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La salud ambiental tiene en cuenta todos los factores fisicos, quimicos, bioldgicos

externos a una persona, asi como todos los factores relacionados que afectan al
comportamiento humano.

Incluye la evaluacion y control de los factores ambientales que pueden afectar
potencialmente la salud y se dirige hacia la prevencion de la enfermedad y la
creacion de ambientes que promueven la salud.
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en nuestros barrios



Enfermedades en augmento

Desde el punto de vista de la salud de la poblacion, los objetivos mas
urgentes de intervencion deben centrarse en aquellos factores de riesgo
que causan la mayor carga de enfermedad y que estan aumentando
rapidamente desde principios de los afnos 90

Mental health and cardiovascular diseases are
top drivers of lost output

Breakdown of NCD cost by disease type,
based on EPIC model

Diabetes




v'La falta de actividad fisica es la cuarta causa de mortalidad a nivel
mundial, y junto con una dieta poco saludable son dos de los factores que
mas contribuyen al desarrollo de enfermedades no transmisibles, como
pueden ser la obesidad, la diabetes, la hipertension, los problemas
cardiovasculares o el cancer.

v'Solo un 43% de la poblacion espanola realiza actividad fisica de forma
habitual.

v'Actualmente un 19.1% de los nifos padecen obesidad, mientras que un
26.1% tienen sobrepeso.




v'Los trastornos mentales, neurolégicos y de uso de sustancias representan
el 13% de la carga de enfermedad a escala mundial.

v'Solo la depresion representa el 4.3% de la carga de enfermedad y se
encuentra entre las mayores causas de discapacidad a nivel mundial,
especialmente para mujeres.

v'El coste global de los trastornos de salud mental en 2010 era de
aproximadamente 2.5 billones de doélares, que podrian ascender a 6.0 billones
para 2030.

v El impacto del aislamiento social en la mortalidad es equiparable a la de otros
problemas de salud también muy importantes, como por ejemplo la obesidad.

v'El embarazo y los primeros anos de vida son clave para
el correcto desarrollo de los nifios, que un dia seran adultos.




Urbanismo y salud

ENTREVISTA | CARLOS DORA

“Toda la planificacion urbana del mundo es paralos
coches; la gente no importa”

El coordinador de Salud Piuiblica y Medioambiente de la OMS apuesta por desarrollar modelos sostenibles
de ciudades para mejorar la salud
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JESSICA MOUZO QUINTANS . " . 3
Pregunta. cCual sera el papel del transporte urbano en la salud de las ciudades?

Barcelona - 30 JUM 2017 - 09:40 CEST

Respuesta. El tema es que va a aumentar mucho la gente en las ciudades y el

espacio publico no es expandible. Esto va a crear una aglomeracion de personas

muy grande y hay que pensar estrategias para ver como se va a vivir con tanta
gente en las ciudades. Habra muchos riesgos del uso del transporte relacionados
con la salud, y desde la salud publica tendremos que hacer recomendaciones
especificas para prevenir enfermedades, como el uso del trasporte publico, mas
espacios peatonales o acceso a areas verdes. Si no, la gente va a enfermar
mucho mas y los costes de salud pudblica van a aumentar mucho.

Carlos Dora, coordinador de Salud Publica y Medic Ambiente de la Organizacion Mundial de la Salud

GOMS): elimiceboled o Baveclona AL BERT HRRolA P. cHabla de recetar una zona verde en el barrio para mejorar la salud de la
ciudad?

R.Si. Usar el transporte publico, disponer de un espacio seguro peatonal o de
bicicletas... Tenemos buenas estrategias para el tabaco, el alcohol, la dieta
saludable, pero el sistema de salud no se ha manifestado respecto a la forma de

las ciudades.

https://elpais.com/elpais/2017/06/28/ciencia/1498671610_603384.html



Salud planetaria: la salud del planeta, nuestra salud
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humana son imposibles sin una buena salud de nuestro entorno, de

nuestro planeta.

