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CELOW KLIMATYCZNYCH

,Barometr zdrowych doméw 2017"
przypomina nam, ze budynki powinny
zapewniac ludziom zdrowe warunki zycia.
Niepokoj wzbudza wiec informacja, ze co
szosty Europejczyk twierdzi, ze mieszka
w domu nieprzyjaznym dla zdrowia.

~Barometr” pokazuje réwniez, ze poprawa
stanu zasobéw mieszkaniowych przez

ich modernizacje moze mie¢ istotny
wptyw na nasze zdrowie i samopoczucie,
przyczyniajac sie do rozwigzania pewnych
podstawowych probleméw spotecznych

i klimatycznych.

Modernizacja to podstawa
Modernizacja istniejgcych budynkéw

to element, od ktérego w duzym stopniu
zalezy realizacja celéw klimatycznych

i energetycznych UE. W tym wypadku
gtéwna recepta na sukces jest

zasada maksymalizacji efektywnosci
energetycznej.

Zwiekszenie tempa modernizacji zasobéw
mieszkaniowych przyniostoby réwniez
inne korzysci, w tym rozwoj sektora
budowlanego skutkujacy powstaniem
nowych miejsc pracy. Budynki
zapewniajace dobry klimat wewnetrzny
moga przyczynic sie do obnizenia kosztow
opieki zdrowotnej i ztagodzenia problemu
ubdstwa energetycznego. Znalazto to
odzwierciedlenie w zaproponowanej przez
Komisje Europejska zmianie dyrektywy

w sprawie charakterystyki energetycznej
budynkéw. Znamienne, cho¢ raczej

nie zaskakujace jest to, ze ludzie dotknieci
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ubdéstwem energetycznym narzekaja

na problemy zdrowotne dwa razy

czesSciej od 0s6b zyjacych w odpowiednich
warunkach. Ten fakt nadaje jeszcze
wieksze znaczenie modernizacji budynkéw
jako metodzie zwalczania ub6stwa
energetycznego.

Stymulowanie inwestycji prywatnych
Istnieja rézne przeszkody utrudniajace
modernizacje zasobéw mieszkaniowych,
jak wykazano w niniejszym raporcie.

Na przyktad wielu wtascicieli

nie modernizuje swoich doméw,
poniewaz nie widzi takiej potrzeby

lub nie ma na to pienigdzy. Stad

whiosek, ze do osiggniecia naszych

celéw klimatycznych i poprawy jakosci
zycia mieszkaricdw Europy oprocz
wyasygnowania znacznych Srodkow
publicznych na podnoszenie efektywnosci
energetycznej potrzebne sa takze zachety
pobudzajace prywatne inwestycje

w tym zakresie.
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Wiceprzewodniczacy Komisji Europejskiej,
komisarz ds. unii energetycznej




BUDYNKI PRZYSZLOSCI:
ZDROWE | ENERGOOSZCZEDNE

W celu zapewnienia ludziom zdrowszych
warunkdéw mieszkaniowych, powrotu do
czystego powietrza oraz ograniczenia emisji
CO,, zgodnie z porozumieniem paryskim

z 2016 r., konieczne bedzie wdrozenie
ogolnokrajowych programoéw modernizaciji

budynkdw.

.Barometr zdrowych doméw 2017"

to pierwszy raport, w ktérym
wykorzystano szczegétowe dane
statystyczne zgromadzone w ramach
Europejskiego badania warunkéw zycia
ludnosci (Eurostat SILC), wzbogacone
wypowiedziami ekspertéw, do pokazania
zaleznos$ci miedzy stanem budynku

a zdrowiem jego mieszkancéw.

Nie mamy jeszcze petnej wiedzy na temat
rzeczywistego stanu europejskich doméw
i ich wptywu na nasze samopoczucie,
chociaz Swiatowa Organizacja Zdrowia
oraz Unia Europejska wspieraja

badania dotyczace zdrowia i klimatu
wewnetrznego budynkéow.

Koszty istnienia niezdrowych
budynkow

Jakie wnioski nasuwaja sie na podstawie
raportu? Przede wszystkim mieszkancy
niezdrowych budynkdéw, w ktérych panuje
wilgo¢, brakuje $wiatta dziennego albo
jest w nich zbyt goraco lub zbyt zimno,
sg znacznie bardziej narazeni na utrate
zdrowia. Obecnie co szésty Europejczyk
mieszka w budynku, w ktérym
wystepuje przynajmniej jeden

z powyzszych probleméw. Dotyczy to
takze polskiego spoteczenstwa.
Niepokojaco brzmi informacja, ze
przebywanie w zawilgoconych lub
zagrzybionych pomieszczeniach zwieksza
ryzyko zachorowania na astme

az 0 40%. W raporcie czytamy réwniez
0 powigzaniach choréb nowotworowych
ze ztymi warunkami wewnetrznymi,

o czym juz w latach 70 alarmowali polscy
naukowcy. Takie niezdrowe budynki nie
tylko maja zty wptyw na samopoczucie
mieszkancow, lecz takze stanowia
obcigzenie ekonomiczne dla

spoteczenstwa. Koszty ponoszone przez
europejskie spoteczenstwa tylko

w zwiazku z kilkoma chorobami
wywotywanymi przez niezdrowe budynki
szacuje sie na 82 mld euro rocznie.
Tymczasem gdybysmy co roku
modernizowali jedynie 2% europejskich
domoéw z naciskiem na poprawe zdrowia
obywateli, do 2050 roku mogliby$smy
zmniejszyc¢ liczbe Europejczykow
mieszkajacych w ztych warunkach

0 40 milionéw.

Budowa i modernizacja z mysla

o zdrowiu

Aktualne wyzwania zdrowotne

i klimatyczne wymagaja konkretnych
dziatan, tym bardziej, ze w Polsce duza
cze$¢ budynkéw jednorodzinnych jest

w ztym stanie technicznym. Przektada
sie to nie tylko na zdrowie i jako$é

zycia Polakéw, lecz takze na zuzycie
energii. Ponadto poprzez wykorzystanie
w duzym stopniu wegla najnizszej
jakosci i odpadéw komunalnych jako
zrédta energii, budynki jednorodzinne
sa przyczyna powstawania smogu.
Przyspieszenie modernizacji budynkéw
mieszkalnych przyczyni sie do likwidacji
zjawiska smogu, poprawy zdrowia
obywateli, a rownoczesnie do powstania
nowych miejsc prac i pobudzenia polskiej
gospodarki. Wymaga to odpowiednich
krokéw legislacyjnych i dtugofalowych
programéw wsparcia dla inwestoréw
indywidualnych.

%:e Siwinski
Prezes VELUX Polska
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Europejczycy mieszkajacy w zawilgoconych lub niedoswietlonych
wnetrzach sa bardziej narazeni na dolegliwosci zdrowotne.

