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Feinstaub: Ursachen und Auswirkungen
PM10 Dokumentation der Arztinnen und Arzte fir Umweltschutz

Die Zahlen sprechen eine deutliche Sprache: In der Schweiz liegen die
Jahresmittelwerte fur Feinstaub (PM10) ganzjahrig und grossflachig Uber den
Grenzwerten der Luftreinhalteverordnung, der Tagesmittelwert wird haufig zum Teill
Massiv Uberschritten. Der Zusammenhang zwischen Feinpartikelkonzentration und
Atemwegserkrankungen, Herz- und Kreislauferkrankungen, Krebserkrankungen und
Todesféllen ist belegt. Ca. 50% der Feinpartikel in Stadten stammen vom
motorisierten Verkehr. Bereits 2003 haben die Arztinnen und Arzte fiir Umweltschutz
eine Mediendokumentation mit Ubersichtlichen Informationen zu Ursachen und
Auswirkungen, sowie mdgliche Lésungsvorschlage verdoffentlicht. (Sprache: de)

Weitere Informgtionen:
Arztinnen und Arzte fur Umweltschutz http://www.aefu.ch
PM10.ch http://www.pm10.ch

Particules fines: causes et consequences
Documentation des médecins en faveur de I'environnement sur les PM10

Les chiffres parlent d’eux-mémes: en Suisse, les limites de tolérance aux particules
fines (PM10) sont largement dépassees durant toute I'année, et se situent bien au-
dessus du seuil admis par I'Ordonnance sur la qualité de l'air. La corrélation entre la
concentration de particules fines et les maladies respiratoires, les maladies cardio-
vasculaires et le cancer est aujourd’hui communément admise. Dans les villes, 50%
des particules fines émanent du trafic motorisé privé. Les médecins en faveur de
'environnement ont établi, en 2003 déja, un document sur les causes et
conséquences des PM10 sur la santé. Le rapport contient également des
recommandations. (langue: allemand)
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1. Medienmitteilung

Dieselforderung ist ungesund

Die Zahlen sprechen eine deutliche Sprache: In der Schweiz liegen die Jahresmittelwer-
te fur PM10 ganzjahrig und grossflachig tiber den Grenzwerten der Luftreinhalteverord-
nung, der Tagesmittelwert wird haufig und zum Teil massiv lberschritten.

Der Zusammenhang zwischen der Feinpartikelkonzentration und Atemwegserkrankun-
gen, Herz-/Kreislauferkrankungen, Krebserkrankungen und Todesféllen sind belegt.
Ebenfalls belegt ist die Tatsache, dass Dieselmotoren im Vergleich zu Benzinmotoren
bis zu 1000 mal mehr Feinpartikel ausstossen. Beim heutigen Stand der Technik ist
folglich die Senkung der Mineralolsteuer beim Dieseltreibstoff aus gesundheitlicher
Sicht nicht zu akzeptieren und auch aus Sicht des Klimaschutzes nicht angebracht,
denn der Ausstoss der zusatzlichen Dieselrusspartikel wirkt klimaerwarmend und hebt
den Effekt der geringeren CO,-Emissionen auf.

Aus dem gleichen Grund ist die gute Bewertung von Diesel-Personenwagen mittels
Energie-Etikette durch das Bundesamt fur Energie und damit ihre Propagierung der fal-
sche Weg, da offenbar nur aus der Optik des Energieverbrauchs argumentiert wird, und
die Gefahren fiir Gesundheit und Klima nicht einbezogen werden. Solange nicht samtli-
che Diesel-Personenwagen mit Partikel-Filtern und DeNox-Katalysatoren ausgeriistet
sind, ist eine Favorisierung verfehlt.

Ein Grossteil der Schweizer Bevolkerung ist ganzjahrig zu hohen Feinpartikel-Belastungen
ausgesetzt. Die neue Mediendokumentation der Arztinnen und Arzte fiir Umweltschutz zeigt,
wo diese Werte Uberschritten werden, orientiert Gber die gesundheitlichen Folgen und fasst
die aktuellsten internationalen Studienergebnisse zusammen.