ON OUR CURRENT TRAJECTORY WE WILL PUT
EVEN MORE PRESSURE ON THE PLANET

POPULATION

GRAIN PRODUCTION REQUIREMENTS
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CITY
PLANNING

Planning healthy and
sustainable cities can
increase resilience to
environmental change,
reduce environmental
impacts and improve
people’s health




La informacion es el primer paso

Es necesaria la integracion de politicas sociales, econodomicas,
territoriales y ambientales, transversalidad, y sobre todo voluntad politica,
para alcanzar ciudades y entornos saludables. Pero el primer paso para
alcanzar este objetivo es la informacion basada en la evidencia, que es
vital para poder entender la necesidad (concienciacion colectiva) de
cambiar las estrategias y el funcionamiento actual en materia de salud y
todos los ambitos que tienen un impacto en ella.




El entorno urbano y el impacto en la salud

URBAN HEAT ISLAND PROFILE

bbbbbbbbbbbbb
Residential Residential
oooooooo

Commercial

uuuuuuuu
Residential

“EXPOSOMA
URBANO”

™~ SALUD y

CALIDAD de
VIDA




El entorno urbano y el impacto en la salud

Figure 1: Inter-linkages and pathways linking policies to urban infrastructure, behaviour and health

effects.
Urban design Behaviour Pathways Morbidity
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Source: Nieuwenhuijsen MJ. Urban and transport planning, environmental exposures and health
new concepts, methods and tools to improve health in cities. Environ Health. 2016;8;15 Suppl
1:38. doi: 10.1186/s12940-016-0108-1.
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Table 2. Associations between residential built environment characteristics (300 m buffer) and
minutes walking per week (whole study population, N=7875).

SD3 IRR (95%Cl)  p-val

Built environment determinants (300 m buffer)®?

Street density (m/km2)c 7031 et Gl =1 9 ) OO

Street connectivity (intersections/km?)c 108 1.08 (1.01,1.16)  0.03

Building density (mZkm?)¢ 157735 1.08 (1.00, 1.16) 0.04

Population density (inhabitants/km?2)c 12822 1.08(1.61,1.18) 003

Facilities density (n° facilities(km?)c 244 1.05 (0.98,1.12) 0.15

Facilities richness (n° facilities types/n® 0.09 108(1.03,1.17y 001

facilities/km2)c

Density of public transport stations 20.2 1.07 (1.01,1.14)  0.02

(n°stations/km?)c

Distance to the 15t public transport 117 0.94 (0.89,1.00) 0.04

station (m)

Factors for built environment determinants obtained
through factor analysis® (% of the total variance
explained by each factor)
1) High density residential area: high street density and NA 1.12(1.03,.1.22y 001
connectivity, population density, density and richness
of facilities, density of public transport stations and high
air pollution but low surrounding greenness (75%)

2) Low density residential area: low street density and NA 0.97 (0.88, 1.06) 0.49
connectivity and low density of public transport
stations, certain air pollution (11%)

Y
N PASTA

PHYSICAL ACTIVITY THROUGH
SUSTAINABLE TRANSPORT APPROACHES




1. Disenio urbano, movilidad, actividad fisica

Brown et al. 2015 “Transit Use, Physical Activity, and

Body Mass Index Changes:
Associated  With  Complete

Objective Measures
Street  Light-Rail

Construction,” American Journal of Public Health, 105(7),

1468-1474
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2. Contaminacion atmosférica

1940s-1950s 1960s-1980s

1980s-2000s Across this period in time:

WV,

Al ’
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el
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-
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Sulphur Carbon Nitrogen
dioxide monoxide dioxide

Lead Particulates T Wlicwistn =
‘< 1949-2012 N
Ozone

0,
30%
Decrease
in walking
Distance travelled
1995-2003

of new cars
were diesel

Lead in fuel restricted 1998

Clean Air Act 1956

of new cars
were diesel

Fuente: Every breath we take. The lifelong impact of air pollution - Royal College of Physicians 2016



2. Contaminacion atmosférica
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2. Contaminacion atmosférica
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2. Contaminacio atmosferica

Proximidad al transito y exposicion a contaminacion atmosfeérica
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Beckerman et al. 2008



2. Contaminacion atmosftérica

Nose, throat:

Particles <30 pm

Trachea, bronchi, bronchioli:

Particles <10 pm
503, NOy, ozone

Pulmonary alveoli:

Particles <2-3 pm

NO2, ozone

Pulmonary tissue, circulation:

Ultrafine particles <0.1 pm

v'Barcelona supera el valor de referencia de la OMS para Benzo-
a-pireno y benceno, especialmente en las zonas mas cercanas al
trafico. Segun la IARC "hay pruebas suficientes en humanos de la
carcinogenicidad del benceno. El benceno causa leucemia
mieloide aguda / leucemia aguda no linfocitica".

