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Ciudad saludable,
una responsabilidad compartida
La ciudad entendida como medio natural y no como oposicién

a la naturaleza es el eje de los articulos y reportajes de este
numero, en el que se aborda como proteger la salud infantil.
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Los habitos pueden modificar nuestra
predisposicion genética a enfermar

La doctora Esther Martin, médico de familia 'y
miembro del equipo médico del consultorio Para
padres y madres de la Fundacio Roger Torné,
aborda la fascinante influencia que pueden ejer-
cer nuestros habitos de vida en la funcion de los
genes y como este impacto puede transmitirse
de generacion en generacion.

La proteccion de la salud infantil
frente a la contaminacion del aire

La contaminacién del aire es un claro ejemplo de la influencia M

del entorno sobre nuestra salud. La OMS la considera causa ~

de infecciones respiratorias como el asma y le atribuye tam- /yk/
bién un importante papel en otras enfermedades. ( 7z

En este reportaje, la doctora Rocio Roman, economista y

experta en medio ambiente, revisa las acciones emprendi-

das por este organismo para evitar que la simple y necesaria

accion de respirar vaya empeorando poco a poco nuestra

salud y, en especial, la de los nifios y nifias.

¢.Cambiar de aires?

Un 80% de los europeos viven expuestos a niveles de conta-
minacién atmosférica superiores a los recomendables. Ade-
mas de oxigeno, al respirar inhalamos otros gases y particulas
que pueden afectar a la salud. El periodista Oriol Lladd, espe-
cializado en medio ambiente, los repasa en este reportaje.
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La ciudad es naturaleza

Las sociedades occidentales vivimos mayoritariamente en ciudades,
unos entornos que, debido a nuestros habitos, tienen un impacto
cada vez mas negativo no sélo en la naturaleza sino también en
nuestra salud y, sobre todo, en la de los nifios y nifias, méas vulnera-
bles siempre a las condiciones del ambiente.
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Hay que romper el concepto
de que la pobreza se hereda

El programa Caixa Proinfancia de la Fundacién Bancaria “la Caixa” es el mas
potente de su Obra Social, un area que ha salido reforzada tras los cambios
implantados en la entidad. Su objetivo, segtin explica el director del Area
Social de la Fundacién, Marc Simén, es mejorar el futuro de los nifios.

» Reportaje Ciudades Amigas : P Entrevista Heike Freire,
p. 23/25  de la Infancia : p. 26/28 educar en verde

UNICEF cuenta con un programa de proteccion a la infancia . El contacto con la naturaleza favorece un crecimiento holistico de
que permite crear mecanismos a través de los cuales escuchar . los nifios que no puede ser sustituido por las nuevas tecnologias.
la voz de los nifios y nifias. Mas de sesenta ciudades espafiolas . Y acercérsela en un contexto urbano es sencillo, tal y como afirma
ya lo han puesto en marcha. : la experta en innovacion educativa, Heike Freire.
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Los debates abiertos sobre la estructura social y espacial de la ciudad contemporanea a partir de las ne-
cesidades de la infancia no afectan sélo a los nifios: constituyen una oportunidad para hacer de la ciudad
un entorno mas habitable y amigable para todos. El doctor en psicologia ambiental José Antonio Corraliza
presenta algunas claves para entender la experiencia infantil de los entornos urbanos.

V Jornada de la Fundacio Roger Torné p. 33/36

Bajo el titulo de Infancia, salud y ciudad, la V edicion de las jornadas reflexiona sobre qué hacer y cémo para
I l . transmitir a la sociedad la importancia de los habitos a la hora de configurar un entorno saludable para la pobla-
cién infantil. Soledad Romén nos introduce las reflexiones de algunos de los ponentes y asistentes a la jornada.
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.

El asma es la enfermedad crénica mas frecuente en la poblacién infantil. EI humo del tabaco y la
l . . | contaminacion del aire son factores desencadenantes comunes en todas las edades, de ahi que
sea necesario contar con informacion medioambiental fiable para tomar medidas preventivas.
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4 Editorial

Ciudad saludable, una responsabilidad compartida

En la Fundaci6 Roger Torné estamos ple-
namente convencidos de que el contacto
regular de los nifios con la naturaleza, y
muy especialmente la de nifios provenientes
de colectivos con una situacién socioeco-
némica mas débil, es beneficiosa para su
salud, no solo fisica sino también psiquica

y emocional. Pero no podemos olvidar que
el habitat donde se desarrolla nuestra vida
cotidiana es la ciudad.

De forma que la ciudad, en tanto que espa-
cio vital compartido por todos, se configura
como un reto para todos los que creemos
que la ciudad del futuro debe contar con
espacios naturales y disfrutar de un aire
de calidad, dos elementos necesarios para
el desarrollo saludable de nuestros nifios

y nifias. La ciudad entendida como medio
natural y no como oposicién a la naturaleza.

Pero también es verdad que la existencia y
perdurabilidad de los elementos que pue-
den hacer de ella un habitat saludable son
el resultado de multitud de decisiones
individuales y colectivas que no siempre to-
mamaos con plena conciencia de sus conse-
cuencias en la salud de la poblacién infantil.

Por todo ello, para el tercer nimero de

los Cuadernos del Aire, hemos elegido la
ciudad como el elemento transversal de
todos los articulos y reportajes, en los que
se aborda, desde diferentes &mbitos, cémo

proteger la salud infantil de la influencia de
los factores ambientales. Expertos y colabo-
radores habituales de Inspira han aportado
vision e informacién rigurosa y contrastada,
configurando una revista que esperamos
sea de su interés.

Ademas, para la Fundacié Roger Torné
este nUmero tiene un especial significado
ya que coincide con nuestro 30° aniversario,
y, para nuestra entidad, la colaboracion y

el trabajo en red es imprescindible. No es
posible abordar un tema tan complejo e im-
portante como los habitos y la salud infantil
en solitario. Es por ese motivo que, desde

el inicio de nuestro proyecto social propio,
hemos buscado, siempre que ha sido posi-
ble, la complicidad y colaboracién de otras
entidades sin &nimo de lucro para difundir
la importancia de los habitos en la salud
infantil. En esta ocasién hemos contado con
la participacion de dos entidades emblema-
ticas de la sociedad catalana: la Fundacion
“la Caixa” y la Escola Massana. La primera
aporta vision y experiencia; la segunda,
vision y color.

Gracias a todos los que han participado

y hecho posible este tercer nimero, que,
como en anteriores, apuesta por una infor-
macion seria pero a la vez préactica para que
ustedes la incorporen a su vida cotidiana

en forma de nuevos habitos y, si mas no, en
una nueva forma de mirar la salud infantil.m

En este tercer
numero
incluimos
informacion
rigurosa, pero a
la vez practica,
para que pueda
ser incorporada
en la vida
cotidiana en
forma de habitos
saludables para
los nifnos



Salud infantil y entoro:
un recorrido en cifras

HABITOS Y ESTILO DE VIDA: 50%

Porcentaje de mujeres
O/ espafiolas embarazadas
0 que consumen alcohol
‘] ‘I OOO recién nacidos tiene malformaciones
causadas por dicho consumo

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacion de por vida

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Adolescentes espafioles
que superan las 2 horas

recomendables frente a 3 OO/O

pantallas de ordenador, TV y videojuegos

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacion de por vida

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

1000 ...

1000

Lactancia No reciben
materna hasta lactancia
los 6 meses materna

oooooo

O
33% 470

Lactancia
materna hasta Lactancia materna
los 4 meses menos de 4 meses

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacion de por vida

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

oooooooooooooooooooooooooooooooooo

SISTEMA
SANITARIO

10%

20%
GENETICA 50%

HABITOS

20%
FACTORES
AMBIENTALES

FACTORES DETERMINANTES DE LA SALUD

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Poblacion espafiola de
entre 6 y 18 afnos que
no realiza 1 hora de
actividad fisica al dia

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacién de por vida

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Niflos de 2 a 17 afios con obesidad o sobrepeso:

2 7,80/0 ~ 2 7, 6%

2011-12 2006

Fuente: Informe Comité Espafiol de UNICEF 2014

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Niflos de 11 a 18 afios que siempre
desayunan entre semana:

61 9 8% < 72 9%

2010 2006

Fuente: Informe Comité Espafiol de UNICEF 2014

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

Un 1 8,50/0 de

mujeres embarazadas
en Espafia fuma

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacién de por vida

oooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo
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SISTEMA
SANITARIO

10%
Salud infantil y entormo: .

un recorrido en cifras GENETICA

20%
FACTORES
AMBIENTALES

50%
HABITOS

FACTORES AMBIENTALES: 20% FACTORES DETERMINANTES DE LA SALUD
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Porcentaje de nifios de 0 a 17 afios que viven en : de los nifios de 0 a 14 afios
hogares con “goteras, humedades o podredumbre : viven en zonas donde escasean
en suelos, marcos de ventanas o puertas” . mucho las zonas verdes

Fuente: Informe Comité Espafiol de UNICEF 2014 : Fuente: Informe Comité Espafiol de UNICEF 2014

ooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooooo

2 5 0/0 de las enfermedades de todo el mundo,

¢ hasta el 33% en el caso de los menores, estan relacionadas
. directamente con factores ambientales: la polucién atmos-
. férica, la calidad del agua o los contaminantes toxicos

Fuente: OMS

TABACO: GRAVE CONTAMINANTE AMBIENTAL

5 5 Los nifios que viven en hogares con
El 0/0 de las embarazadas tabaco inhalan ?] humo equivalente a si
los propios nifos fumaran entre

60 y 150

cigarrillos al afio

que no fuman son fumadoras
pasivas, fundamentalmente por
el humo ambiental doméstico

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacion de por vida

2 .3 5 7 cigarrillos consume cada

fumador al afio en Espana (6 al dia)

Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacion de por vida

6 anos

necesitan, de media, los nifios

Los espatioles son los quintos del
mundo en numero de cigarrillos por expuestos al humo del tabaco

persona y afio solo por detras de durante el embarazo para alcanzar
Grecia, Eslovenia, Bulgaria y Japon la altura de los nifios no expuestos
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Fuente: Inspira : Fuente: Guia Salud infantil y medio ambiente. Una relacion de por vida
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Los habitos pueden
modificar nuestra
predisposicion genetica

a enfermar

Hay tres factores que determinan
nuestro estado de salud y que estan
fuertemente relacionados entre si:

el medio ambiente que nos rodea,
nuestros habitos o estilo de vida y
nuestra predisposicion hereditaria,

cuya informacion (genes) almacenamos
como ADN en cada una de las células
que conforman nuestro cuerpo.

Esther Martin

Médico de familia y miembro
del equipo del consultorio
Para padres y madres de

la Fundaci6 Roger Torné

Siempre hemos asumido que ciertas enfermedades como
el asma, la diabetes o incluso el cancer eran consecuencia
de nuestra predisposicién genética. Sin embargo, gracias
a la epigenética, ahora sabemos que esta premisa no es
del todo cierta. Si bien esta predisposicién genética, a
priori, parece escapar de nuestro control y no puede ser
modificada a voluntad, estudios recientes!**han puesto

de manifiesto que ciertos aspectos de nuestro estilo

de vida —incluyendo nuestros habitos alimenticios, de
comportamiento, de actividad fisica o de consumo de
alcohol o tabaco— tienen una marcada influencia sobre
coémo se comportan nuestros genes. Dicho de otro modo:
podemos cambiar como se expresan nuestros genes a
través de los habitos que configuran nuestro estilo de vida.

Si bien la multitud de factores ambientales que pueden
provocar estos cambios acontece practicamente en
todas las células y en cualquier época de la vida, su
influencia tiene una importancia extrema en la época
prenatal, postnatal y educativa de los nifios®. Ello abre
un campo inmenso de posibilidades en relacion con la
infancia, el desarrollo infantil, la prevencién y la terapia
de enfermedades. En este articulo abordaremos el
concepto de epigenética y algunos ejemplos sobre habitos
que configuran nuestro estilo de vida y que han sido
investigados en relacion a su posible implicaciéon como
causa de enfermedad.
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La epigeneética estudia
como algunos factores
medioambientales,
condicionados por nuestros
habitos, interaccionan con
nuestros genes

;QUE ES LA EPIGENETICA?

Aungue la epigenética esta considerada como una discipli-
na reciente, Aristoteles (384 - 322 a.de C.) ya se aproximé
al concepto actual de epigénesis interpretandola como “el
desarrollo de la forma orgénica del individuo a partir de
materia amorfa”. Esta creencia fue el principal argumento
en contra de la hipétesis que mantenia que nos desarro-
llamos a partir de cuerpos minusculos completamente
formados donde otros factores, como los ambientales, no
intervienen.

