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RESUMEN: Los efectos adversos del cambio climético sobre la salud han sido
reconocidos por la politica y la legislacion climatica. La Ley de Cambio
Climéatico y Transicion Energética ha incluido entre sus principios rectores el de
la proteccion y la promocién de la salud. Ademas, ha establecido algunas
medidas especificas de proteccion de la salud frente al cambio climético y ha
ordenado su inclusion entre las politicas de adaptacion al cambio climéatico.

RESUM: Els efectes adversos del canvi climatic sobre la salut han estat
reconeguts per la politica i la legislacié climatica. La Llei de Canvi Climatic i
Transicié Energética ha inclos entre els seus principis rectors el de la proteccio
i la promoci6 de la salut. A més, ha establert algunes mesures especifiques de
proteccio de la salut enfront del canvi climatic i ha ordenat la seva inclusié entre

les politiques d'adaptacié al canvi climatic.

ABSTRACT: The health effects of climate change have been recognized by
climate policy and legislation. The Climate Change and Energy Transition Act
has as included among its guiding principles the promotion and the protection of

the health. In addition, it has established some specific measures to protect
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health against climate change and has ordered their inclusion among policies

for adaptation to climate change.
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|. PLANTEAMIENTO?,

El cambio climatico es “el mayor desafio que ha enfrentado el género humano”?
La accion para luchar contra sus graves y multiples amenazas no sélo es
imprescindible, sino que reviste ya rasgos de extrema urgencia e inmediatez.

La OMS ha advertido que la crisis climatica es una de las emergencias

L El presente trabajo se realiza en el marco del Proyecto de Investigacion titulado “Derecho de
la biodiversidad y cambio climatico: trama verde, suelos y medio marino”, (Ref: PID2020-
115505RB-C22, Programa Estatal de 1+D+i Orientada a los Retos de la Sociedad, del Plan
Estatal de Investigacion Cientifica y Técnica y de Innovacion 2017-2020, Ministerio de Ciencia
e Innovacion).

2 Asi lo afirmé el PNUD en su Informe sobre Desarrollo Humano de 2007-2008: “La lucha contra el
cambio  climatico:  solidaridad frente a un mundo dividido”. Puede verse en
http://hdr.undp.org/sites/default/files/hdr 20072008 summary spanish.pdf.
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sanitarias mas urgentes a las que nos enfrentamos. La legislacién climatica ha
asumido el cambio climético como un hecho juridico y ha identificado como uno
de los sectores mas amenazados por sus efectos adversos al de la salud.
Ademas, las medidas de proteccion de la salud frente al cambio climatico
cuentan, en nuestro ordenamiento juridico, con el doble fundamento

constitucional derivado de los articulos 43 y 45 de la Constitucion.

En este trabajo, tras revisar la recepcion legal de las afecciones del cambio
climatico sobre la salud y los principios (y derechos) constitucionales de
proteccion ambiental y de proteccion de la salud, se analizan las disposiciones
de Ley de Cambio Climatico y Transicién Energética sobre esta cuestion.

Por un lado, se estudiara el reconocimiento de la proteccion y promocion de la
salud como uno de los principios rectores de la citada LCCTE. Se mostrarda, en
primer lugar, la relacion de dicho principio con otros principios rectores de la
citada ley, especialmente, con el de la proteccién de la vulnerabilidad. En
segundo lugar, se expondran los escasos instrumentos juridicos que la LCCTE
ha incorporado para el desarrollo y materializacion de dicho principio.
Finalmente, se explicaran las disposiciones legales que han previsto la
integracion de la politica de la salud publica en la estrategia de adaptacion al

cambio climatico.

ll. LA CERTEZA JURIDICA SOBRE EL CAMBIO CLIMATICO Y SUS
IMPACTOS SOBRE LA SALUD.

1. Los impactos del cambio climatico sobre la salud.

Existe un abrumador consenso cientifico sobre la realidad de un cambio
climatico que constituye una amenaza inexorable, presente y concreta. El
problema es real y es actual. Los sucesivos informes del IPCC han ido
incrementando, progresivamente, la certeza cientifica sobre la realidad del

cambio climatico y sus efectos adversos®. El cambio climatico presenta

3 El Informe Especial del Grupo Intergubernamental de Expertos sobre el Cambio Climéatico
(IPCC), “Global Warming of 1,5 °C”, de 8 de octubre de 2018, confirmd, de manera inequivoca,
que la temperatura mundial media actual es alrededor de 1°C mas elevada que la de la era
preindustrial. Consideraba que las consecuencias y los costes de un calentamiento global de
1,5 grados Celsius seran mucho peores de lo esperado: recrudecimiento e intensificacién de
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amenazas muy graves sobre distintos sistemas fisicos, econémicos y sociales.
Los peligrosos efectos del cambio climatico (empobrecimiento general, pérdida
de biodiversidad, éxodos poblacionales, conflictos y menor seguridad
alimentaria y de salud publica) no se presentan como un riesgo futuro e
inconcreto, sino que han empezado ya a constatarse con indicios indiscutibles
(extincién de especies, fendbmenos meteorolégicos extremos, descenso de las

cosechas, etc.) e inexorables.

En la primera entrega del Sexto Informe de Evaluacion del IPPC publicado en
octubre de 2021, ratifica e incrementa esas certezas cientificas sobre el cambio
climatico y sus efectos adversos que pueden sintetizarse en tres ideas

basilares*:
- La actividad humana es causa indiscutible del cambio climatico.

- Los cambios en el clima se extienden (aunque de forma diferente afectan ya a
todas las regiones del mundo) y se intensifican rapidamente. Se aprecian
incrementos de temperatura y episodios extremos (olas de calor y de frio,
lluvias torrenciales y sequias), que son cada vez mas frecuentes y severos, sin

gue se encuentren precedentes similares en miles de afos.

- No hay vuelta atras para algunos cambios en el sistema climéatico. A medida
gue aumenta el calentamiento, seguirdn aumentando los efectos adversos. Sin
embargo, algunos podrian ralentizarse y otros podrian detenerse si se limita el
calentamiento global. Si no se reducen las emisiones inmediatamente y a gran

escala, el objetivo de limitar el calentamiento a 1,5°C sera inalcanzable.

Los riesgos y amenazas del cambio climatico sobre la salud son también
incuestionables para la comunidad cientifica. Segun la Organizacion Mundial

de la Salud entre 2030 y 2050 el cambio climatico causara unas 250.000

los fendmenos climatoldgicos extremos, aumento del nivel del mar, deshielo, empobrecimiento
en recursos hidricos, disminucién de la produccién agricola, acentuacién de las amenazas a la
biodiversidad marina y terrestre, dafios para la salud, pérdidas econémicas, incremento de la
pobreza. Sin embargo, el IPCC consideraba que seguia siendo posible limitar el aumento de la
temperatura a 1,5 °C y limitar los efectos negativos que éste puede tener en el hombre y su
entorno, siempre y cuando se adopten politicas publicas determinadas y se realicen
inversiones bien orientadas (este informe especial puede verse en https://www.ipcc.ch/sr15/).

4 Tomo estas ideas del Resumen para responsables de politicas del informe “Cambio
Climatico 2021: Bases fisicas. Contribuciéon del Grupo de Trabajo | al Sexto Informe de
Evaluacion del Grupo Intergubernamental de Expertos sobre el Cambio Climatico” (pueden
consultarse en https://www.ipcc.ch/report/ar6/wgl/).

4



RCDA Vol. XIl Nam. 2 (2021): 1 - 28 La proteccion de la salud...

defunciones adicionales cada afo, debido a la malnutricion, el paludismo, la
diarrea y el estrés caldrico. Y se estima que el coste de los dafios directos para
la salud (excluyendo los costes en los sectores determinantes para la salud,
como la agricultura y el agua y el saneamiento) se sitia entre 2000 y 4000
millones de délares (US$) de aqui a 2030°.

