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Carta abierta a los responsables políticos

La contaminación atmosférica es uno de los principales problemas ambientales que afecta a la salud de 
las personas a nivel global. El informe ‘The State of Global Air 2024’ [1] cuantifica en 8,1 millones las muertes 
prematuras en todo el mundo relacionadas con la contaminación atmosférica en 2021, siendo la segunda 
causa de muerte por detrás de la hipertensión. Más de 700.000 de estas muertes fueron niños menores de 
5 años. El 90% de las personas que fallecieron prematuramente debido a una mala calidad del aire presen-
taban enfermedad cardíaca, ictus, diabetes, cáncer de pulmón o enfermedad pulmonar obstructiva cróni-
ca. En Cataluña, se calcula que la contaminación del aire causa más de 3.000 muertes anuales, superando 
a las muertes por accidentes de tráfico.

Es conocido que los contaminantes como el dióxido de nitrógeno (NO2), las partículas finas (PM2.5) y el ozo-
no troposférico (O3) son particularmente perjudiciales para la salud. Las partículas más finas pueden pene-
trar hasta los pulmones, el sistema cardiovascular y otros órganos, provocando o agravando enfermedades 
como el asma, enfermedades coronarias y distintos tipos de cáncer. Además, la exposición prolongada a 
estos contaminantes se ha relacionado con el desarrollo de problemas neurológicos y un aumento de las 
visitas a urgencias y hospitalizaciones, sobre todo por afecciones respiratorias.

De la misma forma que hace unos años, a la vista de la evidencia científica, se actuó decididamente contra el 
consumo de tabaco, restringiendo los lugares donde se podía fumar y promoviendo estilos de vida saluda-
bles, ahora es crucial implementar políticas estrictas y ambiciosas, con visión de salud pública, para reducir 
los niveles de contaminantes atmosféricos producidos principalmente por el uso de combustibles fósiles. 
Esto es fundamental para mejorar la salud de las personas y, además, cumplir con la reciente aprobada Di-
rectiva Europea de Calidad del Aire Ambiental, que requiere actuar ahora para reducir los niveles de concen-
tración máxima de los principales contaminantes atmosféricos para 2030. Estas políticas deberían incluir la 
reducción de las emisiones producidas por el transporte terrestre y marítimo, por la industria o la agricultura, 
y la quema de biomasa/madera.

En Cataluña, el 69% de la población vive en ciudades de más de 25.000 habitantes [2]. El tráfico rodado es la 
fuente responsable de más del 50% de los gases y partículas causantes de la mala calidad del aire. Esto hace 
que sea necesario y urgente implementar políticas locales que reduzcan estas emisiones y la promoción de una 
planificación de la movilidad y del urbanismo sostenible, para minimizar la exposición de la población a estos 
contaminantes y, por tanto, minimizar los efectos negativos que estos causan sobre la salud de las personas.

Efectos de la mala calidad del aire en la salud

Los efectos sobre la salud de la contaminación atmosférica son múltiples y graves y afectan especialmen-
te a las poblaciones vulnerables, como los niños, las personas mayores y las personas con enfermedades 
crónicas. A continuación, se detallan algunas de las mayores afectaciones a la salud:

•	 Enfermedades cardiovasculares: Existe una estrecha relación entre la contaminación atmosférica y 
el aumento del riesgo de infartos de miocardio, accidentes cerebrovasculares y otras enfermedades 
cardiovasculares.

•	 Enfermedades respiratorias: La exposición prolongada a niveles de contaminación por encima de 
los recomendados aumenta el riesgo de agravar el asma, la bronquitis crónica y otras enfermedades 
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pulmonares [3]. Un claro ejemplo de este tipo de efectos es el incremento de nuevos casos de asma 
infantil relacionados con niveles elevados de NO2 [4].

•	 Cáncer: Las partículas contaminantes, especialmente las PM2.5, que pueden penetrar profundamente 
en los pulmones, están clasificadas como cancerígenas por la OMS. La exposición a largo plazo puede 
incrementar significativamente el riesgo de padecer cáncer de pulmón, de riñón, de vejiga y colorrec-
tal. En 2013 la Agencia Internacional de Investigación sobre el Cáncer concluyó que la contaminación 
del aire exterior es carcinógena para los humanos.

•	 Problemas en el desarrollo infantil: Los niños expuestos al aire contaminado pueden sufrir problemas 
y retraso en el desarrollo pulmonar y cognitivo a corto y largo plazo, así como tener mayor riesgo de 
desarrollar enfermedades crónicas en el futuro [5,6].

•	 Demencia: La mala calidad del aire contribuye al desarrollo de la demencia, un problema con mucha 
relevancia para la ciudadanía [7], especialmente en zonas como Cataluña, donde hay una población 
más envejecida.

•	 Salud mental: Existe una conexión entre la contaminación atmosférica y problemas de salud mental, 
incluyendo la ansiedad y la depresión y un incremento en las tasas de suicidio [8].

¿Por qué es urgente actuar?

La contaminación atmosférica no solo es un problema de salud pública, sino también una cuestión de 
justicia social [9]. Las comunidades más vulnerables y con menos recursos son las que suelen sufrir más 
los impactos negativos de la contaminación. Además, el cambio climático y la contaminación están estre-
chamente ligados, se agravan mutuamente y ponen en peligro el futuro de nuestro planeta y de las futuras 
generaciones.

Una mejora en la calidad del aire ligada a cambios en la planificación urbana y del transporte también 
implicaría una mejora en otros factores que agravan los riesgos para la salud como la exposición a niveles 
excesivos de ruido o calor o la falta de espacios verdes, naturalizados y pacificados, que favorecen la inte-
racción social, el juego en la calle y la actividad física [10]. Mejorar la calidad del aire tiene beneficios para 
la salud y económicos innegables [11], por tanto, urge mejorar la calidad del aire con medidas efectivas e 
inmediatas. La mayor parte (80%) [12] de los determinantes de la salud están fuera del sistema sanitario, 
fuera de las consultas médicas y de los hospitales. Por tanto, abordar la problemática mencionada es una 
tarea multi y transdisciplinaria por parte de todos, incluida la comunidad de profesionales sanitarios. Sin 
embargo, es evidente que debe ser liderada por los responsables públicos, ya que son quienes tienen las 
herramientas más efectivas para llevar a cabo el cambio.

Un llamamiento a la acción política

Es esencial que, desde su capacidad de acción e impacto, todos los sectores de la sociedad y, en especial, 
los responsables de diseñar y aplicar las políticas públicas trabajemos conjuntamente para desarrollar e im-
plementar soluciones integrales que aborden estos problemas. La salud pública y el bienestar de nuestras 
comunidades, así como la sostenibilidad de nuestro entorno, dependen de las decisiones y acciones que 
tomamos hoy.
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En nombre de la salud colectiva y de nuestro futuro común, pedimos a los responsables políticos que se trate 
el problema de la mala calidad del aire con coherencia, seriedad, ambición y urgencia para implementar las 
medidas necesarias para conseguir un aire limpio saludable para toda la ciudadanía. Sumando esfuerzos, 
podemos crear un entorno en el que nacer, crecer, jugar y vivir de manera saludable y sostenible.
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