Odsetek Europejczykéw Odsetek Europejczykow
zgtaszajacych problemy zdrowotne  Przyrost % zgtaszajacych problemy zdrowotne  Przyrost %
w podziale na: narzekajacych W podziale na: narzekajacych
na zdrowie na zdrowie
) ) ; ) (mieszkania ) . ; ) (mieszkania
Mieszkania Mieszkania niezawilgocone Mieszkania Mieszkania niedo$wietlone
niezawilgocone zawilgocone vs. zawilgocone) doswietlone niedoswietlone vs. doswietlone)
EU 9% 16% 66% 10% 15% 52%
Austria 9% 11% 26% 9% 16% 91%
Belgia 8% 13% 65% 8% 15% 79%
Butgaria 11% 18% 56% 11% 17% 53%
Chorwacja 23% 42% 81% 26% 32% 24%
Cypr 5% 9% 81% 6% 12% 89%
Czechy 12% 17% 38% 13% 21% 64%
Dania 8% 11% 39% 8% 22% 178%
Estonia 14% 24% 67% 16% 20% 22%
Finlandia 8% 10% 31% 7% 12% 59%
Francja 8% 13% 63% 8% 13% 56%
Wielka Brytania 8% 10% 34% 8% 10% 27%
Grecja 8% 18% 125% 9% 16% 77%
Wegry 14% 23% 73% 15% 21% 37%
Islandia 5% 9% 68% 6% 9% 45%
Irlandia 3% 5% 95% 3% 5% 100%
Witochy 11% 18% 59% 12% 17% 44%
totwa 14% 17% 18% 15% 15% 2%
Litwa 18% 30% 62% 19% 31% 60%
Luksemburg 7% 9% 23% 7% 9% 19%
Malta 3% 6% 91% 3% 6% 81%
Holandia 6% 8% 41% 6% 7% 19%
Norwegia 6% 9% 42% 6% 17% 180%
Polska 14% 22% 60% 14% 23% 61%
Portugalia 16% 27% 71% 18% 25% 40%
Rumania 8% 20% 139% 10% 17% 79%
Stowacja 12% 23% 92% 12% 19% 54%
Stowenia 11% 21% 85% 14% 21% 55%
Hiszpania 8% 11% 43% 8% 10% 25%
Szwecja 4% 8% 73% 4% 9% 114%
Szwajcaria 3% 5% 56% 3% 5% 47%
Odsetek oséb Odsetek osob
zgtaszajacych problemy zgtaszajacych problemy
zdrowotne jest blisko zdrowotne jest
dwa razy wyzszy pottora raza wyzszy
x 1 7 wsrod Europejczykow x 1 5 wsrod Europejczykow
o ot mieszkajacych ﬁ - mieszkajacych
w zawilgoconych w niedoswietlonych
mieszkaniach mieszkaniach

Zestawienie przygotowano na podstawie odpowiedzi dotyczacych trzech parametréw: ogélnego stanu zdrowia, doptywu swiatta dziennego i zawilgocenia mieszkania.
Doradztwo naukowe: dr. inz. Andreas H. Hermelink, dyp. geograf Ashok John z zespotem Ecofys Germany GmbH.
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AKTUALNY STAN EUROPEJSKICH BUDYNKOW

Czynniki takie jak plesn i wilgo¢ moga mie¢ negatywny

wptyw nie tylko na stan budynku, lecz przede wszystkim
na zdrowie jego mieszkancow. Europejczycy mieszkajacy
w nieprzyjaznych dla zdrowia budynkach blisko
dwa razy czesciej zgtaszaja problemy zdrowotne.

Obecnie jedna szésta Europejczykéw,

co liczbowo odpowiada dwukrotnosci populacji
Polski, wskazuje, ze mieszka w niezdrowych
budynkach, czyli takich, w ktérych wystepuje
wilgo¢ (cieknacy dach albo zawilgocone podtogi,
$ciany lub fundamenty), brakuje Swiatta
dziennego albo zima jest zbyt zimno lub latem
zbyt goraco. W niektérych krajach dotyczy

to nawet jednej trzeciej mieszkancow.

Niestety rzecza oczywista jest, iz niezdrowe
budynki maja szkodliwy wptyw na zdrowie ludzi.
Mieszkaricy niezdrowych budynkéw zgtaszaja
problemy zdrowotne blisko dwa razy czesciej niz
osoby mieszkajace w odpowiednich warunkach
(zob. wykres po lewej). Widoczna jest wyrazna
zalezno$¢ miedzy liczba oséb zamieszkujacych
niezdrowe budynki a liczba oséb, ktdére oceniaja
swoj stan zdrowia jako ,staby”.

Odsetek Europejczykow
mieszkajacych

w niezdrowych
budynkach

Problem ten dotyka co széstego

Europejczyka, co liczhowo odpowiada
dwukrotnosci populacji Polski

gyt



AKTUALNY STAN POLSKICH DOMOW - POTRZEBA MODERNIZACJI

Wiekszos¢ Polakow mieszka w budynkach jednorodzinnych
— W ujeciu procentowym to prawie 90% mieszkancow wsi
i prawie 30% mieszkancoéw miast. Niestety wiekszos¢ tych
budynkdw jest w ztym stanie technicznym i wymaga

modernizacji.

Wedtug Narodowego Spisu
Powszechnego Ludnosci i Mieszkan

w 2011 r. w Polsce zlokalizowanych byto
ponad 5,5 min budynkéw mieszkalnych.
Az 90% z nich stanowity budynki
jednorodzinne, w wiekszo$ci (65%)
usytuowane na terenach wiejskich.
Budynki jednorodzinne na terenach
wiejskich stanowig az 97% wszystkich
budynkéw, natomiast w miastach 80%.
Ogdlnie stosunek doméw jednorodzinnych
do wielorodzinnych wynosi ok. 9:1.

Budownictwo jednorodzinne jest
niejednorodne wiekowo. Najwiecej
domoéw (889,25 tys.) powstato na wsiach
w latach 1945-70. To wiecej niz tacznie
wszystkich budynkéw jednorodzinnych
w miescie i na wsiach w latach 1918-39
(72997 tys.), 1971-78 (595,27 tys.) czy
1979-1988 (680,31 tys.). Jednoczesnie,
wraz z wiekiem budynku, a tym samym
zastosowanymi technologiami, zmienia
sie jego jednostkowe zapotrzebowanie
na energie i w przypadku tych
najnowszych jest ono 2,5 razy nizsze niz
w budynkach prawie stuletnich.

Najwieksze zapotrzebowanie na energie
i jednoczesnie najwiekszy potencjat
modernizacyjny dotyczy budownictwa
jednorodzinnego, powstatego

w latach 1918-1970. W tej grupie
najistotniejszymi konsumentami energii
sg budynki jednorodzinne z terenéw
wiejskich wzniesione w okresie
1945-1970.

Udziat gospodarstw domowych

w zuzyciu energii w Polsce jest jednym
z najwyzszych w UE i wynosi 20%,

z czego ponad 70% energii
konsumowane jest na cele ogrzewania.

*Tre$¢ i infografiki opracowane na podstawie
raportu ,Strategia walki ze smogiem”, ISECS, 2017.
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potowa Polakow

mieszka w domach
jednorodzinnych

Potencjat oszczednosci energii po podstawowej modernizacji domu jednorodzinnego z lat 80-tych
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Anglia 71%

Szwecja 87%

71%

Norwegia

70%

Holandia

Cypr 67%

Belgia 66%

Niemcy 64%

Wegry 60%

Opracowanie wtasne; zrédto http://episcope.eu/building-typology/webtool/

Polska 59%

Wlochy 57%

55%

Austria

55%

Stowenia

53%
Serbia 46%
Grecja 41%
Czechy 41%
Francja 34%

Irlandia
Butgaria 34%
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NIEZDROWE BUDYNKI A ICH KOSZTY DLA SPOLECZENSTWA

Niezdrowe budynki sa grozne nie tylko dla zdrowia,
lecz takze dla portfeli Europejczykow. Koszty
ponoszone przez europejskie spoteczenstwa
w zwigzku z zachorowaniami na astme i przewlekta
obturacyjna chorobe ptuc szacuje sie na 82 mld
euro rocznie.