La variabilidad y el cambio del clima causan defunciones y enfermedades
debidas a diversos factores climaticos capaces de multiplicar los desastres
naturales y los fenbmenos extremos (olas de calor y de frio intenso, incendios
forestales, inundaciones y sequias), asi como de favorecer las enfermedades
comunes transmitidas por vectores (como el paludismo y el dengue) y de
potenciar otras grandes causas de mortalidad tales como la malnutricién y las

diarreas.

El calentamiento global podria tener algunos efectos beneficiosos localizados
(menor mortalidad en invierno en las regiones templadas y aumento de la
produccion de alimentos en determinadas zonas), pero los efectos globales del
cambio climatico sobre la salud seran muy negativos al influir decisivamente en
los determinantes sociales y medioambientales de la salud: un aire limpio, agua

potable, alimentos suficientes y una vivienda segura.

Se ha constatado en Europa que dos de las principales causas ambientales de
muertes prematuras son de naturaleza climatica. Concretamente, la
contaminacion atmosférica es la principal amenaza ambiental para la salud de
los europeos, puesto que cada afio provoca mas de 400.000 muertes
prematuras. La segunda causa de mortandad es la contaminacién acustica

(12000 muertes prematuras) y la tercera son las olas de calor®.

Los principales factores climaticos de incidencia en la salud que la comunidad

cientifica suele utilizar son los siguientes’:

1) El impacto de las temperaturas. El incremento de las temperaturas medias y

5 Datos recuperados de https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/climate-
change-and-health.

6 Datos extraidos del informe “Medio ambiente saludable, vidas saludables: la influencia del
medio ambiente en la salud y el bienestar en Europa”
(https://www.eea.europa.eu/publications/healthy-environment-healthy-lives).

7 Sigo las ideas del Resumen Ejecutivo del Informe del Observatorio de Salud y Cambio
Climatico “Impactos del cambio climatico en la salud”, Ministerio de Sanidad, 2013.
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de los extremos climéaticos de todo tipo (olas de calor y de frio, sequias,
precipitaciones intensas, etc.) tiene un fuerte impacto en la salud publica 'y va a
ser cada vez mas importante®. Son mas peligrosas las olas de calor que las de
frio: las muertes por calor extremo han disparado su crecimiento hasta un 74%
desde 1990, mientras que por el frio han crecido un 31%°. El impacto de las
olas de calor, que seran mas frecuentes e intensas, sera mayor por dos
razones: la temperatura va a ser cada vez mas elevada y el umbral de disparo
de la mortalidad va a ser mas bajo por el envejecimiento de la poblacién?®.
También deberan tenerse en cuenta los efectos sobre los grupos vulnerables
por razones bioldgicas (nifios, enfermos, etc.) o socioecondémicas (trabajadores
expuestos a los excesos de temperatura, pobreza, etc.). Una mejora de las
condiciones de proteccidbn y exposicion a las altas temperaturas y el
perfeccionamiento de las condiciones socioeconémicas contribuira a mitigar los

efectos sobre la salud de las personas mas vulnerables.

2) El impacto del agua. Se prevé una reduccion generalizada de los recursos
hidricos en todo el territorio nacional (menores precipitaciones, disminucion de
la escorrentia total, estrés hidrico motivado por las crecientes demandas de
agua, etc.). El impacto sobre la salud se produce de modo indirecto: las
alteraciones del ciclo hidrologico impactaran con fuerza en la calidad del agua y
en la salud de quienes la consuman. Ademas, las sequias incrementan el
riesgo de enfermedades de transmision hidrica (por el aumento de la carga
quimica y patégena de los caudales fluviales), provocan un aumento de la
malnutricidn, y agravan los efectos del polvo en suspension. Por su parte, las
inundaciones también pueden provocar la contaminaciéon biolégica y quimica

de los cursos de agua, deteriorando la calidad del agua y facilitando la

8 Se advierte que el aumento de la mortalidad por calor sera muy superior a la ligera
reduccién que se puede esperar de las muertes invernales.

9 Segun un estudio de la revista The Lancet, entre 1990 y 2019, el nimero de fallecimientos
relacionados con el frio ha crecido un 31%, mientras que los causados por el calor aumenté un
74%. En 2019 mas de 356.000 personas murieron a causa del calor extremo provocado por el
cambio climatico, una cifra que en los proximos afios ird en aumento si no se realizan
esfuerzos inmediatos, urgentes y coordinados a nivel mundial para mitigar el calentamiento
global y para aumentar la resiliencia al calor extremo
(https://www.eldiario.es/sociedad/muertes-calor-extremo-disparan-74-1990_1 8233584.html).

10 Una variable de especial importancia es el indice de envejecimiento: a mayor
envejecimiento de la poblacién, los efectos en la salud de las olas de calor aparecen a
temperaturas menos elevadas.
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transmision de enfermedades.

3) El impacto en el aire. La contaminacién atmosférica incide en la aparicion y
agravamiento de enfermedades respiratorias, cardiovasculares y canceres.
Ademas de las enfermedades pulmonares (asma, EPOC y cancer), la mala
calidad del aire incrementa las afecciones alérgicas y las alteraciones
inmunitarias. Todos estos efectos se agravan, obviamente, en los colectivos
vulnerables como ancianos, enfermos, nifios (por el incompleto desarrollo de su

sistema respiratorio), mujeres embarazadas, etc.

4) El impacto en las enfermedades transmitidas por vectores. Los cambios en
el clima (temperaturas, precipitaciones, etc.) influyen en la frecuencia y la
distribucion de las enfermedades transmitidas por vectores, asi como sobre la
dindmica estacional e interanual de patdgenos, vectores, hospedadores y
reservorios. En Europa ya se aprecia un aumento de los casos autéctonos y
brotes epidémicos de enfermedades de transmision vectorial. Y Espafia se
encuentra en una latitud geogréfica apropiada para la permanencia de vectores
ya existentes y para la entrada de otros nuevos (paludismo, dengue, virus del

Nilo occidental, etc.).

A los dafos causados a la salud por el cambio climatico, deben sumarse los
derivados de la inaccién climatica: se estan empezando a detectar crecientes
problemas de salud mental por ecoansiedad debida al miedo crénico al

desastre ambiental, especialmente entre jovenes y nifios!.

El mas reciente estudio de la OMS es el Informe Especial sobre Cambio
Climético y Salud “Los argumentos de salud para la accién climatica”, con el
que se pretende colocar la salud y la justicia social en el centro de las

conversaciones sobre el clima de la ONU'2. En su presentacion se afirmé que

11 Una encuesta de 2020 entre psiquiatras infantiles de Inglaterra mostré6 que mas de la
mitad (57%) atiende a nifios y jovenes angustiados por la crisis climatica. Y otra encuesta
internacional demostr6 que las cargas psicolégicas del cambio climéatico estan afectando
profundamente a un gran nimero de jévenes de todo el mundo, con sentimientos de traicion y
abandono por parte de los gobiernos y de los adultos
(https://www.europapress.es/sociedad/medio-ambiente-00647/noticia-crisis-climatica-
afectando-cada-vez-mas-salud-mental-ninos-jovenes-estudio-20211007003034.html). Ademas
de la ecoansiedad, en términos psicologicos se habla también de la existencia de ecodepresion y de ecoira
( https://theconversation.com/existe-la-ecoansiedad-el-miedo-cronico-a-un-colapso-ambiental-170494).

12 Preparado con motivo de la préxima celebracién de la COP 26, puede verse en
https://www.who.int/publications/i?healthtopics=07b6b5da-4025-4288-befl-cceOea8b2569.
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nunca ha sido mas evidente que la crisis climatica es una de las emergencias
sanitarias mas urgentes a las que nos enfrentamos. Considera indiscutible que
alcanzar los objetivos del Acuerdo de Paris salvaria millones de vidas al afo,
pues cada minuto ya fallecen en el mundo 13 personas a causa de la
contaminacion del aire. En definitiva, el informe advierte que el cambio

climatico es actualmente la mayor amenaza para la salud.

