar

optimala ur ett folkhalsoperspektiv.

WHQO:s riktlinjer for luftkvalitet baseras pa en omfattande
genomgang av den vetenskapliga evidensen om luftféroreningars
halsoeffekter. Epidemiologiska studier visar att negativa
halsoeffekter av luftféroreningar forekommer aven vid
koncentrationer under bade EU:s nuvarande gransvarden och WHO:s
riktlinjer. Resultat fran det europeiska ELAPSE-projektet, som
omfattar kohorter fran bland annat Sverige, Danmark och Norge,
visar exempelvis att langvarig exponering for relativt 1dga nivaer av
partiklar och kvavedioxid &r associerad med 6kad dédlighet (Strak et
al,, 2021; Stafoggia et al., 2022).

Flera analyser tyder dessutom pa att exponerings-
responssambandet for partiklar kan vara brantare vid lagre
koncentrationer och plana av vid hégre nivaer (Burnett et al., 2018;
Vodonos et al., 2018, Stafoggia et al.,, 2022). Detta innebér att
ytterligare minskningar av luftféroreningshalter kan ge betydande
halsovinster aven i miljer dar halterna redan ar relativt laga.

Kl vill aven framhalla att for vissa luftféroreningar, sarskilt
cancerframkallande @mnen som bensen, arsenik och nickel, anger
WHO inte nagra sakra troskelvarden. Enligt WHO:s riskbedémningar
kan aven mycket ldga halter av dessa @mnen innebara en 6kad
cancerrisk, vilket innebar att ytterligare minskningar av exponeringen
ar motiverade ur ett folkhalsoperspektiv.

Mot denna bakgrund anser Kl att det ur ett folkhalsoperspektiv finns
skal att dvervaga om Sverige aven fortsattningsvis boér kunna
tildmpa mer ambitiésa miljokvalitetsnormer dn EU:s minimikrav.

Exponeringsminskning

Kl valkomnar att direktivet innehaller forstarkta krav pa minskad
befolkningsexponering for luftféroreningar och ser positivt pa
Naturvardsverkets forslag om ett mal fér genomsnittlig exponering
dar den genomsnittliga exponeringen fér PM2.5 och kvavedioxid fran
ar 2030 inte ska overstiga 5 respektive 10 ug/m?. Detta ligger i niva
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med WHO:s riktlinjer och innebar en skarpning jdmfért med

direktivets minimikrav.

Samtidigt vill KI framhalla att indikatorer baserade pa genomsnittlig
befolkningsexponering inte ndédvandigtvis fangar den variation i
exponering som finns inom tatorter, sarskilt inte de hégre halter som
forekommer i lokala miljéer sdsom gaturum med intensiv trafik.
Befolkningsbaserade exponeringsmal bor darfoér betraktas som ett
komplement till miljokvalitetsnormer och lokala dtgérder, snarare an
en ersattning for insatser som syftar till att minska exponeringen

aven i omraden dar halterna &r som hogst.
Modellering och évervakning av luftkvalitet

Kl ser positivt pa forslaget att utveckla nationell modellering av
luftkvalitet som ett stdd for analys, planering och uppféljning av
luftkvalitetsatgarder. Naturvardsverket foreslar att ett nationellt
modelleringsverktyg ska tillhandahallas for att stodja kommunernas
arbete med analys och atgardsprogram.

Samtidigt vill KI framhalla att utvecklingen av modeller for
luftféroreningar gar mycket snabbt, bade metodologiskt och
tekniskt. Under senare ar har avancerade spatiotemporala modeller
utvecklats som kombinerar flera datakallor, exempelvis
satellitbaserade observationer, meteorologiska data,
markanvandningsdata och matstationsdata, fér att uppskatta
luftféroreningshalter med hég geografisk och temporal upplésning
(Mandal et al,, 2024, Stafoggia et al., 2020). Sddana modeller
anvands i 6kande grad inom epidemiologisk forskning for att
uppskatta befolkningens exponering fér luftféroreningar och
analysera samband mellan exponering och halsa.

Eftersom dessa modeller bygger pd matdata for traning och
validering &r en val fungerande méatbaserad dvervakning av
luftkvalitet en viktig férutsattning for tillforlitlig modellering. Kl vill
darfor framhalla vikten av att utvecklingen av nationell modellering
sker i nédra samverkan med forskarsamhallet. Ett nationellt
modelleringscentrum boér etablera strukturerad samverkan med
akademiska forskningsmiljéer bade i Sverige och inom EU foér att
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sakerstalla att modelleringen kontinuerligt tar tillvara den senaste
vetenskapliga metodutvecklingen.

Sammanfattande bedémning

Sammanfattningsvis beddémer Kl att Naturvardsverkets forslag utgoér
en god grund fér genomférandet av EU:s nya luftkvalitetsdirektiv i
svensk ratt. Kl vill samtidigt understryka vikten av att genomférandet
sker med ett tydligt fokus pa att minska befolkningens exponering
for luftféroreningar och att arbetet successivt narmar sig WHO:s
riktlinjer for luftkvalitet.
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