Con una mavyor precision, en el afio 2002, Robin Holliday
definio la epigénesis como “los cambios en la funcion de
los genes que son heredables (...), que no entrafian una
modificacién en la secuencia del ADN y que pueden ser
reversibles”. Dicho de otra forma, la epigenética estudia
como determinados factores medioambientales, condicio-
nados por nuestros habitos, son capaces de interaccionar
con nuestros genes y modificar su funcién sin alterar su
composicion.

La difusién y aceptacion popular del concepto de epigené-
tica se produce como consecuencia de estudios como los
realizados sobre los niflos nacidos dos o tres generaciones
después de madres—abuelas—bisabuelas durante el perio-
do de hambrunas que azot6é Holanda durante la Segunda
Guerra Mundial, que demostraron que los efectos derivados
de este hecho se habian perpetuado a las generaciones si-
guientes, al igual que se ha observado en otras situaciones.

;QUE HABITOS PUEDEN INFLUIR EN NUESTROS
GENES? ;QUE CONSECUENCIAS PUEDEN TENER?

Algunos de nuestros habitos como los relacionados con la
forma en la que nos alimentamos, el consumo de alcohol
o tabaco, el medio donde vivimos o la practica de ejercicio
fisico, se han asociado a cambios 0 “marcas” epigenéticas
implicadas en el desarrollo de una serie de enfermedades
en humanos. Algunos ejemplos de estas enfermedades
son el cancer o las enfermedades cardiovasculares, respi-
ratorias y neurodegenerativas. A continuacion, abordamos
los principales tipos de exposicion ambiental que han
demostrado su influencia epigenética.

Diversos estudios epidemioldgicos han constatado la exis-
tencia de una estrecha relacion entre el tipo de nutricién
materna durante el embarazo y determinados efectos a
corto plazo como el retraso de crecimiento intrauterino o,

a méas largo plazo, diversas enfermedades crénicas de adul-
tos, tales como la obesidad y la diabetes. Por ejemplo, una
dieta rica en acidos grasos poliinsaturados podria generar
cambios epigenéticos sobre sustancias inflamatorias que es-
tan implicadas en procesos cancerigenos. Asimismo, habitos
alimenticios pobres en acido félico, presente en alimentos
como verduras de hoja verde y legumbres, se han relacio-
nado con un aumento de riesgo en el desarrollo de cancer
colorrectal. En cambio, otros estudios han atribuido un papel
beneficioso a determinados factores medioambientales
frente al desarrollo de enfermedades. En este sentido, se

ha propuesto que una dieta rica en frutas y verduras podria
proporcionar cierta proteccion contra el cancer.

Fundacio Roger Torné



Son bien conocidos los efectos nocivos del consumo de ta-
baco y alcohol durante el embarazo en relacion con el feto
y con el desarrollo posterior y la vida adulta de los nifos.

La exposicion a ciertas sustancias ambientales, incluyendo
el consumo de tabaco de forma previa a la gestacion, se

ha asociado con enfermedades como el asma que pueden
explicarse mediante un mecanismo de regulacion epigené-
tica®. El humo del tabaco contiene una mezcla compleja de
sustancias organicas e inorganicas, muchas de las cuales
tienen propiedades carcinogénicas y proinflamatorias, que
han sido relacionadas con el desarrollo de tumores como
el cancer de pulmoén. Por otra parte, estudios recientes han
observado que el alcohol, en asociacion con otras sustan-
cias como la vitamina B6, puede alterar la funcion de genes
relacionados con el desarrollo de cancer colorrectal. En
embarazadas, el consumo de alcohol podria tener efectos
sobre el crecimiento y desarrollo neuronal que podrian
contribuir a malformaciones y a un desarrollo anormal del
futuro bebé.

Un estilo de vida sedentario, en el que escasean los habi-
tos saludables como la practica de ejercicio fisico, se ha
asociado al aumento de riesgo de sufrir ciertas enfermeda-
des, incluyendo el cancer y la enfermedad cardiovascular.
Habitos que implican estrés en mujeres embarazadas

se han asociado a un retraso de crecimiento intrauterino

a corto plazo. A largo plazo, los nifios pueden presen-

tar problemas de respuesta al estrés, al igual que se ha
observado en el caso de madres con depresion materna
prenatal. En estudios con animales, se ha demostrado que
el aumento de la atenciéon materna, entendido como una
mayor frecuencia en los lameteos y aseo de los cachorros,
induce a cambios epigenéticos que reducen las respuestas
negativas al estrés.

La exposicién a agentes presentes en el aire contaminado
de nuestros nicleos urbanos se ha asociado a un aumento
del riesgo de muerte y de complicaciones de enfermeda-
des cardiorrespiratorias, asi como al cancer de pulmon.
Otras sustancias contaminantes como los hidrocarburos
aromaticos, presentes en condimentos, perfumes o tintes
organicos, se han asociado con un aumento del riesgo de
sufrir leucemia aguda o mieloma multiple.

Reportaje 9

Nuestro estilo de

vida actual tiene
consecuencias en
nuestra salud futura,
en la de nuestros hijos
y en la de sus hijos

RESUMIENDO

La epigenética nos ayuda a explicar como nuestros habi-
tos y el ambiente que nos rodea pueden modular la forma
en que nuestros genes se comportan, dando una vision
mas completa de los factores que aumentan el riesgo de
sufrir determinadas enfermedades. Durante muchos afios
hemos dado poca importancia al dafio que nuestros malos
habitos nos causaban, ya que dudabamos de su influen-
cia y pensabamos que Unicamente afectaban a nuestra
propia salud. Crelamos que nuestros hijos nacerian con
una genética libre de toda huella. Sin embargo, ahora
hemos aprendido que esto no es asi y que los cambios
epigenéticos existen y pueden transmitirse de generacion
en generacion.

Por ello, el estilo de vida que decidamos seguir hoy nos
afectara no solamente a nosotros mismos, sino también
a nuestros hijos y a los hijos de nuestros hijos. Cada uno
de nosotros tenemos en nuestras manos la posibilidad de
optar por habitos saludables que influyan positivamente
sobre nuestra salud y sobre la de generaciones venideras.
Tenemos control sobre nuestro estado de salud: japrove-
chemos la oportunidad! m
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¢Como se interpreta un habito en términos de salud infantil?

¢Como incorporar los hdbitos saludables
en la vida cotidiana de nuestros hijos?

El aprendizaje de un hadbito pasa
por diferentes fases:
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La proteccion de la

salud

infantil frente

a la contaminacion

Rocio Roman
Economista y experta
en medio ambiente

La contaminacion del aire ha ido adquiriendo en las
Ultimas décadas mayor protagonismo en las agendas
medioambientales de los organismos e instituciones nacio-
nales e internacionales a medida que sus efectos sobre la
salud se han ido conociendo y han sido respaldados por la
investigacion cientifica.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), en su ultimo
informe de 2014 sobre calidad del aire ambiental y salud,
corrobora que la existencia de altos niveles de contami-
nacion del aire puede provocar importantes consecuen-
cias en la salud, principalmente infecciones respiratorias,
tanto agudas como cronicas (incluyendo el asma), y riesgo
de sufrir accidente cerebrovascular, enfermedad cardiaca
y cancer de pulmon.

La OMS advierte, sobre todo, de que los efectos de la
contaminacion ambiental son mas severos sobre aquellos
grupos de poblacion de riesgo, esto es, los que ya estan
enfermos, asi como los nifios y ancianos.

Asimismo, la OMS trata de identificar los contaminan-
tes méas nocivos para la salud a través de la evidencia
empirica y la investigacion. Cada vez son mas los
informes que apuntan a las particulas finas Pl\/IZ‘5 como
uno de los agentes mas agresivos por su facilidad para
penetrar en los pulmones cuando respiramos.

Por este motivo, la monitorizacién de la calidad del
aire en las ciudades resulta hoy dia imprescindible
para prevenir y controlar los limites establecidos com-
patibles con ambientes saludables. A pesar de ello, es-
tos limites son sobrepasados en ocasiones en muchas
ciudades, tal y como indica el tltimo informe de la OMS
de 2014 sobre la contaminacion del aire ambiental en
1.600 ciudades de 91 paises del mundo, poniendo en
riesgo la salud respiratoria de la poblacion.

del aire

Los efectos de Ia
contaminacion ambiental
son mas severos sobre los

grupos de poblacion de
riesgo como los ninos

Alberto Veiga (Escola Massana)
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La salud deberia ser concebida
como un estado dinamico en el
que el entorno y la calidad de
vida influyen decisivamente

MOMENTOS CLAVES EN LA PROTECCION
DE LA SALUD RESPIRATORIA

En las Ultimas décadas, la OMS ha puesto especial atencion
en prevenir y controlar las enfermedades crénicas y, entre
éstas, uno de los grupos de interés mas importantes son
las enfermedades respiratorias cronicas (ERC).

Las ERC agrupan al conjunto de enfermedades crénicas
de las vias respiratorias y otras estructuras del pulmon
como el asma, la enfermedad pulmonar obstructiva crénica
(EPOC), las alergias respiratorias, las enfermedades pulmo-
nares de origen laboral y la hipertension pulmonar. Con el
objetivo de aunar esfuerzos de instituciones y organismos
nacionales e internacionales en torno a las enfermedades
respiratorias cronicas, en 2006, en Beijing (Republica
Popular China), la OMS promovi6 la creacion de la Alianza
Mundial contra las Enfermedades Respiratorias Croénicas,
conocida por sus siglas en inglés (GARD).

Entre las ERC destacan especialmente dos grupos de enfer-
medades: la EPOC y el asma. En concreto, la OMS dedica
una atencion preferente a las mismas por considerarlas de
mayor riesgo para la salud respiratoria, sobre todo, para
poblaciones vulnerables como los ancianos y nifios.

Segun estimaciones de la OMS, 235 millones de personas
padecian asma en 2004, 64 millones sufrian a causa de
la enfermedad pulmonar obstructiva crénica y muchos
millones de personas padecian rinitis alérgica. Asimismo,
la OMS vaticina que la EPOC se habra convertido en la
cuarta causa de muerte en todo el mundo en 2030.

Entre los factores de riesgo de la EPOC y del asma, los
expertos destacan el tabagquismo, la contaminacion del aire
interior en espacios cerrados y la contaminacion del aire
exterior, asi como los polvos y productos quimicos existen-
tes en algunos casos en el ambito laboral. En el caso es-
pecifico del asma también influye el aire frio, e incluso una
emocion extrema de enfado o miedo, y el ejercicio fisico.

El humo del tabaco es uno de los factores de riesgo mas
importantes para las ERC. Mas del 70% de las muertes
por cancer de pulmoén, bronquios y trdquea son atribui-
bles al consumo de tabaco. Por este motivo, entre las
actividades de la OMS para prevenir las ERC se sitla la
aprobacion del Convenio Marco para el Control del Tabaco,
ratificado en 2003 en la Asamblea Mundial de la Salud. Se
trata del primer tratado sanitario mundial que ha negociado
la OMS y ha sido avalado ya por méas de 167 paises.

No obstante, a pesar de los esfuerzos realizados, el consu-
mo de tabaco sigue siendo la principal causa mundial de
muerte prevenible y es uno de los principales factores de
riesgo de varias enfermedades crénicas, como el cancer y
las enfermedades pulmonares y cardiovasculares.

Ademas del tabaco, entre los factores de riesgo de las
ERC también se encuentra la contaminacion del aire,
tanto interior como exterior. En 1987, la OMS en Europa
era pionera al publicar la primera Guia sobre Calidad del
Aire (Air quality guidelines for Europe, 1987), consciente de
la importancia que supone la existencia de aire limpio para
la salud y el bienestar del ser humano. A pesar de que
esta guia tuvo su origen en la oficina regional de la OMS

en Europa, pretendia ser de aplicacion a todos los paises
interesados en proteger la salud humana de los efectos
adversos de la contaminacion. Este documento fue actua-
lizado con posterioridad en 1997 (Air quality guidelines for
Europe, 2000) y dio paso a la Guia para la Calidad del Aire
de la OMS de 2005, que ha servido como referente mundial
a la hora de reconocer los efectos nocivos de la contamina-
cion atmosférica para la salud.

