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Sissejuhatus ja uuringu teaduslik taust

Biomassi (puitu, puidujaéke, hakkepuitu, pdllumajandusjéatmed) saab energeetiliselt kasutada elektri ja
soojuse tootmiseks (Freiberg et al., 2018). Eestis on levinud biomassi kasutamise viis ahikite, mida
kasutas aastal 2016 umbes 30% Eesti majapidamistest (Maasikmets et al., 2016). Kdige levinum kiitus on
puit (halupuud, brikett, pelletid) (TUT, 2008).

Puidu poletamist peetakse sisinikuneutraalseks energiaallikaks, sest puidu pdletamisel atmosfaari
paisatav kasvuhoonegaas CO: on vordne selle CO: hulgaga, mille puu oma kasvamise ajal fotosiinteesi
kaudu sidus. Seet6ttu voib puidu kasutamine kitmiseks ja toiduvalmistamiseks asendada fossiilkutuseid
ning viia kokkuvdttes vdiksema CO: heiteni (Cincinelli et al., 2019). Biomassist toodetud energia
(bionenergia) loetakse taastuvate energiaallikate hulka, kui see on kestlikult toodetud — ei kahjusta toiduga
varustatust ja elurikkust. Et bioenergia tootmine vastaks taastuvenergeetika nduetele, on kehtestatud
kriteeriumid Euroopa Liidu direktiiviga (EL direktiiv, 2023). Kuid kuna erinevalt enamikest teistest
taastuvatest energiaallikatest tugineb bioenergia pdletamisele, siis tekitab see ikkagi méarkimisvaarselt
Ohusaastet (Markandya & Wilkinson, 2007).

Kliimapoliitikatele ja kiitusehindadele reageerides on biomassi pdletamine (peamiselt puidu pdletamine)
kodude kitmiseks ja energia tootmiseks muutumas (ha olulisemaks peente osakeste allikaks Euroopa
Liidus. Jarjest enam ndhakse puidu ja biomassi pdletamises odavat energiaallikat, eriti juhul kui kiitust on
vOimalik kohapeal hankida. 2008. aasta majanduskriis suurendas biomassi kasutamist ka arenenud

riikides, kuna see on tihti odavam kui kiittedli, elekter vdi gaas (Sigsgaard et al., 2015).

Eestis on puidu ja puitkiituste kasutus jérjest kasvanud. 2022. aastal raiuti Eestis 12,077 min m® puitu,
millest kasutati riiklikult energeetikas 5,8 min m? ja eksporditi puitgraanulitena 3 min m? puitu ehk kokku
poletatakse rohkem kui pool kogu Eestis raiutud puidust. PGletamisel kasutatakse &ra raiejadke ja muuks
tootmiseks sobimatut puitu. 2022 aastal toodeti puitkitustest 8,1 TWh elektri- ja soojusenergiat ja 2023.
aastal 9,2 TWh (REKK 2030, 2025).

Lisaks kasutatakse energia saamiseks vahesel mé&éaral ka turvast, ent enamik turbast leiab kasutust
aianduses. Auvere polevkivi elektrijaamas vdib kuni 50% kasutatavast kutusest olla biomass (netovéimsus
270 MW). 2023. aasta 16puks oli Eestis taastuvelektrienergia osakaal 32%, kuhu panustas kdige enam
biomass 1202 GWh, jargnesid tuuleenergia 696 GWh, péikeseenergia 693 GWh, hudroenergia 25 GWh,
ning muud taastuvad 52 GWh (REKK 2030, 2025).



Uuringu eesmark

Ké&esoleva llevaate eesmérk on anda tlevaade tervisemdjudest, mis v6ivad elanikkonnal tekkida biomassi

kasutamise tottu Eestis soojuse ja elektri tootmiseks.

Uuringu kisimused:

1. Millised on biomassi (puidu, hakkepuidu, pelletite) pdletamisel tekkivad peamised
saasteained? Eraldi vaatame katlamajasid ja koostootmisjaamu ning koduseid kuttekoldeid.

2. Milline on biomassi pdletamisel tekkivate saasteainete mdju inimese tervisele? Eraldi vaatame
katlamajasid ja koostootmisjaamu ning koduseid kittekoldeid.

3. Milliseid tdenduspdbhiseid soovitusi saab anda poliitikakujundajatele, toostuse sidusriihmadele

ja mojutatud kogukondadele inimeste tervise kaitsmiseks



Meetodid

Uuring on koondiilevaade juba samal teemal eelnevalt labi viidud ststemaatilistest tlevaadetest, ingl
umbrella review. Koondiilevaade stistemaatilistest tilevaadetest on tlevaade, mis koondab ja hindab mitut

ststemaatilist tlevaadet ja meta-analiiisi (ihe teema kohta.

Kasutasime PECO (population, exposure, comparison, outcome) raamistikku sustemaatilise Ulevaate

kisimuste méératlemiseks.
Kaasasime uuringusse sustemaatilised tlevaated ja meta-analiitisid, mis kasitlesid:

e Rahvastik (ingl population): riikide elanikud, kes on Maailmapanga klassifikatsiooni jargi upper
middle income vo6i high income klassis. Valja jaid uuringud, mis kasitlesid Maailmapanga
klassifikatsiooni jargi ainult "low income™ ja "lower middle income” maid, sest seal pOletatakse
biomassi peamiselt toidu valmistamiseks ja vaga erinevates tingimustes Eestist.

e Kokkupuude (ingl exposure): elamine bioenergia tehase, katlamaja vO0i koostootmisjaama
laheduses; kokkupuude biomassi pdletamisega kodustes kuttekolletes (ahjud, pliidid, katlad,
kaminad jne)

e Vordlusrihm (ingl comparison): isikud, kes ei ole kokkupuutes vdi on véiksemas kokkupuutes
kui teised biomassi pdlketamisega kodustes kiittekolletes ja ei ela bioenergiatehase, katlamaja voi
koostootmisjaama laheduses

e Tervisetulem (ingl outcome): kdik vdimalikud tervisega seotud tulemid, sealhulgas subjektiivselt
vOi objektiiveslt moddetud tervisesumptomid, haigestumus, suremus, samuti ka héairitus (nt

ebameeldiva I6hna tottu)

Kaasasime uuringusse sistemaatilised Ulevaated ja meta-analtlsid. Lisaks pdhianaliitsi kaasatud
ulevaateartiklitele kasutame tulemuste ja arutelu peatlikis ka teisi allikaid, mis tdpsemalt kirjeldavad

olukorda Euroopas ja Eestis ning annnavad tldiseid taustateadmisi.
Uuringute valistamiseks kasutati jargmiseid kriteeriume. Valistasime artiklid mis:

e Ei kasitle inimeste tervisemdjusid. Artiklid, mis ké&sitlevad ainult tehnilisi aspekte vdi on
tehtud loomade, eluslooduse voi katseloomade kohta
e Kasitlevad biomassi poletamisega kokkupuudet tookeskkonnas, mitte elukeskkonnas

e Kasitlevad saasteaineid, kuid need pole biomassi pdletamise voi ahikittega seotud
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e Kasitlevad biomassi pdletamisega seotud terviseprobleeme ainult low income ja lower
middle income riikides

e On avaldatud enne 2015. aastat

e Narratiivsed Ulevaated, originaaluuringud, kirjad, kommentaarid, juhtkirjad, konverentsi
kokkuvotted

e Teabeallikad, mis ei ole eelretsenseeritud teaduskirjandus

e Mitte-ingliskeelsed uuringud

Otsing viidi l&bi ajavahemikus 01.01.2015 kuni 06.10.2025 teaduslikes andmebaasides PubMed ja
Scopus. Kasutati jargmiseid otsingutermineid: biomass combustion emissions; biomass power plants;
bioenergy; biofuel; bioenergy plants; residential wood combustion; biomass burning; household biomass
combustion for heating; biomass combustion products; indoor emissions from biomass combustion;
biomass smoke; power generation; domestic heating; solid fuel combustion; household air pollution;

residential wood combustion; woodsmoke; biomass conversion

Tapne PubMed andmebaasis kasutatud otsingu valem on esitatud Lisas 1. Viidete haldamiseks kasutasime
Endnote ja Mendeley tarkvara. Pealkirjade ja kokkuvdtete sdelumisel rakendasime rapid review
iilevaadete metoodikat. Uks tooriihma liige sbelus otsinguvalemiga tuvastatud artiklite pealkirjad ja
kokkuvotted, kasutades eelpool mainitud Kkriteeriumeid potentsiaalse sobivuse hindamiseks. Sobivateks
hinnatud artiklitele leiti teaduslikest andmebaasidest taistekstid. Kik uuringud, mis valiti pealkirjade ja
kokkuvotete jargi potentsiaalselt sobivaks sailitati taistekstidena. Artiklite andmed sisestati MS Excelisse.

Taistekstide labivaatamisel tehti 16plik otsus artiklite kaasamiseks kahe uurimisriihma liikme osalusel.



Tulemused ja arutelu

Andmebaasiotsinguga leiti 1222 kirjet (teadusartiklit), millest 903 puhul otsustati, kas uuring vastab meie
seatud kaasamiskriteeriumitele ainult pealkirja ja kokkuvotete jargi. Taistekste vaadati labi 58 juhul.
Kaasamiskriteeriumitele vastas ja kéesoleva uuringu analtilisis kasutati 12 uuringut, millest 8 olid meta-
analliusid ja 4 sustemaatilised Ulevaated (Joonis 1). Kdikide kaasatud artiklite olulisemad tulemused on

kokkuvotvalt kirjeldatud Lisas 2 Tabelis 1.

[ Uuringute leidmine andmebaasiotsingutega ]
)
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= =
7 PubMed (n = 645) > g;)g)elt kirjed eemaldatud (n
(@] Scopus (n =577)
R \ 4
Kirjete esmane labivaatus Kirieid eemaldatud
pealkirja ja kokkuvdétte jargi —> (n J_ 845)
(n =903) -
A4
Taistekste otsitud Kattesaamatud taistekstid
2| | =59 | 0=0
IS
©
>
=z
X v
-
Téistekste labi vaadatud
(n=58) Vélja jaetud (n = 45):
uuringukavand (n = 41)
muud (n = 4)
e’/
) v
()
£ .
= Ulevaatesse kaasatud
= (n =13) [€——| Sirveotsinguga leitud (n = 0):
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N

Joonis 1. PRISMA voodiagramm teaduskirjanduse otsingute kirjeldamiseks.



