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Environmental pollution and allergy

Contaminacién ambiental y alergia

Sandra Nora Gonzalez-Diaz,' Cindy Elizabeth de Lira-Quezada,! Rosalaura Virginia Villarreal-Gonzalez,! José Ignacio Canseco-Villarreal*

Abstract

Air pollution, climate change, and the decrease of biological diversity are major threats to human health. In the past decades, an increase
in allergic diseases, including asthma and rhinoconjunctivitis, has been observed. Up to 40 % of the world population may have an allergic
disease, which represents a significant impact on the quality of life of those who suffer from it, and environmental pollution is one of the causes
of its presentation. Air pollution causes significant morbidity and mortality in patients with inflammatory airway diseases such as allergic
rhinitis, chronic rhinosinusitis, asthma, and chronic obstructive pulmonary disease. Oxidative stress in patients with respiratory diseases can
induce eosinophilic inflammation in the airways, increase atopic allergic sensitization, and rise susceptibility to infections. Climate change
has influenced exposure to extramural allergens and it is associated with exacerbations of respiratory diseases in the upper and lower airway.
The interaction of indoor and outdoor environmental exposure and host factors can affect the development and progression of lifelong allergic
diseases. The decrease of exposure to air pollutants has been associated with a favorable response in respiratory health, which is why it is
necessary to implement measures that contribute to an improvement in air quality.
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Resumen

La contaminacion del aire, el cambio climatico y la reduccion de la diversidad biolégica son amenazas importantes para la salud humana.
En las Ultimas décadas se ha observado un aumento en las enfermedades alérgicas, incluyendo asma y rinoconjuntivitis. Hasta 40 % de
la poblacién mundial puede presentar alguna enfermedad alérgica, lo que representa un impacto significativo en la calidad de vida de
quienes la padecen, siendo la contaminacién ambiental una de las causas de su presentacion. La contaminacion del aire causa morbilidad
y mortalidad significativas en pacientes con enfermedades inflamatorias de las vias respiratorias, como rinitis alérgica, rinosinusitis crénica,
asma y enfermedad pulmonar obstructiva cronica. El estrés oxidativo en pacientes con enfermedades respiratorias puede inducir inflamacion
eosinofilica en las vias respiratorias, aumentar la sensibilizacion alérgica atopica y aumentar la susceptibilidad a infecciones. El cambio
climatico ha influido en la exposicién a alérgenos extramuros y se asocia con exacerbaciones de enfermedades de la via respiratoria superior
e inferior. La interaccion de las exposiciones ambientales en interiores y exteriores y los factores del huésped pueden afectar el desarrolloy la
progresion de enfermedades alérgicas de por vida. La reduccién de la exposicion a los contaminantes del aire se ha asociado a una respuesta
favorable en la salud respiratoria, por lo cual es necesario implementar medidas que contribuyan a la mejoria en la calidad del aire.
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Introduccion

La contaminacion del aire, el cambio climatico y la reduccion
de la diversidad biologica son amenazas importantes para la
salud humana con efectos perjudiciales sobre una variedad
de enfermedades cronicas no transmisibles, en particular las
enfermedades respiratorias y cardiovasculares.

El alcance de la contaminacion del aire, tanto en el in-
terior como en el exterior, y el cambio climatico, incluido
el calentamiento global, estan aumentando a proporciones
alarmantes, especialmente en paises en desarrollo con mayor
industrializacion. !

En las ultimas décadas se ha observado un aumento en
las enfermedades alérgicas incluyendo asma y rinoconjunti-
vitis. Hasta 40 % de la poblacion mundial pueden presentar
alguna enfermedad alérgica, representando un impacto signi-
ficativo en la calidad de vida de quienes la padecen, siendo
la contaminacion ambiental una de las causas de su presen-
tacion.?

Contaminacion ambiental y su impacto

en el mundo

La contaminacion es la principal causa ambiental de enferme-
dad y muerte prematura en el mundo de hoy. Las enfermeda-
des causadas por la contaminacién han sido responsables de
aproximadamente nueve millones de muertes en los ultimos
cinco afios, 16 % del total de muertes en todo el mundo.*

En los ultimos 50 afios, 50 % de los bosques del planeta
han sido destruidos y cada afio 13 millones de hectareas de
bosque son deforestadas. A partir del 2020, dos tercios de la
poblacion mundial vivira en areas urbanas.’