Ze wzgledu na zmiany trybu zycia

oraz pracy Europejczycy spedzaja

w zamknietych pomieszczeniach znacznie
wiecej czasu niz kiedys. W rzeczywistosci
pod dachem spedzamy 90% zycia - z tego
dwie trzecie w naszych domach'. Dlatego
klimat panujacy w budynkach, w ktérych
mieszkamy, pracujemy i odpoczywamy
ma istotny wptyw na nasze zdrowie.

Niedobor czystego i Swiezego powietrza
powoduije ostabienie catego uktadu
oddechowego, co zwieksza jego
podatnos¢ na rézne choroby, a nawet
moze skutkowac innymi dolegliwosciami.
Prawdopodobieristwo zachorowania

na astme jest 0 40% wieksze wsréd

0s6b mieszkajacych w zawilgoconych

lub zagrzybionych domach, a na astme
spowodowang ztymi warunkami
mieszkaniowymi cierpi obecnie

2,2 miliona Europejczykéw. Jednak astma
nie jest jedynym zagrozeniem dla zdrowia;
uwaza sie, ze zawilgocenie mieszkan
moze by¢ takze przyczyna alergii,
niepetnosprawnosci i przedwczesnych
zgonodw.

Skutki zdrowotne w przeliczeniu na euro
Ekonomiczne nastepstwa tych choréb
réwniez sa znaczace: koszty ponoszone
przez europejskie spoteczeristwa

w zwiazku z zachorowaniami na astme

i przewlekta obturacyjna chorobe ptuc
szacuje sie na 82 mld euro rocznie. Potowa
tej kwoty przypada na koszty bezposred-
nie obejmujace leki i opieke nad chorymi.
Druga potowa to koszty posrednie, takie
jak spadek wydajnosci pracy, ktére ocenia
sie na blisko 40 mld euro. Z tego powodu
zapewnienie pracownikom dobrego
klimatu wewnetrznego powinno by¢
priorytetem kazdego pracodawcy

- réwniez dlatego, ze poprawa jakosci
powietrza w miejscu pracy moze
przyczynic sie do zwiekszenia

wydajnosci nawet 0 10%2.

1 World Health Organization Europe (2013)
2 David P. Wyon, Pawet Wargocki,
ASHRAE Journal, marzec 2013, str. 46-50
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Roczne koszty posrednie
zachorowan na astme i przewlekta
obturacyjna chorobe ptuc, w tym
skutki spadku wydajnosci pracy

Roczne koszty bezposrednie
zachorowan na astme i przewlekta
obturacyjna chorobe ptuc, w tym P
koszty lekow i opieki nad chorymi ’

Catkowite roczne koszty Europejczycy mieszkajacy
ponoszone przez spoteczeristwa w zawilgoconych lub zagrzybionych
europejskie z tytutu zachorowan domach wykazuja 0 40% wieksza
na astme i przewlekta zachorowalnos$¢ na astme

obturacyjna chorobe ptuc

~Z Fraunhofer

IBP
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ZLY STAN BUDYNKOW W POLSCE A KOSZTY SPOLECZNE

Zawilgocone, niedoswietlone oraz zagrzybione domy,

w ktdérych mieszka znaczna czes¢ Polakéw maja negatywny
wptyw na zdrowie. Generujg rowniez olbrzymie koszty
zwigzane z koniecznoscia dtugotrwatego leczenia schorzen,
na ktére zapadaja mieszkancy ,zdegradowanych domow”,
jak np. astma czy choroby nowotworowe.

022% /)23% ﬂ26%

mieszkarn w Polsce mieszkarn w Polsce mieszkan w Polsce
jest zawilgocona jest niedoswietlona jest niedogrzana

Juz w latach 70-tych i 80-tych XX wieku W Polsce obserwujemy wzrastajaca

interdyscyplinarny zespét kierowany liczbe zachorowan na nowotwory

przez $wiatowej stawy ekologa, ztosliwe - stanowia one druga
hematologa i onkologa profesora Juliana najpowszechniejsza przyczyne zgondw.
Aleksandrowicza (1908-1988) W $wietle najnowszych danych
zainicjowat prekursorskie badania nad Krajowego Rejestru Nowotworéw co roku
rola czynnikéw onkogennych odnotowuje sie 120 tys. nowych
zlokalizowanych bezposrednio zachorowan (w 2013 r. - 153 tys.).

w Srodowisku bytowania cztowieka. Najczesciej dotycza one uktadu
Cztonkowie tej grupy badawczej trawiennego, oddechowego i klatki
(onkolodzy, inzynierowie srodowiska, piersiowej oraz narzadéw ptciowych.?

architekci, biochemicy) ustalili m.in.
jakie elementy $rodowiska domowego sa Potrzebne wsparcie

odpowiedzialne za zwigkszanie ryzyka Tylko 50% takich gospodarstw, Prof. dr hab. Wtodzimierz
zachorowan na nowotwory (rozmaite w ktérych wystepuja zte warunki Piatkowski, Uniwersytet Marii
rodzaje biataczek, raka zotadka etc.). wewnetrzne posiada $rodki potrzebne Curie-Sktodowskie]
Zwrécono uwage, ze w zdegradowanych ~ na dokonanie modernizacji i podniesienia ~ ©raz Uniwersytet Medyczny
technicznie budynkach (zagrzybionych, jakosci swoich domow. W takiej sytuacji ¥ -uPlinie
zaplesniatych, zawilgoconych) wystepuja  konieczne jest aktywne wiaczenie sie rzadu

mykotoksyny bedace produktem do tworzenia dostepnej oferty finansowo-

przemiany materii niektérych grzybéw kredytowej by zacheci¢ obywateli do

np. aflatoksyny i sa szkodliwymi dla dziatan ,remontowo-modernizacyjnych”

zdrowia truciznami wytwarzanymi i tym samym eliminowac realne czynniki

przez grzyby z rodzaju Aspergillus.! ryzyka zdrowotnego w bezposrednim

otoczeniu cztowieka.

120 tys nowych
zachorowarn na nowotwory
ztosliwe rocznie

pod wzgledem czestosci
przyczyna zgonéw w Polsce

7 Nowotwory to 2.
X

1 Aleksandrowicz J. (1979). Sumienie ekologiczne, Wyd. Wiedza Powszechna, Warszawa..
2 Zdrowie i ochrona zdrowia w 2015 r. (2017). Gtéwny Urzad Statystyczny, Warszawa, s. 69.
3 Barometr Zdrowych Doméw 2017. Budynki i ich wptyw na zdrowie Europejczykéw (2017). Grupa VELUX, s. 12.
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Kiedy zima dom nie jest
odpowiednio ogrzany:

ﬂ&z ﬁ x4 o X3

Dwa razy wiecej Polakow Niemal cztery razy wiecej Polakow Blisko trzy razy wiecej Polakow
i Europejczykow narzeka na i dwa razy wiecej Europejczykow i Europejczykow narzeka na wilgoé
problemy zdrowotne narzeka na brak swiatta dziennego w mieszkaniu

BUDYNKI I ICH WPLYW NA ZDROWIE EUROPEJCZYKOW
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WZROST ZAGROZENIA UBOSTWEM ENERGETYCZNYM

Jedzenie czy ogrzewanie? Oto dylemat, przed

ktorym kazdego zimnego poranka staje 49 miliondw
Europejczykdw. A nastepstwa sa powazne, poniewaz
ludzie dotknieci ubdstwem energetycznym dwa razy

czesciej odczuwaja problemy zdrowotne.