Lisaks pbhianaliilsi kaasatud Ulevaateartiklitele kasutame tulemuste ja arutelu peatiikis ka teisi allikaid,
mis tdpsemalt kirjeldavad olukorda Euroopas ja Eestis ning annnavad tldiseid taustateadmisi, nt Kohv et
al., 2014, Maasikmets et al., 2016, Mehta et al., 2023, Orru, 2007, Orru, Teinemaa et al., 2022,

Biomassi poletamisel tekkivad saasteained

Biomassi (sealhulgas puidu) poletamisel eraldub dhku erineva keemilise koostisega dhusaaste osakesi
(ingl particulatte matter PM) ning erinevaid gaasilisi aineid. Kuigi sageli arvatakse, et puidusuits on
looduslik ja seetOttu ohutu, on nltdseks hasti teada, et puukittega ahjud ja kaminad paiskavad 6hku
markimisvaarses koguses ohtlikke saasteaineid. Ohusaaste osakesed vdivad olla vaga erineva keemilise
koostisega ja jagatakse suuruse jargi peenosakesed (PMuo), eriti peened osakesed (PMy:;s) ja ultrapeened
osakesed (PMo,1) (Audignon-Durand et al., 2023; Orru, 2007). Peenosakeste (PM1o) diameeter jaab alla
10 mikromeetri, eriti peenetel osakestel (PM.;5) alla 2,5 mikromeetri ja ultrapeenetel (PMo,1) osakestel alla
0,1 mikromeetri ehk alla 100 nm. Peened osakesed on piisavalt véikesed, et 1abida hingamisteede tlemised
osad ja jouda kopsudesse ning sealt edasi vereringesse (Audignon-Durand et al., 2023; Cincinelli et al.,
2019; Orru, 2007). Gaasilistest ainetest tekivad biomassi pdlemisel susinikmonooksiid (CO),
lammastikoksiidid (NOx), véaveldioksiid (SO.) jaammoniaak (NHs) (Li et al., 2022). Kodusel biomassiga
(sh puiduga) kiitmisel vabanevad politsiklilised aromaatsed stsivesinikud (PAH), PAH-ide hulka kuuluv
benzo[a]pireen (B[a]P) ja lenduvad orgaanilised tGihendid (VOC). Juhul kui biomass v&i puit on téddeldud
kemikaalidega voi pdletatakse sellega koos ka jdatmeid, vabanevad sealt ka dioksiinid, furaanid ning ka
plii ja elavhdbe (Dillon et al., 2022; Karanasiou et al., 2021).

Spetsiaalselt Eestis ahikdttest tekkivaid saasteaineid on uuritud Kkatseliselt Eesti Keskkonnauuringute
Keskuse laboris (Maasikmets et al., 2016), kus viidi labi 18 pdletuseksperimenti, kasutades Eesti kdige
levinumat vana tlupi pottsepaahju. Kdikides katsetes oli pdhikituseks hall lepp, millele oli lisatud
jaatmeid vastavalt eeldatavale inimeste kditumisele ja prigi koostisele erinevatel aastatel: 1990, 1995,
2000, 2005, 2010 ja 2013. Prugi koostis ja kogused p&hinesid Eestis l&bi viidud prigi sorteerimise
uuringutel. Lisati prigi, mida inimesed sagedamini oma ahjudes lisaks puidule pdletavad, nt
plastpakendid, mahkmed, kingad, tetrapakendid. Puidu kogus (hes katses varieerus vahemikus 3,55 kg
kuni 4,52 kg. Kéige suurem priigi osakaal oli 2000. aasta simulatsioonis, kus puidule lisati 1,606 kg
segaprugi. Kdige véiksem prugi kogus oli 2010. aasta simulatsioonis (0,888 kg). Uuringust selgus, et

kituse Kloorisisaldus on otseses korrelatsioonis toksiliste Uhendite, nagu dioksiinide (PCDD/F),



heksaklorobenseeni (HCB) ja vesinikkloriidi (HCI) tekkega (Maasikmets et al., 2016). Kdige olulisem
klooriallikas prigis on poluvintdlkloriid (PVC), mida leidub torudes ja kaablite isolatsioonis,
aknaraamides ja pOrandakatetes, vinlultapeetides, kunstnahas, vihmamantlites. Samuti vOib seda
sisaldada klooriga pleegitatud paber ja papp, teatud tekstiilide vérvid ja téotlusained (Zhang et al., 2015)

Maasikmets et al., (2016) uuring néitab, et ka madal kloorisisaldus kituses pdhjustab ohtlikult kdrgeid
toksiliste ainete heitmeid, mistottu tuleks prigi poletamist kodustes kittekolletes tdielikult valtida.
Kolmes eksperimendis (imiteerides aastaid 1990, 1995 ja 2000) olid keskmised dioksiinide (PCDD/F)
tasemed korgemad kui toostuslikele jaatmepdletusjaamadele kehtestatud piirnorm (0,1 ng I-TEQ Nm™).
2016. aastal hinnati, et poletamine kodustes kittekolletes on Eestis oluline saasteallikas, moodustades
hinnanguliselt 78% PAH-i, 53% dioksiinide ja 70% HCB-i kogusemissioonist (Maasikmets et al., 2016).
Tanaseks vOib prigi pdletamise osakaal ning seetdttu ka PAH-i ja dioksiidide osakaal olla siiski vaiksem,
kuna labi on viidud mitu jadtmereformi ja inimeste pdletamiskaitumine véib olla muutunud, kuid uuemad

Eestit kasitlevad uuringud selle kohta puuduvad.

Emissioonid valisdhku kodustest kittekolletest, sh ahikittest

Ohusaaste osakesed vélisBhus on (iks peamisi muret tekitavaid saasteaineid Euroopas, kuna ELi
direktiiviga 2008/50/EU kehtestatud valiséhu PM1o ja PM2s 66paevased keskmised piirvadrtused ning
PMyo aastane keskmine piirvaartus iletatakse paljudes Euroopa piirkondades sageli. Ohusaaste osakesed
valisdhus parinevad lisaks biomassiga kitmisele ka p6llumajandusest, toédstusest ja transpordist. Euroopa
Liidus on rakendatud meetmeid, et vdhendada peenosakeste heidet tOdstusest, elektrijaamadest ja
transpordist, kuid elamutes toimuvat puidu pdletamist on juba aastaid peetud taastuvenergia allikaks ja
selle osakaal tldises 6husaastes on suurenemas (Cincinelli et al., 2019). Euroopa Liidus on alates 2005.
aastast juba vahendanud uldist SO> heidet tile 80 %, NOx heidet 50 % ning metaanita VOC ja PM; s heidet
iile 30%. Ohusaaste Uldisest vdhenemisest hoolimata on selle méju tervisele ja ©kosiisteemidele
endiselt tdsine probleem. 2022. aastal puutus enamik ELi linnapiirkondades elavaid inimesi kokku
Ohusaastega tervistkahjustaval tasemel. Euroopa Keskkonnaagentuuri hinnangul on dhusaaste suurim

keskkonnaalane terviserisk Euroopas (Euroopa Komisjon, 2025).

Chowdhury et al. (2023) sustemaatiline Ulevaade koondas uuringud, mis hindasid inimeste kodudes
kitmisest ja toidu valmistamisest tekkiva Ohusaaste panust Gldisesse eriti peente osakeste (PMa,s)
tasemesse vélisdhus (Chowdhury et al., 2023). Uuringus leiti, et Euroopas ja P6hja-Ameerikas kasutatakse

tahkete kiituste (puit, pelletid, biomass, Kivistsi) péletamist koduses majapidamises peamiselt kiitmiseks

10



ning toiduvalmistamisest périnev dhusaaste on nullildhedane. Seet6ttu tduseb kodumajapidamisest périt
PM:> 5 osakaal valisdhus oluliselt talvisel kutteperioodil ning voib olla kuni 10 korda kdrgem kui suvel
ning kodune pdletamine voib talvel olla mdnedes Euroopa linnades peamiseks PMzs allikaks. Kui
arvestada aasta-keskmiseid kontsentratsioone, on peamisteks PMas allikateks Euroopas siiski

pdllumajandus, toostus ja transport (Chowdhury et al., 2023).

Kodustest kuttekolletest tulev 6husaaste on oluline probleem eelkdige linnades, kus asustustinedus on
suurem. Puidu pdletamisel tekkiva suitsu osakaal dhusaaste heitkogustes varieerub Euroopa linnade 18ikes
suuresti s6ltuvalt aastaajast, tehnoloogiast ja topograafiast. Antud uuringu alusel moodustab talvisel ajal
nn puidusuits 68% PMazs heitkoguste kogumassist Grenoble (Prantsusmaa) linnas. Pdhja-Rootsis ja
Louna-Saksamaal on koduse puidu pdletamise osakaal PM1o heitkoguste kogumassist vahemikus 36—
82%. Vdiksem on PM2 s osakaal Milanos (Itaalia), Pariisis (Prantsusmaa) ja Firenzes (Itaalia) (15-23%),
ning kdige véiksem osakaal on Austria linnades (Viin, Graz, Salzburg), kus pd6letamise panus PMig
heitkoguste kogumassi jaadb vahemikku 5,1-13% ning Belgias, kus suvel on mdju marginaalne (0,51-
1,14%), kuid talvel tbuseb see 8,6-11,3%-ni (PM1o). Barcelonas (Hispaania) peetakse puidu pdletamise
mdju 6husaastusele nullilahedaseks. Elamutes toimuva puidu pdletamise heidete koguse hinnang on siiski
vaga ebatdpne, kuna puudub tépne teave kodude ahjudes ja kateldes p&letatava puidu koguse, puiduliigi,

puidu kuivuse (kuiv vdi marg) ning pdetamise tehnoloogiate kohta (Cincinelli et al., 2019).

Samas on maapiirkondades puidukdtte kasutamine enamlevinud ning méned Taani ja Rootsi uuringud on
naidanud, et puidupdletamisest péarineva Ghusaaste kontsentratsioonid maapiirkondades, kus liiklus on

vahene, on samas suurusjargus kui liiklusest tingitud saaste suurlinnades (Sigsgaard et al., 2015).

1990. aastal oli Eestis peamiseks 6husaaste osakeste allikaks pdlevkivi kasutav energiasektor (62%),
millele jargnesid toostuslikud pdlemisprotsessid (32%). Aastaks 2012 oli heitmete struktuur oluliselt
muutunud: mittetdostuslik pdletamine, eelkdige ahikite, moodustas 57,0% PMi ja 69,8% PM2s
koguheitest. Elektri- ja soojustootmise osakaal PM2s heites oli 15,4%, t60stusliku pOletamise osakaal
7,2% ning transpordi osakaal 4,3%. Polutsikliliste aromaatsete susivesinike (PAH) koguheitest parines
2012. aastal valdav osa ahikuttest (79%). Samuti moodustas kodune pdletamine 42,8% dioksiinide
koguheitest, samas kui energiasektori panus (kutuse pdletamine kitte- ja energiatdostuses) oli 43,1%
(Kohv et al., 2014).
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Puidu pdletamisel tekkinud 6husaaste sisaldused on sageli kdige suuremad majade vahetus ldheduses ja
sellel ajal kui pdletamine toimub. Samuti m&jutavad seda ilmastikutingimused, vihma ja tuule korral on

saateainete kontsentratsioon 6hus véiksem (Sigsgaard et al., 2015).