AR POLLUTION IN

AIR POLLUTION AFFECTS
NEARLY ALL OF US

NUMBERS

An estimated 8.5 MIllION deaths were associated with air

pollution in 2012, This is 1.6% Of a" QIObaI deaths.
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2. Contaminacion atmosférica

Outdoor Particulate Matter Exposure and Lung Cancer: A Systematic Review Lung Cancer and Exposure to Nitrogen Dioxide and Traffic: A Systematic
and Meta-Analysis Review and Meta-Analysis
Ghassan B. Hamra,’ Neela Guha,” Aaron Cohen,? Francine Laden,®*5 Ole Raaschou-Nielsen,® Jonathan M. Samet,” Ghassan B. Hamra,! Francine Laden,?*# Aaron J. Cohen,® Ole Raaschou-Nielsen,® Michael Brauer,” and
Paolo Vineis,? Francesco Forastiere,® Paulo Saldiva,’® Takashi Yorifuji,'" and Dana Loomis’ Dana Loomis?®
|ﬂ Study by region RR (95% Cl) Weight
. 2 . Europe i
Stady by region REMEGL)  Waight Nyberg et al. 2000 il 105(093,1.18) 477
North America : Filleul et al. 2005 — 097086, 1.10) 433
RSt ket K + LIS, 206), 05 Beelen et al. 2008 e 095(088,1.02) 785
S remieng of ol 2009 + 10U L1, 2L Raaschou-Neilsen et al. 2013 -+ 099092, 1.06) 826
Hare ctul 2011 N LSS, L8, a0 Heinrich et al. 2013 —s 127(095,169) 1N
Hipsett et al ¥ = %, i s i A Cesaroni et al. 2013 s 104(101,107) 1206
LEPEU'E gtal. 2012 ':—.— 1.37 “ .ﬂ:l" 3?5' 320 [:&I'E‘.' et al. 2013 + 1.08 “ ‘m' 1.1) g.89
i ot b 2013 ST 1005, Lk .z Subtotal (/2 = 41.1%, p=0.117) q 102(0.99,106) 4827
Jerett et al. 20137 ——— 1.12(091,137) — :
Puett et al. 2014 —te— 1.06(0.90,1.24) 648 North America i
Subtotal (/2 =0.0%, p=0.490) & 1.11(1.05, 1.16) 3967 Abbey et al. 1998 ',_¢_ 1.22 (1.05, 1.42) 3.41
Europe : Krewski et al. 2009 ¢ 095(0.88,1.01) 1291
Beelen et al. 2008 —— 0.81(063,1.04) 3N Lipsett et al. 2011 o 1.00{0.986,1.16) 345
Carey et al. 2013 — 111{0.86,1.43)  3.07 Hart et al. 2011 i 105(087,1.13) 756
Cesaroni et al. 2013 L 1.05(1.01, 1100 2021 Hystad et al. 2013 o— 1.06{1.00, 1.12) 9.16
Raaschou-Nielsen et al. 2013 — 1.39(0.91, 2.13) 1.17 Villeneuve et al. 2014 : —_— 1.67 (1.22, 2.30) 0.93
Subtotal (/% = 50.0%, p=0.112) = P 1.03{0.83,1.20)  27.56 Subtotal (12 =77.1%, p=0.001) > L07(100,1.14)  37.42
Other ' |
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Subtotal {12 = 91.0%, p=0.001) = = 1.13(0.94, 134 3277 Yarifuji et al. 2013 e 1200103, 1400 323
' Subtotal (/2 = 325%, p=0.224) > L1101.03,1.200 143
Overall {12=53.0%, p=0.010) & 1.09(1.04,1.14)  100.00 !
T . T Overall (12=728%, p=0.000) ¢ 1.04{1.01,1.08)  100.00
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Figure 1. Estimates of lung cancer risk associated a 10-pg/m® change in exposure to PM; 5 (4) and PM;; (B) L )
overall and by geographic region of study. Weights represent the contribution of each study effect estimate Relative risk estimate

to the overall meta-estimate. Figure 1. Forest plot of study-specific estimates of relative risk {RR) of lung cancer associated with a

10-pg/m? increase in exposure to ND,. The meta-estimate and weights in the forest plot are estimated
from random effects meta-analyses.



