PREOCUPACIO DE PROFESSIONALS DE LA SALUT

PERLAMALAQUALITATDEL'AIREQUE RESPIREM

Carta oberta als responsables politics

La contaminacio atmosferica és un dels principals problemes ambientals que afecta la salut de les perso-
nes a escala global. L informe ‘The State of Global Air 2024’ [1] quantifica en 8,1 milions les morts prema-
tures a tot el moén relacionades amb la contaminacio atmosférica I'any 2021, sent la segona causa de mort
per darrere de la hipertensié. Més de 700.000 d'aquestes morts van ser d'infants menors de 5 anys. El 90%
de les persones que van morir prematurament degut a una mala qualitat de l'aire presentaven malaltia
cardiaca, ictus, diabetis, cancer de pulmd o malaltia pulmonar obstructiva cronica. A Catalunya, es calcula
que la contaminacidé de l'aire causa més de 3.000 morts anuals, superant les morts per accidents de transit.

Es conegut que els contaminants com el dioxid de nitrogen (NO,), les particules fines (PM2.5) i l'ozé tro-
posferic (O3) son particularment perjudicials per a la salut. Les particules més fines poden penetrar fins als
pulmons, el sistema cardiovascular i altres organs, provocant o agreujant malalties com I'asma, malalties
coronaries i diferents tipus de cancer. A més, l'exposicio prolongada a aquests contaminants s'ha relacionat
amb el desenvolupament de problemes neuroldgics i un augment de les visites a urgencies i hospitalitza-
cions, sobretot per afeccions respiratories.

De la mateixa manera que fa uns anys, a la vista de levidencia cientifica, es va actuar decididament contra el
consum de tabac, restringint els llocs on es podia fumar i promovent estils de vida saludables, ara és crucial
implementar politiques estrictes i ambicioses, amb visid de salut publica, per reduir els nivells de contami-
nants atmosférics produits principalment per I'Us de combustibles fossils. Aixo és fonamental per millorar la
salut de les persones i, a més, complir la recent aprovada Directiva Europea de Qualitat de I'Aire Ambiental,
que requereix actuar ara per reduir els nivells de concentracio maxima dels principals contaminants atmos-
ferics per al 2030. Aquestes politiques haurien d’incloure la reduccio de les emissions produides pel transport
terrestre i maritim, per la indUstria o l'agricultura, i la crema de biomassa/fusta.

A Catalunya, el 69% de la poblacio viu en ciutats de més de 25.000 habitants [2]. El transit rodat és la font
responsable de més del 50% dels gasos i les particules causants de la mala qualitat de l'aire. Aixd fa que sigui
necessari i urgent implementar politiques locals que redueixin aquestes emissions i la promocié d'una pla-
nificacio de la mobilitat i de I'urbanisme sostenible, per tal de minimitzar lexposicié de la poblacio a aquests
contaminants i, per tant, minimitzar els efectes negatius que aquests causen sobre la salut de les persones.

Efectes de la mala qualitat de I'aire en la salut

Els efectes sobre la salut de la contaminacio atmosférica son multiples i greus i afecten especialment les
poblacions vulnerables, com els infants, la gent gran i les persones amb malalties croniques. A continuacio,
se’n detallen algunes de les afectacions a la salut més importants:

« Malalties cardiovasculars: Hi ha una estreta relacio entre la contaminacio atmosférica i l'augment del
risc d'infarts de miocardi, accidents cerebrovasculars i altres malalties cardiovasculars.

« Malalties respiratories: Lexposicio prolongada a nivells de contaminacio per sobre dels recomanats aug-
menta el risc d'agreujar l'asma, la bronquitis cronica i altres malalties pulmonars [3]. Un clar exemple d'aquest
tipus defectes és lincrement de nous casos d'asma infantil relacionats amb nivells elevats de NO2 [4].

Aquesta iniciativa ha estat impulsada per: Per més informacio: accioclimatica@comb.cat
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« Cancer: Les particules contaminants, especialment les PM2.5, que poden penetrar profundament als
pulmons, estan classificades com a cancerigenes per TOMS. Lexposicio a llarg termini pot incrementar
significativament el risc de patir cancer de pulmo, de ronyo, de bufeta i colorectal. Lany 2013 'Agéncia
Internacional de Recerca sobre el Cancer va concloure que la contaminacio de l'aire exterior és carcino-
gena per als humans.

« Problemes en el desenvolupament infantil: Els infants exposats a |'aire contaminat poden patir pro-
blemes i retard en el desenvolupament pulmonar i cognitiu a curt i llarg termini, aixi com tenir més risc
de desenvolupar malalties croniques en el futur [5,6].

« Demeéncia: La mala qualitat de l'aire contribueix al desenvolupament de la demencia, un problema amb
molta rellevancia per la ciutadania [7], especialment a zones com Catalunya, on hi ha una poblacio més
envellida.

« Salut mental: Existeix una connexié entre la contaminacié atmosferica i problemes de salut mental,
incloent-hi l'ansietat i la depressio i un increment en les taxes de suicidi [8].

Per qué és urgent actuar?

La contaminacio atmosférica no nomeés és un problema de salut publica, sind també una questio de justi-
cia social [9]. Les comunitats més vulnerables i amb menys recursos son les que acostumen a patir més els
impactes negatius de la contaminacid. A més, el canvi climatic i la contaminacio estan estretament lligats,
sagreugen mutuament i posen en perill el futur del nostre planeta i de les generacions futures.

Una millora en la qualitat de laire lligada a canvis en la planificacié urbana i del transport tambeé implicaria
una millora en altres factors que agreugen els riscos per a la salut com l'exposicio a nivells excessius de
soroll o calor o la manca despais verds, naturalitzats i pacificats, els quals afavoreixen la interaccié social,
el joc al carrer i l'activitat fisica [10]. Millorar la qualitat de l'aire té beneficis per a la salut i econdmics inne-
gables [11], per tant, urgeix millorar la qualitat de l'aire amb mesures efectives i immediates. La major part
(el 80%) [12] dels determinants de la salut estan fora del sistema sanitari, fora de les consultes meédiques |
dels hospitals. Per tant, abordar la problematica esmentada és una tasca multi i transdisciplinaria per part
de tothom, inclosa la comunitat de professionals sanitaris. Tot i aix0, és evident que ha de ser liderada pels
responsables publics, ja que son qui tenen les eines més efectives per a dur a terme el canvi.

Una crida a l'accid politica

Es essencial que, des de la seva capacitat daccio i impacte, tots els sectors de la societat i, en especial, els
responsables de dissenyar i aplicar les politiques publiques treballem conjuntament per desenvolupar i im-
plementar solucions integrals que abordin aquests problemes. La salut publica i el benestar de les nostres
comunitats, aixi com la sostenibilitat del nostre entorn, depenen de les decisions i accions que prenem avui.

En nom de la salut col-lectiva i del nostre futur comu, demanem als responsables politics que es tracti el
problema de la mala qualitat de l'aire amb coherencia, seriositat, ambicio i urgencia per implementar les
mesures que son necessaries per aconseguir un aire net saludable per a tota la ciutadania. Sumant es-
forcos, podem crear un entorn on néixer, créixer, jugar i viure de manera saludable i sostenible.

Aquesta iniciativa ha estat impulsada per: Per més informacio: accioclimatica@comb.cat
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