Samuti soltub saateainete emissioon ahju tdbist ja inimeste kaitumisest ahju kitmisel. Uuemad ahjud
eritavad vahem saasteaineid. Eriti peente osakeste (PM25) emissioon on kaasaegsete ahjude puhul 40-300
mg 1 MJ energia kohta, kuid traditsiooniliste ahjude puhul voib see ulatuda 50-2000 mg-ni 1 MJ energia
kohta. Niiske kiituse ja halvasti isoleeritud ahjude kasutamisel vdivad PM s heited olla oluliselt suuremad
(Sigsgaard et al., 2015). Pélemine vdib olla aga liiga intensiivne, kui hésti isoleeritud ahjudes kasutatakse
vdaga kuiva kutust, mille tulemusena tekivad nn 6hupuuduses pdlemistingimused. Selline p&lemine vo6ib
anda korgeimaid kantserogeensete politstkliliste aromaatsete sisivesinike (PAHide) heiteid ning seda
iseloomustab tahma osakeste Ulekaal. Kaasaegsed biomassi pdletamise tehnoloogiad, nagu automaatsed
puidupelletite pdletusseadmed ja suuremad kodumajapidamiste kittesusteemid, on dldiselt tdhusamad
ning nende puhul jdé&vad PM25s heited vahemikku 10-50 mg 1 MJ kohta (tttpiliselt <30 mg). Selliste
seadmete heidetes vOivad orgaanilised ained ja tahm olla vdga vaikeses koguses ning heidetes
domineerivad anorgaanilised soolad, nagu kaaliumsulfaadid ja -kloriidid, ning vaikestes kogustes leidub
ka tsinki (Sigsgaard et al., 2015).

Emissioonid sisedhku kodustest kittekolletest

Kodusel biomassi pdletamisel eraldub osa tekkivatest saasteainetest ka ruumide siseGhku. Eriti suureks
probleemiks on see arengumaades ning Aafrika ja Aasia riikides, kus biomassi pdletatakse palju ja tihti
kasutades lahtist tuld halvasti ventileeritud ruumides, kuid siseGhu saastus on suurem ahikuttega kodudes
ka Euroopas vorreldes muid kutuseid kasutavate kodudega (nt gaas, elekter) (Sigsgaard et al., 2015).

Uuringute tulemused selle kohta, kuivord erinevad on siseGhu saastuse néitajad puukitteseadmetega ja
ilma puukitteseadmeteta kodudes, on andnud erinevad tulemusi. Mdned uuringud on leidnud véiksesid
erinevusi, samas kui teistes uuringutes on leitud markimisvaarseid erinevusi. Uhes uuringus leiti, et
benzo(a)plreeni ja mitmete teiste PAH-ide tasemed olid kolm kuni viis korda kdrgemad kodudes, kus
kasutati puukitteseadmeid, vorreldes kodudega, kus neid ei kasutatud (Sigsgaard et al., 2015). Ameerika
Uhendriikides labi viidud uuringud on naidanud, et eriti peente osakeste (PMa) tase on oluliselt kdrgem
kodudes, kus kasutatakse puukdttega ahju, vorreldes kodudega, kus ahju ei ole (Mehta et al., 2023).
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Slstemaatiline Ulevaade ja meta-analtitis (Audignon-Durand et al., 2023) vdrdles omavahel kodustes
tingimustes aset leidvate erinevate tegevuste ultrapeenete osakeste (PMo1) (<100 nm) sisaldusi.
Ulevaatesse kaasati 69 uuringut, milles tuvastati kokku 346 kokkupuuteolukorda, millest kiitmisega
seotud tegevusi kasitleti Uheksas kaasatud uuringus (Audignon-Durand et al., 2023)

Uuriti jargmisi ultrapeenete osakeste allikad kodus: toiduvalmistamine, suitsetamine, 6huvérskendajate
kasutamine, koristamine, kutmine, isiklik hligieen / kehahooldus, printimine, remondit66d ning muud
tegevused. Kdige kdrgemaid keskmisi kontsentratsioone (1 000 000 osakest/cm3) mdddeti toidu
valmistamise ajal, millest kdige saastavamaks tegevuseks osutus toidu grillimine (keskmiselt 14 400 000
osakest/cm?). Korgeid sisaldusi tekitas ka kutnalde ja viirukite pdletamine ning koristamine (Audignon-
Durand et al., 2023).

Koige madalamaid keskmisi sisaldusi kdikidest uuritud tegevustest tekitas ahikute (18 000 osakest/cm3).
Kuigi ahikite pohjustas keskmiselt madalamat saastatust kui toiduvalmistamine vdi suitsetamine, uletasid
kdik moddetud sisaldused tavapérast linnakeskkonna saastetaset véalisohus (umbes 10 000 osakest / cm?3).

Puukitteseadmetest tekitavad kdige rohkem saastust sisedhku avatud kaminad 128 000 osakest/cm3,
suletud kaminad on veidi puhtamad 68 500 osakest/cm? ning suletud puiduga koetavad ahjud kdige
puhtamad (18 000 osakest/cm?3). Samas on ahjude puhul iseloomulikud kérged hetkelised saastepiigid,
mis ulatuvad keskmiselt tasemeni 163 000 osakest/cm?3 ja vdivad kitndida isegi kuni 988 000 osakest/cm3.
Peamine saastepiik tekib ahjuukse avamisel, mil suur kogus osakesi péaseb eluruumi, kuid
pblemisprotsessi jatkudes osakeste kontsentratsioon ruumis jéalle vaheneb. Samuti on osakeste sisaldus
suurem halva tdbmbe korral. Véhem saastet oli ventileeritud ja suurema ruumimahuga ruumides
(Audignon-Durand et al., 2023).
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Tervisemojud
Hingamisteede haigused

Hingamisteede haiguste seost koduse biomassi pdletamisega on kasitlenud kaks suurt tilemaailmselt meta-
analliisi (Lee et al., 2020; Puzzolo et al., 2024). Lisaks on kdaesolevasse Ulevaatesse kaasatud Uks
ststemaatiline Ulevaade, mis kasitles hingamisteede haiguseid seoses biomassi pGletamisega pdlisrahvaste
lastel Ameerikas ja Alaskal (Barros et al., 2018), meta-analiiis (Bruce et al., 2015), mis kasitles seost
koduse biomassi pdletamise ja kopsuvahi vahel ning meta-analliis, mis keskendus biomassi pdletamise
tervisemdjudele valishu saastetasemete lihiajalise suurenemise ajal, nagu néiteks kitteperiood voi

metsapbleng (Karanasiou et al., 2021).

Lee et al., (2020) meta-analtiis h6lmas 476 uuringut 15,5 miljoni osalejaga 123 riigist. Kaasatud
uuringutest seitse olid randomiseeritud kontrollitud katsed, 75 prospektiivsed kohortuuringud, 139 juht-
kontrolluuringud, 16 retrospektiivsed kohortuuringud ja 239 ristlabildikelised uuringud (Lee et al., 2020).
Kokkupuutena késitleti Lee jt (2020) uuringus inimeste kodudes kivisfe, puidu, puusote,
pdllumajandusjaatmete, loomasonniku voi kittedli (ingl kerosene) kasutamist. K&iki neid nimetatud
kituseid kasitleti koos ning neid nimetati kokkuvdtvalt ,,saastavateks kutusteks” (ingl polluting fuels).
Meta-analulis néitas, et vorreldes nendega, kes ei kasutanud kodus ,saastavaid kituseid“, oli nende
kasutajatel suurenenud risk astma, obstruktiivse kopsuhaiguse, kopsuvéhi, kopsutuberkuloosi ja dgedate
hingamisteede infektsioonide tekkeks nii tdiskasvanutel kui ka lastel (Lee et al., 2020). Kodustest
kiittekolletest parineva sisedhu lammastikdioksiidi (NO:) ja peente osakeste PM2s kontsentratsioonide

suurenemisel tdheldati suuremat riski ka kéha ja hingeldamise tekkeks (Lee et al., 2020).

Puzzolo et al., (2024) suur tlemaailmne meta-analiilis kaasas 116 uuringut (avaldatud aastatel 1980-2021)
34st riigist. Kaasatud uuringutest kaks olid juhuslikustatud kontrollitud katsed (RCT), 13 juht-
kontrolluuringud, 23 kohortuuringud ja 78 ristlabildikelised uuringud. Kaasatud uuringutest 60 (52%)
uuringut kasitles tervisemdjusid madala ja keskmise sissetulekuga riikides ning 54 (47%) uuringut kdrge
sissetulekuga riikides. Enamik uuringutest (79%) keskendus saastavate kituste (biomass, puit, Kivisusi,
kittedli) kasutamisele toidu valmistamisel, 17 (15%) hindas saastavate kutustega kitmist ja seitse (6%)
hindasid nii kiitmist kui ka toidu valmistamist (Puzzolo et al., 2024). Uuringu eesmérgiks oli vorrelda,
milline on gaasiliste kiituste (maagaas, biogaas) kasutamise moju tervisele vorreldes saastavate kiituste

(biomass, puit, Kkivistsi, kuttedli) kasutamisega ning puhaste kituste (peamiselt elekter) kasutamisega
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inimeste kodudes toiduvalmistamiseks ja kiitmiseks. Tulemused néitasid, et vorreldes saastavate kituste
kasutamisega vahendas gaasi kasutamine toidu valmistamiseks vai kiitmiseks inimeste kodudes oluliselt
mitmete hingamisteede haiguste ja simptomite riski. Statistiliselt oluliselt vahenes kopsupdletiku risk (OR
0,54; 95% CI 0,38-0,77), vilistava hingamise risk (OR 0,42; 0,30-0,59), koha risk (OR 0,44; 0,32-0,62),
hingeldamise esinemise risk (OR 0,40; 0,21-0,76), kroonilise obstruktiivse kopsuhaiguse risk (OR 0,37,
0,23-0,60), bronhiidi risk (OR 0,60; 0,43-0,82), kopsufunktsiooni vahenemise risk (OR 0,27; 0,17-0,44)
ja raske respiratoorse haiguse v6i surma risk (OR 0,27; 0,11-0,63). Astma osas olid tulemused
vastuolulised (Puzzolo et al., 2024).