2. Contaminacion atmosférica

In the womb Baby/toddler Child

Outdoor pollution: vehicle exhaust, industrial emissions

Harms from Harms from ‘ Harms from
high pollution high pollution M high pollution

Developmental Slower development
o Smaller head problems m of lung function
Lower birth weight
atterm Mow ety ""\ A
Start of
More coughs @ atherosclerosis

ss

Fuente: Every breath we take. The lifelong impact of air pollution - Royal College of Physicians 2016



2. Contaminacion atmosférica

working memory

PLoS Med. 2015 Mar 3,12{3):e1001 792, doi: 10,137 Vjournal pmed. 1001752, eCollection 2015,
Association between traffic-related air pollution in schools and cognitive development in primary school

children: a prospective cohort study.

Sunyer.J', Esnaola M2, Alvarez-Pedrerol M2, Forns J2, Rivas I°, Lopez-Vicente M?, Suades-Gonzalez E*, Foraster M2, Garcia-Esteban R®, Basagafia X=,
“iana M, Cirach M?, Maoreno T°, Alastuey A®, Sebastian-Galles N°, Nieuwenhuiisen M2, Queral X5.

2110 2?0 2?0

2?[]

2?0

visit
v 37 escuelas
v 2593 nifios y nifias de 7 a 10 afios

v" 4 evaluaciones en un afo

Linea continua = baja contaminacion del aire
Linea discontinua= alta contaminacion del aire
Zona gris= intervalo de confianza 95%

BREATHE project:
https://breathe.isglobal.org

Brain Air
BREATHE .
o Investigation

El proyecto BREATHE demostré que, a pesar de que
el tiempo de traslado a la escuela a pie es muy corto
(6% del tiempo), la dosis diaria de contaminacion
atmosférica durante el trayecto (20%) es comparable
a la que se recibe estando en casa ( 35%) o en la
escuela (37%); Alvarez-Pedrerol 2017
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3. Contaminacion acustica

Distribucién, segun fuente de ruido, de la poblacion europea (millones) expuesta a niveles de ruido por
encima de 55 dB (media de todo dia, limite establecido por la UE)

- road traffic (125 mil)

- rail traffic (12 mil)
]:I air traffic (4.5 mil)
- industry (0.3 mil.)

v'La exposicion al ruido nocturno (la OMS recomienda <40 dB) provoca alteraciones del suefio a mas de 13
millones de europeos, alterando la relajacion y generando estrés. En toda Europa se calcula que el ruido
causa mas de 72.000 hospitalizaciones y 16.600 muertes prematuras al ano.



3. Contaminacion acuastica

Exposure to Road Traffic Noise and Behavioral Problems in 7-Year-Old
Children: A Cohort Study

Dorrit Hjortebjerg,” Anne Marie Nybo Andersen,? Jeppe Schultz Christensen,’ Matthias Ketzel,?
Ole Raaschou-Nielsen,! Jordi Sunyer.? Jordi Julvez,? Joan Forns,” and Mette Serensen’

1Danish Cancer Society Research Centre, Danish Cancer Society, Copenhagen, Denmark; 2Section of Social Medicine, Department of Public
Health, University of Copenhagen, Copenhagen, Denmark; 3Department of Environmental Science, Aarhus University, Roskilde, Denmark;
4Center for Research in Environmental Epidemiology, Barcelona, Spain; *Department of Genes and Environment, Norwegian Institute of

Public Health, Oslo, Norway

v'47.000 ninos de una cohorte de nacimiento de Dinamarca

v'Medicion de los niveles de exposicion al ruido asociado al trafico rodado durante el embarazo ya lo largo de la
vida de los nifios en funcién de la direccion de residencia

v'Ala edad 7 anos de los nifos los padres contestan un cuestionario (SDQ) para evaluar problemas de
comportamiento en nifios

v'No se observan asociaciones con ruido durante el embarazo pero si se observaron asociaciones con la exposicion
al ruido después de nacer (media a lo largo de los 7 afios de vida): por cada incremento de 10 dB de ruido el
riesgo de obtener malas puntuaciones globales por SDQ incrementaba un 7% (95% IC: 01.00-1.14).