Die Bestrebung von Politik und Behorden muss es sein, diese Feinpartikel-Belastung weitest-
gehend zu senken. Entsprechende Forderungen stellen die Arztinnen und Arzte fur Umwelt-
schutz in diesem Dokument und unterbreiten Vorschlage flr Losungsansatze.

Ein aktuelles Beispiel ist die in der Fruhjahrssession im Nationalrat diskutierte Forderung des
Dieseltreibstoffes. Die Arztinnen und Arzte fiir Umweltschutz lehnen die Senkung der Mineral-
Olsteuer beim Diesel ab: Dieselforderung ist aus Sicht des Klimaschutzes nicht angebracht,
widerspricht der Luftreinhalteverordnung und dem Vorsorgeprinzip.

Im Interesse der Gesundheit der Bevodlkerung in der Schweiz wird der Nationalrat aufgefor-
dert, auf die Senkung der Mineraldlsteuer auf Dieseltreibstoff zu verzichten.

Gleichzeitig rufen wir alle Beteiligten auf, die Propagierung von Diesel-Personenwagen solan-
ge einzustellen, als diese nicht obligatorisch mit Partikel-Filtern und DeNox-Katalysatoren
ausgerustet sind.
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2. Was sind Feinpartikel?

Feinpartikel (weitere Begriffe sind Feinstaub oder Schwebestaub) ist ein Gemisch von kleins-
ten Staubteilchen, die einen aerodynamischen Durchmesser von weniger als 10 Mikrometer
aufweisen und deshalb auch PM10 (Particulate Matter) genannt werden. Staubteilchen, die
weniger als 2,5 Mikrometer Durchmesser haben, werden PM2,5 bezeichnet.

Feinpartikel sind ein komplexes Gemisch. Es besteht aus Teilchen, welche direkt durch
Verbrennungsprozesse ausgestossen werden, oder die durch mechanischen Abrieb von Rei-
fen und Strassenbelag und Aufwirbelung aus naturlichen Quellen entstehen (primare Partikel)
und aus Teilchen, welche sich erst in der Luft aus gasférmigen Vorlauferschadstoffen gebildet
haben (sekundare Partikel). Die Zusammensetzung der Partikel ist sehr variabel, sie kdnnen
zahlreiche anorganische (z.B. Sulfat, Schwermetalle) und organische Verbindungen (z.B. po-
lyzyklische aromatische Kohlenwasserstoffe) enthalten.

Woher stammen die Feinpartikel?

Gesundheitsschadigende Feinpartikel stammen in Gberproportionalem Masse aus dem moto-
risierten Verkehr. In der trinationalen Studie (Schweiz/Oesterreich/Frankreich), durchgefuhrt in
Zusammenarbeit mit der WHO flr die 3. Ministerkonferenz Umwelt und Gesundheit (London
99), wurden uber 50 % der Feinpartikel dem Verkehr angelastet. Bisher wurde bei der Beurtei-
lung der Verkehrsanteile an den gesundheitlichen Schaden vereinfachend davon ausgegan-
gen, dass die Wirkung aller Feinpartikel identisch ist. Partikel aus Verkehrsabgasen scheinen
gesundheitlich aber weit bedenklicher zu sein als geogene Partikel (,Aufwirbelung®). Der mo-
torisierte Verkehr als Verursacher von gesundheitlichen Schaden steht unter diesem Ge-
sichtspunkt noch sehr viel mehr im Vordergrund. Von grosser Bedeutung fur die Gesundheit
sind die sehr feinen, lungengangigen Verbrennungsaerosole - wie Dieselrussemissionen - des
Verkehrs.