En definitiva, la comunidad cientifica no deja de advertir sobre los implacables
efectos negativos que tiene el cambio climatico sobre la salud y sobre la

necesidad de una accion climatica urgente®.

2. La recepcién juridica de las afecciones del cambio climético sobre la

salud.

La certidumbre cientifica sobre el cambio climatico se ha visto refrendada,
desde hace afios, por la legislacion y por la jurisprudencia mas variada. Las
crecientes probabilidades con las que la ciencia iba constatando la realidad de
un cambio climatico antropogénico, dieron pronto paso a la certeza juridica
sobre la cuestion. Desde afios el cambio climatico es una realidad juridica
incontestable. Puede afirmarse que se trata de un hecho juridico, es decir, de

un hecho del cual se extraen consecuencias juridicas muy diversas!4,

En efecto, existe un amplio conjunto normativo (internacional, europeo Yy
estatal) que contiene una definicién juridica de cambio climético, que considera
indudable que los GEI son los que producen el calentamiento global y el
cambio climatico, que ofrece una diversidad de instrumentos juridicos para
hacer frente a los riesgos y amenazas del mismo, que establece mandatos de
accion a los poderes publicos, que impone limitaciones de derechos y deberes
a los ciudadanos y a las empresas, y que identifica determinados bienes

juridicos que deben ser objeto de proteccion frente al impacto del cambio

13 En septiembre de 2021, doscientas prestigiosas revistas cientificas dedicadas a la salud
publicaron un editorial conjunto en el que reclamaban a los lideres mundiales cambios urgentes
contra el cambio climatico para un mundo mas justo y y saludable (https://elpais.com/clima-y-
medio-ambiente/2021-09-06/mas-de-220-revistas-medicas-urgen-a-los-gobiernos-a-actuar-
frente-a-la-crisis-climatica.html?ssm=TW_CC).

14 Sobre esta consideracion del cambio climatico como hecho juridico véase Alenza Garcia,
J. F., “Energias renovables y cambio climatico; hacia un marco juridico comun”, en Alenza
Garcia (dir.) La regulaciéon de las energias renovables ante el cambio climéatico, Thomson
Reuters Aranzadi, Cizur Menor, 2014, pp. 625-683.

8
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climético.

Entre esos bienes juridicos que deben ser tutelados frente al cambio climatico
se encuentra la salud de las personas. Los efectos adversos del cambio
climatico sobre la salud han sido reconocidos por el Derecho. La recepcion
juridica del impacto que sobre la salud tiene el cambio climatico se produjo
desde las primeras disposiciones internacionales sobre cambio climatico y se
ha mantenido hasta la actualidad. Asi, la Convencion Marco de las Naciones
Unidas sobre Cambio Climatico de 1992 incluy6 a la salud entre los sectores
amenazados por los efectos adversos del cambio climatico (art. 1.1) y sefial6 a
la salud publica como una de las politicas que debian tener en cuenta los
efectos del cambio climético para mitigar sus efectos y adaptarse al mismo (art.
4, f). El otro gran hito del Derecho internacional climatico, el Acuerdo de Paris
de 2015, advirti6 en su preambulo que las partes reconocian que “el cambio
climatico es un problema de toda la humanidad y que, al adoptar medidas para
hacerle frente, las Partes deberian respetar, promover y tener en cuenta sus
respectivas obligaciones relativas a los derechos humanos, el derecho a la
salud, (...) las personas con discapacidad y las personas en situaciones

vulnerables (...)".

En la legislacién climatica de la UE la vinculacién del cambio climatico con la
salud se muestra de manera destacada en un triple plano: en el normativo, en
el politico y en el organizativo. Tenemos en primer lugar que en el Reglamento
(UE) 2021/1119 por el que se establece el marco para lograr la neutralidad
climatica, la salud aparece de manera constante como uno de los focos de
atencion de la accién climatica. Por un lado, advierte de los riesgos que tiene
para la salud el cambio climatico!®. Por otro lado, se incluye la proteccién de la
salud publica entre los fines de la accién por el clima de la Unién y de los
Estados miembros*é. Por uUltimo, la salud publica se ubica en el primer lugar de

la larga enumeracion de beneficios que deben ser identificados como resultado

15 “Eg necesario abordar los crecientes riesgos para la salud relacionados con el clima, incluidas las
olas de calor, los incendios forestales y las inundaciones de mayor frecuencia e intensidad, las amenazas
para la seguridad de los alimentos y del agua, y la aparicion y propagacion de enfermedades infecciosas”
(paragrafo 5).

16“La acci6n por el clima de la Unidon y de los Estados miembros tiene por objeto proteger a las
personas y al planeta, el bienestar, la prosperidad, la economia, la salud, los sistemas alimentarios, la
integridad de los ecosistemas y la biodiversidad frente a la amenaza del cambio climatico” (paragrafo 9).
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de la transicion a la neutralidad climéatical’.

Por lo que se refiere a los diversos documentos politicos y programaticos que
han acogido la proteccion de la salud entre los objetivos de la accion climatica
de la UE, cabe destacar la reciente Estrategia de Adaptacion al Cambio
Climatico de la UE: “Forjar una Europa resiliente al cambio climatico”8. En ella
se destaca a la salud como uno de los &mbitos que esta sufriendo las
repercusiones del cambio climatico!®; se advierte de la necesidad de un
conocimiento mas profundo de los riesgos para la salud relacionados con el
cambio climéatico?®; se incluye a la salud y la seguridad como uno de los
factores que deben tenerse en cuenta para que la resiliencia se logre de
manera justa y equitativa; y se anuncia una especial atencién a los riesgos
para la salud en la politica de reduccion y prevencion del riesgo de desastre.
En concreto, se prevé abordar la preparacion y la respuesta a escala de la UE
ante las amenazas sanitarias relacionadas con el cambio climéatico, a traves del
marco de la UE sobre amenazas para la salud publica y, en caso necesario, a
través de la prevista Autoridad de Preparacion y Respuesta ante Emergencias

Sanitarias.

Por ultimo, desde el punto de vista organizativo, cabe destacar la ejecucion de

una de las medidas previstas en la citada Estrategia de Adaptacion: me refiero

17 “Cuando adopten las medidas pertinentes a escala nacional y de la Unién para alcanzar el objetivo
de neutralidad climatica, los Estados miembros y el Parlamento Europeo, el Consejo y la Comision deben
tener en cuenta, entre otras cuestiones, la contribucion de la transicion hacia la neutralidad climatica a la
salud publica, la calidad del medio ambiente, el bienestar de los ciudadanos, la prosperidad de la
sociedad, el empleo y la competitividad de la economia; la transicion energética, el refuerzo de la
seguridad energética y la lucha contra la pobreza energética; la seguridad alimentaria y la asequibilidad;
el desarrollo de sistemas de movilidad y transporte sostenibles e inteligentes; la equidad y la solidaridad
entre los Estados miembros y dentro de cada uno de ellos, habida cuenta de su capacidad econdémica, las
circunstancias nacionales, como las especificidades de las islas, y la necesidad de convergencia a lo largo
del tiempo; la necesidad de hacer que la transicidn sea justa y socialmente equitativa a través de
programas de educacion y formacion adecuados; la mejor informacién cientifica disponible y mas
reciente, en particular las conclusiones del IPCC; la necesidad de integrar los riesgos relacionados con el
cambio climatico en las decisiones sobre inversion y planificacion; la eficiencia en términos de costes y la
neutralidad tecnoldgica a la hora de lograr las reducciones y absorciones de las emisiones de gases de
efecto invernadero y aumentar la resiliencia; y los avances a lo largo del tiempo con respecto a la
integridad medioambiental y el nivel de ambicion” (paragrafo 34).

