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VPR(')LOGO

El concepto de salud ha ido modificandose a lo largo de los afios desde un concepto de “ausencia de
enfermedad” a otro mucho mas amplio que abarca otros aspectos distintos a la propia salud fisica de la
persona, de hecho el concepto actual que la Organizacion Mundial de la Salud ofrece para la salud es “el
completo bienestar fisico, mental y social”, y desde aqui deberd seguir evolucionando. Muchos estudios
evidencian que en paises con cobertura asistencial universal, mas del 40% de carga de enfermedad es
atribuible a grandes determinantes de salud, como son los factores ambientales y las condiciones y
estilos de vida.

Por tanto, existe amplio consenso y evidencia de que el estado de salud depende de distintos factores
interrelacionados entre si, unos mds préximos al individuo, como pueden ser la edad, el sexo o el estilo de
vida, y otros menos afectados por las decisiones individuales, como son la educacién, la vivienda, el
empleo, el transporte o las condiciones ambientales de nuestro entorno, los llamados determinantes
sociales de la salud. Nuestra capacidad para modificar de manera individual estos factores es limitada,
en la mayoria de los casos.

En este sentido, las decisiones politicas, no son sélo las tomadas desde el dmbito sanitario, sino en la
educacion, vivienda, trabajo, economia, medio ambiente o planificacién urbana, tienen un impacto muy
importante en nuestra salud. Dicho enfoque es el que subyace en la estrategia de la Salud en -y para-
Todas las Politicas , incluida en el IV Plan Andaluz de Salud aprobado por el Gobierno de la Junta de
Andalucia .

Una de las llamadas dreas no sanitarias que adquiere una especial relevancia es el planeamiento
urbanistico. Casi el 97 % de la poblacion residente en Andalucia lo hace en en ciudades y pueblos , por lo
que toda intervencion encaminada a mejorar el entorno, la habitabilidad y el disfrute de estos espacios
por parte de la ciudadania contribuird de manera sustancial a la mejora de la salud, el bienestar y la
calidad de vida de nuestra poblacion.

El planeamiento urbanistico puede conferir determinadas caracteristicas a nuestras ciudades y
municipios, como establecer la superficie y distribucion de las zonas verdes, determinar la ubicacion de
equipamientos y las localizaciones de las zonas residenciales, industriales, comerciales, etc., facilitar la
movilidad activa (peatonalizacion, carriles bicis, aparcamientos disuasorios...), establecer la tipologia de
las viviendas o impedir determinados usos del suelo.

Estas cuestiones tienen un efecto directo en el dia a dia de la ciudadania, y las decisiones que se tomen al
respecto pueden contribuir a que nuestras ciudades sean mds saludables. Ademads, dicho planteamiento
se debe unir decisivamente al modelo de activos en salud, como elementos indispensables de la mejora
del bienestar bioldgico, psicoldgico y social de nuestra poblacion.

Sin embargo, no es una labor fdcil porque ni existe un Unico modelo de ciudad ni los condicionantes
fisicos y sociales existentes nos permitirian adoptarlo. Por ello, el enfoque mds habitual consiste en crear
unos indicadores que evaluen cdmo se acerca el disefio real a esas condiciones ideales y qué pardmetros
modificar para mejorar el disefio existente. Por tanto, con la conviccidn de que contribuira sdlidamente a
a la mejora de la salud y la calidad de vida de la ciudadania, y con la idea de facilitar esta labor a los
Ayuntamientos, redactamos el primer manual de estdndares salubristas urbanisticos en Espania.

Un porcentaje altisimo de personas decidiran en los proximos afios donde van a vivir y estoy convencido
de que este grandisimo trabajo, liderado por el Servicio de Salud Ambiental de la Direccion General de
Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica de la Junta de Andalucia, es el primer paso hacia un
desarrollo, transformacion y adecuacion de nuestras ciudades, con la contribucion a la mejora de la
salud publica como nuevo, y definitivo, objetivo de la ordenacién urbana..