1.6 16 .
1| A w0
14 14
8 13 2 13
& =
12
g " t g .
a 11 a I
I—e == +
J_ 09
049
I ] 1 1 I 1 I I
50 55 60 85 50 55 &0 65
Exposure to road traffic noise (dB) Exposure to road traffic noise (dB)

Figure 1. Associations between exposure to road traffic noise (Lyg,) at childhood and abnormal scores on
the total difficulties score (4) and hyperactivity/inattention subscale (B). The vertical whiskers show odds
ratios with 95% confidence intervals at the median of four exposure categories (5055, 5560, 60-65, and
= 65 dB) when compared with the reference category of < 50 dB.



4. Temperaturas extremas e islas de calor

URBAN HEAT ISLAND PROFILE . *
Sunlight Temparature
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v'Elevada densidad de poblacion

v'Gran concentracién de contaminacion atmosférica (trafico e industria)
v'Pavimento de asfalto (retencién calor e impermeabilizacion suelo)
v'Proximidad entre los edificios (no permite liberar el calor)

v'Falta de espacios verdes y azules para la oxigenacion

v'* Agravamiento de los problemas de salud: poblaciones vulnerables son las mas afectadas
v* El verano de 2003 fue excepcionalmente caluroso, dando lugar a un exceso de mortalidad en gran parte
de Europa, con mas de 70.000 muertes prematuras



5. Espacios verdes y azules

E.O. Wilson: "hipotesis que indica que el contacto con la naturaleza es
esencial para el desarrollo psicolégico humano. La teoria sostiene que los
millones de arfos durante los cuales el Homo sapiens se ha relacionado
con su entorno de manera estrecha, ha creado una necesidad emocional
EDWARD O. WILSON profunda y congénita de estar en contacto cercano con el resto de los
~seres vivos, ya sean platas o animales ".




5. Espacios verdes y azules

Espacios
naturales

(cantidad y Mecanismos

calidad) - Actividad fisica
- Apoyo social /
- Factores ambientales
\ perjudiciales (aire, ruido, calor...)
- Estrés/restauracion

- Microbiota (sistema
immunoldgico)

Salud




5. Espacios verdes y azules

View Through a Window May Influence Recovery from
Surgery

Roger S. Ulrich 1984 Science, Vol. 224

v Postoperatorio

- Vistas arboles -> postoperatorio mas corto
v" Evaluacién

- Vistas arboles -> menos evaluaciones negativas (llorar, se siente
mal, etc)

v Toma de analgésicos

Table 1. Comparison of analgesic doses per patient for wall-view and tree-view groups.

Number of doses

Analgesic Days 0-1 Days 2-5 Days 67
strength
Wall Tree Wall Tree Wall Tree
group group group group group group
Strong 2.56 2.40 2.48 0.96 0.22 0.17
Moderate 4.00 5.00 3.65 1.74 0.35 0.17
Weak 0.23 0.30 2.57 5.39 0.96 1.09




5. Espacios verdes y azules

v'Verdor - cantidad de verde; se mide en base a % de verde en una
area concreta o el indece NDVI (satélite)

v'Acceso a un espacio verde - estar (vivir) a menos de 300m de un
espacio verde de como minimo 0.5 ha (segun la OMS)




5. Espacios verdes y azules

Greenness (tertiles) & CVD mortality

M. Gascon et al. / Environment International 86 (2016) 60-67

Study RR (95% Cl)

Hu et al, 2008

Lachowycz et al. 2014

Mitchell et al. 2008

Richardson et al. 2010a (M)

Richardson et al. 2010a (W)

Richardson et al. 2010b

Tamosiunas et al. 2014

Villeneuve et al. 2012
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0.95 (0.92, 0.99)

1.00 (0.95, 1.06)

1.01(0.91, 1.12)

0.87 (0.67, 1.12)

Envimnment Internationsl 88 [200 &) s0-87

Contents lists available at ScienceDiract

Environment International

journal homepage: www.elsavier.com/locata/envint

Review artide

Residential green spaces and mortality: A systematic review

Mireia Gascon *Ped# Margarita Triguero-Mas bed payid Martinez ™59, Payam Dadvand bed

David Rojas-Rueda *~9, Antoni Plaséncia % Mark ). Nieuwenhuijsen 24

* 1lobal Barcdlona O, Ik Health Res {CRESIE), Hospira! Clinic — Undversitar de Barcelona, Borcelona, Spain
= Centre for Resaarch dn Environmental Epldemialogy { CREAL), Barcelona, Spain

= Uindversitat Parpen Fabra {LPR, Barelona, Spain

# (IBER Epidemiolagia y Salud Piblica [ CIRERES?), Byrcedana, Spain
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5. Espacios verdes y azules

Enviren Health Perspect. 2016 Jul;124(7).527-34. doi. 10.128%ehp. 1408525, Epub 2015 Now 13.