50-60 % motorisierter Verkehr

bis 36 % Industrie und Haushaltungen

bis 19 % Hintergrundbelastung nicht-schweizerische Quellen
bis 5 % naturliche Quellen z.B. Winderosion, Aufwirbelung

Feinpartikel sind klimawirksam!

In der Atmosphare kdnnen Partikel je nach Eigenschaften entweder Strahlung aufnehmen und
somit erwarmend oder Strahlung reflektieren und streuen, d.h. abkihlend wirken. Bei Russ-
partikeln - wie sie zum Beispiel Dieselmotoren ausstossen — Uberwiegt eindeutig der erwar-
mende Effekt, sie flhren genauso wie CO; zu einer Erwarmung des Klimas, dies zeigen neue
Modellrechnungen aus Amerika'. Diese ,schwarzen® Partikel sind also nicht nur gesundheits-
schadigend, sondern auch klimaerwarmend.

1 Jacobson, Journal of Geophys. Research, http://www.stanford.edu/group/efmh/fossil/fossil.html
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3. Beurteilung der PM-Situation 2002 in der Schweiz
(gem. Angaben BUWAL)

Aufgrund der Bedeutung des lungengangigen Feinstaubes als Risikofaktor fur die menschli-
che Gesundheit hat der Bundesrat am 1. Marz 1998 folgende PM10-Grenzwerte in der Luft-
reinhalte-Verordnung festgelegt:

Jahresmittelwert: 20 pg/m®
24h-Mittelwert: 50 pg/m? (darf héchstens einmal pro Jahr Giberschritten werden)

Jahresmittelwerte grossflachig zu hoch

In den Stadten und Agglomerationen wurden PM10-Jahresmittelwerte zwischen 23 und 37
Mg/m? gemessen. Entlang den Autobahnen auf dem Land wurden Werte zwischen 25 und 27
Mg/m? beobachtet. Auf dem Land abseits von Strassen lagen die Werte im Bereich des
Grenzwertes von 20 pg/m? . Erst an den Stationen oberhalb 1000 m Uber Meer lagen die
Messwerte mit 12-13 ug/m? deutlich unterhalb des Grenzwertes (siehe Tabelle).

Der Stadt-Land Gegensatz ist beim lungengangigen Feinstaub (PM10) weniger stark ausge-
pragt als beim Stickstoff- oder Schwefeldioxid. Zwei Ursachen sind daflr verantwortlich. Ein
Drittel bis Uber die Halfte der PM10-Belastung besteht aus sekundaren Aerosolen, die erst
abseits der Quellen der gasférmigen Vorlauferschadstoffe gebildet werden, was zu einer ho-
mogenen raumlichen Verteilung fuhrt. Solche sekundaren Komponenten sind: Sulfat (SO42-)
aus Schwefeldioxid, Nitrat (NO3-) aus Stickoxiden, Ammonium (NH4+) aus Ammoniak und
organische Kohlenstoffkomponenten (OC) aus fluchtigen organischen Verbindungen. Als
zweite Ursache ist der grossraumige Transport von Feinstaub zu nennen. Gesamteuropaische
Modellrechnungen weisen darauf hin, dass die durch grossraumigen Transport verursachte
PM10-Belastung in der Schweiz rund 10 ug/m? betragt.

Tagesgrenzwerte haufig uiberschritten

Der Tagesgrenzwert von 50 uyg/m* wurde ebenfalls und zum Teil sehr haufig Uberschritten
(siehe Tabelle S. 7). In den Stadten und Agglomerationen geschah dies an 18 bis 78 Tagen,
auf dem Land an 14 bis 26 Tagen. An den Stationen oberhalb 1000 m Uber Meer wurden
kaum Tagesmittelwerte tUber 50 ug/m? registriert. Der hochste Tagesmittelwert wurde in Luga-
no mit 163 pg/m*® gemessen. Auffallend ist die hohe PM10-Belastung der Station Magadino.
Sie zeigt eine wesentlich hdhere Belastung als vergleichbare landliche Stationen auf der Al-
pennordseite. Generell ist festzuhalten, dass die PM10-Belastung der Alpensudseite hoher ist
als diejenige der Alpennordseite. Es ist davon auszugehen, dass die PM10-Belastung im Tes-
sin durch die Emissionen der nahegelegenen Po-Ebene beeinflusst wird (erhdhte Hintergrund-
belastung durch primare und sekundare Partikel auf Grund ausgepragterer Winter- und Som-
mersmogereignisse).
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Tendenz steigend?

