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Gesundheitliche Bewertung von Luftschadstoffen 

- Die neue EU-Luftqualitätsrichtlinie -



Gesundheitliche Wirkungen von Luftschadstoffen

Risikofaktor Anzahl Todesfälle 

(Millionen)

Prozentualer 

Anteil

(%)

Bevölkerung in einkommensstarken Ländern

1 Tabakgebrauch 1,5 17,9

2 Bluthochdruck 1,4 16,8

3 Übergewicht und Fettleibigkeit 0,7 8,4

4 Bewegungsmangel 0,6 7,7

5 Hoher Blutzuckergehalt 0,6 7,0

6 Hohe Cholesterin-Werte 0,5 5,8

7 Geringer Obst- und Gemüseverzehr 0,2 2,5

8 Städtische Außenluftverschmutzung 0,2 2,5

9 Alkoholmissbrauch 0,1 1,6

10 Arbeitsplatzrisiken 0,1 1,1

nach WHO (2009). Global health risks (pp. 1–70). Geneva.



Luftschadstoffe

Chemische Noxen

• Feinstaub (PM10, PM2,5, UFP)

• Stickstoffdioxid

• Ozon

• Schwermetalle (Arsen, Blei, Cadmium, Chrom, Nickel usw.)

• Dioxine/Furane und dioxinähnliche PCB

• Polyzyklische aromatische Kohlenwasserstoffe (PAK)

• Benzol

Biologische Noxen

• Bakterien (z. B. Legionellen)

• Schimmelpilze

Physikalische Noxen

• Lärm

• Elektromagnetische Strahlung

• Licht



Gesundheitliche Wirkungen von Luftschadstoffen

Verändert nach: https://www.umweltbundesamt.de/themen/luft/wirkungen-von-luftschadstoffen/wirkungen-auf-die-gesundheit
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Summary of causality determinations for PM2,5 exposure and health 

effects (EPA 2019)

Respiratory Effects Metabolic Effects

Short term exposure Likely to be causal Short term exposure
Suggestive of, but not 

sufficient to infer

Long term exposure Likely to be causal Long term exposure
Suggestive of, but not 

sufficient to infer

Cardiovascular Effects Nervous System Effects

Short term exposure causal Short term exposure
Suggestive of, but not 

sufficient to infer

Long term exposure causal Long term exposure Likely to be causal

Mortality
Reproductive and 

Develomental Effects

Suggestive of, but not 

sufficient to infer

Short term exposure causal
Pregnancy and Birth 

Outcomes

Suggestive of, but not 

sufficient to infer

Long term exposure causal Cancer Likely to be causal

United States Environmental Protection Agency: Integrated Science Assessment for Particulate 

Matter, December 2019



Luftqualitätsziele der EU

•  Saubere Luft ist für die Gesundheit der Menschen von entscheidender Bedeutung!

•  Festlegung von Luftqualitätsstandards zum Schutz der Gesundheit

•  jede Verbesserung der Luftqualität führt zu einer Reduktion des Gesundheitsrisikos

•  Nutzen der Absenkung der Grenzwerte eindeutig belegt

•  aktuell in Europa geltende Grenzwerte entsprechen nicht mehr den heutigen

   Erkenntnissen über die gesundheitlichen Auswirkungen von Luftverschmutzung.

•  Null-Schadstoff-Ziel der EU:

   bis 2050 ist angestrebt, die Luftschadstoffe soweit zu reduzieren, dass die

   Verschmutzung als nicht mehr schädlich für Mensch und Umwelt gilt.

→ Aktualisierung der EU-Luftqualitätsrichtlinie(n) 

    inkl. Einführung neuer Grenz- und Zielwerte für einzelne Luftschadstoffe!



Die neue Richtlinie umfasst die Zusammenführung der

Richtlinie (EU) 2024/2881 des Europäischen Parlaments und des 

Rates vom 23. Oktober 2024 über Luftqualität und saubere Luft für 

Europa (Neufassung)

Richtlinie 2004/107/EG über Arsen, Kadmium, Quecksilber, Nickel und 
polyzyklische aromatische Kohlenwasserstoffe,

Richtlinie 2008/50/EG über Luftqualität und saubere Luft für Europa

Richtlinie (EU) 2015/1480 zur Änderung bestimmter Anhänge der beiden zuvor 
genannten Richtlinien, in denen Referenzmethoden, Datenvalidierung und 
Standorte für Probenahmestellen zur Bestimmung der Luftqualität geregelt sind.

Richtlinie - EU - 2024/2881 - DE - EUR-Lex

https://eur-lex.europa.eu/legal-content/DE/TXT/?uri=OJ%3AL_202402881


Was ändert die neue EU-Richtlinie?

Einführung neuerer und strengerer Grenz- und Zielwerte für einzelne Luftschadstoffe.

    Grenzwerte sind ab 2030 einzuhalten!