Maolema meta-analtlsi autorid jareldasid, et kodune biomassi (sh puidu) p6letamine suurendab oluliselt
hingamisteede haiguste riski ning Uleminek gaasi (maagaasi vdi biogaasi) vOi elektri kasutamisele
vahendab haigestumist ja suremust hingamisteede haigustesse. Siiski ei ole need tulemused otse (le
kantavad Eestisse, sest need suuremahulised analliusid tuginesid peamiselt Aasias (Indias, Hiinas) ja
Aafrikas labi viidud uuringutele, kus lahtise tule kasutamine toidu valmistamisel ja kitmisel on palju
levinum kui Eestis. Lisaks ei kasutata Eestis ja kodude kitmiseks markimisvéarselt kivisitt ja kittedli.
Puidu kasutamist kinnistes ahjudes, mis on iseloomulik Eestile, nendes metanaltitsides eraldi ei ké&sitletud.

Sigsgaard et al. (2015) kaasas uuringud, mis olid I&bi viidud arenenud riikides: USA, Kanada, Taani, Uus-
Meremaa, TSiili. Kaasatud uuringutes oli peamiseks kodudes kasutatud kutteks puit. Uuringus jareldati,
et kodusest puidu pdletamisest parinev PMzs ja PM1o on seotud hingamisteede tervise halvenemisega.
Seoseid leiti suremusega hingamisteede haigustesse, astmahoogude esinemisega lastel, imikute
bronhioliidi, keskkdrvapdletiku ja hingamisteede haiguste haiglaraviga. Iga 5 pg-m= vihenemise kohta
valisbhu PM_ s puidust périnevate eriti peente osakeste sisalduses USAs taheldati véhenemist jargmiste
sumptomite sageduses koolilastel: vilistav hingamine (27%), arritusnahud nagu vesised silmad (33%),
nohu (25%), bronhiit (55%), gripp (52%) ja kurguinfektsioon (45%) (Sigsgaard et al., 2015).

Karanasiou et al. (2021) ké&sitles oma metaanaliiisis valisbhus biomassist périnevate saasteainete
luhiajalise suurenemise moju inimeste tervisele. Analliisi kaasati 81 teadusartiklit, mis olid avaldatud
ajavahemikus 1980-2020. Kdige rohkem uuringuid pérines USA-st (kokku 40 uuringut), kuid kaasatud
oli mitmeid uuringuid ka Austraaliast, Euroopast, Aasiast. Uhtegi uuringut polnud Aafrika kohta. Kaasati
uuringud, mis kaésitlesid lUhiajalist valisbhu kaudu toimuvat kokkupuudet biomassi pdletamisest
parinevate heidetega. See hdlmas metsatulekahjusid, pdllumajandusjaékide pdletamist ja elamute kiitmist

biomassiga. Valistati uuringud, mis kasitlesid biomassi pdletamist siseruumides, nt toiduvalmistamine voi
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kiite, kui selle mdju ei hinnatud vélisdhu kaudu. Enamikes uuringutes oli uuringuperiood alla kuue kuu
(nt metsatulekahju, kiitteperiood), samas 17 uuringut analtiisisid pikaajalisi andmeridasid, mis kestsid le
aasta. Kuigi suur osa uuringuid keskendub metsatulekahjudele, tuuakse allikates valja ka spetsiifilised

elamute kutmisega seotud tervisemojud.

Ameerika Uhendriikides labi viidud uuringus leiti, et kaminahooajal (fireplace season), kui PM2s tase
tiletas 35 pg/m?, suurenes tdiskasvanutel risk sattuda astma tottu erakorralise meditsiini osakonda. Risk
suurenes 19-20% teisel ja kolmandal péeval pérast saastetaseme suurenemist. Kalifornias labi viidud
uuring kinnitas, et biomassi pdletamisest parinev PMzs on statistiliselt oluliselt seotud kiirabivisiitidega
hingamisteede haiguste tdttu. Kopenhaagenis leiti seos biomassist parineva PMyg ja eakate hingamisteede
haiguste tottu haiglasse sattumise vahel (Karanasiou et al., 2021).

Barros et al. (2018) sustemaatiline tlevaade kaitles puidu pdletamist riskitegurina ning uuriti Ameerika
indiaani/Alaska pdlisrahvaste lapsi. Lisaks puidu kasutamisele uuriti mitmete muude keskkonnategurite
mdju pdlisrahvaste lastele nagu naiteks reostatud ala olemasolu elamu laheduses; vdi torustiku puudumine
majapidamises. Tervisetulemitena kasitleti hingamisteede haiguseid ja simptomeid: alumiste
hingamisteede infektsioone, kopsupdletikku ning dgedaid respiratoorseid simptomeid, sealhulgas koha.
Kokkupuutena kasitleti puidukittega ahju voi pliidi olemasolu v6i puidukittest périnevate otseselt
sisebhus mdodetud saasteainete sisaldusi, sealhulgas lenduvate orgaaniliste Uhendite (VOC) ja peente
osakeste (PMz,s) sisaldusi (Barros et al., 2018). Meta-analiils néitas, et puidu péletamisega seotud kodune
sisebhu saaste oli seotud suurema hingamisteede haigestumise riskiga lastel. Kodune puidu kasutamine
suurendas alumiste hingamisteede infektsioonide riski, ning alla viieaastastel lastel k&rgemat
kopsupdletiku esinemissagedust. Samuti seostus kdrgem VOC-de ja PM..s sisaldus sagedasema

respiratoorse haigestumisega (Barros et al., 2018).

Kopsuvahk

Rahvusvaheline Vahiuurimiskeskus (The International Agency for Research on Cancer IARC, 2010) on
liigitanud koduse biomassi (peamiselt puidu) pdletamisel tekkivad sisedhu heited riihma ,,t6endoliselt
inimestele kantserogeensed” (rihm 2A) (IARC, 2010).

Puidu pdletamisel tekkiva suitsu kantserogeensusele viitab polUtsiikliliste aromaatsete susivesinike (PAH)

sealhulgas Benzo[a]pdreeni ja teiste kantserogeensete tihendite esinemine puidusuitsus. Samuti on leitud

16



tdendid puidusuitsu mutageensuse kohta ning ning mitmeid uuringuid, mis nditavad tsutogeneetilisi

kahjustusi inimestel, kes puutuvad kokku puidusuitsuga (De Guzman & Schiller, 2025).

Benzo[a]pireen on poldtsikliline aromaatne susivesinik (PAH), mis tekib orgaanilise materjali
mittetéielikul pdlemisel (nt puidu, Kivisoe, tubaka, bensiini, diisli). Tegemist on tugeva kantserogeeniga,
mida seostatakse eelkdige kopsu-, naha- ja seedetrakti vahiga (De Guzman & Schiller, 2025). Puidusuitsus
sisalduvad keemilised ained tekitavad kudedes okstdatiivset stressi, poletikku ning otsest DNA

kahjustust, mis loovad tingimused vahkkasvajate tekkeks (De Guzman & Schiller, 2025).

Meta-analusis, mis kaasas 14 juhtkontrolluuringut analtiiisiti seoseid koduse biomassi pdletamise ja
kopsuvahi vahel. Biomasskituseks loeti puidu kdrval ka taimsed j&&gid p6llumajandusest ja kuivatatud
loomade véljaheited, ning vorreldi nende kasutajaid peamiselt gaasi ja elektri kasutajatega. Enamik
analliisi kaasatud uuringutest parines Aasiast (nt India, Hiina), kuid lisaks kasitleti ka uuringuid
Euroopast, USA-st ja Kanadast. Meta-anallls néitas, et biomassi kasutamine toidu valmistamiseks voi
kitmiseks suurendab kopsuvéhi riski: Sansisuhe (OR) oli 1,17 (95% CI 1,01-1,37) (Bruce et al., 2015).

Andmed Euroopa kohta parinesid peamiselt juhtkontrolluuringust (Lissowska et al., 2005), kus vaadeldi
puidu kasutamist nii kutmiseks kui ka toiduvalmistamiseks vorreldes elektri, gaasi ja Kkuttedli
kasutamisega. Lissowska uuring hdlmas aastatel 1998-2002 kogutud andmeid TSehhis, Ungaris, Poolas,
Rumeenias, Venemaal, Slovakkias ja Uhendkuningriigis. Uuringus leiti, et nendel, kes kasutasid
kitmiseks puitu oli suurem risk saada kopsuvédhk vorreldes nendega, kes kasutasid elektrit, gaasi vOi
kittedli: OR 1,31 (95% ClI: 1,06-1,61). Seitsme Euroopa, USA ja Kanada juhtkontrolluuringu andmeid
uhendava uuringu tulemused nditasid, et vorreldes elektri, gaasi vOi kittedli kasutajatega oli peamiselt
puitu kasutavatel inimestel suurem kopsuvahi risk (OR =1,21; 95% CI 1,06-1,38) (Dean Hosgood et al.,
2010).

Stidame-veresoonkonna haigused

Kaasatud tlevaateuuringutest kasitlesid sidame-veresoonkonna haiguseid (Dillon et al., 2022; Fatmi &
Coggon, 2016; Karanasiou et al., 2021; Lee et al., 2020).

Slstemaatiline tlevaade (Fatmi & Coggon, 2016) koondas tdenduse 25-st epidemioloogilisest uuringust
tahkekdituste pdletamisest tuleneva sisebhu saaste seostest slidame-veresoonkonna haigustega. Uuringud
hdlmasid piirkondi: Louna-Aasia (India, Pakistan, Bangladesh), Hiina, Tiirgi, Iraan ning Kesk- ja Lduna-

Ameerika. Euroopast polnud uuringuid kaastaud. Enamik uuringuid klassifitseeris kokkupuute selle jargi,
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kas kasutati tahket kitust (biomass vOi Kivislsi), teised aga hindasid kokkupuudet konkreetsete
saasteainete mdoddetud kontsentratsioonidega siseGhus. Uuringus ei analtidsitud tulemusi kitusetttbi jargi

eraldi (puit, Kivislisi, muu biomass), ent enamik uuringuid késitles siiski biomassi (sh puidu) kasutamist.