En Latinoamérica y el Caribe, mas de 100 millones de
personas estan expuestas a mayores niveles de contamina-
cion que las recomendadas por la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS).%7

Tipos de contaminantes y fuentes
Los componentes mas abundantes de la contaminacion del
aire en las zonas urbanas son el diéxido de nitrégeno (NO,), el
ozono (O,) y el material particulado (PM). El di6xido de azu-
fre (SO,) es abundante en las areas industriales®’ (Cuadro 1).
El material particulado (Figura 1), contaminante del
aire, incluye una mezcla de pequefias particulas de solidos,
liquidos o mezcla de sélidos y liquidos, organicos e inorga-
nicos, naturales y antropogénicos, de composicion variable,
suspendidos en el aire.!

Impacto del cambio climatico en la salud

Las exposiciones durante largo y corto plazo a la contamina-
cion por particulas finas (PM2.5), pueden causar la muerte
prematura y efectos nocivos en el sistema de servicio de
urgencias por infartos, eventos cerebrovasculares y exacer-
bacion de enfermedades respiratorias cronicas.!! El mayor
numero de muertes en ciudades de América Latina que se
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Cuadro 1. Criterios de calidad del aire basados en los contaminan-

tes?
Contaminante Valores establecidos por la OMS™

5 pg/m?® media anual

PM2.5 15 pg/m? media de 24 horas
15 pug/m? de media anual
PM10 .
45 pg/m? promedio de 24 horas
0z0n 100 pg/m?, maximo diario de 8 horas™*
60 pg/m? media de 8 horas, temporada alta ***
Didxido de 10 pg/m?® de media anual
nitrogeno 25 pg/m?® media de 24 horas
Dicxido de 40 pg/m?® media de 24 horas
azufre

*OMS = Organizacion Mundial de la Salud

**percentil 99, (tres a cuatro dias de excedencia por afio)

***La temporada alta se define como un promedio de la concentracion
media de O, méxima diaria de ocho horas en los seis meses consecu-
tivos con la concentracion de O, promedio movil mas alta de los seis
meses.

atribuyen a la contaminacion ocurren en Argentina, Brasil y
México, donde se han calculado mas de 10 000 muertes al
afno. De acuerdo con la OMS, en México las ciudades con
mayores niveles de PM10 son Monterrey, Ciudad de México,
Guadalajara, Puebla, Juarez y Le6n; y las primeras dos tienen
cifras inadecuadas de PM2.5.12 Se han demostrado efectos
adversos no solo con exposiciones altas de contaminantes,
sino también bajas, afectando a personas con enfermedades
preexistentes.

Los episodios de polvo de arena estan asociados con
un mayor riesgo de mortalidad cardiovascular y morbilidad
respiratoria. La contaminacion del aire es la segunda causa
principal de enfermedades no transmisibles (ENT). Debido
a que las estimaciones de la carga atn no incluyen todos los
resultados importantes (alergias, bajo peso al nacer, efectos
cognitivos), el impacto general puede estar subestimado.”!>!4

Impacto del cambio climatico en la alergia
El aumento repentino de los niveles de contaminantes am-
bientales debido al desarrollo industrial y el trafico de vehi-
culos de motor urbano ha afectado la calidad del aire y, en
consecuencia, la gravedad y la mortalidad por enfermedades
alérgicas.!? Los contaminantes ambientales actian sobre el
sistema inmunologico y respiratorio en desarrollo, lo que au-
menta la posibilidad de efectos negativos sobre la maduracion
estructural y funcional del aparato respiratorio en los nifios.'
Los factores ambientales como la contaminaciéon am-
biental pueden influir en el epigenoma, ocasionando cambios
en los cromosomas que afectan la actividad y expresion de
los genes, modificando el riesgo de enfermedades alérgicas.®
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Material particulado

Las UFPM se acumulan
en PM de mayor tamafio
y PM finas

Figura 1. Origen y caracteristicas del material particulado. Adaptado
de referencia 9.

La contaminacion del aire causa morbilidad y mortali-
dad significativas en pacientes con enfermedades inflama-
torias de las vias respiratorias, como rinitis alérgica, rino-
sinusitis cronica, asma y enfermedad pulmonar obstructiva
cronica. El estrés oxidativo en pacientes con enfermedades
respiratorias puede inducir inflamacion eosinofilica en las
vias respiratorias, aumentar la sensibilizacion alérgica ato-
pica y aumentar la susceptibilidad a infecciones.!® Ademas,
ocurre generacion de estrés oxidativo por los contaminantes,
jugando un papel en la inflamacion alérgica de las vias res-
piratorias.'”