W niniejszym raporcie ubéstwo
energetyczne jest rozumiane jako

brak mozliwosci odpowiedniego ogrzania
mieszkania. Gtéwnymi przyczynami

ubostwa energetycznego sa rosnace zdrowotne
ceny energii, niskie dochody i niska
efektywnos¢ energetyczna budynkéw. Odsetek Europejczykéw
zgtaszajacych problemy Przyrost %
Wedtug tegorocznego ,Barometru zdrowotne w podziale na: narz;kaj:ilcych
- ; na zdrowie
;?;Z;\;X;zjgg;n g'\lfjvdnli)uszz(l)r;led;f‘é?\llv o :\‘Ilieszkania lV_Iieszkania (mie?zkania dogrzane
L . . ogrzane niedogrzane vs. niedogrzane)
czesciej popadaja w ubdstwo
energetyczne. W skali catej Europy EU 9% 20% 113%
jedna trzeci’a ludnosci z trudem wiaze Ausiie 8% 27% 221%
konieckz koncem, zhczego ionad L)o’rowa Belgia 8% 24% 212%
mieszka w zimnych mieszkaniach. :
Czterdziesci pie¢ procent populacji Bu’rgarla. 8% . 82%
nie dogrzewa odpowiednio pomieszczen Chorwacja 24% 45% 88%
mieszkalnych, zeby zaoszczedzi¢ Cypr 4% 11% 149%
na kosztach ogrzewania. Czechy 12% 24% 99%
Dania 8% 24% 190%
Skutki zdrowotne zycia Estonia 16% 31% 97%
‘évug;fni?g\:\‘lzlﬁtl:'x;':::?nnig;zkajq ci ludzie Finlandia 7% 26% 249%
sa nie tylko zimne, ale i niezdrowe. Fra.mqa _ e 2vtke e
Europejczycy dotknieci ubéstwem Wielka Brytania 7% 20% 171%
energetycznym niemal trzy razy czesciej Grecja 8% 13% 61%
mieszkaja w wilgotnych, nieprzyjaznych dla Wegry 14% 26% 80%
zdrowia budynkach. Zycie w niedogrzanym Islandia 6% 15% 155%
domu ma réwniez duzy wptyw na zdrowie. Irlandia 3% 6% 154%
E;Jropejc’zycy, ktériy ;imlf ni(; sa% w stanie Wiochy 11% 18% 69%
utrzymaé w mieszkaniu komfortu
ciepI{lego, dwa razy czesciej narzekaja tgtwa 14:/0 21:/0 56:/"
na problemy zdrowotne. W przypadku Litwa 17% 26% 49%
Polski prawie co trzeci mieszkaniec Luksemburg 7% 32% 344%
niedogrzanego budynku boryka sie z Malta 3% 6% 88%
problemami zdrowotnymi. Holandia 6% 25% 323%
! Barometr zdrowych doméw (2016) Norwegia o% 2% 395%
y Polska 13% 26% 102%
Portugalia 15% 27% 83%
Rumunia 9% 16% 67%
Stowacja 12% 21% 76%
Stowenia 13% 31% 131%
Hiszpania 8% 12% 61%
Szwecja 4% 14% 216%
Szwajcaria 3% 9% 189%

Europejczycy mieszkajacy w niedogrzanych

budynkach czes$ciej narzekaja na problemy

Zestawienie przygotowano na podstawie odpowiedzi dotyczacych dwdch elementéw: ogélnego stanu
zdrowia i zdolnosci do utrzymania komfortu cieplnego w mieszkaniu. Doradztwo naukowe: dr. inz. Andreas
H. Hermelink, dypl. geograf Ashok John z zespotem, Ecofys Germany GmbH.

BAROMETR ZDROWYCH DOMOW 2017
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Problem ubdstwa energetycznego obejmuje coraz wieksze
grono uzytkownikdw energii w Polsce. Blisko 9 mIn Polakéw
stwierdza, ze nie jest w stanie ponosi¢ kosztow ogrzewania
swoich domow, tak aby zapewnic sobie komfort cieplny zima,

a ponad 6 min zalega z rachunkami za energie.

energie ponad

W(g Instytutu na rzecz Ekorozwoju
ubdstwo energetyczne to zjawisko
polegajace na trudnosci w utrzymaniu
komfortowej temperatury oraz

w spetnieniu innych podstawowych
potrzeb energetycznych w domu za
rozsadna cene. Ubdstwo energetyczne
to wieloaspektowy problem dotykajacy
kwestii ekonomicznych, zdrowotnych,
spraw spotecznych oraz budownictwa
mieszkalnego.

Jak wynika z danych Eurostatu (Srednia
za lata 2005-2010) 22 % populacji Polski
(czyli 8,6 min o0sdb), stwierdza iz nie jest
w stanie ponosi¢ kosztéw ogrzewania
swoich domostw w sezonie zimowym

na poziomie wystarczajacego komfortu
cieplnego. Natomiast 17% populacji
(czyli 6,4 min os6b) przyznaje, ze ma
zalegtosci w naleznych ptatnosciach na
rzecz przedsiebiorstw energetycznych.!

Woynika to m.in. z faktu, ze nominalne
wydatki na cele energetyczne w Polsce
stale rosng. W latach 2000-2013 wzrosty
one ponad dwukrotnie. Jednoczes$nie
systematycznie rosnie ich udziat w catosci
wydatkéw gospodarstw domowych z 9,7 %
w 2000 roku do 12,2 % w 2013 roku.!

W Polsce mozna zaobserwowac réwniez
spore dysproporcje w skali ubéstwa
energetycznego pomiedzy poszczegdlnymi
wojewodztwami. Najgorzej sytuacja

Gospodarstw domowych
(o) w Polsce przeznacza na

(0
((

10%

[ |
L\

~
~_
-

wyglada w wojewddztwach podkarpackim
16,8 %, podlaskim 16,6 %, opolskim 14,5 %
i lubelskim 14 %, za$ najlepiej w $laskim
6,2 % i mazowieckim 7,1%2.

Istnieja trzy najistotniejsze przyczyny
zjawiska. Wystepuja one odrebnie lub
poteguja sie wzajemnie: ograniczone
mozliwosci finansowe, zty stan techniczny
budynkéw mieszkalnych i systemoéw
grzewczych oraz nieumiejetne,
nieoszczedne korzystanie z dostepnej
energii.

Konsekwencje dla zdrowia

Powszechnie stosowanym wyjsciem

z sytuacji niedoboru energetycznego jest
rezygnacja z wtasnego komfortu cieplnego
i oSwietleniowego. Konsekwencja tego
jest wysoka zachorowalno$¢

i Smiertelno$¢ w wyniku powiktan
chorobowych spowodowanych, najogélniej
moéwiac, niedogrzaniem mieszkan.

4\ 6000

mniej zgondéw rocznie zima dzieki
likwidacji ubéstwa energetycznego!