Annäherung Grenz- und Zielwerte an Richtwerte der WHO

Fortschreibung und Ausweitung Konzept der Reduktion der durchschnittlichen 
Belastung (AEI)

Effektivere Gestaltung der Luftqualitätspläne

Verbesserung der Information der Öffentlichkeit sowie des Zugangs zu Gericht

Messung neuer zusätzlicher Schadstoffe



EU-Grenzwerte

Die bestehenden Zielwerte für 

Arsen, Cadmium und Nickel 

werden zu Grenzwerten 

umgewandelt.



EU-Grenzwerte und WHO-Luftgüte-Richtwerte

Stoff Alter Grenzwert

RL 2008/50/EG

Neuer Grenzwert 

RL EU 2024/2881

(Werte gültig ab 1.1.2030)

WHO AQG 2021

Feinstaub PM10

Jahresmittelwert 40 µg/m³ 20 µg/m³ 15 µg/m³

24-Stunden-Mittelwert 50 µg/m³

zulässige Überschreitungs-

häufigkeit: 35 pro Kalenderjahr

45 µg/m³         

zulässige Überschreitungs-

häufigkeit: 18 pro Kalenderjahr

45 µg/m³

Überschreitungen an nicht mehr 

als 3 bis 4 Tagen pro 

Kalenderjahr

Feinstaub PM2,5

Jahresmittelwert 25 µg/m³ 10 µg/m³ 5 µg/m³

24-Stunden-Mittelwert kein Grenzwert 25 µg/m³

 zulässige Überschreitungs-

häufigkeit: 18 pro Kalenderjahr

15 µg/m³

Überschreitungen an nicht mehr 

als 3 bis 4 Tagen pro 

Kalenderjahr

Stickstoffdioxid

Jahresmittelwert 40 µg/m³ 20 µg/m³ 10 µg/m³

24-Stunden-Mittelwert kein Grenzwert 50 µg/m³

 zulässige Überschreitungs-

häufigkeit: 18 pro Kalenderjahr

25 µg/m³

Überschreitungen an nicht mehr 

als 3 bis 4 Tagen pro 

Kalenderjahr

1-Stunden-Mittelwert 200 µg/m³

 zulässige Überschreitungs-

häufigkeit: 18 pro Kalenderjahr

200 µg/m³

 zulässige Überschreitungs-

häufigkeit: 1 pro Kalenderjahr

keine Angabe



Bewertungsmaßstäbe

„EU-Grenzwert“ 
ist ein Wert, der aufgrund wissenschaftlicher Erkenntnisse mit dem Ziel festgelegt wird, 

schädliche Auswirkungen auf die menschliche Gesundheit oder die Umwelt zu vermeiden, 

zu verhüten oder zu verringern, und der innerhalb eines bestimmten Zeitraums erreicht 

werden muss und danach nicht mehr überschritten werden darf.

„EU-Zielwert“ 
ist ein Wert, der aufgrund wissenschaftlicher Erkenntnisse mit dem Ziel festgelegt wird, 

schädliche Auswirkungen auf die menschliche Gesundheit oder die Umwelt zu vermeiden, 

zu verhüten oder zu verringern, und der soweit wie möglich in einem bestimmten Zeitraum 

erreicht werden muss.

„WHO-Luftgüte-Richtwerte“
Die Überschreitung der in den Luftgüteleitlinien (AQG) aufgeführten Richtwerte geht mit 

erheblichen Risiken für die öffentliche Gesundheit einher. Die Leitlinien sind keine rechtlich 

verbindlichen Normen, geben den WHO-Mitgliedstaaten jedoch ein evidenzgeleitetes 

Instrument für die Erarbeitung von Rechtsvorschriften und Handlungskonzepten an die 

Hand. Letztlich sollen sie dazu beitragen, die Luftschadstoffwerte zu senken und so die 

enorme gesundheitliche Belastung aufgrund der Exposition gegenüber Luftverschmutzung 

weltweit zu verringern.



Unterschied Grenzwerte - Richtwerte

EU-Grenzwerte

• Schutz vor Gefahren für die menschliche Gesundheit

• Gefahrenabwehr

• rechtlich verbindlich

• Berücksichtigung Wirtschaftlichkeit und Einhaltbarkeit

• politisch festgelegte Werte

WHO-Luftgüte-Richtwerte

• Ziel, die Gesundheit der Bevölkerung zu schützen

• bei Überschreitung erhebliche gesundheitliche Risiken

• besitzen Empfehlungscharakter

• nicht rechtlich verbindlich



WHO Air Quality Guidelines 2021: PM2,5 

• Systematisches Review (Chen & Hoek 2020): 

     PM2,5 und Gesamtmortalität:

     RR = 1,08 (95 % CI: 1,06-1,09) bei Anstieg von PM2,5 um 10 µg/m³

      → Risiko zu versterben steigt pro 10 µg/m³ PM2,5 um 8 %!

• Außenluftkonzentration (Durchschnitt der 5 niedrigsten 5. Perzentile) 

gemessen in umweltepidemiologischen Studien = 4,2 bis 4,9 µg/m³ 

           → Startpunkt für Ableitung AQG

• Air Quality Guideline Level sollte nicht mehr als 5 µg/m³ betragen

• Festlegung basiert auf Verknüpfung zwischen langfristiger PM2,5-

Belastung und Gesamtmortalität

• Sensitivitätsanalysen bestätigen AQG-Level

WHO global air quality guidelines. Particulate matter (PM2.5 and PM10), ozone, 

nitrogen dioxide, sulfur dioxide and carbon monoxide. World Health Organization 

2021.