Jorge del Diego Salas
Director General de Salud Publica y Ordenacion Farmacéutica
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PRESENTACION Y JUSTIFICACION DEL DOCUMENTO

La publicacion del presente manual responde a la voluntad de la Consejeria de Salud y Consumo
de realizar una contribucion a la generacion de entornos de vida saludable en las ciudades
andaluzas, dando ademas respuesta al requisito legal establecido en el Decreto 51/2017, de 28 de
marzo, de desarrollo de los derechos y responsabilidades de la ciudadania en relacién con la salud
publica.

Este decreto, dentro de los derechos relacionados con la promocion de la salud, apuesta por la
promocion de entornos y espacios de convivencia saludable. En concreto, en su articulo 15.3 se
adquiere el compromiso de elaborar un manual orientativo sobre estandares de calidad para que
nuestras ciudades respondan a los requisitos exigidos de calidad de vida y bienestar, que sirva de
referencia a los Ayuntamientos en sus nuevos desarrollos urbanisticos.

Se han revisado, para ello, mas de 100 documentos, incluyendo referencias normativas, articulos
y trabajos cientificos, recomendaciones y guias, informes, etc, intentando siempre que se basen
en la experiencia de ciudades mediterraneas de nuestro entorno, de forma que sus experiencias
puedan extrapolarse mas facilmente a las ciudades andaluzas. Todos los documentos
consultados son referenciados en la guia y se incorpora un apartado de bibliografia para poder
ampliar la informacion por parte de aquellas personas interesadas.

Este manual, por tanto, pretende dar respuesta a ese objetivo principal, aspirando a convertirse
en un documento de referencia y ayuda a las administraciones locales de cara al ejercicio de sus
propias competencias relativas a la promocion de la salud y al fomento de espacios de
convivencia saludable. En este contexto, estan ya mas que constatadas las sinergias existentes
entre la salud publica y planificacion urbanistica®, pero en este manual se irdn recopilando
algunas evidencias, estudios y documentos de referencia que ponen de manifiesto esta relacion.

Para potenciar el caracter practico del documento, se ha optado por sintetizar los contenidos
principales en un formato de fichas de facil consulta, para comodidad del usuario final del
mismo. En su mayor parte, los estandares proporcionados no responden a requerimientos
normativos existentes en la materia, mas bien son un recopilatorio de estandares urbanisticos
publicados por su contribucion a la mejora de la calidad de vida de la ciudadania, creando
entornos saludables. En aquellos casos en que existan unos valores minimos o maximos de
obligado cumplimiento, se hara constar especificamente en las fichas correspondientes.

El contenido del manual se estructura en ocho apartados principales, en los que se hace una
introduccion sobre la relacion entre salud y planificacion urbanistica (epigrafe 1), los
antecedentes y el marco normativo existente (epigrafe 2), una explicacion de la orientacion y los
contenidos del manual (epigrafe 3), unas recomendaciones generales para el uso del mismo
(epigrafe 4), sequido por la parte fundamental de este manual, donde se resumen y explican las
areas que se pueden ver afectadas por el planeamiento urbanistico y sus estandares asociados,
que se incorporan después en formato de fichas (epigrafe 5). El manual se cierra con un apartado
de conclusiones (epigrafe 6), anexos (epigrafe 7), que incluye, entre otros, uno especifico de

1 Moya et al. 2015. Marmot review 2010
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sistemas de informacidn geografica para el calculo de indices, para terminar con la bibliografia
consultada y referenciada a lo largo del manual (epigrafe 8).

Este manual se centra sobre todo en la ordenacion y planificacion urbanistica, pero existen otras
actuaciones municipales que también contribuyen de forma clara a la generacion de espacios
saludables. Por ello, pensamos que seria positivo complementar sus contenidos con los del
informe 10 “Entornos saludables” de las “Guias para el abordaje de temas de salud publica en el
ambito local”? elaborado por la Coordinacion de la Red Local de Salud en Andalucia (RELAS) de
la Consejeria de Salud y Consumo y con la "Guia para planificar ciudades saludables" publicada
por el M° Sanidad en 2022.