—

swoich dochodow

dr Andrzej Kassenberg
- Fundacja Instytut na rzecz
Ekorozwoju

INSTYTUT
NA RZECZ
EKOROZWOJU

tUboéstwo energetyczne. Wyniki badania ankietowego oraz propozycje dotyczace pomocy osobom ubogim energetyczni, Fundacja Instytut na rzecz Ekorozwoju,

Warszawa 2014.

2Skala ubéstwa energetycznego oszacowana przez Instytutu Badan Strukturalnych wedtug miary LIHC 2014 roku, obliczenia na podstawie BBGD 2014.

BUDYNKI I ICH WPLYW NA ZDROWIE EUROPEJCZYKOW
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NISKA EFEKTYWNOSC ENERGETYCZNA BUDYNKOW JEDNORODZINNYCH PRZYCZYNA SMOGU W POLSCE

Budynki wptywaja na zdrowie mieszkancow nie tylko poprzez
warunki mieszkaniowe. Z przeprowadzonych przez ISECS
badan wynika, iz budynki jednorodzinne o niskim standardzie
energetycznym oraz przestarzatym systemem grzewczym sa
w 40% odpowiedzialne za powstawanie smogu i z13 jakos¢

powietrza w Polsce.

Udziat gospodarstw domowych w
krajowej emisji wynosi: w przypadku pytu
zawieszonego catkowitego (TSP) 32%,
benzo(a)pirenu 78%, pytéw PM10 - 40%
oraz pytéw PM2,5 41%*. W Polsce
stezenie najbardziej szkodliwych dla
organizmu ludzkiego czasteczek PM2,5
jest najwyzsze sposrod badanych
cztonkéw Unii Europejskiej?.

Badania udowodnity dramatyczny wptyw
pytu zawieszonego na rozwoj drog
oddechowych u niemowlat urodzonych
przez matki narazone w okresie cigzy na
zanieczyszczenia powietrza. Ptuca takich
dzieci wykazuja istotnie nizsze wartosci
catkowitej objetosci wydechowej o okoto
100 ml, a dzieci te moga znacznie
czesciej chorowac na infekcje drég

oddechowych niz w grupie kontrolnej®.
Istnieje rowniez ryzyko
wewnatrzmacicznego obumarcia ptodu,
wczesniactwa oraz niskiej wagi
urodzeniowej noworodkdéw.

Pytowi PM2,5 mozna przypisac Srednio
6044 zgondéw z powodu choréb uktadu
krazenia lub oddechowego (w tym 3057
przypadkéw choroby niedokrwiennej
serca), a takze 1104 przypadki
nowotworéw ptuc*.

Z raportu wynika, iz przeprowadzenie
kompleksowej modernizacji budynkéw
moze doprowadzi¢ do zmniejszenia emisji
substancji szkodliwych. Ten cel mozna
osiaggnac w ciagu 15 lat w wyniku
realizacji ,Strategii walki ze smogiem™>.

dr Krzysztof Ksiezopolski
- Instytut Badan nad
Bezpieczenstwem, Energia
i Klimatem

Institute for
/A\ Security, Energy
and Climate Studies.

Strategia walki ze smogiem poprzez kompleksowa modernizacje doméw jednorodzinnych

Redukcja emisji szkodliwych pytow

Redukcja emisji

benzo(a)pirenu  pytow PM2,5

Redukcja emisji Redukcja emisji
pytow PM10

Wymiana
okien

[/
Regulacja systemu

ogrzewania

Izolacja
przegrod

Niski pobor energii
po kompleksowej modernizacji

1 Ministerstwo Srodowiska, Krajowy Program Ochrony Powietrza do roku 2020 (z perspektywa do roku 2030), Warszawa, 2015.
2 European Environmental Agency, Air quality in Europe 2016, Copenhagen 2016.
3 W. Jedrychowski, R. Majewska, E. Mrdz, E. Flak i A. Kiettyka, Oddziatywanie zanieczyszczer powietrza drobnym pytem zawieszonym
i wielopierscieniowymi weglowodorami aromatycznymi w okresie prenatalnym na zdrowie dziecka. Badania w Krakowie.
4 A. Badyda, J. Grellier, P. Dabrowiecki, Ocena obciazenia wybranymi chorobami uktadu oddechowego i uktadu sercowo-naczyniowego z powodu

zewnetrznych

zanieczyszczer powietrza w 11 polskich aglomeracjach, ,Lekarz Wojskowy” 2016, 1, 32-38.
5 Raport ,Strategia walki ze smogiem” http://isecs.eu/wordpress/publikacje/ksiazki-i-raporty/)
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WZROST TEMPA MODERNIZACJI ZALEZY GLOWNIE
OD PRYWATNYCH WLASCICIELI DOMOW

W Europie istnieje 110 miliondw domdw

jednorodzinnych w zabudowie wolnostojgce;
i blizniaczej, z czego 84% stanowi wtasnos¢
prywatng. Wiele z nich wymaga powaznych

remontow.

Prawie 60% Europejczykéw mieszka

w domach jednorodzinnych w zabudowie
wolnostojacej lub blizniaczej - w kazdym
przecietnie zamieszkuja dwie osoby
doroste!. Jednak nawet trzy czwarte tych
domoéw cechuje sie niska efektywnoscia
energetyczna?. Wzigwszy pod uwage,

ze w Europie 40% zuzycia energii

i 36% emisji CO, przypada na wszelkiego
typu budynki?, konieczno$¢ poprawy
efektywnosci energetycznej budynkow
mieszkalnych staje sie oczywista.
Realizacja tego celu zalezy zatem w duzym
stopniu od prywatnych wtascicieli doméw.

Uruchomienie prywatnych naktadow

na modernizacje

Woykonanie remontu, dzieki ktéremu dom
stanie sie zdrowy i energooszczedny, zalezy
od mozliwosci finansowych wtasciciela.

Zabudowa mieszkaniowa w Europie

Z badania przeprowadzonego

przez Copenhagen Economics wynika,

ze 70% europejskich gospodarstw
domowych bytoby sta¢ na stopniowa
modernizacje. Dostepny kapitat
finansowy zdefiniowano w tym badaniu
jako zasoby finansowe, czyli oszczednosci,
papiery wartosciowe itp., natomiast
zasoby niefinansowe zdefiniowano

jako dostepny kapitat rzeczowy.

1 Ecofys 2016.

2 COM (2016) 860 final Annex

3 Komisja Europejska, Budynki (2017), dane
opublikowane na stronie: https://ec.europa.eu/
energy/en/topics/energy-efficiency/buildings

84

15

_

Europejczykow mieszka
w domach jednorodzinnych

doméw jednorodzinnych
stanowi wtasnosé prywatna

emisji CO?> w Europie przypada
na domy i innego typu budynki

BUDYNKI I ICH WPLYW NA ZDROWIE EUROPEJCZYKOW
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ah e ahe
110 milionow 5 milionow

Liczba doméw jednorodzinnych Liczba doméw jednorodzinnych
w Europie w Polsce

BAROMETR ZDROWYCH DOMOW 2017
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30 hilionow euro

taczna wartos$é dostepnego kapitatu
prywatnego na modernizacje budynkow
mieszkalnych w UE

Pula funduszy na modernizacje
taczna wartosé dostepnego kapitatu
europejskich gospodarstw domowych
przekracza 30 bilionéw euro. Kwota

ta obejmuije kapitat finansowy, np.
oszczednosci i papiery wartosciowe, oraz
kapitat rzeczowy, taki jak nieruchomosci
i inny majatek trwaty. Na ponizszym
wykresie przedstawiono warto$¢
dostepnego kapitatu finansowego

i rzeczowego oraz odsetek gospodarstw
domowych, ktére bytoby sta¢ na stopniowa
modernizacje, w podziale na kraje.