De hecho, los expertos afirman que la contaminacion atmosfé-
rica se ha convertido en uno de los problemas mas importantes
de salud en nuestros dias, de una magnitud casi comparable al
tabaquismo en cuanto a su impacto en el conjunto de la pobla-
cion. Sus efectos sobre la salud respiratoria son claros.
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El humo del tabaco

Fundacio Roger Torné

Por este motivo, son cada vez mas los estudios e informes
que presentan evidencias de los efectos de la contamina-
cion atmosférica sobre la salud, especialmente la respi-
ratoria y cardiovascular, haciendo especial hincapié en la
poblacién mas vulnerable, como son los nifios y ancianos.
Cada afio mueren mas de tres millones de menores de
cinco aios por causas y afecciones relacionadas con el
medio ambiente.

Pero no sélo ha habido avances en los efectos de la
contaminacion atmosférica sobre la salud, sino que la
contaminacion del aire interior ha pasado a ocupar un
lugar relevante en los estudios e informes. Los datos son
preocupantes: cada afio hay cerca de dos millones de
muertes prematuras por enfermedades atribuibles a la
contaminacion del aire de interiores debido al uso de
combustibles sélidos: un 44% de ellas, por neumonia; un
54%, por enfermedad pulmonar obstructiva crénica, y un
2%, por cancer de pulmaon.

Precisamente por la especial incidencia de la contami-
nacién sobre la poblacién infantil, la OMS coordina desde
2002 la Alianza en favor de Ambientes Saludables para los
Nifios, nacida en la Cumbre Mundial sobre el Desarrollo
Sostenible de dicho afio con el objetivo de sensibilizar y
apoyar a las instancias normativas, asi como fomentar la
accién comunitaria en lo concerniente a la infancia, la
salud y el medio ambiente.

es uno de los factores
de riesgo mas
importantes para
las enfermedades
respiratorias
cronicas, como
el asma

Miquel Francisco (Escola Massana)

RETOS FUTUROS

La preocupacion por la contaminacion ambiental y sus
efectos sobre la salud ha contribuido a que los paises
establezcan limites cada vez mas rigurosos para los conta-
minantes ambientales que garanticen la calidad del aire y
reduzcan los riesgos para la salud. Por este motivo, resulta
imprescindible mejorar la monitorizacion de los niveles
de contaminacién en las ciudades. Asimismo, es impres-
cindible la actualizacion de los niveles de tolerancia de
las ciudades a los distintos contaminantes para que se
alcancen ambientes que no pongan en riesgo la salud.

Los responsables politicos y las instituciones se enfrentan
a un gran reto: lograr un entorno saludable, tomando este
concepto en su acepcion mas amplia. La salud deberia ser
abordada desde todos los ambitos que influyen en su ges-
tacion: sociales, econdmicos, ambientales, culturales, etc.

Para ello el logro de los Objetivos del Desarrollo del Milenio
supondria un avance en la mejora de la salud ambiental
infantil facilitando que el foco de atencién a nivel inter-
nacional fuera el concepto de salud concebida como un
estado dinamico en el que el entorno y la calidad de vida
influyen decisivamente.m
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¢ Cambiar
de aires?

Oriol Lladé
Periodista especializado
en medio ambiente

En realidad el aire cambia
solo, sin que nosotros
tengamos que ‘cambiar’ nada

Nuestros abuelos hablaban de ‘cambiar de aires’ como el
prélogo de un largo viaje o como la metafora de un cambio
que se debia emprender de forma proactiva. Sin embar- J7
g0, el aire cambia solo, sin que nosotros tengamos que ; Bitatey s
‘cambiar’ nada. En las diferentes capas de aire que rodean | ’ } o
el planeta como si fueran una cebolla, el aire se mueve
constantemente: a través del viento transporta bacterias,
semillas, especias invasoras, minusculas particulas de
polvo y componentes quimicos o metales. En realidad, el
aire puro no existe porque es imposible aislarlo fuera de un
laboratorio. El aire son los aires.

El aire que respiramos habitualmente esta formado por un
78% de nitrogeno, un 21% de oxigeno y un 1% de argon,
pero también puede contener pequefas trazas de didxido
de carbono y metano y, en algunas condiciones y terri-
torios, una mayor o menor proporciéon de vapor de agua,
que suele moverse entre el 0,1% y el 4%. El espacio donde
respiramos, nuestro ‘pequefio’ mundo, donde vive la fauna
y la flora, es la llamada troposfera, con una altitud de siete
kilometros en los polos y de diecisiete en el ecuador. Es en
este espacio donde nuestra salud se ve mas amenazada
porque es ahi donde estamos expuestos la mayor parte de
nuestra vida y donde la presencia y persistencia de conta-
minantes, sean de origen natural, como la erupcion de un
volcan, o humano, como una fabrica, nos afecta mas.

Pero alin hay mas, porque no soélo hay que tener en cuenta
estos factores externos: también es importante la forma

en que interactlan los diferentes elementos. El calor, por
ejemplo, es un catalizador importante que facilita o desen-
cadena reacciones quimicas en lo que acabamos respi-
rando: el caso del ozono, combinado con la presencia de
particulas de polvo, hace sufrir a muchas personas cada
afio en los ambientes mediterraneos como el nuestro.

Fundacio Roger Torné
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{QUE ES EL AIRE CONTAMINADO
Y COMO NOS AFECTA?

El aire que respiramos en las ciudades es mucho mas
limpio hoy que el que respiraban nuestros bisabuelos con
la primera Revolucién Industrial. Se ha avanzado mucho

y Ultimamente ha habido, en clave europea, un esfuerzo
ingente para regular las emisiones en los sectores de la
industria y el transporte. Sin embargo, el de la contamina-
cién atmosférica sigue siendo un mayusculo problema de
salud publica en nuestro continente. Como se ha tratado
en la revista digital Inspira decenas de veces, el quid de la
cuestion se encuentra en la contaminacion derivada de las
particulas en suspension y en la contaminacion por 0zono,
un tema especialmente candente en la ciudad de Barcelo-
na, dado su microclima.

Los principales contaminantes, segln la Agencia Europea
del Medio Ambiente, son:

1) Las llamadas PM, entre las cuales se encuentran la sal
marina, el carbon, el polvo o las particulas condensadas
de determinados quimicos. Estas Ultimas pueden afectar al
sistema nervioso central y al sistema reproductivo.

2) El diéxido de nitrégeno (NO,), que principalmente se
forma en procesos de combustion de automoviles y centra-
les eléctricas, y que perjudica al higado y llega a la sangre.

3) El ozono troposférico (0,), formado por reacciones qui-
micas propiciadas por la luz del sol, y que se ve agravado
por la contaminacién proveniente del tréafico o la industria.

4) El diéxido de azufre (SO,), que es emitido por algunos
vehiculos y calefacciones, asi como por los volcanes.

5) El benzopireno (BaP), que tiene su origen en la com-
bustion incompleta de combustible.

Las particulas en suspension (PM) son tan ligeras que
flotan en el aire y en alglin caso no solo llegan a nuestros
pulmones sino que se mezclan con nuestra sangre, al igual
que el oxigeno.

EI'0,, PM, NO,, SO, y BaP provocan diferentes tipos de
irritacion en ojos, nariz y garganta, asi como problemas
respiratorios. Esta afectacion en las vias respiratorias,

que deriva en inflamaciones e infecciones, puede llegar a
desembocar en asmas, funciones pulmonares reducidas y
otras enfermedades relacionadas con el pulmén, como el
cancer. Las PM, el O, y el SO, también provocan enferme-
dades cardiovasculares.

He aqui la paradoja: el aire nos permite vivir pero, si bien
es transparente e inodoro, no es inofensivo, especialmen-
te en ambientes cerrados. En estos espacios, la presencia
de diferentes contaminantes, como el gas radén que se for-
ma en el suelo, el humo del tabaco, los gases o particulas
de combustibles quemados o productos quimicos, genera
un habitat especialmente complicado. Ni un cielo radiante,

ni una casa limpia como una patena son, desgraciadamen-
te, garantia de un aire limpio.

El aire nos
permite vivir
pero, si bien

es transparente

e inodoro, no

es inofensivo,
especialmente
en los ambientes
cerrados

Fundacio Roger Torné



El 48% de la
poblacion espariola
reside en lugares
donde se superan
los limites de
seguridad del
ozono troposfeérico,
un contaminante
relacionado con el
trafico y la industria

LA SITUACION CERCA DE CASA

Segln datos oficiales del Gobierno espafiol, sélo el 1% de
la poblacién vive en zonas donde se superan los valores
limite de dioxido de azufre; el 26% lo hace en zonas
donde se rebasa el limite anual de diéxido de nitrégeno, y
el 1%, en zonas que superan el valor limite anual de PM
particulas menores a 10 micras. El 48% reside en lugares
donde se superan los limites de seguridad del ozono tro-
posférico. Son unos datos inquietantes, que refuerzan que
esta no es una cuestion a conjugar en condicional sino en
imperativo, y que debe plantearse con urgencia.

(EL AIRE TIENE PRECIO?

El reciente estudio de la Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) ‘Review of evidence on health aspects of air pollu-
tion” muestra que la exposicion a particulas en suspension
que no superen las 2,5 micras puede provocar a largo pla-
zo enfermedades como la arteriosclerosis, efectos adversos
en partos y enfermedades respiratorias en la infancia. El
estudio también indica una relacion con el neurodesarro-
llo, la funcién cognitiva y la diabetes, y refuerza el vinculo
causal entre las PM de menos de 2,5 micras y las muertes
relacionadas con problemas de corazén y de pulmon.

Asi que el aire tiene precio, y muy caro si tenemos en
cuenta su impacto enorme sobre la vida de las personas y
los miles de millones de recursos que se deben movilizar
para hacer frente a esta pandemia invisible.
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No es exagerado referirse a ella asf llegados a este punto.
Segln datos de la OMS, se calcula que la contaminacién
del aire en interiores causa al menos dos millones de
muertes prematuras, la mayoria en paises en vias de desa-
rrollo, y que la contaminacién atmosférica urbana origina,
segun la misma fuente, 1,3 millones de muertes al afio en
todo el mundo.

Reducir el volumen de particulas en suspension disminui-
rfa hasta un 15% las muertes atribuidas a la contaminacion
atmosférica en Europa, donde cada afio se contabilizan
unas 430.000, segln la misma fuente. Las medidas preven-
tivas contra estos contaminantes han sido erréaticas y débi-
les, pero ahora la Comisién Europea ha puesto en marcha
iniciativas ambientales que estiman los efectos y buscan
estrategias para reducir el impacto econdémico y social.
Dentro de este marco, por ejemplo, el 2013 fue declarado
Ao del Aire con la intencién de mejorar su calidad.

Esa designacion no ha marcado la diferencia, pero puede
gue haya sido un paso mas para ayudar a relacionarnos
de otra manera con un elemento cuya calidad damos por
supuesta demasiado a menudo y que deberiamos conocer,
y respetar, mucho més. En el aire nos jugamos la salud.=

Ca



Ca

18

Articulo
\ 4

La ciudad es

naturaleza

Kaué Oliveira (Escola Massana)

Frederic Ximeno
Bidlogo y experto en planificacion
ambiental y urbanistica

El habitat humano es la ciudad. Esto
ya es un hecho desde 2011, cuan-

do mas del 50% de la poblacién
mundial vive en entornos urbanos y
hay mas de 500 ciudades de mas de
un millén de habitantes. A principios
del siglo XX, la poblacién urbana no
sobrepasaba el 13% y sélo habia doce
ciudades que superaban el millén.

Este cambio radical en poco mas de
cien afos, sin precedentes en la His-
toria, hace que nuestra relaciéon con
la naturaleza haya cambiado signifi-
cativamente. El hombre rural man-
tiene una estrecha relacion con la
naturaleza. Forma parte de ella. Tiene
una percepcion directa de los efectos
de su actividad sobre su entorno
inmediato. Por el contrario, el hombre
urbano percibe la naturaleza como
“lo que esta fuera de su habitat”.
Pierde la conciencia de que, al fin

y al cabo, forma parte de ella. Una
mala percepcion.

Las ciudades son un gran sumidero
de materia y energia y generan exter-
nalidades (residuos, contaminantes
del agua y la atmésfera, ruido...). Las
necesidades crecientes de energia y
materiales hacen que la huella de la
vida urbana sea cada vez mas intensa
y tenga efectos mas lejanos. En estos
momentos, la humanidad consume
anualmente un 52% mas de lo que
la naturaleza es capaz de reponer en
el mismo tiempo.



Desde 1970, superamos la biocapaci-
dad de la naturaleza para proveernos
de los productos y servicios que ofre-
ce. La presion sobre la naturaleza ya
es, por tanto, insoportable. Hay que
tener en cuenta, ademas, que en los
paises desarrollados esta huella eco-
l6gica es diez veces mas alta que la
media. Y nuestras demandas urbanas
son la principal razén.