2 www.redlocalsalud.es
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V1. INTRODUCCION

Como ya se comento en el apartado anterior, el objetivo del presente manual es ofrecer un
documento Util que facilite la integracion de la perspectiva de salud en la planificacion
urbanistica a aquellos perfiles profesionales responsables del disefio y planificacion de nuestras
ciudades, como arquitectos/as municipales y urbanistas, y también a cualquier otra persona
interesada en la mejora del entorno urbano de las ciudades y municipios andaluces.

Para ello en primer lugar, considerando que las personas que van a hacer uso de este manual
pueden no ser expertas en conceptos relacionados con la salud, parece necesario hacer una
pequeia introduccion al concepto actual de salud y su relacion con el entorno.

kl.l. El Concepto de salud y su relacién con las politicas sectoriales.

Segun la definicion dada por la Organizacion Mundial de la Salud, la SALUD es un estado de
completo bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedades. Esto supone hacer hincapié en que la salud no es un estado por defecto al que se
llegue simplemente eliminando las enfermedades, sino que se necesita la contribucion de
numerosos factores para alcanzar ese estado al que debemos aspirar todas las personas.

Precisamente, este conjunto de factores personales, sociales, econdmicos y ambientales que
contribuyen y/o determinan el estado de salud individual y colectiva, se denominan
comunmente DETERMINANTES DE LA SALUD vy asi se recoge en la Ley de Salud Publica de
Andalucia.

Este concepto integral y holistico de la salud simplemente considera ésta como el resultado de la
interaccion de determinantes que se interrelacionan unos con otros e incluso se engloban unos
dentro de otros:

e Caracteristicas bioldgicas: edad, sexo, genética...

e Estilos de vida: alimentacidn, ejercicio fisico, habitos...

e Elentorno: condiciones ambientales y sociales

e Politicas sectoriales: sanitaria, vivienda, transporte, planificacion urbana...

La imagen habitualmente usada (ver figura 1) para explicar la relacidn entre los determinantes y
la poblacion es disponerlos por capas alrededor del individuo o comunidad, de forma que la
cercania de las capas representa una mayor capacidad del individuo para influenciar en esos
factores (mayor en sus estilos de vida que en las politicas sectoriales, por ejemplo).

Con este enfoque, la salud alcanza, una dimension colectiva. Por ello, cuando hablamos de la
influencia que estos determinantes tienen sobre la salud, tan importante es su impacto global
como su distribucion entre el colectivo. De ahi, la relevancia que tendrd en este manual el
concepto de INEQUIDADES EN SALUD, referido segun la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS), a las desigualdades evitables en materia de salud entre grupos de personas de una misma

10
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localidad, regidn, pais o paises. Esas inequidades en salud son el resultado de desigualdades en
las condiciones sociales y econdmicas, al generar efectos en la vida diaria de la poblacion.
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Figura 1: Modelo socioecondmico de salud de Dahlgren y Whitehead. Fuente: Whitehead M, Dahlgren G.

2006. Concepts and principles for tackling social inequities in health, Levelling up (l). Copenhagen: World
Health Organization.

kl.z. La salud y la planificacion urbana.

Se podria decir que la finalidad basica de cualquier instrumento de planeamiento urbanistico o
de cualquiera de sus modificaciones es dar respuesta a una demanda de mejora de las
condiciones de vida de las personas que alli viven, trabajan, transitan..., por lo que podriamos
inferir que la planificacion urbana es, por si misma, un determinante de la salud. Ademas, las
decisiones tomadas en el ambito de la planificacion urbana pueden afectar directamente a las
condiciones de vida de las personas y a su entorno: contaminacion, vivienda, empleo, movilidad,
accesibilidad a equipamientos basicos y servicios...

Asimismo, estas modificaciones sobre el entorno pueden facilitar o dificultar la aparicion de
cambios en los estilos de vida y habitos de la poblacidn. Por ejemplo, la creacion de una zona
verde con mobiliario deportivo o un carril bici, facilita a la poblacion la accesibilidad a espacios
donde realizar de manera cémoda y segura la practica de ejercicio fisico. De igual forma, la
prohibiciéon/limitacion de determinados usos en dreas concretas puede impedir la instalacion de
determinados establecimientos, que podrian promover habitos de vida poco saludables (como
casas de apuestas o casinos) o suponer un empeoramiento de la calidad del aire (industrias
contaminantes de la atmadsfera).