18 Comunicacion de la Comisién de 24 de febrero de 2021 [COM(20021) 82 final].

19 Se sefiala que los europeos sufren cada vez mas olas de calor y se advierte que a nivel
mundial el desastre natural mas mortifero de 2019 fue la ola de calor europea que causé 2500
muertes.

20 Para lograrlo prevé la creacion de un Observatorio del Clima y Salud en el marco de la
plataforma Climate-ADAPT.
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a la puesta en marcha del Observatorio europeo del clima y la salud en el
marco de la Plataforma Europea de Adaptacién al Clima Climate-ADAPT, con
el objetivo de comprender mejor, anticipar y minimizar las amenazas para la

salud causadas por el cambio climatico??.

Esta seleccién de disposiciones internacionales y europeas muestran la
constante y decidida recepcion en la legislacion climéatica de los efectos
adversos del cambio climético en la salud. No es de extrafiar, por ello, que la
LCCTE también haya acogido esa preocupacion —acuciante por la especial
vulnerabilidad climatica de nuestro pais debido a su situacién geogréfica y a
sus caracteristicas socioeconémicas— y que sefiale a la salud publica como una
de las politicas sectoriales que debe interiorizar la variable climatica??. Pero
antes de analizar las disposiciones especificas —no muy numerosas- que la
LCCTE dedica a la proteccién de la salud, me referiré al doble fundamento
constitucional que tiene dicha accion protectora.

lll. EL DOBLE FUNDAMENTO CONSTITUCIONAL DE LA PROTECCION DE
SALUD FRENTE A LOS EFECTOS ADVERSOS DEL CAMBIO CLIMATICO

El deber de actuar contra el cambio climatico mediante la mitigacién del mismo
y a través de la necesaria adaptacion a la nueva situacion climatica encuentra

acomodo constitucional en el mas amplio y genérico deber de cuidado

21 El Observatorio Europeo del Clima y la Salud se presenta a si mismo (https://health-
inequalities.eu/es/jwddb/european-climate-and-health-observatory/) como una asociacion entre
la Comision Europea, la Agencia Europea de Medio Ambiente (AEMA) y varias otras
organizaciones. Contribuye al Pacto Verde Europeo y a la vision EU4Health de una Unién
Europea més saludable. Su objetivo es ayudar a Europa a prepararse y adaptarse a los
impactos del cambio climatico en la salud humana proporcionando acceso a informacién y
herramientas relevantes. También fomenta el intercambio de informacién y la cooperacion
entre actores relevantes internacionales, europeos, nacionales y no gubernamentales.

22 A este respecto el preambulo de la LCCTE dice lo siguiente: “Numerosos estudios,
incluidos los propios del IPCC, coinciden en sefialar a la regién mediterrdnea como una de las
areas del planeta més vulnerables frente al cambio climatico. Espafia, por su situacion
geograéfica y sus caracteristicas socioecondmicas, se enfrenta a importantes riesgos derivados
del cambio climatico que inciden directa o indirectamente sobre un amplisimo conjunto de
sectores econdmicos y sobre todos los sistemas ecoldgicos espafioles, acelerando el deterioro
de recursos esenciales para nuestro bienestar como el agua, el suelo fértil o la biodiversidad y
amenazando la calidad de vida y la salud de las personas. Por ello, gestionar de manera
responsable nuestro patrimonio comun, el agua, los suelos, la biodiversidad, todos ellos
recursos escasos y fragiles, es ineludible. Las politicas de adaptacion para lograr la
anticipacion a los impactos y favorecer la recuperacion tras los dafios son necesarias en todos
los sectores de nuestra economia, asi como la introducciéon de la variable climética en las
politicas sectoriales, incluida la de salud publica”.
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ambiental del articulo 45 de la Constitucion?3.

Dado el contenido del precepto y su ubicacion sistematica (en el capitulo 3° del
Titulo I, entre los “principios rectores de la politica social y econémica”), cabe
apreciar en €l tres facetas distintas: la proclamacion de un principio general del
ordenamiento juridico; la configuracion de una funcién publica de proteccion
ambiental, y el reconocimiento de un derecho constitucional. Esto Ultimo resulta
especialmente significativo por el enfoque de derechos humanos que esta

tomando la litigacion climatica.

Centrando el foco de atencion en el mandato constitucional de velar por la
utilizacion racional de los recursos naturales, cabe apreciar una nitida y
estrecha vinculacion con la accion climatica. En el actual contexto cientifico,
econdémico, politico, social y juridico es evidente que la racionalidad de la
utilizacion de los recursos naturales impone la actuacién contra las actividades
humanas que alteren la composicién de la atmésfera, para estabilizar —entre
otros objetivos— “las concentraciones de gases de efecto invernadero en la
atmosfera a un nivel que impida interferencias antropégenas peligrosas en el
sistema climatico”, que es uno de los objetivos de la Convenciéon Marco de las

Naciones Unidas sobre el Cambio Climéatico?*.

Por otro lado, debe tenerse en cuenta que las amenazas del cambio climético
no conciernen Unicamente a la calidad del aire. Los previsibles impactos
climaticos se proyectan sobre todos los sistemas naturales: los recursos
hidricos superficiales y subterrdneos (sequias, disminucién del acceso a
fuentes de agua potable), el sistema atmosférico, las costas (erosion del litoral,
inundaciones), y los ecosistemas y la biodiversidad (especialmente los marinos,
pero también los terrestres). En consecuencia, la funcion publica ambiental —en
cuanto funcion tuteladora de todos los sistemas ambientales— debe tener hoy
como principal mision una utilizacion racional de los recursos naturales que

contribuya a la mitigacion y a la adaptacién al cambio climéatico.

23 Cfr. Alenza Garcia, J. F., “Los deberes publicos de mitigacion y de adaptacion al cambio
climatico como parte del deber de cuidado ambiental’, en Castro-Gil (dir.) La regulacion
energética y su impacto social y ambiental, Thomson Reuters Aranzadi, Cizur Menor (Navarra),
2019, pp. 27-72.

24 Dicho objetivo se recoge en el articulo 2 de la Convencién.
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Ademas, debe tenerse en cuenta que existen otros deberes constitucionales
implicados en la lucha contra el cambio climatico. La extensa e intima
vinculacion del fenbmeno del cambio climatico con el deber de cuidado
ambiental, no debe ensombrecer que sus efectos se extienden sobre otros
bienes juridicos constitucionales que, a su vez, son objeto de otros deberes

constitucionales que refuerzan la preceptividad de la accién climatica.

Es el caso, por ejemplo, del desarrollo econdémico y social y del crecimiento de
la renta y de la riqueza y su mas justa distribucion (arts. 40 y 131) que pueden
verse comprometidos por los negativos efectos econdmicos del cambio
climatico. Otros mandatos constitucionales que se ven implicados por el cambio
climatico el de conservacion de los bienes del patrimonio histérico (art. 46) y el

de la proteccion de los bienes de dominio publico (art. 132).

Pero, sobre todos ellos, los deberes de lucha y adaptacién contra el cambio
climético implicitos en el articulo 45 CE se ver reforzados por la necesidad de
tutelar el derecho a la proteccién de la salud y por la salvaguarda de la salud
publica (arts. 15y 43).

En efecto, el articulo 43 de la Constituciéon espafiola contiene determinaciones
diversas en relacion con la salud. Proclama, en primer lugar, el derecho a la
proteccion de la salud (aptdo. 1). En segundo lugar, ordena a los poderes
publicos “organizar y tutelar la salud publica a través de medidas preventivas y
de las prestaciones y servicios necesarios (aptdo. 2). Y, finalmente, ordena el

fomento de “la educacién sanitaria, la educacion fisica y el deporte” (aptdo. 3).