Zwischen 2001 und 2002 war praktisch an allen Stationen ein Anstieg der PM10-Belastung
festzustellen (siehe Abbildung S. 8). Diese Zunahmen wurden durch die ausgepragten Inver-
sionslagen wahrend des Jahres 2002 mitverursacht. Ob es sich um eine Trendwende der zwi-
schen 1992 und 2000 beobachteten Belastungsabnahmen handelt, werden erst kiinftige Mes-
sungen schlussig zeigen.

Die sehr feinen Partikel

Seit 1998 werden an 6 NABEL-Stationen Messungen der sehr feinen Fraktion des Schwebe-
staubs PM2.5 durchgefiihrt (PM2.5 = particulate matter < 2.5 ym). Von den verschiedenen
Schwebestaub-Fraktionen ist PM2.5 am besten mit den Wirkungen auf das Herz-
Kreislaufsystem und mit Lungenkrebs assoziiert.

Die PM2.5-Belastung zeigt in den tieferen Lagen der Alpennordseite relativ geringe Unter-
schiede (16 - 24 ug/m3). Die Unterschiede sind kleiner als beim PM10. Auffallend ist der ge-
ringe Unterschied zwischen der Iandlichen Station Payerne und den Stationen Basel und Zu-
rich. Die Belastung in Lugano ist deutlich erhéht (27 pg/m3). Die maximalen PM2.5 Ta-
gesmittelwerte liegen auf der Alpennordseite (Chaumont ausgenommen) zwischen 64 und 80
pMg/m3. Wesentlich hoher ist der Maximalwert in Lugano (122 ug/m3). Das Verhaltnis zwischen
PM10 und PM2.5-Jahresmittelwert ist an 4 der 5 Stationen sehr ahnlich. Es liegt zwischen
73% und 77% und hat sich in den letzten Jahren kaum verandert (siehe Tabelle S. 8). An der
Station Bern ist das Verhaltnis niedriger (64%). In der speziellen Umgebung dieser Strassen-
schlucht ist der Anteil der Partikel im Bereich 2.5 - 10 ym, die z.B. durch Reifenabrieb und
Aufwirbelung von Strassenstaub entstehen, wesentlich grosser.

Tabellen und Abbildungen:

NABEL Stationen

Feinpartikel PM10, Jahresstatistik 2002

Feinpartikel PM10 Tagesstatistik 2002

Feinpartikel PM10, Jahresmittelwerte 1992 bis 2002
Verhaltnis PM10/PM2.5 2000-2002 an 6 NABEL Stationen
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Feinpartikel PM10, Jahres- und Tagesstatistik 2002

Jahresmittelwert in pg/m? PM10
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Anzahl
Standorttyp | Station Tage
> 50 pg/m3
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Agglomeration | Basel 22
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Lungengangiger Feinstaub (PM10):

bg/m?® Jahresmittelwerte 1992 - 2002
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4. Gesundheitliche Auswirkungen von Feinpartikeln

Schwebestaubpartikel mit einem Durchmesser von mehr als etwa 10pum werden durch die
Nase aus dem Luftstrom ausgefiltert oder lagern sich im Rachen ab. Kleinere Partikel gelan-
gen in die Luftrohre und die Atemwege, diejenigen unter etwa 2 um bis in die kleinsten Bron-
chiolen und die Lungenblaschen. Heute werden in wissenschaftlichen Untersuchungen ver-
schiedene Fraktionen von Schwebestaub separat gemessen und untersucht: die feine Frakti-
on (PM2.5) wird von der groberen Fraktion (PM10 — PM2.5) unterschieden.