Modification of Heat-Related Mortality in an Elderly Urban Population by Vegetation (Urban
Green) and Proximity to Water (Urban Blue): Evidence from Lisbon, Portugal.

Burkart K'. Meier F, Schneider A Breitner S, Canario P Alcoforado MJ, Scherer D Endlicher W.

v'En zonas con menos verdor el impacto
del incremento de la temperatura en la
mortalidad era mayor que en areas con

mas verdor

Even small urban green spaces can help tackle
the heat island effect

Green spaces in cities can have a cooling influence which helps reduce the
‘'urban heat island effect’. New research from Portugal has demonstrated that

even a small community garden can provide a significant cooling impact that can
help efforts to adapt to climate change.

Temperatures within the garden were often significantly cooler than nearby locations. The
cooling effect was most marked on the hottest day, in which the garden’s highest
temperature was a 6.9°C cooler than surrounding locations. Mean temperatures and the
impact on human physiclogy were also significantly lower within and close to the garden.




5. Espacios verdes y azules

Natural outdoor environments and mental and physical health: @mm
Relationships and mechanisms

Margarita Triguero-Mas *** Payam Dadvand **, Marta Cirach **, David Martinez *", Antonia Medina®,
Anna Mompart %, Xavier Basagaia ™™, Regina GraZulevitiené " Mark ]. Nieuwenhuijsen **¢

» 2010-2014 (5 veces)

» 8793 adultOs
Verdor
OR (95% CI)
Mala salud autopercibida 0.90 (0.83,0.98) *
Riesgo de salud mental pobre 0.79 (0.71,0.88) *
Depresion/ansiedad 0.81 (0.75, 0.88) *
Visitas a psicélogos/psiquiatras 0.80(0.69,0.92) *
Toma de tranquilizantes o sedantes 0.88 (0.79, 0.99) *
Toma de antidepresivos 0.80(0.71,0.91) *

Toma de medicacién para dormir 0.89 (0.79, 0.99) *




5. Espacios verdes y azules

Green spaces and cognitive development in
primary schoolchildren

School greenness

Payam Dadvand®?“?, Mark J. Nieuwenhuijsen®"*, Mikel Esnaola®?, Joan Forns®?Y, Xavier Basagana®"*, ~ High
Mar Alvarez-Pedrerol®P<, loar Rivas®®“®, Ménica Lépez-Vicente®>*, Montserrat De Castro Pascual®™<, Jason Su', = Low
Michael Jerrett?, Xavier Querol®, and Jordi Sunyer‘"h"'h 40 -
£
=]
§ 135-
: - 2
Verdor a... Memoria de Falta atencion 2
trabajo = 1387
—
Casa 0.7 (-2.6,4.1) -0.7(-3.1,1.7) =
L%
425
Escuela @
dentro 9.8 (5.2, 14.0)* -3.4 (-6.6,-0.2)*
12
alrededor 9.5 (4.5, 15.0)* -3.7 (-7.3,-0.1)* ¢
i T /
Visit

Fig. 1. Twelve-month progress (with 95% confidence bands) in cognitive
development for participants with the first (low greenness) and third (high
greenness) tertiles of greenness within the school boundaries.

Se explica, en parte, por la reduccion de la contaminacion del aire en zonas con mas verdor

BREATHE



Asociaciones entre verdor y estructura cerebral

Incremento del volumen de Ia
materia gris en la zona prefrontal y
premotora.

Incremento de la matera blanca en
la region prefrontal derecha,
region premotor izquierda vy
ambos hemisferios cerebelares.

Estos cambios estructurales se
asociaron a una mejor memoria de
trabajo y una reduccion de la falta
de atencion =2 mejor funcidn
cognitiva.