Existe una doble vertiente en este precepto. Por un lado, se encuentra la
encomienda a los poderes publicas de organizar una asistencia sanitaria
publica (médica, farmacéutica, hospitalaria) que debe tener un caracter integral,
es decir, una asistencia que no solo tiene una finalidad curativa, sino que
también ha de preocuparse por la prevencion y por la rehabilitacion, incluso
gue tienda a la integracién social, a través de la educacion sanitaria, la
promocién del deporte y de la educacion fisica y de una adecuada utilizaciéon

del ocio.

Junto a esta actividad prestacional (“prestaciones y servicios” dice el precepto),

la adecuada tutela del derecho a la proteccion de la salud exige una accién de
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establecimiento de las condiciones sociales y ambientales adecuadas para la
conservacion de la salud (higiene de los establecimientos y lugares publicos,
salubridad del agua y de los alimentos, etc.) y la eliminacion de las causas que
puedan amenazar la salud publica de los ciudadanos. Indudablemente las
circunstancias ambientales —y, muy especialmente, las climaticas— emergen

hoy como uno de los principales riesgos para la salud publica.

En definitiva, los derechos (y principios) constitucionales al disfrute de un
ambiente adecuado y a la proteccion de la salud, unidos a las funciones
publicas ambiental y sanitaria, se refuerzan y retroalimentan mutuamente como
fundamento de una preceptiva accion de los poderes pubicos de lucha contra

el cambio climatico y de adaptacion al mismo.

IV. LA PROTECCION DE LA SALUD EN LA LEY DE CAMBIO CLIMATICO Y
TRANSICION ENERGETICA

1. Laatencidon ala salud en una ley climatica para una nueva era.

Nos encontramos al inicio de una era de transicion hacia profundas
transformaciones de nuestra realidad social, energética y econdémica. Se
pretende dejar atrds una sociedad insostenible, con unos modos de produccion
y consumo basados en el carbono, y con una fisonomia lineal en la que el
dispendio de recursos y la generacion de residuos conducen a la humanidad a
un cambio climéatico de efectos catastréficos y a una dilapidacion de los
recursos naturales que, con toda seguridad, impedird a las generaciones

futuras satisfacer adecuadamente sus necesidades.

Los dos nuevos paradigmas consagrados en las actuales politicas ambientales
—la neutralidad climatica y la economia circular— estan impulsando una nueva
era del Derecho ambiental con una normatividad ambiental mas profunda y
agravada, mas transversal e integradora y, sobre todo, con una explicita

vocacion transformadora.

Hasta ahora, el enfoque global e integrador del problema climéatico se venia
afrontando mediante sucesivas Estrategias, Planes y Hojas de Ruta, que se
iban elaborando con muy buena voluntad, pero con escasa efectividad, dada

14



RCDA Vol. XIl Nam. 2 (2021): 1 - 28 La proteccion de la salud...

Su naturaleza programatica y su austera (o poco ambiciosa e imaginativa)

prevision de acciones concretas.

La LCCTE se une a otra serie de leyes—existentes en otros paises europeos y
en algunas CCAA- que confirman que la etapa del protagonismo de los planes,
programas y estrategias ha concluido. Esas leyes deben acabar con la etapa
del soft law climatico y abrir una nueva era de hard law climatico. Como dice la
exposicion de motivos de la LCCTE, con ella se convierte el compromiso
politico de la neutralidad climatica “en una obligacién juridica que dé
certidumbre a las empresas, los trabajadores, los inversores y los
consumidores”. De esta manera, los objetivos y compromisos asumidos
anteriormente en planes y estrategias de naturaleza programatica, pasan a

convertirse en concretas obligaciones de resultado, juridicamente exigibles.

La LCCTE es primera ley que en nuestro pais se enfrenta al cambio climético
desde una perspectiva global, transversal e integradora. La neutralidad
climatica que exige la lucha contra el cambio climatico requiere instaurar una
economia hipocarbénica que, como dice la exposicién de motivos de la LCCTE,
solo se alcanzara mediante “un cambio profundo en los patrones de
crecimiento y desarrollo”. En consonancia con esa transformadora finalidad, la
LCCTE establece las bases para un nuevo modelo energético en el que se
abandona la energia de origen fésil y se apuesta por las renovables, se impone
el enfoque climético en las politicas publicas de incidencia o afeccion climatica,
se apuesta por una movilidad sostenible y libre de emisiones y sitla al cambio

climatico en el centro de las preocupaciones politicas, econémicas y sociales.

Entre todas sus disposiciones de la LCCTE —la gran mayoria dependientes y
condicionadas a su futura implementacion legal o reglamentaria—, destacan dos
aportaciones trascendentales y necesarias en la lucha contra el cambio
climatico. La primera y mas importante es la imposicion del enfoque climatico
en todo tipo de actuaciones y decisiones publicas. La LCCTE establece la
supeditacién y coherencia de las actuaciones publicas con los compromisos
climaticos, con determinaciones exigibles tanto desde el punto de vista
sustantivo (la ley sefala expresamente las politicas que necesariamente deben
integrar el objetivo de la neutralidad climatica en su disefio y ejecucién), como

desde el punto de vista formal (informes periddicos sobre riesgos climéaticos,
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exigencia de un informe climatico para la aprobaciéon de disposiciones

reglamentarias).

Una segunda caracteristica relevante de la nueva legislacion climatica es su
transversalidad. Sus disposiciones —sobre todo las relativas a la adaptacion al
cambio climatico— se proyectan sobre todas las politicas publicas que tienen
algun tipo de incidencia climatica o que reciban los efectos adversos del
cambio climético. Incluso llegan a incorporar principios u objetivos para el
establecimiento de esas politicas con incidencia climética (energias renovables
y eficiencia energética, movilidad y transporte, educacién e investigaciéon) y se
exige la toma de consideracion del cambio climético en la planificacion vy
gestion de determinados recursos naturales (aguas, costas, urbanismo,

biodiversidad, desarrollo rural y politica agraria y forestal).

Pues bien, como se va a poder comprobar a continuacion, la LCCTE —como
toda la legislacion climatica de esta nueva era?®- incluye entre los sectores que

estan llamados a integrar las consideraciones climaticas el de la salud publica.
2. El principio de proteccioén y promocion de la salud.
a) Un principio constitucional que adquiere protagonismo en la LCCTE.

En los ultimos afios es apreciable el exceso —incluso, el abuso— que, tanto el
legislador como la doctrina, vienen realizando con los principios juridicos,
especialmente en el campo del Derecho ambiental. Es cierto que, en sus
inicios, los principios ambientales sirvieron para colmar las importantes lagunas
que la logica falta de normatividad entrafiaba. Progresivamente se fue
completando el ordenamiento juridico ambiental, cubriendo todos los sectores
imaginables y desarrollandose hasta en los mas minusculos pormenores. En la
actualidad es posible, incluso, entender que existe una hiperinflacion de la
normativa ambiental, que dificulta su coherencia y armonizacion, asi como su
conocimiento y aplicacion. Y, sin embargo, se da la paradoja de que cuanto

mas extensa y detallada es la normativa ambiental, mayor es el catalogo de

25 La legislacion autonémica ha recogido, con mayor ambicion incluso que la LCCTE, la
estrecha vinculacion entre el cambio climético y la salud. Como dice el preambulo de la Ley
balear sobre cambio climatico, la salud es uno de los cuatro ambitos mas afectados: “El cambio
climatico es uno de los principales retos a los que se enfrentan las sociedades en todo el
mundo dados los impactos negativos principalmente en el medio ambiente, los recursos
naturales, la economia y la salud”.
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principios ambientales?®.

Actualmente, las leyes ambientales que renuncian a enumerar los principios en
los que se inspiran son excepcionales. Lo habitual es que el legislador se
muestre siempre muy generoso en la enfatica proclamacion de principios. Su
criterio selectivo es inexistente. Todo tiene cabida en esas largas
enumeraciones de principios. No importa que exista una correlacion entre esos
principios y las reglas e instituciones que regula en el resto del articulado.
Basta con que una expresion “suene” bien o sea “politicamente correcta” para

gue sea admitida en el frontispicio de la ley.