Die grébere Fraktion lagert sich in der Luftrohre und den Bronchien ab und gelangt nicht bis in
die Lungenblaschen. Sie hat aber ebenfalls gesundheitliche Wirkungen, z.B. bei Asthmatiker-
Innen. Am Ort der Ablagerung kommt es zu einer entzindlichen Abwehrreaktion. Der Reiz
fuhrt zur Engerstellung der Atemwege und dadurch zu haufigeren Atemnotanfallen. Die auf
der Atemwegsschleimhaut liegenden Partikel missen durch das Flimmerepithel entfernt wer-
den. Die feinsten Staubteilchen von weniger als etwa 2um, welche bis in die Bronchiolen und
Alveolen gelangen, mussen in den Bronchiolen ebenfalls mit dem Flimmerepithel, in den Al-
veolen aber durch Makrophagen entfernt oder abgebaut werden. Die allerfeinsten Partikel, die
sogenannten ultrafeinen Partikel, werden durch diese Mechanismen schlecht erfasst bzw. be-
waltigt und konnen bis ins Blut gelangen.

Zahlreiche Studien belegen den Zusammenhang zwischen der Feinpartikelkonzentration und
Atemwegserkrankungen, Herz-/Kreislaufkrankheiten, Krebserkrankungen und Todesfallen. Es
gibt Hinweise, dass die groéberen Anteile eher fur Akutwirkungen bei Asthmatikerlnnen, die
feinsten Staubanteile starker fur die langfristigen Auswirkungen verantwortlich sind, und dass
aus Verbrennungsprozessen stammende Partikel ungunstiger wirken als Partikel aus der Erd-
kruste oder Abriebpartikel.

Kurzfristiger Anstieg von Feinpartikeln fiihrt zu:
Atemwegssymptomen (Husten, Auswurf, Atemnot)

Ausldsen von Schiben von Bronchitis, Asthma, Herz-Arrhythmien
Arbeitsplatzabsenzen

Arzt- und Notfallstationsbesuchen

Spitaleinweisungen wegen Lungenentziindungen, Asthmaanfallen, Herzinfarkten und anderen
Atemwegs- und Herzkreislauferkrankungen

Todesfallen infolge dieser Krankheiten

Langfristig erhohte Feinpartikelbelastung flihrt zu:
chronisch bronchitischen Symptomen

Verschlechterung der Lungenfunktion

Lungenkrebs

vorzeitigen Todesfallen und verkirzter Lebenserwartung
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Schweizer Studien:

Vor ein paar Jahren wurden in der Schweiz zwei grosse Studien uber Luftverschmutzung und
Lungenkrankheiten durchgefuhrt, die eine (SAPALDIA) an Erwachsenen, die andere (SCAR-
POL) an Kindern.

In SAPALDIA wurden fast zehntausend Erwachsene aus 8 Regionen der Schweiz arztlich un-
tersucht und ausfuhrlich Gber gesundheitliche Probleme und Lebensgewohnheiten befragt.
Ihre Atemwegssymptome und ihre Lungenfunktionswerte (die Fahigkeit der Lunge, ein be-
stimmtes Volumen Luft in kurzer Zeit ein- oder auszuatmen) wurden zur Schadstoffbelastung
ihres Wohnortes in Beziehung gesetzt. Dabei zeigte sich, dass die Lungenfunktion mit zu-
nehmender Feinpartikel- und Stickoxidbelastung schlechter wird und Atemwegsprobleme zu-
nehmen. Personen mit Bronchitis oder Asthma hatten in den starker belasteten Regionen hau-
figer Atemwegsbeschwerden und ihre symptomfreien Intervalle waren kirzer. Der Anteil an
Personen mit krankhaften Lungenfunktionswerten war in Genf oder Lugano etwa doppelt so
gross wie in Montana oder Davos, der Unterschied in der PM10-Belastung betrug etwas Uber
20ug/m?® im Jahresdurchschnitt?.