Por tanto, somos nosotros, vivien-
do en nuestras ciudades, quienes
estamos estropeando la naturaleza.
Debemos cambiar nuestro modelo
de produccion y consumo, utilizando
menos materiales, no malgastando
alimentos, reciclando, reduciendo
nuestros residuos, utilizando el trans-
porte publico, promoviendo el coche
eléctrico, utilizando eficientemente la
energia en nuestros edificios, etc.

Una muestra de ello es la pérdida de
un 30% de la biodiversidad desde
1970 y el retroceso de muchos ecosis-
temas naturales.

Esto nos reclama una accion direc-
ta para su proteccion a través de la
creacion de espacios protegidos, por
ejemplo. Pero sin un cambio en el
modo de vida urbano, la naturaleza
no tendra capacidad de regenerarse.

Por otra parte, ;qué sentido tiene que
el habitat de la mayoria de personas
del planeta sea inhabitable? La urbs,
el espacio construido que da sentido
a la civitas, los ciudadanos que en

ella prosperan y participan, no es sélo
un conjunto de edificios, servicios y
oportunidades econémicas. También
es el aire que respiramos, el agua que
bebemos, el espacio por donde pasea-
mos. Por tanto, debemos exigir que
sea un lugar con un aire y un agua
saludables, con un espacio publico
biodiverso que favorezca el contacto
y la deliberacion. Por ello es también
necesario que el hombre urbano tome
conciencia de que las oportunidades
que le ofrece la ciudad no pueden ir
desvinculadas de la calidad ambiental
y social de este espacio.

Fundacio Roger Torné
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La humanidad
consume
anualmente
un 520 mas
de lo que la
naturaleza

es capaz de
reponer en el
mismo tiempo

En definitiva, hay que tomar con-
ciencia, por una parte, de que lo que
hacemos en la ciudad es clave para

la preservacion de la naturaleza. Y por
otro lado, debemos pensar y actuar
en la ciudad desde una perspectiva
integral para encontrar soluciones
que no dafien su calidad ambiental

y que minimicen sus efectos sobre el
entorno.

Primero hay que tomar conciencia y
después hay que exigir a los gestores
de la ciudad y el territorio, pero
también es necesario que cada uno
de nosotros cambie urgentemente de
habitos. Tenemos que conseguir hacer
ciudades mas eficientes, més diversas
y menos contaminadas. La tecnologia
nos ayudara con propuestas como el
coche eléctrico o los electrodomésticos
eficientes, pero tenemos que poner

en cuestion también nuestro modelo
de consumo y apostar por una mayor
proximidad y suficiencia, una mejor
distribucion, y una menor generacion
de residuos y despilfarro.m
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Hay que crear red
en los territorios y
romper el concepto
de que la pobreza

Marta Rosés

Responsable de
Comunicacion de la
Fundaci6 Roger Torné

En los dltimos meses, “la Caixa” y la Fun-
dacién “la Caixa” han llevado a cabo una
profunda remodelacién para adaptarse a

la nueva legislacion bancaria que obliga a
separar las estructuras entre Caixabank y
“la Caixa” antes de finales de 2014. Este
proceso culminara a mediados de este mes
de octubre con el nacimiento oficial de Fun-
dacion Bancaria “la Caixa”, que gestionara
toda la Obra Social que desarrolle la enti-
dad. De esta manera queda completamente
separada de la parte financiera y econé-
mica que esta gestionada por Caixabank y
otras participaciones empresariales bajo el
paraguas de Criteria Caixa Holding.

Desde la Fundacid Roger Torné hemos que-
rido dar a conocer lo que significara para la
Obra Social esta nueva etapa y especialmen-
te para el trabajo y el apoyo a la infancia. Por
este motivo pedimos a Marc Simén, director
del Area Social desde el afio 2008, que nos
explicase la actual estructura y los progra-
mas y proyectos de esta nueva etapa.

Marc Simén tiene bajo su responsabilidad
todos los programas sociales que se pro-
graman y se desarrollan en todo el Estado
espafol. Aunque él no gestiona la parte

de cooperacion internacional, si supervisa
algunos programas que se desarrollan en
Polonia y Marruecos, y que ya se hacen

en Espafia, como el Programa Incorpora.
También es el caso de México y Hong Kong,
donde “la Caixa” tiene participacion en otros
bancos y donde se desarrolla, al igual que
en Espafa, el Programa de Atencion Integral
a Personas con enfermedades avanzadas.

se hereda

Sr. Simdn, ;como afecta la
remodelacion a la Obra Social?, ;peligra?

La Obra Social queda completamente
asegurada. La transformacion de Caja de
Ahorros a Fundacion Bancaria ha provocado
la necesidad de dotar un fondo fundacio-
nal para el que "la Caixa" ha destinado

casi 8.000 millones de euros. Ademas, los
activos que dependen de la Fundacion Ban-
caria estan valorados a precio de mercado
entre 20 y 25 mil millones de euros. Estas
magnitudes sittan a la Fundacion Banca-
ria "la Caixa" como la mayor de Espafia y

de la Europa continental, y la tercera en el
mundo, solo por detras de la Fundacion Bill
y Melinda Gates, y de Wellcome Trust. Por lo
tanto, mientras esto sea asi, estaremos muy
bien posicionados para seguir trabajando en
volimenes similares a los actuales.

JComo se estructura su
proyecto de Obra Social?

El proyecto de Obra Social contempla diver-
s0s ambitos y tiene un presupuesto anual de
quinientos millones de euros con la volun-
tad de que se pueda incrementar en esta
nueva etapa. Las areas son cultura, ciencia,
investigacion y medio ambiente, educacion
y becas de excelencia, y el grueso mas
importante, que es la parte social. Durante
muchos afos una de las principales tareas
fue la cultural y también la creacion de
equipamientos, pero ya con la presidencia
de Ricard Fornesa se vio que por las propias
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Marc Simoén

Director del Area Social de la
Fundaciéon Bancaria “la Caixa”

La Fundacion Bancaria “la Caixa”
es la primera de Espafia y de la
Europa continental, por lo que la

Fundacion Bancaria “la Caixa"

Desde hace unos afios las dos
terceras partes del presupuesto
de la Obra Social se destinan a

los programas del area social

Fundacion Bancaria “la Caixa"

necesidades habia que volver a potenciar la
parte social. Y prueba de ello es que desde
hace unos afos las dos terceras partes del
presupuesto de la Obra Social se destinan
a los programas del area social. Aun asi,
tenemos el proyecto puesto en marcha de
un Caixa Forum en Sevilla y otro inaugurado
recientemente en Zaragoza.

Ustedes estdn desarrollando el programa
Caixa Proinfancia. ;En qué consiste?

Este programa se inicié en 2007, es el mas
ambicioso de nuestra Obra Social con un
presupuesto de casi 50 millones de euros
anuales y parte de la evidencia de que la
pobreza se hereda. Se cred porque en ese
momento ya se veia que un 20% de los
ninos y niflas de nuestro pais eran pobres,
y €s0 que aln no habia comenzado la

crisis econdémica. Su objetivo es romper el
circulo segln el cual si un niflo nace en
una familia pobre, él también sera pobre. Lo
gue se intenta es asegurar un buen desa-
rrollo integral de los nifios y nifias de cero a
dieciséis aflos para que su futuro sea mejor.
El programa trabaja para favorecer el de-
sarrollo de las competencias de los nifios,
los adolescentes y también de las familias,
de manera que éstas les permitan mejorar
su inclusion social y su autonomia. Tiene
cinco grandes lineas de trabajo: el refuerzo
educativo, la educacién no formal y tiempo
libre, el apoyo educativo familiar, la atencién

remodelacion que ha sufrido la
entidad no soélo permite que nuestro
trabajo social esté asegurado sino
que salga reforzado

y terapia psicosocial, y la promocion de la
salud a través del acceso a bienes béasicos.
Nosotros elaboramos un catalogo de ayudas,
y también desarrollamos, de la mano de la
direccion cientifica de la Universidad Ramon
Llull, la metodologia que permite que las
entidades intervengan mediante programas
elaborados y bien estructurados.

¢Cudntos nifios y nifias
estdn dentro de este programa?

A grandes rasgos se puede decir que
atendemos a unos 60.000 nifios y nifas al
afo procedentes de las diez areas metropo-
litanas mas pobladas de Espafia, en las que
se incluy6 Lorca tras el terremoto. Aunque
hacemos mucho, hay que decir que, como
media, llegamos a atender a un 15% de los
niios en riesgo de exclusion que existen en
estas areas. En cifras globales del progra-
ma, desde su creacion, ha habido 222.026
beneficiarios en el conjunto de Espafia, de
los cuales 62.840 lo han sido en Catalufia.

El protocolo del programa Caixa Proinfancia
establece que los nifios y las familias deben
estar en una situacion de pobreza relativa

y dentro de un itinerario de inclusién y con
la accion social que la administracion ya

les hace. Una parte de las ayudas son en
forma de cheques canjeables por productos
de primera necesidad, lo que también ha
generado una red de comercios colaborado-
res. El catalogo incluye ayudas econdémicas
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A grandes rasgos se puede
decir que atendemos a unos
60.000 nifios y nifias al afio
procedentes de las diez areas
metropolitanas mas pobladas
de Espafia, en las que se
incluy6 Lorca tras el terremoto

de alimentacion, productos de higiene,
equipamiento escolar, gafas o baterias de
audifonos. También atencion psicolégica, re-
fuerzo escolar de varias formas, aula abierta
individual, ocio y campamentos de verano.

¢Con cuantas entidades colaboran
y cudles son los criterios que utilizan
para seleccionarlas?

En estos momentos trabajamos con 31
entidades, que son las encargadas de
coordinar 360 asociaciones de todo el pais

y con las que hemos consensuado unos
estandares de actuacion y de como hacer
las cosas. Nuestras entidades coordinadoras
son FEDAIA, Casal dels Infants, APSEC, Save
The Children y Caritas, y todas ellas tienen
una red de asociaciones de base detras que
actuan en el territorio. Actualmente nuestro
objetivo es conseguir que las redes sean
locales para asi poder hacer entre todas las
entidades préximas una actuacion mas inte-
gral con las nifias y los nifios, y sus familias.
En este sentido estamos configurando redes
locales para poder actuar en los barrios y
lugares concretos donde mas se necesite.
Y aqui se incluye el servicio de salud, las es-
cuelas o las asociaciones privadas sin animo
de lucro, porque se necesitan redes poten-
tes de barrio. Ademas, la evolucion de los
ultimos afios nos ha acercado a la Adminis-
tracion y colaboramos con los ayuntamientos
compartiendo presencia y apoyo donde es
necesario. Queremos que nuestra ayuda vaya
a los servicios de proximidad de la mano de

los servicios sociales. También deben estar
cerca de la escuela y, lo que es muy impor-
tante, con el compromiso de las familias.

¢Considera acertado transmitir la importan-
cia de los hdbitos a la hora de configurar un
entorno saludable para la poblacion infantil y
especialmente la ciudad como espacio vital?

Me parece muy interesante unir los con-
ceptos de salud, infancia y ciudad tal como
hace la Fundacié Roger Torné. A través del
programa de Intervenciéon Comunitaria esta-
mos actuando en 40 barrios de toda Espafa
en el ambito socioeducativo, que engloba

la salud comunitaria y las relaciones ciu-
dadanas. En estos momentos hay muchas
iniciativas sobre salud comunitaria y lo que
€S necesario es conseguir que las personas
de un mismo territorio trabajen conjunta-
mente en todos estos ambitos. Por tanto,

la tarea que esta llevando a cabo la Funda-
cio Roger Torné va en esta linea y es muy
necesaria. Nosotros, desde hace dos afios,
desarrollamos un programa psicoeducativo
para promover las competencias parentales
que ayuden a crear un clima de conviven-
cia familiar positivo. Y estamos trabajando
para poner en marcha un programa sobre el
tema de las comidas en familia. En definiti-
va, cuanta mas red y mas colaboracion se
cree, mas posibilidades de conseguir que
nuestros nifios y nifilas méas desfavorecidos
econémicamente puedan tener el maximo
de oportunidades para acceder a un futuro
lo mejor posible.m

Fundacion Bancaria “la Caixa"

El programa
Caixa
Proinfancia,

el de mayor
alcance y
dotacion de
nuestra Obra
Social, pretende
asegurar un
desarrollo
integral de

los nifos que
mejore su
inclusion social
y su autonomia
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Eivana Fernandez (Escola Massana)

Anna Boluda
Periodista
Colaboradora de Inspira

Se calcula que dentro de diez afios el 75% de los habitantes
del planeta vivira en areas urbanas. En muchos paises, mas
de la mitad de esa poblacion seran nifios y adolescentes.
Por eso es imprescindible que el desarrollo urbano tenga en
cuenta el punto de vista de los méas pequefios. Y ese es el
objetivo del programa Ciudades Amigas de la Infancia (CAl)
que UNICEF tiene en marcha en los cinco continentes.