De hecho, la planificacion urbana como disciplina auténoma surge muy ligada a la consecucion
de objetivos de salud publica (mediados s. XIX) y, ain hoy, estos objetivos son tan obvios que
muchas veces pasan desapercibidos. En este sentido, introducir una perspectiva de salud suele
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dar visibilidad a motivaciones y objetivos ya existentes, e incluso en ocasiones supone un valor
anadido, ya que al reflexionar especificamente sobre estas cuestiones, se pueden optimizar
estos impactos, reduciendo los posibles impactos negativos y amplificando los positivos e
incluso reducir inequidades.

Esto serd posible si conseguimos que, a la hora de valorar las distintas alternativas de
planeamiento, se incluyan factores especificos de salud en la eleccion de la alternativa mas
adecuada.

A continuacion se exponen algunos ejemplos de integracion del factor salud en la valoracion de
alternativas de planeamiento:

Ejemplo 1: La creacion de un nuevo poligono industrial en un municipio puede tener
varias alternativas de localizacidon. Entre los criterios a tener en cuenta, habria que
valorar: coste econdmico, facilidad de las obras, molestias a la poblacion, cercania a
infraestructuras viarias y servicios, etc. Desde el punto de vista de la salud, este nuevo
espacio puede influir en varios determinantes de la salud: empleo y desarrollo
economico, movilidad, contaminacion o ruido. Tener en cuenta ciertos factores a la hora
de elegir la ubicacion puede ser relevante:

La distancia a poblaciones (y en especial a zonas desfavorecidas o con poblacion
vulnerable) y la direccion de los vientos dominantes, puede suponer una diferencia
significativa en la exposicion de la poblacion a contaminantes atmosféricos o ruido.

La existencia de redes de transporte publico o de vias de movilidad ciclista que unan esta
ubicacion con las zonas residenciales puede influenciar en el reparto modal de la
movilidad inducida por las personas que se desplacen al poligono.

Ejemplo 2: Si se pretende dotar de una nueva zona verde a un municipio con déficit de
espacios verdes, habria que valorar las distintas opciones disponibles: ubicacion,
superficie, disefo... Hay una gran diferencia entre simplemente cumplir con el estandar
de superficie establecido en la normativa vigente, e intentar optimizar los impactos
sobre la salud. En el sequndo caso podriamos incorporar la “accesibilidad” como un
factor mas para decidir la localizacion de esta nueva zona verde. Para ello se podria
valorar qué alternativa engloba a mas poblacion residente a menos de 500 m de la nueva
zona verde.

Ejemplo 3: Apostar desde el planeamiento por un modelo de ciudad compacta en vez
de dispersa, donde exista variedad/diversidad de usos de suelo, puede contribuir a que la
poblacion tenga mas cerca de su casa los servicios y actividades que necesita realizar en
su dia a dia (compra, trabajo, gimnasio, colegio, ocio, parques, centros sanitarios...),
facilitando la movilidad activa por un lado, y por otro haciendo menos necesario el uso
de vehiculos a motory, por tanto, reduciendo las emisiones.

k1.3. Evidencias de la relevancia entre la relacién urbanismo y salud.

La importancia de tener en cuenta el factor salud en el area de urbanismo esta creciendo desde
hace décadas como consecuencia del éxodo rural. Aproximadamente la mitad de la poblacion
mundial vive en areas urbanas y esta tendencia no deja de crecer. Europa es uno de los
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continentes mas urbanizados del planeta, con mas del 75% de la poblacion viviendo en areas
urbanas. Cuatro de cada cinco europeos vive en ciudades, y su calidad de vida depende
directamente del estado del entorno urbano?.