Tulemused néitasid, et pikaajaline kokkupuude tahkekdiituste suitsuga sisedhus vOib suurendada
koronaarhaiguste (sh sidame isheemiatdbi) riski 2 kuni 4 korda. Koige enam oli uuritud hlpertensiooni
(kdrgvererdhktdobe) — kimme analtitsitud uuringut kaheteistkiimnest leidsid statistiliselt olulise seose
tahkekitusest périneva saaste ja kdrgema verer6hu esinemise vOi diagnoositud hipertensiooni vahel.
Sekkumisuuringud, kus vahendati kokkupuudet biomassi pdletamisel tekkiva dhusaastega paigaldades
vahem saastavaid kuttekoldeid, nditasid vererdhu ja pdletikunéitajate alanemist (Fatmi & Coggon, 2016).
Suurenenud haigestumise pdhjuseks voib olla see, et tahkekituste pdlemisel tekkivad osakesed (PM1o ja
PM2;s) ja vingugaas (CO) stimuleerivad pdletikulisi protsesse, mis soodustavad ateroskleroosi (veresoonte
lupjumine) ja tromboosi teket. Need protsessid on sarnased aktiivsest ja passiivsest suitsetamisest

tulenevate ohtudega (Fatmi & Coggon, 2016).

Dillon et al. (2021) slistemaatilisse ilevaatesse ja meta-analliisi on kaasatud kokku 10 teadusartiklit, mis
hdlmasid kokku 93 724 naist. Analiilis keskendus naistele, kuna maailma paljudes piirkondades on
toiduvalmistamine sooliste normide t6ttu naiste tlesanne, mis pdhjustab neile ebaproportsionaalselt suure
kokkupuute Ghusaaste ainetega. Ka vdivad naised olla tundlikumad dhusaastusele kui mehed, kuna neil
on vdiksemad kopsud. Kokkupuutena madaratleti biomassi, puidu, puuste vdi Kivisde kasutamine
kitmiseks voi toidu valmistamiseks. Euroopast uuringuid polnud kaasatud, uuringud olid l&bi viidud
Hiinas, Indias, Nikaraaguas, Guatemaalas, Nepaalis, Peruus. Neli uuringut keskendusid hupertensiooni
kliinilisele diagnoosile ja hdlmasid osalejatest 1dviosa ehk 92 042 inimest. Kuus uuringut analtusisid

stistoolset ja diastoolset vererdhku, hdlmates kokku 1682 osalejat (Dillon et al., 2022).

Meta-analuls tuvastas vaikese, ent statistiliselt olulise seose koduste kittekollete olemasolu ja verer6hu
tdusu vahel. Sustoolse ehk tlemise vererdhu puhul oli korrelatsioonikordaja r = 0,15 (p = 0,001) ja
diastoolse ehk alumise vererdhu puhul r = 0,09 (p = 0,002). Seos kliiniliselt diagnoositud hiipertensiooni

ja koduste kuttekollete olemasolu vahel jai ebaselgeks (Dillon et al., 2022).

Ulemaailmses meta-analiiisis (Lee et al., 2020) leiti, et inimeste kodudes Kivisde, puidu, puusoe,
pdllumajandusjaatmete, kuivatatud loomsete valjaheidete voi kittedli pdletamine suurendab stidame-

veresoonkonna haiguste riski. Meta-analtitsil leiti jargmised suhtelised riskid (RR): slidame isheemiatdbi
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1,10 (95% CI 1,09-1,11); ajuveresoonkonna haigused, nt insult 1,09 (95% CI 1,04-1,14); suremus
stidame-veresoonkonna haigustesse 1,07 (95% CI 1,04-1,11).

Karanasiou et al. (2021) meta-anallilis leidis, et biomassi pdletamisest tulenev PMas lihiajaline
suurenemine vélisbhus néiteks metsatulekahju voi kitteperioodi tottu suurendab kardio-vaskulaarselt
suremust, kuid seos polnud statistiliselt oluline ning kardio-vaskulaarse haigestumise kohta olid tulemused
vasturadkivad (Karanasiou et al., 2021).

Sigsgaard et al. (2015) narratiivne tlevaade arenenud riikide kohta nditas samuti, et tdendus koduse puidu
pbletamise ja sudameveresoonkonna haiguste vahelise seose kohta on varieeruv. Talvisel perioodil, mil
kodune kitmine on intensiivne, on tdheldatud kardiovaskulaarse suremuse kasvu. Eakate (lile 65-aastaste)
seas on leitud seos 6husaaste osakeste ja sidame-veresoonkonna haiguste tdttu haiglasse sattumise vahel.
Uhes uuringus taheldati markimisvaarseid 18% vahenemist meeste suremuses siidame-veresoonkonna
haigustesse parast valitsuse koordineeritud kiitusevahetuse programmi, mis vahendas ahikdttest tulevaid
saasteaineid (Sigsgaard et al., 2015).

Vaimne tervis

Li et al. (2022) slstemaatiline Ulevaade ja meta-analliis ké&sitles kodumajapidamistes kasutatavate
tahkekituste pdletamisest tuleneva sisebhu saastuse seost depressiooni esinemisega. Eraldi analtis tehti
ka ainult biomassi (nt puit, p6llumajandusjadgid, loomade kuivatatud véljaheited, puususi) pdletamise
kohta. Tahkekiituse kasutus (koos kivisde kasutusega) seostus 22% kdrgema depressiooniriskiga (OR
1,22; 95% CI 1,09-1,36). Biomassi eraldi késitlev analtits statistiliselt olulist seost ei ndidanud, mis viitab
sellele, et seos vdib olla mdjutatud Kivisde kaasamisest, sest Kivisusi tekitab Gldiselt kérgema
saastekoormuse kui biomassi pdletamine. Euroopas (Soomes) l&bi viidud uuringutest oli kaasatud vaid
uks ristlabilbikeline uuring, mis ei leidnud seost puidu pdletamise ja eneseraporteeritud depressiooni vahel
OR 0.78 (0.43-1.41) (Li et al., 2022). Arvestades, et enamik kaasatud uuringutest parines madala ja
keskmise sissetulekuga riikidest, kus biomassi kasutatakse sageli igapdevaseks toiduvalmistamiseks

halvasti ventileeritud eluruumides, ei ole riskisuuruste otsene lekandmine Eesti konteksti pdhjendatud.

Bin Mahfoz jt. (2021) sustemaatiline llevaade ja meta-analtitis analliiisis, kuidas kokkupuude sisedhu
saastega mojutab eakate inimeste vaimset tervist ja kognitiivseid voimeid. Analliisi kaasati 9 uuringut,
mis hélmasid kokku 73 876 osalejat Hiinast, USA-st, Indiast ja Mehhikost. Osalejate keskmine vanus jai

vahemikku 57,6 kuni 82,0 aastat ning enamikes kaasatud uuringutes moodustasid naised suurema osa
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valimist (57,2%-100%). Uuringust ei selgunud, milliseid sisedhu saasteallikaid autorid oma
otsingustrateegiasse kaasasid, juttu on tahketest kiitustest nagu biomass, kivisisi, aga ka kuittedlist,
liiklussaastest, tubakasuitsust, ehitusmaterjalidest tulenevast saastest ja viirukite pOletamisest. Meta-
analtsi jarelduseks oli, et siseGhu saastatus, mis tuleneb peamiselt toiduvalmistamiseks ja kutmiseks
kasutatavatest kitustest, on oluliselt seotud kognitiivse disfunktsiooniga eakate naiste seas. Sise6hu
saasteainetega kokkupuude mdjutab kdige sagedamini verbaalset 6ppimist, teadvust, loogilist m&tlemist,
ja luhiajalist mélu. Samuti leiti seoseid dementsuse ja Alzheimeri tdvega. Mo6ju voib tuleneda sellest, et
peened osakesed (PM) vdivad jouda ajju, pOhjustades aju poletikku ja oksiidatiivset stressi, mis voib viia
kognitiivsete vdimete languseni (Bin Mahfoz et al., 2021). Uuringus pole selgelt raporteeritud kaasatud
uuringutes leitud seoseid ja puuduvad ka viited kaasatud uuringutele. Kuna antud uuringus enamik
uuringuid parines sellistest riikidest, kus toidu valmistamine ja kiitmine on teistsugune kui Eestis (Hiina,
India) (va uks uuring USAst) ning pole selge milliseid siebhusaastuse allikaid tapselt uuriti, pole autorite
hinnangul tulemused Eestisse otseselt tile kantavad.

Sunninaitajad

Toetudes tlemaailmsele meta-analiiusile Lee jt (2020), mdjutab inimeste kodudes kivisOe, puidu, puusoe,
pollumajandusjadtmete, kuivatatud loomsete véljaheidete voOi kittedli pdletamine vaststndinute
stinninditajaid. Nimetatud kutustega kokku puutunud emadele stindinud imikud olid stinnil keskmiselt 149
g (95% CI 101-196) kergemad. Saastavate kltustega kokkupuutuvatel emadel on mérgatavalt kérgem
risk madala stinnikaaluga lapse saamiseks (suhteline risk RR1,36 95% CI 1,19-1,55) ning surnult sunni
esinemiseks 1,22 (95% CI 1,06-1,41) (Lee et al., 2020). Ka teise ulemaailmse meta-analiisi tulemused
néitasid, saastavad kutused (kivisisi, puit, puusisi, p6llumajandusjdatmed, kuivatatud loomseed
valjaheited voi kittedli) asendati gaasiga vahenes enneaegse siinnituse risk (OR 0,66; 0,45-0,97) ning
madala stinnikaalu risk (OR 0,70; 0,53-0,93) (Puzzolo et al., 2024). Metsatulekahjudest tekkiv biomassi
pdlengute suits vélisdhus tdstab madalama stinnikaalu esinemise riski (Karanasiou et al., 2021). Ka vaid
arenenud riikides labi viidud uuringute pdhjal tehtud Sigsgaard et al. (2015) narratiivne Ulevaade kinnitab,

et puidu pdletamine suurendab madala stinnikaalu ja enneaegse stinni riski (Sigsgaard et al., 2015).

Haiguskoormus

Lee et al. (2020) tervisemdjude hinnangu kohaselt pdhjustas 2017. aastal Kkivisde, puidu, puusoe,

pollumajandusjéétmete, kuivatatud loomade véljaheidete voi kittedli pdletamine kodustes kittekolletes
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(ahjud, pliidid, katlad) 0,7 miljonit surmajuhtumit ja 45,7 miljonit DALY-t (haiguskoormuse tdttu
kaotatud eluaastat) hingamisteede haiguste tottu. Hingamisteede haigused moodustavad peamise osa
(75%) kodustest kittekolletest pdhustatud DALY-dest. Nakkuslikud hingamisteede haigused (nt age
respiratoorne infektsioon, tuberkuloos) pdhjustasid 27,4 miljonit DALY-t, kroonilised hingamisteede
haigused (astma ja KOK) 18,4 miljonit DALY-t ja kopsuvéhk 5,5 miljonit DALY-t.