In der SCARPOL Studie wurden 4400 Schulkinder aus 10 Schweizer Regionen untersucht.
Hier wurde deutlich, dass Infektionskrankheiten der Atemwege wie akute Bronchitis und Grip-
pe, aber auch standiger Husten, umso haufiger vorkommen, je hdher die Feinpartikel- und
Stickoxidbelastung am Wohnort ist. So litten 32 % aller Kinder in einer Ortschaft mit einem
durchschnittlichen Jahresmittelwert von 10 ug PM10/m? im Jahr vor der Untersuchung an
Bronchitis oder Grippe. In Ortschaften mit einem Jahresmittelwert von 33 pug/m?® waren es da-
gegen 45 %>.

Beide Studien werden weitergefiihrt, damit untersucht werden kann, wie sich allfallige Ande-
rungen der Luftbelastung auswirken.

Aktuelle Beispiele aus der internationalen Wissenschaft:

Atemwegserkrankungen

Asthma: Der kurzfristige Anstieg des PM10-Durchschnitts um 100% hatte bei Kindern eine
Zunahme von Asthmanotfallen um 10 % zur Folge. Dies zeigte eine Studie, die wahrend 2
Jahren alle Kinder erfasste, welche wegen Asthma notfallmassig ins grosste Spital von Belfast
eingeliefert wurden®. Auch eine Studie aus Toronto belegt, dass Anstieg der Feinpartikel
Asthmanotfalle bei Kindern auslésen kann®.

Lungenwachstum: Das Lungenwachstum bei Kindern ist geringer in Gegenden mit schlech-
ter Luft und verbessert sich, wenn die Kinder in eine Gegend mit besserer Luft umziehen, dies
das Resultat zweier kalifornischer Untersuchungen®.

Medikamente: Asthmamedikamente werden von erwachsenen Asthmapatientinnen bei zu-
nehmender Feinstaubbelastung haufiger gebraucht, ergab eine Studie aus Erfurt’.

10
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Herzkreislauferkrankungen

Spitaleintritte: Eine Zunahme der Spitaleinweisungen wegen Herz-/ Kreislaufkrankheiten bei
kurzfristigem Anstieg des PM10-Durchschnittswertes belegt eine multizentrische Studie, wel-
che Daten aus Spitalern in 8 europaischen stadtischen Gebieten (Barcelona, Birmingham,
London, Mailand, Niederlande, Paris, Rom und Stockholm) analysierte. Die Autoren schlossen
aus ihren Resultaten, dass die Wirkung hauptsachlich auf Dieselabgase zuriickzufiihren sei®.

Herzinfarkte, Arrhythmien: Das Risiko fur einen Herzinfarkt nimmt mit steigender Feinparti-

kelbelastung zu, wie Studien aus den Niederlanden und Boston zeigen®. Bei Patientinnen mit
implantierten automatischen Defibrillatoren wurde an Tagen nach starker Schadstoffbelastung
vermehrt Aktivitat registriert™®.

Sterblichkeitszunahme und Lungenkrebs

Im Marz 2002 erschien die bisher umfassendste Kohortenstudie, in der in den USA Uber eine
halbe Million Personen wahrend mehr als 15 Jahren nachkontrolliert wurden. Nicht nur der
Zusammenhang der langfristigen mittleren Feinpartikelbelastung mit der verminderten Le-
benserwartung wurde bestatigt, sondern insbesondere auch eine Zunahme der Lungenkrebs-
haufigkeit'".