Segun el Instituto Nacional de Estadistica, en Andalucia hay 785 municipios y ciudades, donde
vive mas del 85% de la poblacidn, es decir, mas de 7 millones de personas. Sélo en las areas
metropolitanas andaluzas, formadas por 195 municipios, vive casi el 70 % de la poblacion
andaluza. Por lo que incluyendo una perspectiva de salud en el urbanismo de nuestros
municipios y ciudades podremos contribuir a mejorar la calidad de vida y la salud de la inmensa
mayoria de la poblacion andaluza.

La Organizacion Mundial de la Salud considera que los factores ambientales son responsables de
entre 15% y el 20% de todas las muertes registradas en 53 paises europeos. La contaminacion
atmosférica es el mayor riesgo medioambiental para la salud en la Union Europea (UE).
Cada afo causa alrededor de 400.000 muertes prematuras en la UE y genera cientos de
miles de millones de euros en costes externos relacionados con la salud“.

Otro factor importante en la salud son las enfermedades cronicas no transmisibles, que surgen
como consecuencia de la obesidad, la hipertension y la adopcion de estilos de vida sedentarios,
especialmente debidos a cambios en las formas de trabajo, la movilidad y las relaciones
personales. El Plan de accion mundial para la prevencion y el control de las enfermedades no
transmisibles 2013-2020, ya hizo especial hincapié en los modos y estilos de vida urbanos y
marcéd como objetivo una reduccion relativa del 25% en la mortalidad prematura a causa de
dichas enfermedades para 2025°.

Asimismo, en los Ultimos tiempos hemos visto como el disefio de nuestras ciudades puede
contribuir a la expansion o la contencion de ciertas enfermedades transmisibles, como el COVID-
19 o la fiebre del Nilo. En este sentido, la existencia de calles peatonales que permitan una
circulacion fluida entre personas hace posible la movilidad sin contacto estrecho entre ellas, y
junto con los carriles bici puede favorecer la movilidad peatonal frente al uso de transporte
motorizado. El disefio de edificios adecuadamente orientados y ventilados permite una buena
renovacion del aire interior, reduciendo la acumulacion de contaminantes/virus/bacterias en el
mismo. La existencia de abundantes espacios abiertos y zonas verdes permite que la poblacion
pueda permanecer en el exterior. El disefio adecuado y el posterior mantenimiento de
humedales, charcas, estanques, fuentes o imbornales cerca de la poblacion, puede reducir la
reproduccion de mosquitos y otros vectores transmisores de enfermedades®.

En su informe “Planeamiento urbano, medio ambiente y salud”, la OMS (2010), analiza las
relaciones entre medio ambiente urbano y condiciones de salud y como se han convertido en los
Ultimos afnos en un tema de especial relevancia para la ciudadania y los gobiernos locales,

3 Comunicacién de la Comision al Consejo y al Parlamento Europeo sobre una Estrategia tematica para el medio
ambiente urbano. 2006

4 Informe Especial "Contaminacion atmosférica: nuestra salud no tiene todavia la suficiente proteccion". Tribunal de
Cuentas de la UE. 2018

5 LUCHA CONTRA LAS ENT. Autores: OMS. OMS: WHO/NMH/NVI/17.9. https://www.who.int/ncds/management/best-
buys/es/

6 Programa de vigilancia y control integral de vectores de la Fiebre del Nilo Occidental (FNO). Consejeria de Salud y
Familias, marzo 2021. Recomendaciones Anexo Il y Ill.

13

A


https://www.who.int/ncds/management/best-buys/es/
https://www.who.int/ncds/management/best-buys/es/