Kodustest kuttekolletest pOhjustatud siidame isheemiatdve ja ajuveresoonkonna haiguste tottu suri
maailmas aastal 2017 hinnanguliselt 0,3 miljonit inimest ja need pdhustatsid 9,5 miljonit DALY-t.
Erinevalt hingamisteede haigustest, mille haiguskoormus on langustrendis, suurenes isheemilise
sudamehaigusega seotud haiguskoormus ajavahemikus 2000-2017 2% vdrra, kuigi Gldine kodustest
kattekolletest tingitud suremus on vahenenud (Lee et al., 2020).

Kodustest kiittekolletest p6hjustatud haiguskoormus on maailmas jaotunud &&rmiselt ebalhtlaselt,
koondudes peaaegu tdielikult madala ja keskmise sissetulekuga riikidesse. 2017. aasta andmetel langes
nende riikide arvele 60,8 miljonit DALY -t, samas kui korge sissetulekuga riikides oli see néitaja vaid 0,09
miljonit. Suurimat koormust kannab Lduna-lda-Aasia piirkond, ulatudes 23,3 miljoni DALY ja 0,57
miljoni varajase surmani aastas. Selles piirkonnas asub ka maailma suurima haiguskoormusega riik India
(17,3 miljonit DALYt ja 0,4 miljonit varajast surma). Suuruselt teise haiguskoormusega piirkond on
Aafrika (18,3 miljonit DALY-t), kus riikidest on suurima haiguskoormusega Nigeeria. Ajavahemikus
2000-2017 on kodustest kittekolletest p&hjustatud haiguskoormus globaalselt langenud 30%. Suurim
haiguskoormuse vahenemine on toimunud Euroopas (71%), samas kui madalaim véhenemine leidis aset

L&ane-Vaikse ookeani regioonis (21%) ja Aafrika regioonis (22%) (Lee et al., 2020).

Euroopas on kodustest kuttekolletest pdhjustatud haiguskoormus kdige madalam. See on tingitud
asjaolust, et Euroopas on rohkem tle mindud puhtamatele kitustele (elekter, gaas, kaugkite), samas Kui
madala sissetulekuga riikides kasutatakse peamiselt koduseid pdletusseadmeid toidu valmistamiseks ja
kitmiseks (Lee et al., 2020). Hinnanguliselt pdhjustab peamiselt puidu pdletamine kodustes kuttekolletes
Euroopas umbes 20 000 (7000-50 000) enneaegset surma (Chowdhury et al., 2023). USAs kasutab puidu
pdletamist vaid 2% majapidamistest ning hinnanguliselt pohjustab see 8600 (6500— 9600) enneaegset
surma aastas (Shlipak et al., 2026).

Pdhjamaade linnades labi viidud tervisemdjude hindamine naitas, et igal aastal pdhjustas puidukittest
périnev eriti peente osakeste (PM2s) saaste ligikaudu 19 enneaegset surmajuhtumit Umeas, 85 Helsingis,

78 Kopenhaagenis ja 232 Oslos. Kdik neli uuritud linna kasutavad markimisvaarsel mééaral kodustes
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kittekolletes pdletamist, kusjuures puidukite on (ks peamisi PM2s allikaid nendes linnades (Orru,
Olstrup, et al., 2022).

Eestis moodustab pdéletamine kodustes kuttekolletes (ehk kohtkite) erinevatest dhusaaste allikatest
(transport, toostus) kdige rohkem haigestumist ja suremust. 2020. aastal pdhjustas Eestis pdletamine
kodustes kuttekolletes (peamiselt puidu poOletamine ahjudes, pliitides, kateldes) hinnanguliselt 571
varajast surma aastas. Sellele jargnes liiklus 433 varajase surmaga. Muud Ghusaaste allikad, mis ei ole
kodustes kiittekolletes pdletamine, liiklus ega teetolm p&hjustasid aastal 2020 umbes 188 varajast surma.
Kodustes kiittekolletes biomassi pdletamine t0i kaasa 6902 kaotatud eluaastat 2020. aastal. Keskmiselt
vaheneb Eesti elaniku oodatav eluiga koduse biomassi pdletamise tottu ligi 5 kuud. Perioodil 2010-2020
on toimunud Eestis oluline 8husaaste tasemete vadhenemine, ning kbige suurem on vahenemine olnud

kodustest kiittekolletest tuleneva saaste osas (26%) (Orru, Teinemaa, et al., 2022).

Elamine elektrijaamade ja koostootmisjaamade laheduses

Elektrijaamades ja koostootmisjaamades (samaaegne elektri ja soojuse tootmine) biomassi pdletamise
seost tervisenditajatega on véahe uuritud. Meie otsinguga tuli vélja ainult ks sustemaatiline kaardistav
ulevaade (scoping review) (Freiberg et al., 2018), milles vaid kaks artiklit kasitles mdju elanikele,
ulejdénud artiklid olid tookeskkonna ohtudest bioenergia kasutamisega seoses. Uuring kaasas
kdikvoimalikud erinevad biomassist elektri tootmise viisid: biomassi pdletamisel pdhinevad
elektrijaamad, biogaasijaamad, puidu gaasistamise jaamad, taimse Oli elektrijaamad, tselluloositodstuse

elektrijaamad, reoveegaasijaamad ning prigilagaasijaamad.

Koik peale (he uuringu Tais viidi ldbi Euroopas: Taanis, Soomes, Uhendkuningriigis, Rootsis ja
Saksamaal. Uks kahest Freiberg (2018) iilevaatesse lisatud uuringust (Claeson et al., 2013) uuris Rootsis
puidu gaasistamise tehase laheduses esinevat I6hnahairingut ja tervisekaebusi elanikel. Uuritavas jaamas
gaasistati biomassi (peamiselt puitu) ja toodeti nii elektrit kui soojust kaugkdtte vorku ning sellest eraldus
I6hna, kuid mitte toksilisi aineid tervisele ohtlikul tasemel. Ldhnaained parinesid peamiselt rafineeritud
biokituse tootmisel niiskest saepurust, kuivatatud ja jahvatatud puukoorest ja hakkpuidust. Uuringus
kasutati radade analttsi mudelt (path-analytic model), mis kirjeldab objektiivselt mdddetud 6husaaste,
tajutud saaste, terviseriski tajumise, hairituse ning tervisesimptomite omavahelisi seoseid. Uuring nditas,
et Ohusaastuse tase (hinnatud elukoha kauguse jargi jaamast) ei olnud seotud héirituse ja

eneseraporteeritud tervisesimptomite esinemisega, kill aga méjutas simptomite esinemist ja héiritust see,
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kuivord inimene tajus saastuse olemasolu ja oli mures selle tervisemdjude pérast. Terviseriski suurem
tajumine suurendas muret tervisemdjude pérast ja see omakorda suurendas héirituse ja simptomite
(vasimus, iiveldus, pearinglus, silmade arritus ja hingamisteede siimptomid) esinemist (Claeson et al.,
2013)

Freiberg viitab oma Glevaateuuringus ka teisele ristlabildikelisele uuringule mis viidi l&bi Tais
(Juntarawijit, 2013). Uuring néitas kahe vaikese biomassi-elektrijaama lahedal elavatel elanikel suuremat
riski haigestuda hingamisteede haigustesse (astma, KOK), allergiatesse ning kogeda teatud simptomeid
nt naha slgelus/l6ove, silmadrritus, koha, ninakinnisus, allergilised simptomid, kurguvalu ja
hingamisraskused. Uks neist jaamadest oli 6 MW v@imsusega auruturbiini elektrijaam ja teine oli 1 MW
seade, mis kasutas gaasistustehnoloogiat ja sisep6lemismootorit. Biomassina kasutati riisikestasid ning
mdlemad elektrijaamad olid riisitéostuse laheduses. Elanikud jaotati rihmadesse vastavalt nende elukoha
kaugusele jaamast: I rihm (0-0,5 km), Il rihm (0,5-1,0 km) ja kontrollrihm (>1 km). Elektrijaamadest
vahem kui 1 km kaugusel esines suurem allergiate (OR = 2,4, 95% CI: 1,5-4,0), astma (OR = 2,1, 95%
Cl: 1,0-4,4) ja kroonilise obstruktiivse kopsuhaiguse (KOK) (OR = 2,7, 95% CI: 1,0-8,4) risk. Elanikud
kes elasid véhem kui 0,5 km kaugusel, oli suurem risk (OR = 2,5-8,5) naha stigeluse/l66be, silmadrrituse,
koha, ninakinnisuse, allergiliste simptomite, kurguvalu ja hingamisraskuste tekkeks vdrreldes nendega
kes elasid enam kui 1 km kaugusel. Naha stigeluse/l66be, silmaérrituse, ninakinnisuse ja hingamisraskuste
osas olid leitud Sansisuhted erakordselt kdrged (OR = 6,3-8,5). Kuigi kokkupuude biomassi suitsus
leiduvate erinevate saasteainetega, nagu peenosakesed (PMjio), lammastikoksiid, osoon v6i muud
toksilised kemikaalid, vdivad pdhjustada neid simptomeid, viitavad Ghusaastuse mddtmise andmed
sellele, et peamiseks terviseriskiks selles uuringus oli tolm, mis tekib seoses riisitoostusega.
Modtmistulemused néitasid, et peenosakeste tasemed olid uuringu piirkonnas madalad. Saasteainete
kontsentratsioonid jaid vahemikku 38-75 pg/m* PMio puhul, ilma et kauguse suurenedes ilmneks selget
vahenemistrendi. Kdrged olid aga tavalise tolmu (ingl coarse particles) tasemed. Riisi kestade tolm ja
tuhk vaisid olla nende tervisetulemuste pdhjustajateks, kuna ka riisiterade eraldamine kestadest toimus
samas tehases. Kuigi biomassipOletusest ndib olevat mérkimisvadrne panus, vOivad teised jaama

tegevused, mis on seotud riisi ja selle kdrvalproduktidega, olla samuti avaldanud olulist mgju.