La LCCTE ha llevado al extremo esa especie de horror vacui principialista. Con
una bulimia incontrolada ha acumulado, sin criterio alguno, casi todos los

principios “rectores” (asi los denomina) imaginables.

El primer parrafo del articulo 2, la LCCTE comienza con una prudente remision
general a los principios reconocidos en el Derecho nacional, de la Union
Europea e internacional de aplicacion en materia de energia y clima.
Obviamente, esta remision omnicomprensiva da cabida a todos los principios
ambientales positivizados en la legislacién ambiental. Pero esa declaracién no
debio parecerle suficientemente Itcida o brillante al legislador y a continuacion
se lanza a una frenética enumeracion de principios de muy distinta clase y
condicion. Unos son principios generales del ordenamiento juridico, otros son
principios constitucionales, otros son principios especificos del Derecho
ambiental y otros, en fin, son principios caracteristicos del nuevo Derecho

climético.

Pues bien, entre los de caracter general, la letra f) del citado articulo 2 de la
LCCTE identifica como uno de sus principios rectores el de “proteccion y

promocién de la salud publica”.

Es decir, un principio rector de la politica social y economica (art. 43 CE) se
incorpora como un principio rector de las actuaciones derivadas de la LCCTE.
Este reiterado reconocimiento del mismo principio puede explicarse por la

existencia de un defecto cronico en nuestro ordenamiento juridico: la falta de

26 Sobre esta cuestion véase Alenza Garcia, J. F., “Principios clasicos para la nueva era del
Derecho ambiental”’, en Soro Mateo y Jordano Fraga (Dirs.) Viejos y nuevos principios del
Derecho Ambiental, Tirant lo Blanch, Valencia, 2020, pp. 11-39.
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una efectiva integracion de la salud en todas las politicas?’. Esa integracién se
proclama —también como un principio general, en este caso, de salud publica—
en la Ley 33/2011 General de Salud Publica?®. El reconocimiento de la
proteccion y promocion de la salud publica como principio rector de la LCCTE
deberia garantizar que, al menos en este sector normativo del cambio climético
—de gran proyeccion por su transversalidad— se produzca la deseada

integracion.

Por otro lado, debe tenerse en cuenta que el principio de proteccién de la salud
guarda estrechas relaciones con otros principios rectores de la LCCTE, como
son los de accesibilidad universal, precaucién o la evidencia cientifica
disponible. Pero, sobre todo, estd conectado directamente con el principio de
proteccion de la vulnerabilidad, o principio de “proteccion de colectivos

vulnerables, con especial consideracion a la infancia” [art. 2, h) LCCTE]?°.

En efecto, como se ha visto, muchos de los efectos adversos del cambio
climatico sobre la salud se incrementan o agravan cuando afectan a regiones o
zonas vulnerables (con deficientes infraestructuras sanitarias o con graves
carencias socioeconémicas) que se quedan expuestas a hiveles mas elevados
de contaminacion y a sufrir con mayor dureza las olas de calor, las sequias o
las lluvias intensas. Pero, ademas, existen colectivos de personas
especialmente vulnerables a los efectos nocivos del cambio climatico. La
LCCTE alude expresamente a la infancia. Pero, también habra que prestar
atencién especial a los ancianos, a las mujeres y a los que padecen

enfermedades cronicas.

Esta vinculacion entre los principios de proteccion de la salud y de proteccién

27 Asi lo ha denunciado De Montalvo Jaaskeldinen, F., “Medidas para la promocion de la
salud publica desde una perspectiva juridica: informacioén, incentivos y prohibiciones”, en
Montalvo Jaaskelainen y De Miguel Perales (coords.) Cambio climatico y salud: adaptacion a
las olas de calor, Thomson Reuters Aranzadi, Cizur Menor (Navarra), 2018, pp. 50 y ss.

28 Articulo 3, b): “Principio de salud en todas las politicas. Las actuaciones de salud publica
tendran en cuenta las politicas de caracter no sanitario que influyen en la salud de la poblacion,
promoviendo las que favorezcan los entornos saludables y disuadiendo, en su caso, de
aquellas que supongan riesgos para la salud”.

2% Sobre este concepto me remito a lo dicho en Alenza Garcia, J. F., “Vulnerabilidad
ambiental y vulnerabilidad climatica”, vol. 10, n°® 1, monogréfico de la Revista Catalana de Dret
Ambiental, 2010, pp. 1-46 y los trabajos incluidos en el vol. col. Vulnerabilidad ambiental y
vulnerabilidad climética en tiempos de emergencia (Dirs. Soro Mateo, Jordano Fraga y Alenza
Garcia), ed. Tirant lo Blanch, Valencia, 2021.

18



RCDA Vol. XIl Nam. 2 (2021): 1 - 28 La proteccion de la salud...

de colectivos vulnerables debe generar sinergias a la hora de interpretar y
aplicar las previsiones de la LCCTE.

Ademas de esa funcion inspiradora y hermenéutica que cumple como principio
rector, la proteccién y promocion de la salud no ha recibido en la LCCTE una
atencion cuidadosa. Es evidente que el cumplimiento de los objetivos
climaticos y la puesta en practica de las previsiones legales redundaran en una
mejora de la salud publica. Pero los concretos y especificos instrumentos
juridicos que la LCCTE ha dispuesto para el desarrollo y materializacion de
este principio rector son escasos y notoriamente insuficientes, como se
comprobara a continuacion, sobre todo si se comparan sus previsiones con las

establecidas en las leyes autonémicas sobre cambio climatico°.

b) Las medidas especificas previstas en la LCCTE para materializar el principio

de proteccioén de la salud.

La proclamacion del principio de proteccion y promocién de la salud no se ve
acompafada en la LCCTE de un minimo arsenal de instrumentos juridicos que

permitan desarrollar y materializar con garantias dicho principio.

Mas alla de la consideracién de la salud publica en la estrategia de adaptacion
al cambio climatico (a lo que me referiré en el siguiente apartado) a lo largo del
articulado de la LCCTE tan solo cabe encontrar algunas referencias o
alusiones indirectas a la salud entre los diversos instrumentos juridicos
establecidos en la ley. En concreto, aparecen en relacién con tres areas de
actuacion: los planes de movilidad urbana sostenible, la contratacion publica, y

los criterios de utilizacion del suelo.
a) La salud en los planes de movilidad urbana sostenible.

Estos planes —que son obligatorios para los municipios de mas de 50.000
habitantes y para los territorios insulares— deben incluir “medidas de mitigacion
que permitan reducir las emisiones derivadas de la movilidad” (art. 14.3). Es

evidente que esas medidas favoreceran la proteccion de la salud, ya que uno

30 Se echa en falta, por ejemplo, la inclusién de aspectos sanitarios en los informes
climaticos o la perspectiva sanitaria en los érganos y medidas de gobernanza. A este respecto,
cabe recordar que la Ley de cambio climatico y transicién energética de las Islas Baleares
incluye en la Comision Interdepartamental de Cambio Climatico a los Consejeros y Directores
Generales competentes, en otras materias, en salud (art. 5).
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de los factores ambientales que tiene mayor incidencia sanitaria es la calidad
del aire. Por ello, todas las medidas previstas en la LCCTE que
preceptivamente deben incluirse en dichos planes para alcanzar ese objetivo
de reduccion de las emisiones, aportaran beneficios directos a la salud de los

habitantes de dichas ciudades.

Dichos planes son instrumentos fundamentales en la satisfaccion de un
derecho ciudadano a la movilidad sostenible que, como parte o manifestacion
concreta del mas amplio derecho a la ciudad, se fundamenta en derechos
fundamentales como la libertad de circulacién y la integridad fisica y psiquica, y
en otros derechos constitucionales como el derecho a la salud y el derecho a

disfrutar de un ambiente adecuado3!.