MANUAL DE ESTANDARES URBANISTICOS PARA POTENCIAR LA SALUD EN NUESTRAS CIUDADES A\

regionales y nacionales. Muestra de ello son la “"Declaracion de Shangai sobre promocién de la
Salud” que hace hincapié en la necesidad de poner en marcha politicas de salud urbana que
promuevan la inclusion social, o el *Consenso de Alcaldes sobre ciudades saludables” también
firmado en Shangai, que contiene un compromiso de mas de 100 Alcaldes para promover la
salud mediante la mejora de la gestion de entornos urbanos, ambas en 2016. Esta Ultima se
encuentra en linea con los objetivos de la Red Espaiola de Ciudades Saludables y los principios
de la Estrategia de Promocion de la Salud y Prevencion en el Sistema Nacional de Salud (SNS).
Asimismo, entre las dreas tematicas incluidas en el Plan Nacional de Salud y Medio Ambiente
(PESMA 2022-2026), establece como objetivo del area tematica 6.13. “"Ciudades Saludables”, la
mision de mejorar la calidad del hdbitat y disminuir los riesgos ambientales de las ciudades en la
salud de las personas.

Si desea ampliar informacion sobre la relacion de la salud y el entorno urbano, puede consultar
alguno de los siguientes documentos:

- Urbanismo, medio ambiente y salud. Observatorio de Medio Ambiente y Salud de
Andalucia (OSMAN)

- Agenda Urbana de Andalucia 2030. Consejeria de Medio Ambiente y Ordenacion del
Territorio.

- Strategic Review of Health Inequalities in England post-2010. Fair Society, Healthy Lives.
The Marmot Review

- Libro Verde del Medio Ambiente Urbano. Ministerio de Medio Ambiente (2007). Red de
redes de Desarrollo Local Sostenible.

- Manval para la Evaluacion de Impacto en Salud de Instrumentos de planeamiento
urbanistico de Andalucia. Consejeria de Salud. (2015)

- Integrating health in urban and territorial planning: a sourcebook. ONU-Habitat y
Organizacion Mundial de la Salud; 2021.
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v 2. ANTECEDENTES Y MARCO NORMATIVO

La integracion de la perspectiva de salud en el ambito del urbanismo es sélo un aspecto mas de
la estrategia de incorporar el factor salud al resto de politicas publicas. Esta iniciativa presenta un
largo recorrido a nivel internacional, nacional y regional desde que fue formulada como objetivo
de la presidencia rotatoria finlandesa de la UE en 2006.

La UE en 2007 publico el LIBRO BLANCO "Juntos por la salud: un planteamiento estratégico para
la UE (2008-2013)", donde refleja que la salud es una cuestion central en la vida de la ciudadania y
ha de ser objeto de politicas y acciones efectivas en los Estados miembros.

A nivel internacional hay que destacar la Declaracion de Adelaida en 2010 y la Declaracion de
Helsinki en 2013 como hitos de un proceso mundial de desarrollo y fortalecimiento de la
estrategia de integracion de la Salud en Todas las Politicas (STP). Asi, STP supone adoptar un
enfoque intersectorial de las politicas publicas en el que se tengan en cuenta sistematicamente
las repercusiones sanitarias de las decisiones, se promuevan las sinergias y se eviten los efectos
perjudiciales para la salud con el fin de mejorar la salud de la poblacién y la equidad sanitaria’.

Esta estrategia de salud publica culmina asi un proceso que se inicio por la OMS en los afios 70
del pasado siglo como consecuencia del cambio de definicion de salud que comentamos antes:
algunos trabajos destacados son la Declaracion de Alma-Ata sobre Atencion Primaria de Salud
(1978), la Carta de Ottawa para el Fomento de la Salud (1986) y las Recomendaciones de
Adelaida sobre Politicas publicas favorables a la salud (1988). En paralelo, otra linea de trabajo
culmind en el Documento de Consenso de Gotemburgo sobre evaluacion del impacto en salud
(1999) y el informe de la Comision OMS sobre Determinantes Sociales de la Salud de 2008.

Posteriormente, los Objetivos de Desarrollo Sostenible 2030 de la Organizacidn de las Naciones
Unidas (ONU) de 2015 o la 92 Conferencia Mundial sobre Promocidn de la Salud en relacién con los
Objetivos de Desarrollo Sostenible 2030 de Shanghai y el Consenso de Alcaldes sobre ciudades
saludables de Shanghdi en 2016 han ido caminando en ese mismo sentido.