La interaccion de las exposiciones ambientales en inte-
riores y exteriores y los factores del huésped pueden afectar
el desarrollo y la progresion de enfermedades alérgicas de
por vida.™

Las exacerbaciones de asma relacionadas con la conta-
minacion del aire se deben a factores climaticos que favo-
recen la acumulacion de contaminantes del aire a nivel del
suelo, como el caso de los vehiculos de motor.’

Algunos factores que contribuyen al aumento de sinto-
mas pulmonares incluyen:

* Una funcién ciliar alterada de las células epiteliales.

* Aumento de la permeabilidad del epitelio de las vias res-
piratorias.

* Cambios inflamatorios en las células respiratorias.
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*  Modulacién de la muerte y del ciclo de las células del
sistema respiratorio.>!’

Los contaminantes del aire relacionados con el trafico
(TRAP) producidos por los vehiculos de motor se componen
de una mezcla compleja de PM, PM10 o PM2.5 y emisiones
gaseosas que incluyen 6xidos de nitrogeno (NOx), mondxido
de carbono (CO), ozono y otros contaminantes del aire. La
evidencia sugiere que los TRAP se asocian con crecimiento
pulmonar reducido, funciéon pulmonar mas baja y desarrollo
y exacerbacion del asma.'®

Se ha descrito que vivir dentro de los 300 m de una ca-
rretera interestatal se asocia con un aumento de tres veces en
las probabilidades de asma. Las personas que viven dentro de
los 800 m de un sitio industrial tienen 47 % mas de probabi-
lidades de tener asma.?

En un estudio realizado en Pert por Bose et al., se en-
contrd que la tasa de rinitis fue significativamente mayor en
los adolescentes periurbanos de Lima en comparacion con
sus contrapartes rurales (23 % versus 12 %, respectivamente
[p <0.001]). La exposicion a la contaminacion ambiental a
PM2.5 en el aire, especificamente al componente de carbon
negro, aument6 significativamente las probabilidades de una
peor calidad de vida relacionada con la rinoconjuntivitis en-
tre los nifios y adolescentes periurbanos atdpicos y no atdpi-
cos con asma.’!

Posterior a estos resultados, Perti ha implementados re-
gulaciones en el transito del trafico vehicular, las cuales oca-
sionaron disminucion de niveles de PM2.5 de 62 %, de dio-
xido de nitrogeno de 65 % y de didxido de azufre de 82 %,
mejorando significativamente la calidad del aire.?

Los escapes de automoéviles, camiones y plantas de ener-
gia son las fuentes mas importantes de didxido de nitrégeno
al aire libre, el cual es un precursor del esmog fotoquimico
que se encuentra en las regiones urbanas e industriales. La
exposicion al didxido de nitrégeno se asocia con un aumento
de las visitas a la sala de emergencias, las sibilancias y el
uso de medicamentos entre los nifios con asma.’ El diéxido
de nitrégeno induce la nitracion de alérgenos y favorece las
respuestas de T helper 2 (Th2), lo que conduce a una mayor
alergenicidad del polen en areas contaminadas y un mayor
riesgo para la salud humana.?

El ozono se genera en el suelo por reacciones fotoqui-
micas que involucran didxido de nitrogeno, hidrocarburos
y radiacion UV, e induce dafio epitelial y respuestas infla-
matorias en las vias respiratorias superiores ¢ inferiores con
aumento de la hiperreactividad de las vias respiratorias.’

El ozono disminuye la funcion pulmonar, incrementa los
sintomas de asma, ocasiona mayor numero de hospitaliza-
ciones por exacerbaciones y elevacion de la mortalidad.’ El
mayor requerimiento de medicamentos de rescate entre los
nifios que usan tratamiento de mantenimiento es otra conse-
cuencia de la exposicion al ozono. Un aumento de 50 ppb en
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el procedimiento normalizado de operacion (PNO) en una
hora, se ha asociado con una mayor probabilidad de sibilan-
cias (35 %) y opresion toracica (47 %).*

La exposicion al dioxido de azufre se ha asociado con
mayor numero de visitas al departamento de urgencias por
asma, encontrandose una correlacion positiva entre la con-
centracion media mensual de diéxido de azufre y el uso de
broncodilatadores prescritos. El dioxido de azufre influye en
la remodelacion de las vias respiratorias y el aumento en la
prevalencia de sintomas y enfermedades respiratorias. '

La influencia del cambio climatico

en los alérgenos

El cambio climatico ha influido en la exposicion a alérge-
nos extramuros y se asocia con exacerbaciones de enfer-
medades de la via respiratoria superior e inferior. Los altos
niveles atmosféricos de di6xido de carbono (CO,) han lle-
gado a 400 ppm en comparacion con la época preindustrial
con 280 ppm.* Estos cambios en el ambiente y la creciente
concentracion de dioxido de carbono en la atmdsfera puede
inducir:

* Aumento y aceleracion del crecimiento de las plantas.