Dostepny kapitat na modernizacje w przeliczeniu na gospodarstwo domowe

B Zasoby finansowe Polska

350 tys. euro

B Zasoby finansowe

17

Warto$¢ dostepnego kapitatu

w poszczegdlnych krajach jest bardzo
zr6znicowana, ale w ogdlnym ujeciu
ponad potowa europejskich gospodarstw
domowych dysponuje $rodkami
umozliwiajacymi stopniowa modernizacje.
Modernizacja budynku mieszkalnego
przynosi dtugofalowe oszczedno$ci dzieki
poprawie efektywnosci energetycznej

i zapewnia lepsze warunki zycia, a ponadto
przyczynia sie znaczaco do podniesienia
przysztej wartosci nieruchomosci.

Zasoby rzeczowe
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Kazdy stupek przedstawia taczny dostepny kapitat przecietnego gospodarstwa domowego jako sume wartosci zasobéw finansowych i rzeczowych okreslona

w tys. euro i cenach z roku 2016.

W wypadku Hiszpanii, Irlandii, Luksemburga i Szwajcarii dane na temat kapitatu rzeczowego okazaty sie niedostepne, dlatego na wykresie uwzgledniono
jedynie dostepne zasoby finansowe. Wartos¢ srednia uwzglednia wszystkie kraje objete analiza, tacznie z tymi oznaczonymi gwiazdka "*".

Liczba podana przy nazwie kraju okresla odsetek gospodarstw, ktére sa w stanie przeznaczyé na stopniowa modernizacje réwnowarto$é 75 tys. euro
(skorygowana dla kazdego kraju wedtug parytetu sity nabywczej).

Zrédto: Copenhagen Economics (wyliczenia dotyczace kapitatu finansowego i rzeczowego oparte na danych OECD), Wealth distribution and taxation in the EU

(Komisja Europejska, 2015).

BUDYNKI I ICH WPLYW NA ZDROWIE EUROPEJCZYKOW
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POTRZEBA WDROZENIA ODPOWIEDNICH PROGRAMOW WSPARCIA

REMONTOW DLA BUDYNKOW JEDNORODZINNYCH

Programy wsparcia remontéw budynkow jednorodzinnych,
chociaz maja duze znaczenie spoteczne, ekonomiczne
i ekologiczne, sg wdrazane stosunkowo rzadko i czesto btednie.

W Polsce, do roku 2015 nie byto zadnego
programu skierowanego do wtascicieli
budynkéw jednorodzinnych, chociaz w tym
samym czasie, juz od dwudziestu lat,
funkcjonowat fundusz termomodernizacji.

Gtéwnymi barierami w realizacji
programéw wsparcia dla budynkéw
jednorodzinnych sa:

* niezauwazanie problemu przez
politykéw i decydentéw. Duzo czasu
zajeto przekonanie opinii publicznej do
tego, ze w budynkach jednorodzinnych
mieszka potowa Polakdw, i to
w dodatku ta biedniejsza - chociaz
dane byty dostepne w publikacjach
GUS

* rynek modernizacji budynkéw
jednorodzinnych rzadzi sie zupetnie
innymi prawami niz rynek budynkéw
wielorodzinnych - trzeba go poznaé
i sie go nauczy¢ - wciaz brakuje wiedzy
i doswiadczenia

* btedne przekonanie, ze wtasciciele
budynkéw wykonuja remonty, zeby
odnies¢ korzysé finansowa. Zwykle
wykonywane sg tylko konieczne
remonty lub modernizacje. Rola
panstwa powinno by¢ dopilnowanie,
aby remont wykonany byt mozliwie
kompleksowo i zgodnie
z obowigzujacymi standardami
(z roku na rok coraz bardziej
ambitnymi)

¢ decydenci nie zauwazaja zwiazku
pomiedzy najwazniejszymi problemami
ochrony Srodowiska a modernizacja
budynkéw jednorodzinnych. Smog,
pochodzacy ze spalania wegla jest
zjawiskiem powszechnym
w wysokoemisyjnych gospodarkach
Europy Srodkowo Wschodniej

BAROMETR ZDROWYCH DOMOW 2017

* brak mozliwosci finansowych -
kompleksowa modernizacja budynkéw
wymaga w kazdym kraju duzych
naktadéw inwestycyjnych (tzw.
up-front costs). Mozna temu zaradzi¢
poprzez przygotowanie odpowiednich,
atrakcyjnych narzedzi finansowania-
gwarancji kredytowych,
preferencyjnych kredytéw etc.

programy dla wtascicieli budynkéw
jednorodzinnych sg zbyt
skomplikowane. Przygotowywane sa
w taki sposéb, ze korzystanie z nich
wigze sie z koniecznoscia pokonania
wielu, czesto kosztownych przeszkdd.
Na przyktad wtasciciele budynkéw, aby
skorzystac z programu, musza
finansowad i przeprowadza¢ audyt -
tak byto w przypadku brytyjskiego
Green Deal, Stowackiego programu
remontéw. Ptatne audyty energetyczne
powinny by¢ zastapione poradami
inwestycyjnymi.

biurokracja ,zjada" korzysci -
kosztowne, skrupulatne liczenie
indywidualnych efektéw ekologicznych
niepotrzebnie wydtuza i komplikuje
procedure.

Marek Zaborowski ;
- Instytut Ekonomii Srodowiska

Instytut
) Ekonomii
7" Srodowiska
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POTRZEBA KOMFORTU | DOBREGO SAMOPOCZUCIA NAPEDZA MODERNIZACJE

Poprawa efektywnosci energetycznej nie jest jedynym
powodem sktaniajgcym do modernizacji domu. Blisko trzy
czwarte Europejczykdw zmodernizowatoby swoje domy,

zeby zapewni¢ lepszy komfort i samopoczucie swojej rodzinie.

Wiekszos$¢ prywatnych wiascicieli doméw
chetnie przeprowadzitaby modernizacje
stuzaca oszczedniejszemu zuzyciu
energiit. Jednak energooszczedno$é nie
jest jedynym czynnikiem zachecajagcym
Europejczykéw do modernizacji. Prawie
trzy czwarte z nich zdecydowatoby

sie na remont, by zapewni¢ swojej
rodzinie wiekszy komfort i lepsze
zdrowie. Z ubiegtorocznego ,Barometru
zdrowych doméw” (2016) dowiadujemy
sie, ze wiekszo$¢ Europejczykow

uznaje energooszczednosé i komfort/
samopoczucie za réwnie wazne powody
modernizacji. W przypadku Polski byto to
70% badanych.

Obecne tempo modernizacji jest niskie:
co roku remontuje sie zaledwie 1-2%
istniejacych budynkéw?. Stad wniosek,
ze potrzebne sa silniejsze zachety
stymulujace prywatne inwestycje

w tym obszarze. Dlatego w materiatach
informacyjnych i polityce wspierania
modernizacji oprécz zmniejszenia zuzycia
energii i oszczednosci finansowych nalezy
potozyc¢ réwnie silny nacisk na korzystny
wptyw na zdrowie i samopoczucie.