De este Ultimo se extraen contenidos claves para esta guia:

"La salud es el producto de la vida diaria, esto es, de los barrios y las comunidades donde la gente
vive, ama, trabaja, compra y juega. La salud es uno de los indicadores mds eficaces de que una
ciudad estd experimentando un desarrollo sostenible, y contribuye a que las ciudades sean lugares
incluyentes, sequros y resilientes para el conjunto de la poblacion”.

Entre otros compromisos adquiridos, se incluyen:

"Priorizar las politicas que generen beneficios conjuntos para la salud y el bienestar y para
las politicas urbanas en otros ambitos.

- Ayudar a las ciudades a promover la equidad y la inclusién social, aprovechando los
conocimientos, las capacidades y las prioridades de sus diferentes poblaciones mediante un
fuerte compromiso comunitario.

7 Declaracion de Helsinki sobre la incorporacion de la salud a todas las politicas 2013
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- Reorientar los servicios sanitarios y sociales para optimizar el acceso equitativo y dar a las
personas y las comunidades un papel preponderante.”

El marco normativo nacional relativo a la salud publica parte de la propia Constitucion Espariola al
reconocer el derecho a la proteccion de la salud y sefalar la competencia de los poderes publicos
para organizar y tutelar la salud publica a través de medidas preventivas y de las prestaciones y
servicios necesarios (Art. 43 CE, apartados 1y 2).

Asimismo, el Estatuto de Autonomia de Andalucia establece en varios puntos de su articulado la
necesidad de establecer objetivos basicos relacionados con la cohesion social mediante un eficaz
sistema de bienestar publico, con especial atencion a los colectivos y zonas mas desfavorecidas
social y economicamente, y reconociendo el derecho de la poblacidon a participar activamente en
la vida publica andaluza. La ordenacidn y ejecucion de las medidas destinadas a preservar,
proteger y promover la salud publica en todos los ambitos es competencia compartida.

Tanto la Ley 2/1998, de 15 de junio, de Salud de Andalucia, como la Ley 16/2011, de 23 de
diciembre, de Salud Publica de Andalucia han ido profundizando en esta competencia, que se ha
materializado de manera decisiva con la adopcion y el respaldo legal a la Evaluacion de Impacto
en Salud, con la publicacion del Decreto 169/2014, de g de diciembre, por el que se establece el
procedimiento de la Evaluacion del Impacto en la Salud de la Comunidad Auténoma de Andalucia,
asi como a través del Decreto 51/2017, de 28 de marzo, de desarrollo de los derechos y
responsabilidades de la ciudadania en relacion con la salud publica. Precisamente, en el articulo 15
del citado decreto 51/2017 se establece la necesidad de crear espacios de convivencia saludable,
instando a la Administracion Andaluza a poner a disposicion de los Ayuntamientos un “manual
orientativo sobre estandares de calidad para que nuestras ciudades respondan a los requisitos
exigidos de calidad de vida y bienestar”.

Dentro del ambito del urbanismo, la ya derogada Ley 7/2002, de 17 de diciembre, de Ordenacion
Urbanistica de Andalucia, establecia como uno de los objetivos de dicha ley, la apuesta por la
calidad de vida de su ciudadania y por un desarrollo sostenible, asociandolo a una adecuada
distribucion de equipamientos que reduzca las inequidades, a hacer de las ciudades espacios de
convivencia, a permitir el acceso a una vivienda digna..., cuestiones todas ellas relacionadas con
el concepto actual de “salud” que va en consonancia por tanto con la estrategia de STP.