Entre las diversas medidas que en planes de movilidad urbana sostenible
deben implementar, destacan dos que, segun los propios términos de la
LCCTE, aparecen vinculadas expresamente con la salud o con colectivos

vulnerables.

Por un lado, se establece que las medidas para facilitar los medios de
transporte activos (desplazamientos a pie, en bicicleta u otros) deben asociarse
“con habitos de vida saludables” (art. 14.3, b).

Por otro lado, se prevé el establecimiento de criterios especificos para mejorar
la calidad del aire alrededor de centros escolares, sanitarios u otros de especial
sensibilidad, cuando sea necesario de conformidad con la normativa en materia
de calidad del aire (art. 14.3, h).

b) Contratacion publica de una alimentacién saludable.

La LCCTE establece la obligacién de incorporar, en toda contratacion publica,
“criterios medioambientales y de sostenibilidad energética”, respetando los

requisitos de la normativa europea y estatal sobre contratacion publica

81 L a sugerente idea de este emergente derecho a la movilidad sostenible se debe a Fortes
Martin, A., Los desplazamientos sostenibles en el derecho a la ciudad, ed. lustel, Madrid, 2021.
Sobre la vinculacién de esta forma de lucha contra el cambio climéatico con la salud, cabe
sefalar la afirmacion siguiente: “La salud ambiental constituye el mejor indicador de la
habitabilidad de una ciudad sostenible, con menos polucién, con una movilidad mas eficiente y
con calidad de espacios publicos donde se propicia una ciudad mas acogedora (y conveniente)
para sus ciudadanos; un “biotopo” urbano perfecto para el conjunto de la ciudadania” (Fortes
Martin, cit. p. 218).
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(relacién con el objeto del contrato, criterios objetivos y respetuosos con los
principios informadores de la contratacion publica y plasmacion en el pliego con
la ponderaciéon que se les atribuya). Tras esta proclamacion general, la LCCTE
preceptla para la contratacion de la Administracion General del Estado (y la de
los organismos y entidades del sector publico estatal) la incorporacion “como
prescripciones técnicas particulares en los pliegos de contratacion, criterios de
reduccion de emisiones y de huella de carbono dirigidos especificamente a la
lucha contra el cambio climatico”. A tal efecto se prevé la elaboracion de “un
catalogo de prestaciones en cuya contratacion se tendran en cuenta los
criterios de lucha contra el cambio climatico (...) y en el que se identificaran
tales criterios de reduccién de emisiones y de huella de carbono, incluidos los
relacionados con una alimentacién sostenible y saludable” (art. 31). Sin
perjuicio de reconocer un cierto avance en esta disposicion, lo cierto es que
tiene un corto alcance ya que la contratacién publica tiene un potencial mucho
mas amplio para incorporar criterios de salud vinculados a los objetivos

climaticos, tal y como ha reflejado ya alguna legislacién autonémica2.

c) Inclusién de los riesgos climaticos en los criterios basicos de utilizacion del

suelo.

La DF 42 de la LCCTE modifica la letra c) del articulo 20.1 del TRLSRU para
afiadir en los criterios de utilizacion del suelo una serie de riesgos derivados del
cambio climético. Entre los principios que deben atender la ordenacién de los
usos del suelo ya figuraban los de “prevencidn y proteccion contra la
contaminacion y limitacibn de sus consecuencias para la salud o el medio
ambiente”. Ademas, a partir de la LCCTE, deberan tenerse en consideracion
otros riesgos climaticos que estan estrechamente relacionados con la salud
publica. En concreto, se deberan tener en cuenta los “riesgos de mortalidad y
morbilidad derivados de las altas temperaturas y, en especial, aquellos que
afectan a poblaciones vulnerables. Estos datos se ofreceran desagregados por

sexo” (letra c)33.

82 La ley andaluza de cambio climatico es mucho mas ambiciosa que la LCCTE y concreta
para distintos tipos de contratos publicos determinados criterios de sostenibilidad ambiental
para promover la adaptacion y mitigacion al cambio climatico (art. 30).

33 L os otros riesgos que figuran en la letra c) del citado articulo 20.1 del TRLSRU son los
siguientes:
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Mas alla de estas previsiones expresas de la legislacion urbanistica, el principio
de proteccion de la salud obligara a que el disefio y la ejecucion de las medidas
de adaptacion en el ambito territorial y urbanistico estén inspirados y tengan en
cuenta los requerimientos que la salud exige en relacion con la proteccion
frente a las olas de calor y el efecto isla de calor de las ciudades (sombreado,
vegetacion, incremento del albeldo, etc.)34.

3. LA SALUD PUBLICA EN LA ESTRATEGIA DE ADAPTACION AL CAMBIO CLIMATICO.

La imprescindible accion de adaptacion ante la realidad presente del cambio
climatico y sus impactos “que se muestran con una amplitud y profundidad
crecientes en nuestro pais”, tienen el objetivo, como dice el preAmbulo de la
LCCTE de reducir “la exposicion y la vulnerabilidad de los sistemas sociales,
economicos y ambientales frente al cambio del clima” y, ademas “mejorar su
capacidad para recuperarse y reestablecerse tras una perturbacién asociada al
clima”. La adaptacion es una estrategia esencial porque no solo afecta a
sectores claves de nuestra economia, sino también a “otros muchos campos
esenciales para nuestro bienestar, como la salud humana, la biodiversidad o la

vivienda”, advierte dicho preambulo.

Por todo ello, la LCCTE “contempla [sic] la integracion de los riesgos derivados
del cambio climatico en la planificacion y gestion de politicas sectoriales, como

la hidroldgica, la de costa, la territorial y urbanistica, la de desarrollo urbano, la

“a) Riesgos derivados de los embates marinos, inundaciones costeras y ascenso del nivel
del mar.

b) Riesgos derivados de eventos meteorologicos extremos sobre las infraestructuras y los
servicios publicos esenciales, como el abastecimiento de agua y electricidad o los servicios de
emergencias.

d) Riesgos asociados a la pérdida de ecosistemas y biodiversidad y, en particular, de
deterioro o pérdida de bienes, funciones y servicios ecosistémicos esenciales.

e) Riesgos de incendios, con especial atencién a los riesgos en la interfaz urbano-forestal y
entre las infraestructuras y las zonas forestales”.

34 Sobre esta cuestion véase Aguirre i Font, J. M., “La resiliencia del territorio al cambio
climatico: retos y herramientas juridicas desde el planeamiento urbanistico”, en Revista
Catalana de Dret Ambiental, vol. 10, nim. 2, 2019, y también los trabajos de Fernandez Cobo,
B., “Breve referencia a la legislacion espafiola sobre construccién y urbanismo y su importancia
en materia de adaptacion”, y de Ukar Arrien, O., Ortiz Marco, S., y Sanchez-Guevara Sanchez,
C., “Medidas de adaptacién para el entorno construido”, ambos incluidos en Montalvo
Jaaskelainen y De Miguel Perales (coords.) Cambio climatico y salud: adaptacion a las olas de
calor, Thomson Reuters Aranzadi, Cizur Menor (Navarra), 2018, pp. 271-283 y pp. 285-302,
respectivamente. Asimismo, véanse las interesantes reflexiones sobre la lucha contra el
cambio climatico en las ciudades de Soro Mateo, B., “Un Derecho para el cambio climatico”, en
REDA, 209, 2020, pp. 279-316.
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de edificacion e infraestructuras del transporte, la de seguridad y dieta

alimentarias, asi como la de salud publica”.

La inclusion de la salud publica en las politicas y medidas de adaptacion al
cambio climéatico no es algo novedoso, pues ya lo hizo el Plan Nacional de
Adaptacion al Cambio Climatico aprobado en 2006%. Aun no siendo novedoso,
era imprescindible mantener el deber de integrar la salud en el plan de

adaptacion al cambio climatico.