* Mayor intensidad de la floracion.

* Aumento de la potencia del alérgeno del polen.

* Mayor duracion de la floracion, con un avance en el cre-
cimiento de las plantas y, por lo tanto, en el inicio de la
temporada de polen.

» Temporada de polen mas larga basada en el comienzo de
la temporada anterior.

* Mayor sensibilidad y exposicion a pastos subtropicales.?

Se pronostica que para 2050, las concentraciones de Am-
brosia seran cuatro veces mas altas que los valores actuales,
debido a los valores en ascenso de dioxido de carbono.*

La concentracion de polen alergénico influye en el grado
de los sintomas; sin embargo, la relacion entre la exposicion
al alérgeno, la inflamacion de las vias respiratorias y los sin-
tomas clinicos es compleja y estan implicados otros factores,
ademas de los alérgenos.?*” La exposicion a granos de polen
(lipidos activos) o granulos 15-40 vm en conjunto con los
contaminantes deriva en sintomas de la via aérea superior,
mientras que las particulas derivadas del polen < 15 vm oca-
sionan sintomas bronquiales asociados al asma.?®

Consecuencias meteoroldgicas

del cambio climatico

El aumento del efecto del calor urbano puede elevar los
niveles de algunos contaminantes secundarios (ozono), e
indirectamente conduce al incremento de las fuentes na-
turales de emisiones de contaminantes atmosféricos (des-
composicion de la vegetacion, erosion del suelo e incendios
forestales).?

http://www.revistaalergia.mx

La reparacion de los dafios causados por una tormenta
ocasiona exposicion al moho y los productos quimicos toxi-
cos que se encuentran en las casas inundadas. Estos riesgos
son particularmente peligrosos para las personas con asma
y otras enfermedades respiratorias.?* Durante las tormentas
de lluvia ocurre la dispersion de particulas alergénicas mas
respirables, la cual se origina a partir de polen y esporas por
ruptura osmotica.’

Los alérgenos que transportan particulas en el aire mu-
cho mas pequefias que los granos de polen (particulas pau-
cimicronicas) pueden explicar los sintomas bronquiales que
afectan a los sujetos durante la temporada de polen o una
tormenta eléctrica.’® Las orbiculas, los granulos pequefios
(1-5 pum) o las gotitas cargadas con alérgenos pueden desem-
pefiar un papel en el asma alérgica, contribuyendo a formar
un aerosol respirable durante la temporada de polen y las tor-
mentas eléctricas.?

El 21 de noviembre de 2016, en Melbourne, Australia,
los factores ambientales desencadenaron una epidemia de
asma debido a una tormenta eléctrica de magnitud, ritmo,
rango geografico y gravedad sin precedentes. El origen ét-
nico asiatico y el asma diagnosticado por un médico fue-
ron factores predictores para exacerbaciones mortales. Las
concentraciones de gramineas eran extremadamente altas
(> 100 granos/m®); ademas de que un frente de viento cruzé
Melbourne, disminuyendo la temperatura 10°C, elevando la
humedad por encima de 70 % y concentrando las particulas.
En 30 horas, hubo 3365 casos relacionadas con el sistema
respiratorio en los servicios de urgencias y 476 ingresos hos-
pitalarios relacionados con el asma.*

Medidas y politicas gubernamentales para

el control de la contaminacion atmosférica.
Estado actual

Entre los paises del continente americano existen grandes
diferencias respecto a la implementacion de las directrices de
calidad de aire indicadas por la OMS. PM10, PM2.5, dioxido
de nitrogeno, ozono y dioxido de azufre son los principales
contaminantes atmosféricos regulados; sin embargo, esto
ocurre solamente en 21 paises. Los niveles mas bajos de
PM10 han sido adoptados por Estados Unidos, Guatemala,
Pert y Bolivia; mientras que solamente los primeros dos pai-
ses, ademas de Canada, lo hicieron para PM2.5.3!