W efekcie stopa modernizacji powinna
wzrosnaé.

Modernizacja nastawiona na tworzenie
zdrowych budynkéw doprowadzitaby
do ograniczenia liczby Europejczykdéw
cierpigcych na choroby uktadu
oddechowego i kosztéw, ktére

z tego tytutu ponosi spoteczenstwo.
Gdyby co roku udato sie odpowiednio
zmodernizowadé tylko 2% europejskich
domow, to do 2050 roku liczba
zawilgoconych mieszkar zmniejszytaby
sie 0 potowe. W tym samym czasie
liczba Europejczykéw zapadajacych na
choroby uktadu oddechowego z powodu
zamieszkiwania w zawilgoconym domu
zmniejszytaby sie 0 25%°.

Co sktania Polakow
do modernizacji domu?

! Barometr zdrowych doméw (2016)
2 Komisja Europejska (2016)
3 Fraunhofer IBP (2016)

Poprawa samopoczucia

Obnizenie kosztow energii

BUDYNKI I ICH WPLYW NA ZDROWIE EUROPEJCZYKOW
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KOMPLEKSOWA MODERNIZACJA BUDYNKU TO DUZE 0SZCZEDNOSCI ENERGII CIEPLNEJ

Dzieki kompleksowej modernizacji budynku mozemy znacznie
ograniczy¢ zuzycie energii. Wymaga ona naktaddw
finansowych, ktére mozemy odzyska¢ w ramach obnizonych
kosztow ogrzewania. Jedng z najwazniejszych czynnosci jest
dobre rozpoznanie sytuacji, wybor metody postepowania

i zakres niezbednych robdt.

Podstawowym dokumentem
pozwalajacym na przygotowanie
termomodernizacji jest wykonanie
audytu energetycznego?!, w ktérym
zawarta bedzie techniczno-ekonomiczna
oraz energetyczna ocena budynku wraz
z okre$leniem, jakie zmiany powinny
by¢ uwzglednione dla zmniejszenia
zuzycia energii oraz oszacowaniem
optacalnosci mozliwych usprawnien.
Wspomniany dokument jest zatem
niezbedny dla podjecia decyzji

o celowosci termomodernizacji.

Wiasciciele budynkéw zlokalizowanych
w strefie ochrony konserwatorskiej lub
bedacych posiadaczami budynkow
wpisanych do rejestrow zabytku, powinni
mieé Swiadomos¢, ze wszelkie czynnosci
modernizacyjne podlegaja konsultacji

z Urzedem Konserwatora Zabytkow,
ktory ze znacznym prawdopodobiefstwem
nakaze wykonanie warstwy izolacji
termicznej od wewnetrznej strony przegréd.

Ocieplenie budynku powinno by¢
realizowane na podstawie projektu
wykonanego przez posiadajacego
uprawnienia zawodowe projektanta,
nawet wéwczas, gdy nie jest on
wymagany przez zapisy Prawa

Budowlanego. Taki dokument stanowi
zabezpieczenie prawidtowosci
wykonywania prac, gdyz cze$¢ opisowa
i rysunkowa projektu jednoznacznie
okresla materiaty izolacyjne, ich rodzaj

i parametry techniczne z powotaniem
na wtasciwe polskie normy. Réwnolegle
nalezy wykonac ocieplenie wszystkich
przegréd zewnetrznych oraz wymiane
stolarki okiennej i drzwiowej (uzyskiwanie
nizszej wartosci wspétczynnika
przenikania ciepta ,U").

Wedtug obowigzujacych przepiséw
roboty budowlane zwigzane

z ociepleniem budynkéw nie
przekraczajacych 12m, a takze
modernizacja instalacji, nie wymagaja
pozwolenia na budowe, a jedynie
zgtoszenia we witasciwej jednostce
administracji. Roboty moga wykonywaé
tylko wyspecjalizowane firmy
posiadajace uprawnienia od wtascicieli
systeméw ociepleniowych. Inwestor
powinien zada¢ od wykonawcy
certyfikatu Instytutu Techniki
Budowlanej lub deklaracji zgodnosci

z aprobata techniczna na zestaw
materiatéw i elementéw budowlanych
niezbednych do wykonania prac
termomodernizacyjnych.

Prof. dr hab. inz. arch. Elzbieta
Dagny Rynska - Politechnika
Warszawska

Oszczednos¢ energii cieplnej dzieki termomodernizacji

wymiana stolarki okiennej
i drzwi

10-15+

oszczednosci energii cieplnej

termoizolacja
$cian zewnetrznych

o
T T4
o

ocieplenie stropu nad
nieogrzewana piwnica,
izolacja podtogi na gruncie

termoizolacja dachu
lub stropodachu

<7

V4

o

15-254

oszczednosci energii cieplnej

! Lista certyfikowanych audytoréw energetycznych jest dostepna m.in. na www.polseff2.org/pl/certyfikowani-eksperci-i-audytorzy
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DROGA DO KOMPLEKSOWEJ TERMOMODERNIZACJI

wymiana stolarki na termoizolacja $cian termoizolacja dachu  termoizolacja stropu
okna z nawiewnikami zewnetrznych i stropodachu nad nieogrzewana

i wymiana drzwi, piwnica, podtogi na
poprzedzona analiza gruncie

dostepu pomieszczen
do $wiatta dziennego

dziatania te powinny by¢ wykonane kompleksowo

$

optymalizacja istniejacych instalacji wewnetrznych

4

\\

instalacja wentylacji kompleksowa modernizacja wykorzystanie automatyki
mechanicznej wewnetrznej instalacji c.o., pogodowej oraz urzadzen

z odzyskiem ciepta w tym hermetyzacja regulacyjnych (termostatow)
(stosowana w budynkach instalacji i izolowanie

pasywnych) przewodéw, regulacja

hydrauliczna

zastosowanie
Odnawialnych Zrédtet
Energii (OZE): solaréw,
pomp ciepta, biomasy
przynajmniej 2 lub 3
generacji, ogniw
fotowoltaicznych

(dla budynkow

0 pow. 5000 m?)

wymiana
Zrédta ciepta

BUDYNKI I ICH WPLYW NA ZDROWIE EUROPEJCZYKOW
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MODERNIZACJA DOMOW:

PRZELOM W REALIZACJI NASZYCH CELOW KLIMATYCZNYCH

Budynki uzytkowane w Europie majg istotne
znaczenie dla dziatan mogacych znaczaco
przyczynic sie do zahamowania zmian
klimatycznych i poprawy zdrowia publicznego.
Modernizacja doméw o niskiej efektywnosci
energetycznej to zupetnie logiczny i bardzo

istotny pierwszy krok.

Przy tak duzej liczbie przestarzatych
doméw, ktére pochtaniaja znaczna
cze$é wytwarzanej w Europie enerdgii,
nie ma watpliwosci, ze ich modernizacja
stanowi klucz do ograniczenia skutkéw
zmian klimatycznych zgodnie z celami
okres$lonymi w porozumieniu paryskim

z 2016 roku. Jednak najpierw trzeba
zrozumie¢, co sktania wtascicieli doméw

do wydawania pieniedzy na modernizacje.