5. Espacios verdes y azules

Hanski et al. 2012 “Environmental biodiversity, human microbiota, and allergy are interrelated”

v Relacion entre biodiversidad alrededor de la
residencia de los participantes y la diversidad
de la microbiota en la piel

v Los participantes atdpicos tenian menor
biodiversidad alrededor de la residencia asi
como en su piel

v Hipotesis es que a mayor biodiversidad:
menos alergias (y otras enfermedades
inmunoldgicas: autoinmunes, cancer, SQM,
etc.)
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5. Espacios verdes y azules

BlueHealth

Linking environment, climate & health

v Espacios azules: rios, lagos, mares, fuentes ...

v'35 estudios en total (espacios azules de exterior y salud)

v'La exposicidon a los espacios azules parece ser beneficioso para la
salud mental y el bienestar, asi como para la promocion de la actividad
fisica.

v'"Muy pocos estudios que cuantifiquen el efecto de la exposicidén a
espacios azules. Hace falta mas investigacion, sobre todo para evaluar
gué intervenciones en estos espacios son mas eficaces para promover
las mejoras en la salud



6. ¢Qué pasaria si en BCN cumpliéramos con las recomendaciones internacionales?

Urban and Transport Planning Related Exposures and Mortality: A
Health Impact Assessment for Cities

Natalie Mueller, '+ 2+ 31 David Rojas-Rueda, !+ 2+ 3 Xavier Basagafia, ' ' 2+ 2 Marta Cirach. '+ 2+ Tom Cole-Hunter, 12
2 Fayvam Dadvand. 1.2, 2 David Donaire-Gonzalez, 1+ 234 Mana Foraster. ® ® Mireia Gascon, 1.2, 2 David Martinez,

1.2.3 Cathryn Tonne, 1.2.3 Marganta Triguerc-Mas, 12,3 Anténia Valentin, 12+ 2 and Mark Nieuwenhuijsen 1+ 2+ 2
Exposicion
Actividad fisica

Adultos 18-64 anos

Adultos =265 anos
Contaminacion del aire
Media anual PM, 5

Ruido exterior

Durante el dia (7:00-23:00hr)

(LAeq,16hr)
Calor

Espacios verdes




6. ¢Qué pasaria si en BCN cumpliéramos con las recomendaciones internacionales?
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Physical activity Air pollution Noise Heat Green spaces
(95% Cl: 858,1577) (95% CI: 386, 834) (95% CI: 0, 1009) (95% Cl: 324,442) (95% CI: 0, 236)

v'"Numero total de muertes prematuras = 2904 (1568-4098), 20% del total de muertes
v'Esperanza de vida = 360 (219-493) dias
v'Coste total = 9.3 (4.9-13.2) billones de €



6. ¢Qué pasaria si en BCN cumpliéramos con las recomendaciones internacionales?

Health impacts related to urban and transport planning:
A burden of disease assessment (Mueller et al. 2017)
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Conclusiones

Jisging:




Conclusiones

v Tenemos un buen diagnéstico del problema y podemos mejorar la situacion
(prevenirla), tomando medidas para mejorar el entorno urbano, y por lo tanto nuestra
salud, planificando ciudades activas y resilentes.

v'Cualquier cambio en uno de los aspectos relacionados con el entorno urbano
comportara automaticamente cambios en todo lo demas.




Ultimas reflexiones para el debate

v'Cuantas veces se ha planificado (territorio, espacio urbano, equipamientos, etc)
teniendo en cuenta el eje de la salud ambiental (reduccion contaminacién y la
temperatura, promocion actividad fisica, etc)? Y cuantas veces el eje de la salud
ambiental ha sido una prioridad?

v'i Cuantas veces se han hecho valoraciones pre / post-intervencion para valorar su
impacto desde varios puntos de vista, incluido el de la salud? Es esta una posible via de
colaboracién entre diversas disciplinas?

v'Justicia ambiental: a quién afecta mas a la
contaminacion atmosférica, el diseno de las
ciudades o la gestion del transporte? quién es mas
vulnerable a estas exposiciones? qué medidas
podemos tomar para asegurar una sociedad
equitativa desde el punto de vista de la salud
ambiental?




Gracias!

Urban Planning, Environment and Health

www.isglobal.org/urban-planning

www.isglobal.org/ca/ciudadesquequeremos

mireia.gascon@isglobal.org