“Una Ciudad Amiga de la Infancia es aquella que tiene en
cuenta en su agenda politica a los ciudadanos méas peque-
fios, pone en marcha acciones derivadas de la Convencion
de los Derechos del Nifio y facilita su participacion en el
ambito municipal”, explica Goyo Aranda, coordinador del
programa en Espafia, donde ya se han reconocido 63 Ciu-
dades Amigas de la Infancia, desde grandes metrépolis
como Barcelona a poblaciones de poco mas de quinientos
habitantes.

En nuestro pais, a dia de hoy, el 17,4% de la poblacion son
menores, y tanto su bienestar actual como su desarrollo
integral estan influenciados por factores basicos como

la salud y la educacion pero también por el desarrollo
urbanistico, la sostenibilidad medioambiental y su papel
como ciudadanos. Por eso el programa tiene dos grandes
objetivos: la proteccion de la infancia y la creacién de
mecanismos para escuchar su voz.

Una Ciudad Amiga de la Infancia
es aquella que tiene en cuenta

en su agenda politica a los
ciudadanos mas pequetos, pone
en marcha acciones derivadas de
la Convencion de los Derechos del
Nifo y facilita su participacion en
el ambito municipal

Nuria Enriquez (Escola Massana)
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La participacion infantil arranca en los
centros educativos, desde donde los

ninos influyen en el disefio de la ciudad

TIENEN MUCHO QUE DECIR

El modelo de participacion infantil varia segun la ciudad:
desde los consejos de infancia y adolescencia a foros o
comisiones tematicas o por distritos. Pero todos tienen una
base comun: un proceso democratico desde los centros
educativos y muchas ideas para su ciudad. “Lo que mas
nos ha sorprendido es que, a diferencia de los adultos, que
suelen centrarse en pedir, los nifios y nifas lo que nos pro-
ponen es colaborar y que intentemos lograr soluciones entre
todos”, explica Yolanda Alonso, del Ayuntamiento de Avilés.

La opinién de nifios y nifias a través de estos érganos de
participacion ha influido en el disefio de parques y jardi-
nes y otros espacios de ocio, en la creacién de caminos
escolares seguros o en la seleccién de actividades en las
fiestas populares. Conscientes también de la situacion
econdmica, en otros municipios han creado mercadillos
solidarios o sistemas de intercambio de libros usados.

“Es un ejemplo de participacion ciudadana real en la ad-
ministracion méas cercana a las personas, y estamos viendo
que muchos de esos nifios después son delegados en el
ambito universitario; es también una forma de promover la
democracia real, desde abajo”, afirma Goyo Aranda.

Buenas practicas

PROGRAMA TRANSVERSAL DE PROTECCION

UNICEF colabora con los ayuntamientos a la hora de crear
el Plan de Infancia, el primer paso que les permitird conse-
guir el sello CAl'y que implica “que todas las acciones que
se tomen en el municipio tengan en cuenta su afectacion
sobre la infancia, desde las politicas culturales o medioam-
bientales a las de tipo social”, indica Aranda. En los UGltimos
afnos, ademas, el programa presta especial atencion a
aquellos nifios y nifias con mas dificultades a causa de la
situacion econdémica de sus familias.

CIUDADES MEJORES PARA TODA LA CIUDADANIA

“Las Ciudades Amigas de la Infancia acaban siendo ciu-
dades mejores para toda la ciudadania”, concluye Goyo
Aranda. “Por ejemplo, los nifios y nifias que reflexionan so-
bre cémo debe ser un parque de su barrio piensan en sus
necesidades, pero también en las de los padres o abuelos
que les acompaiian a esos espacios de ocio, con lo que
acaban lanzando propuestas que nos benefician a todos”. =

Mas informacion: www.ciudadesamigas.org




Reportaje
v

Los municipios toman conciencia sobre
el efecto en la infancia de sus acciones

Ciudades
Amigas
de la Infancia

Consejo de Infancia de Avilés (Ayuntamiento de Avilés)

Avilés trabaja con los niiios y niiias
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Hay que situar
las ciudades

a la altura de
los ninos

Isabel Sanchez
Coordinadora de Inspira
Fundaci6 Roger Torné

Se ha convertido en una de las refe-
rencias del discurso que defiende la
necesidad que todo ser humano tiene
de contacto con la naturaleza para
lograr un completo estado de salud

y bienestar. Pero, en el caso de los
nifios, su discurso es mas rotundo si
cabe: asegura que esa necesidad es
“mas urgente”, y las consecuencias de
su falta, “mucho mas graves”, al estar
Sus cuerpos, y su cerebro, en forma-
cién. Heike Freire, psicéloga, fildsofa y
consultora del gobierno francés, lleva
una década investigando y difundien-
do planteamientos educativos inno-
vadores con un denominador comun:
acercar la naturaleza a los nifios y
nifias, incluso en entornos urbanos.

¢Es posible hacer compatibles las
sociedades actuales con la naturaleza,
que suele verse, por oposicion, como
un retroceso o, cuanto menos, una
paralizacion del progreso?

Favorecer el contacto de niifos y
adultos con la naturaleza no signifi-
ca ir hacia atras, sino hacia delan-
te. La tecnologia y el progreso han
contribuido a mejorar nuestra vida en
muchos sentidos, pero tienen un pro-
blema: si nos dejamos llevar por sus
“brillos”, olvidamos lo esencial. Por
ejemplo, se destinan muchos recur-
S0s a mejorar las ciudades y construir
en ellas nuevos accesos para mejorar
la fluidez del trafico, nuevos centros
comerciales y nuevas viviendas, pero
olvidamos cosas que son fundamen-
tales para la salud y el bienestar de
los ciudadanos, como el aire que
respiramos, el agua que bebemos o
los sonidos que escuchamos. Nos
olvidamos no solo del contacto con la
naturaleza de afuera, arboles, plantas
y animales, sino incluso del contacto
con nuestra propia naturaleza y, en
especial, con nuestras necesidades
béasicas. Porque nuestras capacida-
des de adaptacion son casi ilimitadas,
pero aun asi tienen un limite.

La ciudad es el escenario en el que vive
la mayoria de la poblacion, también la
infantil. ;Estdn preparadas tal y como
las conocemos para fomentar un creci-
miento saludable de los nifios?

Yo dirfa que no por lo que comenta-
mos y porque, visiblemente, poco o
nada han pensado los planificadores
urbanos en los niiios y niiias. Te pon-
go un ejemplo: los parques infantiles
contra los que se ha manifestado el
propio Tonucci, uno de los mayores
especialistas mundiales en infancia y
ciudad, porque contribuyen a segre-
gar a la poblacién infantil del resto de
las personas. Pero asumamos que
pudieran ser Utiles para los nifios:
;donde se construyen? Obviamente
en los terrenos que sobran, en las
medianas de calles muy concurridas,
donde los nifios y nifias van a respi-
rar el aire de los tubos de escape y

a escuchar el ruido de los motores.
;Qué tipo de equipamientos ofrecen?
Generalmente sintéticos, sin tierra,
sin agua ni plantas.

En esos parques infantiles, ademds,

los juegos son estructurados y no hay
espacio para la creatividad y la imagi-
nacion. ;Como podemos recuperar en
entornos urbanos el juego espontdneo,
necesario, segun usted, para el correcto
crecimiento de los niiios?

Pensando en los nifios y en sus nece-
sidades, devolviéndoles la calle para
qgue puedan usarla sin peligros y sin
miedo, creando mas zonas verdes, y
sobre todo dejandoles que participen
en construir las ciudades que quieren
porque, en el 99% de los casos, no se
les consulta.
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Psicoéloga, fildsofa y consultora
del gobierno francés. Experta
en innovacion educativa
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La tecnologia y el progreso han contribuido
a mejorar nuestra vida en muchos sentidos,

pero tienen un problema: si nos dejamos
llevar por sus “brillos”, olvidamos lo esencial

Usted asegura, ademds, que por mucha
tecnologia que los nifios utilicen no hay
nada como el conocimiento sensorial
que les proporciona la naturaleza. /Qué
papel le tenemos que dar a aquella?

La estimulacion natural es la méas
adecuada para el cerebro y el sistema
sensorial humano. La estimulacion
artificial sobrecarga el sistema'y
puede daharlo. Las tecnologias son
muy Utiles cuando contribuyen a
enriquecer nuestra vida, cuando nos
permiten ampliar el circulo de rela-
ciones 0 mantenerlas en la distancia,
0 ensanchar nuestros conocimientos
sobre el mundo. Pero nos hacen muy
poco servicio cuando nos impiden
acceder a lo esencial, cuando nos
aislan y nos desconectan del mundo,
de los otros seres, de la naturaleza y
de nosotros mismos.

Uno de los problemas crecientes entre
la poblacion infantil actual es la apa-
ricion de numerosos casos de TDAH.
A la explicacion orgdnica del pro-
blema, usted dice: puede ser que esté
relacionado con el déficit de naturale-
za. /Qué le lleva a pensar asi?

Por un lado, pese a los esfuerzos

de los investigadores, sigue sin
encontrarse causa organica alguna
para este déficit. De hecho, incluso
aquellos que en un principio defen-
dian esta hipotesis y aseguraban
gue la Unica prevencion posible es
la deteccién precoz, estan empezan-
do a admitir que el trastorno puede
tener causas ambientales. Por otro,
muchos pediatras y psiquiatras —y
yo misma lo he comprobado en el
curso de mis investigaciones sobre el
tema— aseguran que el diagnostico

Heike Freire (Educar en verde)

de TDAH es un cajon de sastre donde
se incluyen dificultades infantiles

de muy diversa indole, desde nifios
procedentes de familias con bajos
ingresos y chavales que se aburren
en clase, a nifos muy energéticos
gue necesitan espacio y movimiento o
criaturas que estan pasando por pro-
cesos de duelo debido al divorcio de
los padres o la muerte de un familiar.

Y a qué sintomas medioambientales
se vincularia entonces el TDAH?

A la contaminacion acustica, la
polucion atmosférica o la exposicion
continuada a las ondas electromagné-
ticas, pero también a los cambios en
los habitos sociales, como el nime-
ro de horas de suefio o el excesivo
sedentarismo. De hecho, los sintomas
mejoran mejoran cuando los nifios
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El “verde”, entre comillas porque la naturaleza
es de todos los colores, es una terapia eficaz,
economica y sin efectos secundarios

van andando o en bici al cole. Y la
falta de naturaleza esta directa o indi-
rectamente relacionada con muchas
de estas causas. Ademas, los investi-
gadores del Laboratorio del Paisaje y
la Salud Humana de la Universidad de
[llinois han encontrado que el contac-
to con la naturaleza no solo ayuda a
prevenir el trastorno sino que puede
mitigarlo e incluso curarlo. El “verde”,
entre comillas porque la naturaleza es
de todos los colores, es una terapia
eficaz, econdémica y sin efectos secun-
darios.

En su libro ‘Educar en verde’ cita
algunas experiencias educativas que se
desarrollan al aire libre o que tienen
un mayor contacto con la naturaleza.

Y casi todas ellas se desarrollan en
paises nordicos. ;/Qué pasa en Espaiia?

Bueno, no solo existen en los pai-

ses nordicos: también en Alemania,
Canadé o Reino Unido. Incluso hay ya
varios proyectos funcionando en Espa-
fia, donde la tradicién que fue pionera
en Europa con la Institucion Libre

de Enseflanza y los movimientos de
renovacion pedagogica que llegaron
incluso al ayuntamiento de Barcelona,
con escuelas bosque creadas a finales
del XIX y principios del XX por varias
instituciones, se par6 con la guerra 'y
la dictadura. Pero es un pasado que
esta ahi, y hoy mas que nunca.

Desde el punto de vista del urba-
nismo, hay proyectos como el de La
Ciudad de los Niiios que cita en este
mismo libro, que da voz a los nijios
a la hora de configurar las ciudades.
¢En qué consisten?

Hay varios enfoques pero, en general,
se trata de invitarles a participar en
los 6rganos de gobierno para situar
las ciudades a su altura, y cuando se
les pregunta por esto lo que piden es
mas naturaleza, menos contamina-
ciéon y mas posibilidades de juntarse

para jugar, para crear y para convivir.