Lo que se echa en falta en la LCCTE es la reciproca inclusion del cambio
climatico en las politicas, planes y actuaciones de salud publica. Las medidas
de adaptacion exigen la incorporacién e integracion de las amenazas climaticas
en cada una de las politicas afectadas. Sin embargo, a diferencia de lo que
sucede con otras medidas de adaptacion, la LCCTE omite exigir la integracion
climatica en la politica de salud publica. En cualquier caso, es evidente que la
politica de salud es una de las que necesariamente debe integrar los efectos
del cambio climético y lo cierto es que todas las leyes autonémicas climaticas,

previas a la LCCTE, incluyeron disposiciones al respecto?®.

La LCCTE tan so6lo prevé dos tipos de medidas de adaptacion en relacion con
la salud publica: el deber de fomentar el conocimiento en la materia y la

especifica consideracion de la salud publica en el PNACC.

a) Un genérico deber de fomento del conocimiento sobre los efectos climaticos

en la salud publica.

35 Véase al respecto, De Miguel Perales, C. y Fernandez Cobo, B., “Medidas de adaptacién
al cambio climatico en Espafa”, en Montalvo Jaaskeldainen y De Miguel Perales (coords.)
Cambio climatico y salud: adaptacion a las olas de calor, Thomson Reuters Aranzadi, Cizur
Menor (Navarra), 2018, pp. 129-152.

36 A este respecto, puede verse el articulo 23 de la Ley catalana de cambio climatico y el
articulo 11 de la Ley andaluza. Mas interesantes son las previsiones de la LCCTE de Islas
Baleares, que exige la integracion de los aspectos climaticos en la politica de salud, ordenando
(apartado 6 de la Disp. Adic. 6%) el establecimiento de medidas “encaminadas a reducir la
vulnerabilidad de la poblacién, y concretamente destinadas a:

a) Aumentar la informacién, concienciacion y participacién ciudadana en las actividades
relacionadas con el cambio climatico y las implicaciones para la salud humana.

b) Impulsar un sistema de informacion que permita evaluar las consecuencias del cambio
climético sobre la salud.

c¢) Potenciar la investigacion sobre los efectos del cambio climatico en la poblacion.

d) Desarrollar planes de actuacion en salud publica basados en sistemas de alerta
temprana para identificar situaciones de riesgo.

e) Impulsar programas de vigilancia y de control especificos de enfermedades de
transmision vectorial y de contaminacion atmosférica”.
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La LCCTE establece un genérico deber de las Administraciones publicas de
fomentar “la mejora del conocimiento sobre los efectos del cambio climatico en

la salud publica” y “las iniciativas encaminadas a su prevencion” (art. 23.1).

Como se ve, las previsiones legales son excesivamente inconcretas. Tan solo
se fijan los fines de la accién de fomento, pero no se establecen ni las formas,
ni las cuantias, ni indicadores de resultados que permitan valorar la accion de

fomento.

Es indudable que la promocion de la salud requiere medidas en el &mbito de la
educacion y de la informacion publica. Pero existen otras muchas actuaciones
de promocién de la salud (medidas de fomento, medidas fiscales, etc.)3” que no

se han incorporado como preceptivas en las medidas de adaptacion.

Ademas, debe tenerse en cuenta que en la LCCTE existen otras disposiciones
sobre el fomento y la financiacion de la investigacion cientifica y la innovacion
en materia climética (art. 36.1) que, obviamente, pueden y deben incluir los

riesgos y efectos sobre la salud.

En consecuencia, por su vaguedad e inconcrecion cabe entender que las
previsiones de la LCCTE sobre el fomento del conocimiento sobre los efectos
climaticos en la salud publica resultan vanas, fatuas y perfectamente

prescindibles.

b) La inclusion de la salud publica en el Plan Nacional de Adaptacion al Cambio

Climético.

La LCCTE prevé la inclusion en el PNACC de diversas determinaciones
dirigidas a reducir o evitar los riesgos en la salud publica asociados al cambio

climatico, incluidos los riesgos emergentes.

Concretamente, se especifica que en relacién con la reduccién o evitacion de

dichos riesgos se deben incluir los siguientes aspectos (art. 23.2):
- El disefio de los objetivos estratégicos concretos.

- Los indicadores asociados a dichos objetivos.

87 A ellas se ha referido De Montalvo Jaaskeldinen, F., “Medidas para la promocion de la
salud publica desde una perspectiva juridica: informacion, incentivos y prohibiciones”, cit., pp.
60 vy ss.
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- Las medidas de adaptacion.

La reduccion de los riesgos climéticos en la salud publica constituye un factor
esencial para la reduccion de la vulnerabilidad climatica. Pero, precisamente
porque la vulnerabilidad es una cualidad graduable, hubiera sido conveniente
que la LCCTE hubiera establecido la necesidad de atender especialmente a la
poblacion mas vulnerable (nifios, ancianos, enfermos cronicos, personas con

discapacidad, etc.)38.

A pesar de que no se haya establecido de manera expresa, las sinergias que
deben establecerse entre los principios rectores de la LCCTE de proteccion de
la salud y de proteccién de los colectivos vulnerables, deben conducir a que
tanto en los objetivos estratégicos de reduccion o evitacion de los riesgos para
la salud, como en los indicadores asociados y en las medidas concretas de
adaptacién, deberan tenerse en cuente, de manera especifica, a los colectivos

mas vulnerables de la poblacion.

5. CONCLUSIONES

12, La comunidad cientifica esta advirtiendo que el cambio climético es una de
las emergencias sanitarias mas urgentes a las que nos enfrentamos y la mayor
amenaza para la salud, por lo que es necesaria una accion climatica inmediata

que tenga en cuenta las repercusiones climéaticas sobre la salud.

22, Desde el primer momento el Derecho climatico incorpor6 a la salud entre los
elementos afectados negativamente por el cambio climatico e incluyé a la
politica de salud publica entre los sectores que debian incluir medidas para la
reduccion de los efectos adversos del cambio climético y para la adaptacién al

mismo.

32, Los derechos (y principios) constitucionales al disfrute de un ambiente

adecuado y a la protecciébn de la salud, unidos a las funciones publicas

38 Asi lo ha hecho la legislacion climatica autonémica. Por ejemplo, la ley catalana afirma
que las medidas en materia de salud deben ir encaminadas a reducir la vulnerabilidad de la
poblacién y prevé la elaboracidn de Planes especiales de proteccién para los grupos de riesgo
mas vulnerables (art. 23). Por su parte, el Proyecto de Ley Foral de Cambio Climético y
Transicibn Energética regula en el mismo precepto la adaptacion en materia de salud y
sectores sociales vulnerables (art. 49).
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ambiental y sanitaria, se refuerzan y retroalimentan mutuamente como
fundamento de una preceptiva accion de los poderes pubicos de lucha contra

el cambio climatico y de adaptacion al mismo.

43, La LCCTE incorpora expresamente como uno de sus principios rectores el
de la promocién y proteccién de la salud. Dicho principio est4 vinculado con
otros principios rectores —como el de la proteccion de la vulnerabilidad— lo que
refuerza su potencial inspirador de las medidas climaticas y su valor para la

interpretacion del marco normativo.

52 Las medidas juridicas de la LCCTE sobre la proteccién de la salud (planes
de movilidad sostenibles, contratacion publica, criterios de utilizacion del suelo)
ante las amenazas climaticas son escasas, insuficientes y poco innovadoras.
Ademas, se establecen de manera dispersas y asistematica lo que augura una

reducida eficacia de las mismas.

62. La LCCTE establece la integracién de los riesgos derivados del cambio
climatico en diversas politicas sectoriales entre las que se encuentra la de
salud publica. Sin embargo, los criterios y reglas establecidos para dicha
integracion son escasos y excesivamente genéricos y, ademas, hubiera sido

conveniente una alusion a la tutela de la vulnerabilidad.
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