Neu wurde auch eine kleinere Kohortenstudie aus den Niederlanden veroffentlicht, welche
4500 Personen von 55-59 Jahren Uber acht Jahre nachuntersuchte. Obwohl die Dauer der
Studie noch zu gering ist, um einzelne spezifische Sterbeursachen zu analysieren, ist bereits
jetzt klar, dass nicht nur die durchschnittliche Luftbelastung einer Stadt, sondern auch die
Wohnlage fur die verkurzte Lebenserwartung eine Rolle spielt. So hatten Personen, welche in
bis zu 100 m Distanz von einer Autobahn oder innert 50 m von einer anderen stark befahre-
nen Strasse lebten, ein fast doppelt so hohes Risiko, an Herz- und Lungenkrankheiten zu
sterben, wie Personen die nicht so nah am Verkehr wohnten. Dabei waren soziale Unter-
schiede und Lebensgewohnheiten wie Rauchen und Ernahrung bereits berucksichtigt. Hier
zeigt %ch die grosse Bedeutung, die Verkehrsabgase fur die Schadstoffbelastung haben, ganz
direkt “.
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5. Die politischen Forderungen der Arztinnen und Arzte fiir Um-
weltschutz zur Verminderung der Feinpartikel-Werte

Die seit dem 1. Marz 1998 gultigen Immissionsgrenzwerte fur den lungengangigen
Feinstaub (PM10) waren auch im Jahr 2002 in den Stadten und Agglomerationen und in
landlichen Gebieten entlang von Strassen deutlich liberschritten. Ubermiassige Feinpar-
tikelbelastung stellt ein klares Risiko fiir die menschliche Gesundheit dar. Die Uber-
schreitung der Grenzwerte verpflichtet zur Senkung der Feinpartikelbelastung und zur
konsequenten Weiterfiihrung der Luftreinhalte-Politik.

Verschiedene Quellen und Schadstoffe sind fiir die Feinpartikelbelastung verantwort-
lich, als Hauptverursacher gilt der motorisierte Verkehr. Eine Summe von Massnahmen
ist notigt, um die Belastung erfolgreich zu senken. Keinesfalls darf mit einer verfehlten
Politik die Feinpartikelbelastung noch erhoht werden.

° Keine Preisreduktion auf Dieseltreibstoff: Aus gesundheitlicher Sicht ware eine Sen-
kung des Dieselpreises - wie eine Motion der UREK-SR verlangt - ein krasser Fehler,
denn Dieselmotoren emitieren massiv (bis zu tausendmal) mehr gesundheitsschadi-
gende Feinpartikel als Benzinmotoren. Diese Russpartikel wirken ausserdem auch wie
Treibhausgase und fuhren wie CO; zu einer Erwarmung des Klimas. Der Nationalrat
wird aufgefordert, auf eine Dieselpreisreduktion zu verzichten. Generell: die Anzahl der
Dieselfahrzeuge - v.a. Personenwagen ohne Partikelfilter und DeNox-Katalysatoren -
darf nicht erhdht werden.

° Kein Ausbau fur den motorisierten Strassenverkehr. Jede Kapazitatserweiterung hat
eine Zunahme des Verkehrs und damit u.a. auch der Feinstaubbelastung zur Folge. Im
Speziellen lehnen wir eine zweite Autobahn-Réhre am Gotthard und den Ausbau von
Autobahnteilstiicken ab. Der Standerat wird aufgefordert, den vom Nationalrat vorge-
legte Gegenvorschlag zur Avanti-Initiative zu korrigieren.

° Abschaffung aller direkten und indirekten Subventionen des gesundheitsschadigenden
motorisierten Verkehrs. Internalisierung der externen Kosten des Verkehrs nach dem
Verursacherprinzip.

° Verscharfung der Abgasvorschriften flir Motorfahrzeuge und obligatorische Ausristung
der Dieselfahrzeuge mit Partikelfiltern und DeNox-Katalysatoren.

° Ein leistungsfahiges Netz des o6ffentlichen Verkehrs - besonders in den Agglomeratio-
nen - ist zu fordern und die Guter von der Strasse auf die Schiene zu verlagern.

12