Fundacio Roger Torné

¢Qué pueden hacer los padres, entonces,
por acercar la naturaleza a sus hijos?

Muchas cosas. Desde llevarse la
comida al parque todos los dias y
cultivar un huerto familiar o comuni-
tario al que tengan acceso los nifios
y que incluya un area reservada para
gue puedan experimentar, a juntarse
con otras familias para crear un club
de naturaleza y cuidar de los seres
naturales en su barrio y organizar
excursiones al campo, exigir de los
ayuntamientos un esfuerzo colectivo
para que las ciudades estén menos
contaminadas y se erradique de
ellas el coche privado, y empezar a
encargarse colectivamente de los pro-
blemas que son colectivos. También
pueden implicarse en el AMPA de la
escuela para que los patios se trans-
formen en jardines y granjas, para
gue los nifos salgan de las aulas y
aprendan al aire libre, de la vida real.
Las posibilidades son infinitas.m
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Experiencia infantil de
los entornos urbanos

José Antonio Corraliza
Doctor en Psicologia

La ciudad, como soporte espacial, constituye el escenario
fundamental en el que transcurre la vida humana. Es el
mayor artefacto tecnolégico jamas imaginado por el ser hu-
mano y una forma de asentamiento territorial forjada como
resultado de un complejo proceso de adaptacion, orientado
fundamentalmente por la satisfaccion de las necesidades

de eficiencia productiva y de interaccion social. La vasta
concentracién de pobladores que supone la ciudad moder-
na tiene unas ventajas indiscutibles para la mejora de la
productividad econémica, la eficiencia de los servicios y,
en suma, la racionalizacion de la vida. Es el mas claroy
contundente indicador de la modernidad. Durante mucho
tiempo, ademas, la ciudad, con sus luces y sus sombras,

ha sido —y aln es hoy— uno de los mayores reclamos de
mejora vital. En efecto, la mayor parte de la empobrecida po-
blacién mundial condensa sus suefios en llegar a una gran
ciudad donde, se cree, podra encontrarse remedio a los
problemas de carestia y exclusion social. Ello explica el verti-
ginoso crecimiento de las grandes concentraciones metropo-
litanas, especialmente en los paises ain no desarrollados.

Segun los datos del informe de 2008-2009 de Naciones Uni-
das / UNESCO, la mitad de la humanidad vive actualmente
en ciudades y, dentro de dos décadas, seré el 60% de la
poblacion la que resida en entornos urbanos. A mediados
del siglo XXI, la poblacién urbana total de los paises en vias
de desarrollo sera mas del doble que ahora, pasando de los
2,3 mil millones en 2005 a los 5,3 mil millones en 2050. En
los paises en vias de desarrollo las urbes ganan una media
de cinco millones de residentes al mes [UN-HABITAT, 2008].

En la actualidad, el 43,5% de la poblacion infantil y adoles-
cente (0-19 afios) vive ya en ciudades de mas de 500.000
habitantes. Y el crecimiento de la poblacion infantil urbaniza-
da es progresivamente mayor en los paises emergentes que
en los paises industrializados. Segln este mismo informe, el
60% del crecimiento demografico urbano son nifios nacidos
ya en las ciudades; el otro 40% del crecimiento demogréafico
urbano es consecuencia de migraciones.

“La mirada recorre las calles como
paginas escritas: la ciudad dice
todo lo que debes pensar,

te hace repetir su discurso...”

Italo Calvino, Las ciudades invisibles

Fanny Huppmann (Escola Massana)
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Con sus luces y sus sombras, la ciudad ha sido —y aun es
hoy— uno de los mayores reclamos de mejora vital

Asi, por ejemplo, en el afio 2008 la décima parte de la po-
blacién infantil de China (27,3 millones de nifios y nifias) se
desplaz6 a otras ciudades dentro de su propio pais (UNICEF;
2012, p. 35). Evidentemente, este proceso de crecimiento
urbano es muy diferente segln los paises y el contexto
social, econémico y cultural. En cualquier caso, estos datos
permiten pensar en la importancia estratégica que ad-
quieren los modelos de planificacién y desarrollo urbano,
que tienen una poderosa influencia en la conformacion
de los estilos de vida infantiles.

Las ciudades, como habitat que concentra progresiva-
mente una mayor cantidad de personas, han crecido
espectacularmente en el Ultimo siglo. Y el nimero de
concentraciones metropolitanas sigue creciendo. Rifkin, en
una reconocida contribucioén, ha indicado que el numero
de ciudades de mas de un millén de habitantes es de 414,
y en pocos afios se espera doblar esta cifra. Rifkin destaca
que, posiblemente, el rasgo mas negativo de la experien-
cia urbana deriva del hecho de que la ciudad representa
el intento de la especie humana de alejarse de la natura-
leza. A este respecto, sefala:

«En la gran era de la urbanizacion hemos aislado cada vez mas a
la raza humana del resto del mundo natural en la creencia de que
podriamos conquistar, colonizar y utilizar la rica generosidad del
planeta para garantizar nuestra completa autonomia sin conse-
cuencias funestas para nosotros y para las generaciones futuras.
En la proxima fase de la historia humana tendremos que encon-
trar un modo de reintegrarnos en el resto de la Tierra viviente si
pretendemos preservar nuestra especie y conservar el planeta
para las demds criaturas.» (Rifkin, 2007)

Diversos especialistas han mostrado que la ciudad contem-
poranea es, en términos generales, un recurso de gran valor
para la mejora de la vida humana.

Fundacio Roger Torné

Podria decirse que el gran artefacto tecnolégico que es la
urbe contemporanea hace la vida méas cémoda, més facil y
con un mas claro horizonte de progreso. Al mismo tiempo,
sin embargo, crea una sensacion de dependencia y de falta
de control que el psicélogo social S. Milgram (1970) ha resu-
mido con el término de sobrecarga informativa. La sobrecar-
ga informativa describe la experiencia humana de aquellos
escenarios urbanos en los que existen multiples demandas
de atencion que exigen a la persona estar en permanente es-
tado de alerta. La exposicion persistente a estas situaciones
de sobrecarga de estimulos informativos constituye un claro
antecedente de estrés y de saturacion del sistema atencio-
nal que, en cualquier caso, producen un plus adicional de
cansancio y fatiga al que produce el normal desempefio de
las actividades de la vida diaria en los abigarrados escenarios
urbanos.

La experiencia de la sobrecarga informativa en los esce-
narios urbanos afecta a todos los grupos de edad, pero
son especialmente relevantes los efectos que tiene en la
infancia y en el desarrollo infantil.

Los nifios son especialmente sensibles o vulnerables a

los factores ambientales (Wells, 2000; Wells y Evans, 2003). Los
ambientes donde pasan la mayor parte de su tiempo tienen
gran importancia en su desarrollo ya que buscan de mane-
ra activa pistas sobre como comportarse, quiénes son o qué
pueden hacer en esos ambientes. Al ser mas permeables a
lo que les rodea, es importante la calidad del ambiente en
el que crecen, ya que los nifios son mas vulnerables a las
condiciones adversas que los adultos. Y, en este sentido,
puede afirmarse que, a mayor calidad ambiental, mejor
funcionamiento cognitivo. Taylor y Kuo (2011), por ejemplo,
muestran la importancia que tiene la calidad de los espa-
cios publicos, especialmente los espacios verdes urbanos,
para mejorar la capacidad de atencion.

La ciudad dificulta y alarga de
manera cronica los estadios mas
dependientes del desarrollo infantil,
al tiempo que, si se ven afectados
por condiciones de pobreza y
exclusion social, sus efectos son
mas intensos
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La excesiva carga tecnoldgica, asi como la complejidad de
la organizacion espacial de las ciudades, se traduce en
dificultades afadidas para el desarrollo de un adecuado
nivel de autonomia de la infancia.

El estudio de las relaciones de los nifios con sus entornos
cotidianos en la ciudad, sobre todo, en las grandes ciuda-
des, ha permitido concluir a diversos investigadores que la
ciudad dificulta y alarga de manera crénica los estadios
mas dependientes del desarrollo infantil, al tiempo que,
si se ven afectados por condiciones de pobreza y exclusion
social, sus efectos son mas intensos.

De entre todos los efectos que aparecen en la gran ciudad,
hay que destacar la emergencia de un sindrome que afecta
especialmente a la poblacién infantil. Recientemente,
algunos especialistas describen el denominado “trastor-

no por déficit de naturaleza” (Nature Déficit Disorder; véase Louv,
2008) como la consecuencia del esfuerzo prolongado del
cerebro humano por hacer frente a la selva de estimulos
estridentes de la vida urbana. El trastorno por déficit de
naturaleza ha sido descrito especialmente en la poblacion
infantil urbanizada, carente de contacto directo con la na-
turaleza: entre los efectos més claramente identificados en
estudios con muestras de nifios, se mencionan la aparicion
de desoérdenes de atencion y las dificultades para asumir
habitos saludables, como el gjercicio fisico, la alimentacion,
o las actividades en solitario. Al mismo tiempo, el trastorno
por déficit de naturaleza puede explicar la disminucién
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Algunos de los
mas importantes
problemas de
salud infantil
estan claramente
relacionados con
el estilo de vida
sedentario y la
falta de habitos
de contacto y
exposicion directa a
entornos naturales

de la capacidad creativa, la curiosidad y la falta de
implicacion en relaciones sociales de cierta intensidad,
hecho que provoca una cierta tendencia al aislamiento de
los demas.

Algunos de los mas importantes problemas de salud
infantil, tales como la obesidad, las enfermedades respira-
torias o el trastorno por déficit de atencioén e hiperactividad,
entre otros, estan claramente relacionados con el estilo
de vida sedentario y la falta de habitos de contacto y
exposicion directa a entornos naturales. McCurdi et al.
(2010) relacionan este patron generalizado de estilo de
vida sedentario con la falta de actividad fisica y de activida-
des en ambientes exteriores. En este sentido, destacan la
importancia de que los vecindarios y centros especificos,
como las escuelas, estén dotados de adecuados espacios
publicos verdes como un recurso para producir un mas
adecuado nivel de bienestar fisico, psicolégico y social
(véase Townsend &Weerasuriya, 2010). Ademas, el contacto directo
con entornos naturales y naturalizados puede ser un fac-
tor que incremente el nivel de bienestar personal subje-
tivo en los adolescentes porque aumenta las posibilidades
de desarrollar actividades gratificantes, facilita la oportuni-
dad de encuentros casuales y contribuye a incrementar las
relaciones sociales de los nifios y adolescentes (véase Casas
etal., 2012). En este sentido, merece la pena reproducir una
de las conclusiones del citado informe de UNICEF sobre el
Estado de la Infancia en el Mundo 2012. En dicho informe
se presenta, entre otras, la siguiente conclusion:
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«En los entornos urbanos, los espacios publicos podrian contri-
buir a mitigar los efectos del hacinamiento y la falta de intimidad
en el hogar y fomentar la capacidad de los nifios para relacio-
narse con compafieros de distintas edades y circunstancias,
sentando las bases de una sociedad mds equitativa. Facilitar

el esparcimiento, puede, ademas, contrarrestar los indices de
crecimiento de obesidad y sobrepeso en la infancia que dimanan
no solo de los cambios en el régimen alimentario sino también de
la adopcion de un estilo de vida sedentario relacionado, a su vez,
con la pérdida de oportunidades recreativas (...)

(...) Los nifios y las nifias precisan también del contacto con la
naturaleza. Numerosos indicios de investigacion muestran que la
cercania con los arboles, el agua y otros aspectos del paisaje na-
tural influyen de forma positiva en la salud fisica, mental, social y
espiritual de nifios y nifias. Se ha constatado que el contacto con
la naturaleza puede restablecer la capacidad de concentracion de
los mds pequefios que es la base para mejorar la cognicion y el
bienestar psicoldgico.» (UNICEF, 2012, p. 62)

Diversos especialistas creen necesario prestar atencion a
este trastorno en nifios y nifias, y se recomienda redefinir
la «<agenda» infantil, en la que el contacto directo con la
naturaleza ha sido sustituido por el tiempo dedicado a la
television, a los videojuegos y a una sobrecarga de tareas
de aprendizaje, tanto escolar como extraescolar.

En trabajos previos se ha descrito la ciudad como un
entorno vulnerable que hace més indefensos a todos sus
pobladores (Corraliza, 2011). Entre los factores que inducen a

Fundacio Roger Torné

Numerosas investigaciones
muestran que la cercania
con arboles, agua y paisaje
natural es positiva para la
salud fisica, psiquica, mental
y social de ninos y ninas

vulnerabilidad, destacan, por su especial incidencia en la
infancia, los siguientes:

— La dificultad para establecer patrones estructurados de
identidad por las complicaciones de apropiacién de los
espacios urbanos, descritos como “no-lugares”.