Soares, J., Plass, D., Kienzler, S., González Ortiz, A., Gsella, A., Horálek, J. (2024).

 Health Risk Assessment of Air Pollution: assessing  the environmental burden of disease in Europe in 2022.

(Eionet Report – ETC HE 2024/6). European Topic Centre on Human Health and the Environment.

Gesundheitliche Auswirkungen

Region Bevölkerungs-

gewichteter 

Jahresmittelwert 

PM2,5 (µg/m³)

Anzahl 

attributabler 

Todesfälle 

durch PM2,5

Bevölkerungs-

gewichteter 

Jahresmittelwert 

NO2 (µg/m³)

Anzahl 

attributabler 

Todesfälle 

durch NO2

Deutschland 9,2 32.630 14,3 9.440

EU-27 11,4 239.000 14,1 48.000

EU-40/41 11,5 269.000 15,7 66.000

Diese Todesfälle hätten vermieden werden 

können, wenn die WHO-Richtwerte im Jahr 

2022 eingehalten worden wären!

Tabelle: Anzahl attributabler Todesfälle (Gesamtmortalität) bei Exposition 

gegenüber Konzentrationen >  WHO-Richtwerte



Gesundheitliche Auswirkungen

Tabelle: Anzahl attributabler Todesfälle (Gesamtmortalität) bei Exposition 

gegenüber Konzentrationen > neue EU-Grenzwerte*

*EU-Grenzwerte neu (Jahresmittelwerte): PM2,5 = 10 µg/m³, NO2 = 20 µg/m³

Region Anzahl 

attributabler Todesfälle 

durch PM2,5

Anzahl 

attributabler Todesfälle 

durch NO2

EU-27 84.000 8.000

EU-40/41 102.000 16.000

Soares, J., Plass, D., Kienzler, S., González Ortiz, A., Gsella, A., Horálek, J. (2024).

 Health Risk Assessment of Air Pollution: assessing  the environmental burden of disease in Europe in 2022.

(Eionet Report – ETC HE 2024/6). European Topic Centre on Human Health and the Environment.

Diese Todesfälle können vermieden werden, wenn 

die neuen EU-Grenzwerte eingehalten werden.



Einhaltbarkeit der neuen EU-Grenzwerte

• Für nahezu alle Stoffe Einhaltung der Grenzwerte zu erwarten

• Grenzwerte für PM2,5 und NO2 werden noch nicht an allen Messstationen eingehalten werden können

• Im ländlichen und städtischen Hintergrund können die Grenzwerte für NO2 im Jahr 2030 

voraussichtlich flächendeckend eingehalten werden.

• Für PM2,5 noch Überschreitungen im städtischen Hintergrund möglich

• An verkehrsnahen Messstandorten sind bei Feinstaub (PM10 und PM2,5) und NO2 ebenfalls noch 

Grenzwertüberschreitungen im Jahr 2030 zu erwarten. 

• flächendeckende Einhaltung aller Grenzwerte in Deutschland bis 2035 möglich. 

• Aus Sicht des Gesundheitsschutzes ist anzustreben, die Luftschadstoffbelastung noch weiter zu 

reduzieren, um die WHO-Richtwerte so bald wie möglich einzuhalten.

Umweltbundesamt (2025): Hintergrund // Luftqualität 2024. Vorläufige Auswertung. 

Stand: Februar 2025, 1. Auflage ISSN 2363-829X



NO2: NRW - Jahresmittelwerte 2024
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geändert nach 

www.lanuk.nrw.de



Reduktionsverpflichtung der durchschnittlichen Belastung

❖ Alleinige Fixierung auf Einhaltung Grenzwerte nicht sinnvoll

❖ Jede Absenkung der Belastung führt zu erheblichen Gesundheitsgewinnen

• Verpflichtung zur sukzessiven Minderung der durchschnittlichen Exposition

• Indikator für die durchschnittliche Exposition (AEI – Average Exposure Indicator) 

für PM2,5 und NO2 in µg/m³

− ermittelt mit Messungen an Messstationen für den städtischen Hintergrund

− als gleitender Jahresmittelwert der Konzentration für drei Kalenderjahre

•  Ziel für die durchschnittliche Exposition:

−  PM2,5 AEI = 5 µg/m³ (WHO-AQG); NO2 AEI = 10 µg/m³ (WHO-AQG)

•  ein verpflichtendes Jahr zur Zielerreichung wurde nicht festgesetzt. 



AEI im Referenzjahr 

10 Jahre zuvor in 

µg/m³

Reduktionsvorgabe in % Mindestens zu 

erreichender Wert in 

µg/m³

Feinstaub PM2,5

≥ 12 - 25 -

< 12 und ≥ 10 - 15 9

< 10 - 10 8,5

Stickstoffdioxid NO2

≥ 20 - 25 -

< 20 - 15 15

Reduktionsverpflichtung der durchschnittlichen Belastung
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