Elamine jadtmepdletustehase laheduses

Slstemaatiline tlevaade (Cole-Hunter et al., 2020) kasitles orgaaniliste jadtmete pdletamisest (biomassi

pdletamisest) pdhjustatud tervisemdjusid kontrollitud tingimustes jadtmepdletustehases. Sustemaatilisse
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Ulevaatesse kaasati 19 uuringut. Kaasatud epidemioloogilised uuringud ei ndidanud seoseid pdletustehase
laheduses elamise ja ebasoodsate tervisetulemite vahel. Siiski on epidemioloogilisi uuringuid vahe tehtud
ja jareldus pdhineb vaid kahel kohortuuringul. Keskkonnaseire ja terviseriski hindamise uuringud viitasid,
et kaasaegsed ja nduetekohaselt toimivad jaatmepdletustehased, kus kasutatakse sorteeritud orgaanilisi
jaatmeid ja tbhusaid puhastusseadmeid, ei suurenda oluliselt terviseriske ega ka véhiriski. Mitmes
elutsukli analtdsis leiti, et kontrollitud tingimustes toimuv jaatmete pdletamine vdib kogu elutstklit
arvestades olla seotud vaiksema keskkonna- ja tervisekahjuga kui jadtmete ladestamine prigilasse voi
kontrollimatu pdletamine. Samas pOletusprotsessiga kaasnevate jaakide (tuhk) kaitlemine ning
raskmetallide sisaldus jadvad potentsiaalseteks riskiteguriteks. Cole-Hunter et al., jareldasid, et selliste
rajatiste kasutamine eeldab ranget regulatiivset jarelevalvet, pdhjalikke terviseriski hindamisi ning pidevat

seiret, et véltida voimalikke kahjulikke tervisemdjusid (Cole-Hunter et al., 2020).
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Kokkuvote

Tihti levib elanikkonnas arusaam, et puidust tekkiv suits on looduslik ja seetfttu inimeste jaoks ohutu.
Ulevaateuuringud aga naitavad, et biomassi, sh puidu, pdletamisel eraldub hku mitmesuguseid tervisele
kahjulikke saasteaineid: Ghusaaste osakesi (PM1o, PM25s ja PMo,1) ning gaase nagu CO, NOx ja SO2
Puidusuits sisaldab tuhandeid kemikaale, sealhulgas kantserogeenseid ihendeid, nditeks politsuklilised
aromaatsed susivesinikud ja lenduvad orgaanilised hendid. Juhul kui kodustes kuttekolletes pOletatakse
ka kemikaalidega téodeldud puitu voi prigi, eralduvad keskkonda ka dioksiinid ja raskmetallid.

Euroopas on valisdhu peenosakeste saaste endiselt tdsine probleem, kuigi to0stuse ja transpordi heiteid on
viimastel kiimnenditel oluliselt véhenenud. Kodustest kiittekolletest parineva 6husaastuse osakaal tldises
Ohusaastuse kasvab. Talvisel kutteperioodil on kodune puidu pdletamine mitmes Euroopa linnas ja ka

Eestis peamine dhusaaste osakeste allikas.

Pdletamisel Ohku eraludvate saasteainete hulk s6ltub oluliselt ahju thdbist, kituse omadustest ja
kitmiskaitumisest. Kaasaegsed ahjud ja pelletikutteseadmed paiskavad dhku mérksa vahem Ghusaaste

osakesi kui vanad traditsioonilised ahjud. Niiske kitus ja halb tdmme suurendavad heiteid.

Lisaks vélisdhule mdjutab puidu pdletamine ka sisedhu kvaliteeti. Kittekolletega (pliidid, ahjud,
kaminad) kodudes on sageli kérgemad Ohusaaste osakeste sisaldused vorreldes nendega, kus neid ei
kasutata. Kuigi ahikute tekitab keskmiselt vahem ultrapeeneid osakesi kui nditeks toiduvalmistamine voi
suitsetamine, Uletab see siiski valisdhus esinevat keskmist saastetaset. Samuti esinevad kitmise ajal
luhiajalised véaga kdrged saastepiigid sultamisel ja ahjuukse avamisel. Seega kujutab kodune biomassi

pdletamine endast olulist valis- ja sisedhu saasteallikat.

Biomassi pdletamisel tekkinud saasteained tungivad sligavale kopsudesse ja sealt edasi vereringesse,
joudes kdigi peamiste organiteni. Kokkupuude biomassi pdletamisest tulenevate saasteainetega kahjustab
hingamisststeemi ning vdib pdhjustada kopsuvahki, kroonilist obstruktiivset kopsuhaigust (KOK), astma
agenemist, kdha ja sagedasemaid respiratoorseid haiguseid nii lastel kui taiskasvanutel. Samuti on
néidatud, et raseduseaegne kokkupuude kdrge Ghusaaste tasemega on seotud madalama stinnikaaluga, mis
omakorda on riskiteguriks mitmetele haigustele hilisemas elus. On néidatud, et kodusest kiitmisest tulenev
Ohusaastus suurendab riski suidame-veresoonkonna haiguste tekkimiseks, nagu sudame isheemiatdbi,

infrarkt, insult ja kBrgvererohktdbi.
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Eestis on pdletamine kodustes kittekolletes hinnatud aastal 2020 suurimaks tervisemdjude pd8hjustajaks
erinevate Ohusaaste allikate hulgas (liiklus, t6ostus). Biomassi pOletamine kodustes kittekolletes
pbhjustas 2020. aastal 571 varajast surma. Keskmiselt védheneb Eesti elaniku oodatav eluiga koduse

biomassi pdletamise tottu ligi 5 kuud.

Elektri tootmiseks kasutatavad koostootmisjaamad, kaugkitte katlamajad ja biojadtmeid pdletavad
tehased emiteerivad oluliselt vahem saasteaineid kui kodune ahikute ning seetbttu on terviseriskid samuti
oluliselt madalamad. Lisaks kasutatakse seal puhastusseadmeid ja korstnad juhivad heite kérgemale
vorreldes kodumajapidamistes aset leidvate heidetega, mis vabanevad otse ruumidesse vOi majade

vahetusse ldhedusse.
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Soovitused

Selleks, et koduste pdletus-seadmete moju tervisele viia miinimumini, on mitmetes riikides seatud koduste
kitteseadmete heidetele piiranguid. Naiteks on Saksamaal uutele ahjudele kehtestatud piirangud 8husaaste
osakestele ja CO emissioonidele (vastavalt 40 mg/m3PM ja 1 250 mg/m3 CQO). Mitmetes Euroopa riikides
on ette ndhtud rahalised toetused, et julgustada majapidamisi asendama vanu ahjusid ja tahkekuttekatlaid
uuemate keskkonnasObralikemate kiitteseadmetega, néiteks TSehhis, Austrias ja Norras. On mitmeid
uuringuid, mis nditavad, et kui asendada puidukite muude kitteliikidega (nt gaas, elekter), vaheneb
oluliselt 6husaaste osakeste tase valisdhus. Kui Austraalias vahenes ahikittega kodude osakaal 66%-It

30%-le, vahenes ka talvine PM1o saaste valisdhus 38% vorra.

Ka Eestis on toetused kuttekollete véljavahetamiseks ja majade soojustamiseks, et véhendada
kilittevajadust. Soovitame sarnaste toetustega jatkata, et ka Eestis soodustada ahikdittelt tileminekut teistele
vahem saastavatele kittevdimalustele nagu elekter, gaas vdi kaugkute. Samuti soovitame soodustada
traditsiooniliste ahjude vélja vahetamist vahem saastavate kitteseadmete vastu nagu pelletikatlad voi
muud uuemad madala saastega pdletusseadmed, mis on loodud maksimeerima energia efektiivsust ja

minimeerima 6husaaste heidet.

Prugi pdletamist kodustes kuttekolletes tuleks taielikult valtida, kuna see pdhjustab vaga kdrgeid toksiliste
ainete heitmeid, mis soodustavad kopsuvéhi ja muude haiguste teket. Ahju kitmisel tuleb valtida niiskeid
puid ja ahju ust avada vOimalikult vahe kordi. Ka sundventilatsiooni paigaldamine aitab vahendada
ahikuttest tulenevat sisedhu saastust. Elanike teadlikkust tuleks tfsta ahikittega ja prigi pdletamisega

seotud terviseriskidest ja nende maandamise vdimalustest.
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Lisa 1l

Andmebaasis PubMed kasutati jargmist otsinguvalemit:

((("Biomass"[Mesh] OR  biomass[Title/Abstract] OR  woodchips[Title/Abstract] OR  wood
chips[Title/Abstract] OR wood pellets[Title/Abstract] OR fuel pellets[Title/Abstract] OR
pellets[Title/Abstract] OR wood smoke[Title/Abstract] OR wood[Title/Abstract]) AND (environmental
exposure[Title/Abstract] OR "Environmental Exposure”[Mesh] OR vicinity[Title/Abstract] OR "living
near"[Title/Abstract] = OR  neighborhood[Title/Abstractf OR  distance[Title/Abstract] OR
living[Title/Abstract] OR residing[Title/Abstract] OR residential[Title/Abstract] OR
surrounding[Title/Abstract] OR proximity[Title/Abstract] OR household[Title/Abstract])) AND
(electricity  generation[Title/Abstractf OR  power  generation[Title/Abstract] OR  power
plants[Title/Abstract] OR heating[Title/Abstract])) AND (("2015/01/01"[Date - Publication]
"2025/10/06"[Date - Publication]))
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Lisa 2

Tabel 1. Kaasatud uuringud

Allikas Uuringu | Kaasatud | Kaasatud | Uuritud kokkupuude Tulem Peamine tulemus meie uuringu kontekstis
tadp uuringute | uuringute
ilmumise | arv
aeg
Audignon- | MA?! Kuni 2022 | 69 Ultrapeenete osakeste Mdddetud ultrapeenete Kdige kérgemaid keskmisi kontsentratsioone
Durand et (<100 nm) allikad kodus: osakeste (<100 nm) (1 000 000 osakest/cm3) moddeti toidu
al 2023 toiduvalmistamine, kontsentratsioon valmistamise ajal, millest kdige saastavamaks
suitsetamine, sisedhus tegevuseks osutus toidu grillimine (keskmiselt
Bhuvdrskendajate 14 400 000 osakest/cm3). K&rgeid
kasutamine, koristamine, kontsentratsioone tekitas ka kutinalede
kitmine, isiklik hiigieen / viirukite pdletamine ja koristamine. K&ige
kehahooldus, printimine, madalamaid keskmisi kontsentratsioone tekitas
remondit6dd ning muud ahikite 18 000 osakest/cm3, kuigi ahju ukse
tegevused. avamine suurendas hetkeliselt sisebhu saastust.
Avatud kamin tekitas rohkem Ghusaastust,
keskmiselt 128 000 osakest/cm3
Barros etal | SU? 1986- 35 Ameerika indiaani/Alaska | Laste hingamisteede Kuues uuringus vaadeldi puidu pdletamist
2018 2016 p6lisrahvaste lapsi haigused (sh alumiste koduses keskkonnas ning viies leiti, et see oli
mdjutavad hingamisteede seotud laste suurenenud respiratoorse
keskkonnategurid: infektsioonid, haigestumisega. Puidukditte olemasolu kodus
reostatud ala elamu pneumoonia, kdha, oli seotud kdrgema alumiste hingamisteede
laheduses; torustiku vilistav hingamine) infektsiooni riskiga (OR 2.21; 95% CI 1.20-
puudumine ja puidu 4.10; OR 4.85; 95% CI 1.69-12.91; OR 5.0;
kasutamine kiitteks ja s6ogi 95% CI 0.6-42.8), kopsupdletiku riskiga <5-
tegemiseks. aastastel lastel (OR 2.1; 95% CI 0.6-7.2) ning
koéha sagedasema esinemisega (OR 3.18;
p=0.027). Kui ahikdittest parinev lenduvate
orgaaniliste Ghendite (VOC) tase siseruumides
oli tile 100 pg/m?® vdi PM ;5 tase iile 25 pg/m?
suurenes risk astma tekkimiseks ja kéha ning
kilmetushaiguste pddemiseks.
Bruceetal | MA 1990- 14 Biomassi (puit, Kopsuvahk. Meta-analuls nditas, et Sanss haigestuda
2015 2010 p6llumajandusjéatmed, Kopsuvéhina oli kopsuvahki (OR) on 1,17 (95% Ul 1,01 kuni
puussi, kivisusi) defineeritud mistahes 1,37) korda kdrgem neil, kes
kasutamine kuitteks voi tlupi primaarne vahk kasutavad biomassi toidu valmistamiseks vdi
toidu valmistamiseks
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varreldes kontrollriihmaga
kes kasutavad gaasi vOi
elektrit