Perspektywa obnizenia zuzycia energii
jest atrakcyjna, ale ludzie chca réwniez,
by ich domy byty bardziej komfortowe
i przyjazne dla zdrowia. Uwzglednienie

0 ,.Barometrze zdrowych doméw 2017"

"Barometr zdrowych doméw" to doroczne
ogodlnoeuropejskie badanie stuzace opisaniu

zaleznosci miedzy warunkami mieszkaniowymi

a zdrowiem ludzi. Jest to trzeci raport
z tej serii opublikowany przez Grupe VELUX.

Pierwszy powstat w 2015 roku. W poprzednich

dwdch edycjach skupiliSmy sie na tym, jaka

réznice wnosza w zycie Europejczykéw zdrowe

domy. W 2017 roku poszlismy o krok dalej
i przeanalizowalismy wptyw budynkéw
na zdrowie Europejczykow.

Tegoroczny ,Barometr zdrowych doméw”
opiera sie na danych z réznych zrédet:
firmy doradczej Ecofys z siedziba w Berlinie,

niemieckiego instytutu badawczego Fraunhofer
IBP, duniskiej agencji doradztwa gospodarczego

Copenhagen Economics i dwéch poprzednich
edycji ,Barometru zdrowych doméw”.

Badacze z Ecofys przeanalizowali zalezno$¢
miedzy stanem budynkéw a zdrowiem
mieszkancéw w 27 krajach cztonkowskich UE
(z wyjatkiem Niemiec), korzystajac

z prowadzonej przez Eurostat bazy danych
EU-SILC gromadzacej wyniki Europejskiego
badania warunkéw zycia ludnosci.

Dane do bazy EU-SILC dostarczaja urzedy
statystyczne paristw cztonkowskich. Badanie
przedstawione w ,Barometrze” opiera sie na
tzw. surowych danych EU-SILC, czyli zbiorze

ECOFYS

A Navigant Company

BAROMETR ZDROWYCH DOMOW 2017

odpowiedzi udzielonych przez respondentéw.
Eurostat udostepnia tego typu dane

na potrzeby zaakceptowanych projektéw
badawczych zgtaszanych przez akredytowane
instytuty badawcze. W oméwionym badaniu
wykorzystano anonimowe wyniki w zakresie
wszystkich zmiennych uwzglednionych

w EU-SILC i obejmujace ponad 100 tysiecy
gospodarstw domowych i ponad 250 tysiecy
dorostych respondentéw (w wieku pow.

16 lat) we wszystkich krajach cztonkowskich
UE z wyjatkiem Niemiec.

Specjalisci z Fraunhofer IBP przejrzeli ponad
200 publikacji naukowych dotyczacych
wptywu wilgoci i ple$ni na funkcjonowanie
uktadu oddechowego. Publikacje te zostaty
poddane metaanalizie w celu okre$lenia
prawdopodobieristwa wystapienia astmy

u 0s6b mieszkajacych w wilgotnych lub
zagrzybionych domach. Wyniki metaanalizy
zestawiono z danymi Eurostatu i wynikami
innych badan w celu okreslenia liczby
Europejczykéw borykajacych sie z problemem
wilgoci i ple$ni w domu oraz skutkéw
ekonomicznych ponoszonych z tego tytutu
przez spoteczeristwo.

Analitycy z Copenhagen Economics okreslili
na podstawie danych OECD (Organizacji
Wspotpracy Gospodarczej i Rozwoju) wartos¢

\

~ Fraunhofer
IBP

obu tych czynnikéw we wszelkich
dziataniach przyczyni sie ostatecznie
do wzrostu tempa modernizacji,

co z kolei przyniesie olbrzymie korzysci
zaréwno pojedynczym obywatelom,
jak i catemu spoteczenstwu.

dostepnego kapitatu gospodarstw domowych,
ktéry mozna przeznaczy¢ na modernizacje
doméw. W swoich kalkulacjach uwzglednili
oszczednosci i majatek rzeczowy. W celu
oszacowania dostepnego kapitatu rzeczowego
za punkt wyjscia przyjeli warto$¢ majatku
netto. Majatek netto gospodarstwa domowego
definiuje sie jako sume aktywow finansowych

i wartosci domu lub mieszkania pomniejszona
o wszelkie zobowigzania.

Dane i wnioski przedstawione w niniejszej
edycji ,Barometru zdrowych doméw” opieraja
sie na wynikach analiz przeprowadzonych
przez Ecofys, Fraunhofer IBP i Copenhagen
Economics, o ile nie zaznaczono inaczej.

Wypowiedzieli sie réwniez polscy eksperci:
prof. Wtodzimierz Piatkowski z UMCS

oraz Uniwersytetu Medycznego w Lublinie,
z ktérym wspotpracowata mgr Anna
Dudkowska-Sadowska, dr Andrzej Kassenberg
z Fundacji Instytut na rzecz Ekorozwoju,

dr Krzysztof Ksiezopolski z Instytutu Badar
nad Bezpieczenstwem, Energia i Klimatem,
Marek Zaborowski z Instytutu Ekonomii
Srodowiska oraz prof. Elzbieta D. Ryriska

z Politechniki Warszawskiej.

www.velux.pl/zdrowedomy

Copenhagen
Economics






» Zawilgocone, niedoswietlone oraz zagrzybione domy, w ktérych mieszka znaczna
cze$¢ Polakéw maja negatywny wptyw na zdrowie. Generuja réwniez olbrzymie
koszty zwigzane z koniecznoscia dtugotrwatego leczenia schorzen, na ktére zapadaja
mieszkancy ,zdegradowanych domoéw”, jak np. astma czy choroby nowotworowe.

Prof. dr hab. Wtodzimierz Pigtkowski, Uniwersytet Marii Curie-Sktodowskiej oraz Uniwersytetu Medycznego w Lublinie

» Problem ubdstwa energetycznego obejmuje coraz wieksze grono uzytkownikow
energii w Polsce. Blisko 9 min Polakéw stwierdza, ze nie jest w stanie ponosi¢ kosztow
ogrzewania swoich domdéw, tak aby zapewni¢ sobie komfort cieplny zimg, a ponad 6 min
zalega z rachunkami za energie.

dr Andrzej Kassenberg - Fundacja Instytut na rzecz Ekorozwoju

» Budynki wptywaja na zdrowie mieszkancéw nie tylko poprzez warunki mieszkaniowe.
Z przeprowadzonych przez ISECS badan wynika, iz budynki jednorodzinne o niskim
standardzie energetycznym oraz przestarzatym systemem grzewczym sag w 40%
odpowiedzialne za powstawanie smogu i ztg jako$¢ powietrza w Polsce.

dr Krzysztof Ksiezopolski - Instytut Badan nad Bezpieczeristwem, Energia i Klimatem

» Programy wsparcia remontow budynkéw jednorodzinnych, chociaz maja duze
znaczenie spoteczne, ekonomiczne i ekologiczne, sa wdrazane stosunkowo rzadko
i czesto btednie.

Marek Zaborowski - Instytut Ekonomii Srodowiska

» Dzieki kompleksowej modernizacji budynku mozemy znacznie ograniczy¢ zuzycie
energii. Wymaga ona naktadéw finansowych, ktére mozemy odzyska¢ w ramach
obnizonych kosztéw ogrzewania. Jedng z najwazniejszych czynnosci jest dobre
rozpoznanie sytuacji i wybor metody postepowania i zakres niezbednych robét.

Prof. dr hab. inz. arch. Elzbieta Dagny Rynska - Politechnika Warszawska
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