- Las dificultades para la participacion e implicacion en
los espacios publicos en una “metrépoli vacia” de signifi-
cados relevantes para las personas.

— Las dificultades para la movilidad y los desplazamientos
en un entorno caracterizado por el denominado “urbanis-
mo defensivo”.

— La mercantilizacién de la ciudad, que dirige a sus pobla-
dores a espacios tematizados estructurados en los centros
comerciales.

La ciudad, tal y como esté configurada, produce una
manera de ser, un estado de la mente con sus luces y sus
sombras. Los debates abiertos sobre la estructura social y
espacial de la ciudad contemporanea a partir de las nece-
sidades de la infancia no afectan solo a los nifios. Consti-
tuyen una oportunidad para hacer de la ciudad un entorno
mas habitable y amigable para todos. =
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Este encuentro
facilitara a diferentes
profesionales y
entidades publicas

y privadas, unidos
POT SU COMPromiso
con la infancia,

la reflexion sobre

la vulnerabilidad
infantil respecto a los
factores ambientales
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Infancia, salud
y cludad

V Jornada sobre salud y medio ambiente
de la Fundacié Roger Torné

La V Jornada aspira a ser un espacio
donde tanto los ponentes como los
asistentes puedan formular preguntas
(y propuestas) que nos permitan avan-
zar en ese complejo camino que supo-
ne sensibilizar a la sociedad del papel
que ocupan las familias en la salud de
sus hijos. Y para facilitar la reflexion se
han estructurado los debates en torno
a seis ambitos: publico, pediatrico,
socio-ambiental, educativo, medios de
comunicacion y tercer sector.

Tres profesionales de reconocido pres-
tigio, y que, ademas, forman parte del
Consejo Asesor de la Fundacié Roger
Torné, lideran tres de esos ambitos: el
Dr. Ramon Folch, en el socio-ambien-
tal; el Dr. Manuel Praena, en el mé-
dico-pediétrico, y el Dr. Juan Antonio
Corraliza, en el de la educacion. Con
su ayuda, y con la alta implicacion que
nos han mostrado los profesionales y

las entidades publicas y privadas sin
animo de lucro que participan en la
jornada, estamos plenamente conven-
cidos de que llegaremos a propuestas
y conclusiones gue supongan un
avance en la proteccion y la promo-
cion de la salud en entornos urbanos.

Algunos de los participantes y ponen-
tes nos han ofrecido sus reflexiones.
Creemos que constituyen un excelen-
te punto de partida y que ponen de
manifiesto el interés de todos ellos por
compartir experiencias y conocimien-
tos con profesionales y entidades de
otros &mbitos. Ellos, como nosotros,
estan plenamente convencidos de que
el trabajo en red resulta imprescindible
para caminar hacia esa ciudad donde
la salud sea, para sus ciudadanos, la
opcidn mas sencilla y también la mas
econdmica, un reto en el que esta en
juego el futuro de nuestros hijos.

Soledad Roman
Directora General
de la Fundaci6 Roger Torné
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EL TRABAJO EN RED PODRIA SER
UNA DE LAS VIAS QUE POSIBILITE
HACER FRENTE A LOS RIESGOS
SOCIO-AMBIENTALES QUE
REPERCUTEN NEGATIVAMENTE EN
LA SALUD DE LOS NINOS Y NINAS

Concepcion Gomez Esteban.
Presidenta de Alianza Aire

Las entidades de Alianza Aire,

que trabajamos en la prevencion y
sensibilizacion sobre las infecciones
respiratorias agudas y su impacto en
la infancia mas vulnerable, somos
conscientes de que los entornos
urbanos suponen un conjunto de
riesgos socio-mediambientales, tales
como el didxido de nitrégeno prove-
niente de las emisiones del trafico y
de la industria, y la mayor proporcion
de poblaciéon fumadora, entre otros,
que repercuten negativamente en

la salud de los nifos y nifas mas
vulnerables. Y ello pese a las oportu-
nidades que, en materia de infraes-
tructuras higiénico y sociosanitarias,
ofrecen las ciudades para preveniry
atender a los nifios y nifias a los que
representamos.

Santi Gémez. Responsable del area
de evaluacion e investigacion de la
Fundacion Thao

Compartimos con la Fundacié Roger
Torné el objetivo de promocionar la
salud infantil. Para conseguir este
reto, la Fundaci6 Thao considera
primordial basar sus actuaciones en la
innovacion generada por la investiga-
cion, trabajar desde la proximidad del
municipio y obtener el compromiso y
la participacion de todos los agentes

sociales, incluyendo los medios de co-
municacion. Es primordial el trabajo
en red para la creacién de entornos
mas saludables que faciliten la
divulgacion de los mensajes de salud
entre la poblacion. Por este motivo,
agradecemos a la Fundacio Roger
Torné la invitacion para participar en la
V Jornada sobre salud infantil y medio
ambiente Infancia, salud y ciudad,
donde se daran cita diferentes institu-
ciones y profesionales multidisciplina-
rios y multisectoriales que permitiran
reflexionar sobre este reto comun.

(LOS MEDIOS DE COMUNICACION
TIENEN RESPONSABILIDAD

A LA HORA DE INFORMAR

A LA POBLACION SOBRELA |
IMPORTANCIA DE LA PREVENCION
DE LA SALUD INFANTIL?

Ana Bosch i Batlle. Periodista y
corresponsal de TVE en Moscu,
Washington y Londres. Miembro del
equipo promotor de Euronews en
Francia

Como periodista me parece intere-
sante la reflexién/autocritica que se
propone sobre el exceso de informa-
cion (o de opinion) sobre cuestiones
politicas y econémicas en contraste
con otras de caréacter social que afec-
tan a los ciudadanos vy, en este caso,
a los futuros ciudadanos con plenos
derechos. Y, aparte, también veo
interesante abordar la relacién que
hay entre las politicas que afectan
al entorno —en un sentido amplio—
de la infancia y si los medios de
comunicacién tenemos, ademas del
deber de informar, el de formar.

EL ASMA, UNA DE LAS .
ENFERMEDADES CRONICAS MAS
FRECUENTES EN LA INFANCIA

Y EN LA ADOLESCENCIA,;SE |
PUEDE PREVENIR? LA INVERSION
EN FORMACION Y EDUCACION
RESULTA IMPRESCINDIBLE

Begofia Dominguez Aurrecoechea.
Presidenta de la Asociacion Espaio-
la de Pediatria de Atencion Primaria
En las dltimas décadas se ha mo-
dificado el perfil de morbilidad y
el binomio salud-enfermedad esta
influido fundamentalmente por
factores medioambientales y por
los héabitos o estilos de vida de la
poblacion. La primera infancia es la
fase de desarrollo mas importante de
toda la vida: es fundamental para el
desarrollo neuroldgico y un periodo
muy vulnerable desde el punto de
vista fisico y psicosocial, y responde
positivamente a factores protectores.
Las inversiones en intervenciones de
calidad durante la primera infancia
mejoran el desarrollo, contribuyen
a eliminar la pobreza y son las que
tienen la mayor tasa de retorno por
cada unidad monetaria invertida.
Esta jornada es el marco idoneo
para que puedan surgir propuestas de
intervenciones colectivas que, actuando
sobre el binomio salud—enfermedad, lo
inclinen hacia el polo de la salud.

Asociacion Espafiola de Pediatria de
Atencion Primaria (AEPap)

La Asociacion Espafiola de Pediatria
de Atencién Primaria tiene como mi-
sion la promocién de la pediatria de
Atencién Primaria en Espafia, el fo-




mento de la docencia, la investigacion
y la coordinacion con otras entidades
con objetivos confluyentes en temas
de salud infantil.

El pediatra de Atencién Primaria
es el primer contacto de los nifios y
adolescentes con el sistema sanitario,
siendo, ademas, un especialista que
resuelve mas del 90% de las deman-
das de salud de esta poblacién.

La investigacion traslacional que
se fundamenta en la aplicacién de
los ensayos clinicos y de los nuevos
conocimientos cientificos en la prac-
tica clinica, en los pacientes y en la
comunidad, es un objetivo de la
AEPap. Con dicho fin, nos apoyamos
en diferentes herramientas: buscando
el trabajo con otras entidades como la
Fundaci6 Roger Torné y con el &mbito
escolar, mejorando la formacién de
los profesionales de la salud, y otras
destinadas directamente a la pobla-
cion sobre la que trabajamos indivi-
dual y colectivamente: Famiped, las
webs Respirar y Familia y Salud, y la
serie “Decélogos AEPap”, que son un
conjunto de documentos de promo-
cion y educacion para la salud de la
infancia. Por todo ello, estas jornadas
son un espacio adecuado para el
desarrollo de esta linea de trabajo.

Dr. Manuel Praena Crespo. Pediatra,
Coordinador del Grupo de Vias Res-
piratorias de la Asociacion Espaiola
de Pediatria de Atencién

Esta V Jornada sobre salud infantil

y medio ambiente que celebra la
Fundaci6é Roger Torné, representa,
para los profesionales de la salud
infantil, una gran oportunidad de
compartir conocimientos con otros

profesionales de otras esferas y
sumar esfuerzos en pos de la salud
de la infancia y adolescencia. En
nuestra mesa abordamos los hallaz-
g0S que proporciona la investigacion
epidemiolégica a nivel mundial sobre
condicionantes de la salud respirato-
ria infantil. EI profesor Garcia-Marcos
dara las claves para responder a la
pregunta de qué se puede hacer para
evitar el asma infantil, la enfermedad
cronica respiratoria mas prevalente, y
la Dra. Dominguez Aurrecoechea nos
expondra las estrategias y actividades
que los pediatras de Atencion Prima-
ria ponen en marcha para que estos
conocimientos sean integrados en

las familias, contribuyendo a mejorar
la salud respiratoria de las primeras
edades de la vida.

Luis Garcia-Marcos Alvarez. Coor-
dinador para Espana del estudio
ISAAC (International Study of As-
thma and Allergies in Childhood) y
Profesor Titular de Pediatria, experto
en Epidemiologia del Asma Infantil,
Universidad de Murcia

La sesion Infancia, salud y ciudad or-
ganizada por la Fundacié Roger Torné
es un intento inmejorable de debatir
en un foro multidisciplinar de gran
amplitud los problemas que afectan

a la salud integral de los nifios en la
ciudad actual. En concreto, el ambito
médico-pediatrico girara alrededor del
asma, una de las enfermedades cro-
nicas mas frecuentes en la infancia y
adolescencia y la segunda en impor-
tancia en el tramo de edad de 4 a 18
afnos en los paises desarrollados en
términos de dias con merma de cali-
dad de vida. Sin embargo, se trata de
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una enfermedad que, en el entorno
de una familia y un medio ambiente
adecuado, puede ser perfectamente
controlada. La educacion sobre esta
enfermedad a los afectados, sus
familiares y la sociedad en general
ayudara a incrementar la calidad de
vida de los enfermos. La sesién de la
Fundacio es una ocasion magnifica
para ello.

LA ADMINISTRACION PUBLICA,
PARTIDARIA TAMBIEN DE LA
REFLEXION Y EL DEBATE SIN.
OLVIDAR DAR VOZ A LOS NINOS
Y NINAS DE NUESTRAS CIUDADES

Yolanda Alonso. Concejala de
Bienestar Social del Ayuntamiento
de Avilés, Asturias

La V Jornada sobre salud infantil y
medio ambiente impulsada por la
Fundacié Roger Torné sera un ex-
traordinario espacio para el debate y
la reflexioén acerca de las politicas y
proyectos que, desde la colaboracion
publico-privada, se desarrollan en el
ambito de las ciudades teniendo como
destinataria a la poblacién infantil.
Pero nuestros nifos, nifias y ado-
lescentes no sélo deben ser sujetos
pasivos de esas politicas: las ciudades
debemos favorecer su participa-

cion activa desde una perspectiva
corresponsable, implicandonos en

un proyecto colectivo que persiga
garantizar la calidad de vida de todos
sus habitantes independientemente
de su edad, sexo, diversidad cultural o
situacion socioecondémica. Ello supone
buscar un equilibrio con el entor-

no natural, el derecho a un medio
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ambiente saludable, y el derecho a

la educacion y a la salud entendida

en sentido amplio como bienestar
fisico, psiquico y social. Avilés tiene el
reconocimiento de UNICEF de Ciudad
Amiga de la Infancia, que nos com-
promete a trabajar por la mejora de las
condiciones de vida de nifios, nifias y
adolescentes desde tres ejes de inter-
vencion: la prevencion, la promocion y
participacion, y la proteccion.