kopsudes, hingetorus vGi
bronhides.

kitmiseks vorreldes nendega, kes kasutasid
elektrit v6i gaasi.

Chowdhury | SU 2014- 9 Koduses majapidamises Koduses majapidamises | Suurem osakaal on kodumajapidamistest
et al 2023 2022 tekkiv 6husaaste (PMz;s) tekkiva 6husaaste périneval 6husaastusel (PM;s) Kesk-ja Ida-
tahkekutuste (biomassi, osakaal kogu valisdhu Euroopa linnades, ulatudes Poolas kuni
kivisoe, puidu) saastusest (PMz;s) ja 48%, kuid alla 5% j&ab see Saksamaa,
pdletamisest sellest pdhjustatud Uhendkuningriigi, Belgia ja Skandinaavia
surmade arv globaalselt | linnades. Hinnanguliselt pdhjustab tahkete
ja regiooniti (nt kltuste p8letamine Euroopas aastas umbes 20
Euroopas) 000 (7000-50 000) enneaegset surma.
Cole- SuU Kuni 2020 | 19 Elanike kokkupuude Kdik tervisemdjud Kaasatud uuringud ei leidnud seoseid
Hunter et al orgaaniliste jaatmete priigipdletustehase ldheduses elamise ja
2020 poletamisel tekkivate ebasoodsate tervisetulemite vahel
6huheitmetega kontrollitud
tingimustes
jaatmepdletustehases
Fatmi ja SuU 2005- 25 Koduses majapidamises Koronaarhaigus/sidame- | Kodune 8husaaste tahkekituste p&letamisel
Coggon 2015 tahkekutuste (biomassi ja isheemiatGbi ja suurendab koronaarhaiguste riski.
2016 kivisoe) pdletamisest kardiovaskulaarse riskiga | Sekkumisuuringud (nt pliidi parandamine)
tulenev sisedhu saaste seotud tervisenditajad. vahendasid PMs taset ja alandasid vererdhku
(tahkete kiituste 3-5 mmHg. Uuringute pdhjal oli biomassi
pdletusseadmete pdletamine kodumajapidamistes seotud
kasutamine v3i PM..s/CO kdrgema sustoolse ja diastoolse vererGhuga
madtmised). ning monel juhul ka ateroskleroosi varajaste
markerite tdusuga. Kérgeimad saasteainete
tasemed esinesid halvasti ventileeritud
ruumides, ja ebaefektiivsete
kitteseadmetekasutamisel. Euroopast
uuringuid polnud kaasatud.
Freiberg et | SU 2000- 9 Kdik jaamad milles Kdik vdimalikd mdjud Uhe Tais labi viidud madala kvaliteediga
al 2018 2018 kasutatakse biomassi inimese tervisele ristl&bildikelise uuringu pdhjal tuvastati, et

elektri tootmiseks:
biogaasijaamad, taimedlil
tootavad elektrijaamad,
puidukatlad, puidu
gaasistamise jaamad,
tselluloositddstuse
elektrijaamad,
reoveegaasijaamad ja
priigimaegaasijaamad

(kaebused, haigused)

Kdik vdimalikd ohud
téokeskkonnas

biomassi elektrijaamade laheduses elavatel
inimestel v8ib olla suurem risk haigestuda
astmasse ja kroonilisse obstruktiivsesse
kopsuhaigusesse (KOK). Samuti t&heldati
sagedasemat allergiate esinemist ning selliseid
simptomeid nagu koha, kurguvalu,
raskendatud hingamine, silmade arritus ja
nahaldove vai siigelus. Nende tervisetulemite
tekkimise p&hjuseks vdis olla bioelektri
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tootmise kdrval ka riisitddstusest parinev tolm
ja tuhk, kuna ka riisiterade eraldamine
kestadest toimus samas tehases.

Karanasiou | MA 1980- 81 Biomassi pdletamine Suremus ja haigestumus | PMio suurenemine 10 pg/m?® vorra suurendas
et al 2021 2020 sealhulgas metsap6lengud, | sidame-veresoonkonna, | uldsuremuse riski 1,3% ja PMys suurenemine
kontrollitud pdletamised, hingamisteede ja 1,9%.
p6llumajanduslikud ajuveresoonkonna PMyo suurenemine 10 pg/m? vorra suurendas
pdletamised, elamute haigustesse luhiajalise hingamisteede haiguste tGttu haiglaravile
puidukite ning elektri- ja valisbhu saastega sattumise riski 4,8% ja PM,s suurenemine
soojusenergia tootmine. kokkupuute 4,1%.
Kardiovaskulaarsel suremusel oli PM2s--ga
positiivne seos, kuid see polnud statisiliselt
oluline ning kardiovaskulaarse haigestumise
kohta olid tulemused vasturaékivad.
Lietal MA 2012- 9 SiseBhu saastus tahkete Depressioon voi Tahkete kituste (biomass ja kivisusi)
2022 2022 kltuste pBletamisest: depressiivsed p6letamine suurendab depressiooni riski 22%.
kivisusi, biomass, puususi simptomid, méaaratletuna | Ainult biomassi (puit, sdnnik, jadtmed)
arsti diagnoosi/ravi voi kasutamine suurendab depressiooni riski 18%
standardiseeritud (OR =1,18), kuid see seos pole statistiliselt
kisimustiku alusel oluline. Euroopas (Soomes) labi viidud
uuringutest oli kaasatud vaid uks
ristlabilbikeline uuring, mis ei leidnud seost
puidu pdletamise ja eneseraporteeritud
depressiooni vahel OR 0.78 (0.43-1.41).
Bin MA Kuni 2021 | 9 SiseBhu saastus tahkete Kisimustikud ja testid SiseBhu saastatus on oluliselt seotud
Mahfoz et kituste pBletamisest: kognitiivsete vdimete kognitiivse disfunktsiooniga, eriti eakate
al 2021 Kivisusi, biomass, puususi. | kohta: Alzheimeri tdbi, naiste seas. Uuringid Euroopast polnud
dementsus, mélu, kaasatud, ebaselge millistest allikatest sisedhu
orienteerumine, saastusega seos leiti.
tahelepanu; visuaalne
vBimekus, verbaalne
vBimekus
Dillonetal | MA Kuni 2017 | 10 SiseBGhu saastus tahkete Diagnoositud Biomassisuitsuga kokkupuude on seotud
2021 kituste pBletamisest: hlpertensioon ja vererbhu tdusuga, kuid mitte Kliinilise

kivisusi, biomass, sonnik

moddetud vererbhk

hlipertensiooni diagnoosiga naistel. Euroopast
polnud uuringuid kaasatud.
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kasutamine vorreldes
saastavate kituste
(biomass, puit, Kivistsi vOi
petrooleum) ja puhaste
kltuste (nt elekter)
kasutamisega

p6letused) ja
murgistused (nt
vingugaasi murgistus)

Lee etal MA Kuni 2020 | 476 Kodumajapidamise Uuriti seoseid stidame- Vorreldes nendega, kes ei kasutanud
2020 dhusaastega kokkupuude veresoonkonna, kodumajapidamises uuritud kituseid oli nende
madratleti saastavate hingamisteede kasutajatel suurenenud risk astma,
kituste kasutamisena haigustega, obstruktiivse kopsuhaiguse, kopsuvahi,
(kivisusi, puit, puussi, tldsuremusega ja kopsutuberkuloosi ja &gedate hingamisteede
p6llumajandusjéétmed, stinninditajatega infektsioonide tekkeks nii taiskasvanutel kui ka
kuivatatud loomasdnnik voi lastel. Samuti t&heldati positiivseid seoseid
petrooleumi &li (kerosene). stidame isheemiatdve ja tserebrovaskulaarsete
haigustega. Kokkupuude uuritud kituste
kasutaatega suurendas kardiovaskulaarsete,
hingamisteede haiguste ning tldsuremuse riski.
Samuti oli see seotud vaiksema stinnikaalu ja
suurema surnult siinni riskiga.
Puzzoloet | MA 1980- 116 Gaasiliste kiituste Kdik haigestumised, jaeti | Vorreldes saastavate kiituste kasutamisega
al 2024 2021 (maagaas, biogaas) vdlja vigastused (nt vahendas gaasi kasutamine oluliselt

kopsupdletiku riski

(OR 0,54; 95% CI 0,38-0,77), vilistava
hingamise riski (OR 0,42; 0,30-0,59), kdha
riski (OR 0,44; 0,32-0,62), hingeldamise
esinemise riski (OR 0,40; 0,21-0,76),
kroonilise obstruktiivse kopsuhaiguse riski
(OR 0,37; 0,23-0,60), bronhiidi riski (OR
0,60; 0,43-0,82), kopsufunktsiooni
vahenemise riski (OR 0,27; 0,17-0,44), raske
respiratoorse haiguse vdi surma riski (OR 0,27;
0,11-0,63), enneaegse stnnituse riski (OR
0,66; 0,45-0,97) ning madala stinnikaalu riski
(OR 0,70; 0,53-0,93).

MA — Meta-analiiiis ja siistemaatiline tilevaade

2SU - Suistemaatiline tilevaade
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