El control y la aplicacion de las regulaciones que ya exis-
ten se consideran limitadas, ya que solo 19 de los 35 paises
de América informan sobre las mediciones de la calidad del
aire.’! Ademas, 84 % de las ciudades con sitios de monitoreo
de la calidad del aire se encuentran en paises de altos ingresos.

El metano es un potente gas de efecto invernadero con
un potencial de calentamiento 25 veces superior al del dioxi-
do de carbono. México, junto con Canada y Estados Unidos,
ha establecido el compromiso de reducir sus emisiones de
metano entre 40 y 45 % para el afio 2030.3
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Desde hace afios, en México se implement6 el programa
urbano Hoy no circula de restriccion a la circulacion vehicu-
lar, su fin consiste en reducir y controlar los niveles de con-
taminacion ambiental. Su aplicacion se extiende a todas las
delegaciones de la Ciudad de México y a 18 municipios del
Estado de México. La circulacion de los vehiculos depende
del holograma portado (1, 2, 0 0 00) y es asignado con base
en sus niveles de emision de particulas, los cuales se determi-
nan a partir de la verificacion vehicular. Este proceso se reali-
za periddicamente para conocer el impacto del automovil en
el medio ambiente.*

Desde el 2005, se han presentado solicitudes a las Cama-
ras Superior e Inferior del Senado para que el asma y otras
enfermedades respiratorias cronicas se consideren una prio-
ridad nacional de salud, y para que se establezcan programas
de prevencion. En febrero del 2005 se instauro la primera ini-
ciativa para el Senado de la Republica publicada en el Diario
Oficial de la Federacion, y posteriormente en marzo 2006 fue
la segunda iniciativa.

Futuro de las politicas gubernamentales y otras
propuestas sobre la contaminacion atmosférica
en América Latina
Las politicas y las inversiones en transporte publico sostenible,
como el transito de autobuses basado en tecnologias de emi-
siones mas bajas o las vias para caminata y ciclismo, también
pueden tener beneficios inmediatos para la salud al promover
viajes activos seguros, disminuir los niveles de contaminacion
atmosférica y ruido, disminuir el trafico; ademas de reducir
sustancialmente las emisiones de dioxido de carbono.
Ejemplos de politicas que se pueden apoyar para el
futuro son: intercambiar el parque vehicular pesado por
transportes mas limpios y vehiculos mas eficientes y me-
nos contaminantes, que utilicen combustibles con contenido
reducido de azufre; aplicar normas mas estrictas en materia
de eficiencia y de emisiones de particulas y los precursores
de ozono, incluidos los 6xidos de nitrogeno. Las soluciones
energéticas domésticas limpias (estufas de gas o electrici-
dad) también ofrecen una gama de beneficios, incluyendo

una exposicion reducida a la contaminacion del aire en el
hogar y al aire libre.*

La contaminacion ambiental representa un factor que
contribuye considerablemente al desarrollo y exacerbacion
de enfermedades respiratorias cronicas, por lo que es impor-
tante que personal de salud y organismos gubernamentales
trabajemos en conjunto para generar mayor conciencia y po-
liticas de control ambiental.

.Qué mas se puede hacer?

* Recomendar a los pacientes que habiten en zonas lejanas
a trafico pesado.

Colaborar y trabajar en conjunto con el gobierno local y
nacional para establecer medidas de prevencion de enfer-
medades respiratorias.

Proponer medidas de control del cambio climatico para
coadyuvar a disminuir la contaminacion del aire.
Disminuir el uso de combustibles, por medio del control
de emisiones vehiculares.

Usar en menor medida los vehiculos particulares, con lo
cual también se contribuye a que haya menos trafico en
ciudades.

Usar mas el transporte publico, ¢ incrementar la practica
del ciclismo y la caminata.

Plantar arboles con poco efecto alergénico en las ciuda-
des.

Minimizar las actividades al aire libre en dias con altos
niveles de contaminacion.®

Conclusiones
El cambio climatico y la contaminacion del aire tienen un
claro impacto en la salud, lo que contribuye al aumento de
los sintomas alérgicos, el uso de medicamentos de rescate, las
visitas al departamento de emergencias y las hospitalizacio-
nes, lo cual genera una carga social y economica significativa.
La reduccion de la exposicion a los contaminantes del
aire se ha asociado con una respuesta favorable en la salud
respiratoria, por ello es necesario implementar medidas que
contribuyan a la mejoria en la calidad del aire.
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