Josep Oliva i Santiveri. Diputado
delegado de Bienestar Social, Salud
Publica y Consumo del Area de
Atencion a las Personas de la Dipu-
tacio de Barcelona

Esta quinta jornada anual sobre
salud infantil y medio ambiente es
importante por la oportunidad que
ofrece de reflexionar y debatir sobre
la influencia que tiene el entorno
urbano sobre la salud, y, muy espe-
cialmente, sobre los nifios, ya que un
entorno que ofrezca espacios verdes,
equipamientos y viviendas de calidad
es esencial para un buen desarrollo
durante la etapa de crecimiento.

LOS FACTORES DE RIESGO
AMBIENTALES EXISTENTES NO
PUEDEN HACERNOS DESISTIR DE
CONSTRUIR CIUDADES DONDE
VIVAMOS TODOS DE FORMA
SALUDABLE, EN ESPECIAL LOS
NINOS, MAS VULNERABLES QUE
LOS ADULTOS A ESOS RIESGOS

Dra. Isabel Sierra Navarro. Doctora
en Psicologia en la Universitat
Autonoma de Barcelona

Es sabido que las ciudades aportan
numerosos beneficios y oportunida-
des para la vida de las personas. Sin
embargo, la tendencia a ir acumu-
lando factores de riesgo y problema-
ticas asociadas al medio ambiente,

la superpoblacion y la desigualdad

en las ciudades, hace que debamos
ocuparnos de las personas con mayor
riesgo de recibir el impacto de esos
determinantes de la salud. El aire y
las condiciones ambientales, entre
ellos, son factores claves para la
salud, y la necesidad de trabajar para
mejorarlos, retos ineludibles en el
siglo en el que vivimos.

Las ciudades, cuyas condiciones
ambientales ejercen una especial
influencia en la salud de la poblacion
infantil, deben promover la
participacion de los nifios y nifas

en la configuracion de sus espacios

Maria Pablo-Romero. Miembro de la
Catedra de Economia de la Energia y
del Medio Ambiente de la Universidad
de Sevilla

Las ciudades concentran a personas
y empresas que son responsables de
un alto nivel de consumo energético,
estimandose que emiten, al menos,
un tercio de los gases invernadero.
Estos gases afectan a la salud huma-
na. Las personas de edad avanzada,
los niflos y los bebés son los mas
vulnerables. En nifios, las enferme-
dades respiratorias se ven signifi-
cativamente incrementadas debido
a esta contaminacion, con especial
incidencia en neumonias y asma.

Dr. Ramén Folch i Guillén.
Socioecélogo. Presidente del Estudi
Ramén Folch i Associats

Durante mucho tiempo, adultos y
ninos urbanos han suspirado por la
vida al aire libre en ambientes abier-
tos y no contaminados. Es una aspira-
cibn comprensible que, sin embargo,
da por descontado que la ciudad es
un lugar desagradable y poco saluda-
ble. Méas de la mitad de la poblacion
mundial vive ya en espacios urbanos;
en Occidente, la poblacién urbana
representa el 80% del total, o inclu-
so mas. No podemos admitir, por

lo tanto, que a las ciudades no se
pueda vivir porque es donde vivimos
la mayoria. Se trata de proyectar el
cambio hacia la ciudad amigable y
saludable. Ya se han hecho muchos
progresos al respecto y sobre todo
ello reflexionaremos.m
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Asma e informacion
medioambiental del

Manuel Praena

y José Antonio Castillo
Coordinador y pediatra
del Grupo de Vias
Respiratorias de la AEPap

En el asma los sintomas se producen como
respuesta a una serie de factores llamados
desencadenantes, que estan en el medio

ambiente donde respira el paciente. Por eso es
conveniente conocerlos para evitarlos. El acceso

a una informacion medioambiental fiable es
prioritario para el paciente y su familia con

objeto de establecer las medidas de prevencion
oportunas. En este articulo mostramos los factores
desencadenantes mas importantes y como evitarlos.

LOS DESENCADENANTES DEL ASMA

Los preescolares tienen como principal desencadenante
las infecciones respiratorias viricas. En el escolar y adoles-
cente toman preponderancia los aeroalérgenos, sin olvidar
el ejercicio. La exposiciéon al humo del tabaco y la conta-
minacién del aire afecta a todos.

Los virus respiratorios son los que con mas frecuencia des-
encadenan sintomas de asma en todas las edades y en los
ninos menores de dos afios causan episodios de sibilancias
graves (virus respiratorio sincitial, rinovirus, bocavirus). Es-
tos virus tienen un patron estacional caracteristico, produ-
ciendo epidemias en los meses de septiembre a abril.

;Podemos evitar las infecciones respiratorias? Resulta dificil
porque la transmisién de estas infecciones es alta en los
meses frios al convivir en ambientes cerrados. No obstante,
para la lactancia materna, resulta muy Util ventilar el aire
de las habitaciones, evitar las aglomeraciones como los
centros comerciales, mantener un ambiente libre de humo
de tabaco, lavarse las manos con frecuencia y evitar, en lo
posible, el contacto con personas resfriadas.

paciente

Eivana Fernandez (Escola Massana)

1. El ejercicio

Puede desencadenar una crisis de asma sobre todo si el
asma no esta bien controlada. También hay que tener pre-
sente que los deportes que se realizan en ambientes con
aire frio y seco o contaminados (por humos del trafico o de
la industria) tienen mas probabilidad de producir sintomas.

Como forma de evitar los sintomas por ejercicio se acon-
seja tener el asma bien controlada, no practicar deporte
durante una crisis, realizar calentamiento antes del ejerci-
cio, y respirar por la nariz con las fosas nasales despejadas
utilizando adecuadamente la nariz y la boca. En caso de
alergia, es conveniente no hacer ejercicio en aquellos dias
con altos niveles de ozono o alto contenido de polen. El
asma inducido por ejercicio se puede prevenir inhalan-

do diez minutos antes del ejercicio broncodilatadores de
accion corta (salbutamol, terbutalina).
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2. Los aeroalérgenos

Los aeroalérgenos son sustancias que entran en las vias
respiratorias provocando una respuesta del organismo lla-
mada reaccion alérgica. Los mas frecuentes son los acaros
del polvo, pélenes de plantas, epitelios de animales (gato,
perro, hamster, cobaya, conejo, caballo, vaca) y hongos

de la humedad (Alternaria, Cladosporium). Las pruebas
alérgicas sirven para identificarlos.

Los acaros del polvo doméstico son los aeroalérgenos

mas frecuentes como desencadenante de asma, rinitis

y conjuntivitis alérgica. Viven en el colchén, almohadas,
alfombras, cortinas y peluches. Como medidas de preven-
cion, es recomendable el uso de fundas antiacaros (para
el colchoén y almohadas), la limpieza con aspiradora, retirar
del dormitorio alfombras, moquetas, cortinas y peluches
que acumulen polvo y reducir la humedad ambiental evi-
tando humidificadores.

Los pdlenes de arboles, arbustos, gramineas y malezas

son los segundos alérgenos mas frecuentes en la alergia
respiratoria. Son caracteristicos del exterior. Cada persona
suele sensibilizarse a los polenes de la zona donde vive y
hay que tener en cuenta que cada arbol o planta tiene una
época concreta de polinizacion. El ciprés poliniza desde
enero a junio; el abedul y el platanero de sombra, de marzo
a mayo. En el mes de abril comienza a florecer el olivo,
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siendo maxima su polinizacién en mayo y junio. A conti-
nuacion polinizan las gramineas salvajes (grama, hierba
timotea, dactilo, espiguilla, etc.) y las cultivables (avena,
cebada, centeno, trigo, maiz). Los pacientes polisensibi-
lizados a varios pélenes de arboles, gramineas y malezas
pueden notar sintomas antes de la primavera y no dejar
de tenerlos hasta el final del verano o inicio del otofio. Si
solo estan sensibilizados a un tipo de polen tendréan sinto-
mas estacionales, o0 sea, mientras dure la polinizacion.

Hay algunas diferencias en la polinizacion segun las
diferentes zonas de la peninsula ibérica y sus condiciones
climatolégicas (las frecuentes lluvias limpian el polen ate-
nuando el problema), por lo que cada persona debe cono-
cer el polen que le hace dafio e informarse de la situacion
en el medio ambiente.

La Red Espafiola de Aerobiologia publica los niveles de
concentracion polinica a nivel local. Con esta informacion
se puede conocer cuando es mayor el riesgo y, asi, extre-
mar las precauciones para evitar los sintomas. La informa-
cion estéa disponible en teletexto, prensa e Internet. En los
dias de maxima polinizacion (dias ventosos, secos y solea-
dos), es conveniente evitar las actividades al aire libre y se
recomienda viajar con las ventanillas del coche cerradas,
incorporar filtro de polen al aire acondicionado, cerrar las
ventanas del dormitorio por la noche y utilizar gafas de sol.



Los acaros y polenes,
el deporte, el humo
del tabaco y la
contaminacion del aire
pueden desencadenar
el asma durante la
infancia

Entre los animales, el epitelio de gato es muy sensibilizan-
te, seguido del de perro. Producen sintomas perennes que
pueden durar incluso meses después de que la mascota ya
no esté en la vivienda. En caso de alergia lo ideal es retirar
el animal del domicilio. Si no es posible, hay que dismi-
nuir el contacto con la mascota, manteniéndola fuera del
dormitorio y de las habitaciones comunes y lavarla sema-
nalmente, ademas de retirar alfombras y moquetas, ya que
acumulan residuos organicos.

La alternaria (perteneciente a los hongos) es un alérgeno
de exterior. Crece en sustratos del suelo del bosque, made-
ra podrida, compost, etc. Necesita una humedad de entre
el 75y 90%, y desencadena sintomas en dias de humedad.

Para prevenir su contacto, conviene evitar ambientes
humedos como bodegas y graneros, y las hojas o maderas
en descomposicion. Se deben ventilar las habitaciones
humedas o cerradas, evitar las manchas de humedad y los
humidificadores, y limpiar los filtros de aire acondiciona-
do. Tampoco es aconsejable tener plantas de interior que
exijan mucho riego.

3. La contaminacién del aire interior: el humo del tabaco
Todos deberiamos poder vivir en un ambiente libre de
humo de tabaco. En nifios y adolescentes, esto produce
deterioro de la funciéon pulmonar y contribuye a la persis-
tencia y mal control del asma. El tabaquismo materno esta
relacionado con el sindrome de muerte subita del lactante,
retraso del crecimiento intrauterino, desprendimiento de
placenta, prematuridad y reduccion de la funciéon pulmo-
nar en lactantes. Aungue se han dictado normas para pro-
teger a la infancia del humo del tabaco en lugares publi-
cos, esta proteccion aun resulta insuficiente ya que dichas
normas no se pueden aplicar en los domicilios de los fuma-
dores. Por este motivo a las madres y padres fumadores se
les debe informar de los riesgos y proponerles estrategias
de abandono del habito tabaquico. A los preadolescentes
y adolescentes se les deberian proporcionar mensajes de
prevencion en el consumo de tabaco y asesoramiento para
ayudarles a dejar de fumar.
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4. La contaminacion del aire exterior

Tiene consecuencias nefastas para la salud humana.

Los niveles altos de contaminacion del aire aumentan los
casos de personas que enferman y mueren por problemas
respiratorios. Los nifios que viven cerca de vias con mucho
trafico tienen mas probabilidad de padecer asma. Ademas,
las emisiones de diesel agravan esta dolencia; aun asi, la
contaminacion de los espacios de interior puede tener un
efecto mas grave en el asma que la exposicidon a contami-
nantes atmosféricos de exterior.

La OMS recomienda reducir de manera significativa los
niveles de ozono, 6xido de nitrégeno y sobre todo particulas
en suspension, provenientes en su mayoria de vehiculos
con combustibles fésiles.

La legislacion espafiola es clara acerca de los niveles de
contaminacion en las ciudades y la necesidad de informar
a la sociedad. Sin embargo, en la practica casi nadie se
informa de los niveles de contaminacion existentes en su
ciudad y vive de espaldas a un grave problema de salud
publica. Los medios de comunicacion sélo se hacen eco
de los niveles de contaminacion cuando el aire de las
ciudades se hace irrespirable, pero como ciudadanos te-
nemos el derecho y la obligacién de mantenernos informa-
dos de los niveles de contaminacion en nuestras ciudades
en todo momento.m
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