La actual Ley 7/2021, de 1 de diciembre, de impulso para la sostenibilidad del territorio de
Andalucia, incorpora también el concepto de resiliencia, apostando por ciudades inclusivas,
seguras, resilientes y sostenibles que mejoren la calidad de vida de la ciudadania. En su
exposicion de motivos hace referencia al concepto de “derecho de ciudad”, entendido como un
conjunto de rasgos sociales, espaciales, historicos y culturales que dan soporte a la vida cotidiana
de su ciudadania. Para ello persigue transformar el espacio publico urbano en lugares accesibles,
confortables y habitables, con una vinculacion entre la escala urbana y la humana. Ademas
incorpora la salud y el bienestar de la poblacion como parte de los objetivos de la ordenacion
territorial y urbanistica, para dar respuesta a las demandas de mejora de las condiciones de vida
de las personas individualmente y de las familias, apostando decididamente por aprovechar
todas las oportunidades que surjan para mejorar la calidad de vida de la poblacion andaluza a
través de una ordenacion urbanistica inclusiva y sostenible.
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Por otro lado, la planificacidn urbanistica es competencia municipal, aunque estén implicadas
también las autoridades autondmicas. Por ello, los mejores trabajos de reflexion y estudio sobre
la mejor manera de contribuir al bienestar de la poblacidn y al desarrollo sostenible han partido
de los ayuntamientos, con el apoyo técnico de instituciones académicas y el soporte econémico
de otras administraciones nacionales y europeas, dada la creciente importancia de los problemas
relacionados con las areas urbanas.

Algunas de las iniciativas mas interesantes, a partir de las cuales se ha redactado este manual
son:

» Plan Especial de Indicadores de Sostenibilidad Ambiental de la Actividad Urbanistica de
Sevilla, desarrollado por la Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2008).

= Sistema de indicadores y condicionantes para ciudades grandes y medianas. Gobierno
de Espafa, desarrollado igualmente por la Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona
(2011).

* Proyecto Europeo CAT-MED (Changing Mediterranean Metropolises Around Time)
(2009).

= Analisis urbanistico de Barrios Vulnerables en Espafia. Indicadores Basicos de
Vulnerabilidad Urbana. Ministerio de Fomento. Instituto Juan de Herrera (2016).

= Agenda Urbana de Malaga. Sistema de Indicadores. Ayuntamiento de Malaga. OMAU
(2016) Observatorio del Medio Ambiente Urbano de Malaga
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v 3. CONTENIDOS Y ESTRUCTURA DEL MANUAL

En este apartado se va a explicar el enfoque y estructura con el que se ha realizado tanto el
manual como las fichas correspondientes de estandares urbanisticos. Ademas, se explicard el
objetivo de estos estandares, para qué pueden usarse y las precauciones que se deben tener a la
hora de interpretar los resultados.

k3.1. Contenido y objetivos del manual de estandares urbanisticos.

Un estandar urbanistico es un valor ideal de ciertos parametros que estan directamente
relacionados o surgen como consecuencia de las determinaciones urbanisticas adoptadas, de
forma que permiten comparar o relacionar estos resultados e inferir consecuencias sobre las
personas o actividades afectadas. Un estandar consta asi de dos elementos: un indicador y un
valor de referencia.

El objetivo de este manual es presentar un conjunto de estandares, que sean valores de
referencia a los que debe tender un entorno urbano, de forma que se garantice la consecucién de
espacios de convivencia saludable, es decir, las mejores condiciones del entorno que permitan
que las personas desarrollen su maximo potencial, se vean expuestas a los menores
inconvenientes del entorno urbano y les sea lo mas sencillo posible adquirir habitos y
costumbres saludables.

No deben confundirse estos estandares con valores legales, como por ejemplo los que se
establecen en el articulo 82 del Decreto 550/2022, de 29 de noviembre, por el que se aprueba el
Reglamento General de la Ley de Impulso para la Sostenibilidad del Territorio de Andalucia, o el
Decreto 123/2012, de 3 de julio, de estdndares urbanisticos de la Comunidad Auténoma del Pais
Vasco. No obstante, en ocasiones si podran coincidir con exigencias legales.

En este manual se incluyen los rangos existentes para cada estandar de calidad, indicandose
explicitamente aquellos casos en los que existe legislacion especifica. Esta legislacion
normalmente viene referida a valores limites exigibles (valores minimos o maximos a cumplir).
No obstante, en determinados casos pueden existir otros valores *mas deseables”, en tanto que
pueden aumentar notablemente la calidad de vida y el bienestar de la poblacion en relacion con
los aspectos evaluados, es decir, tendiendo a alcanzar esos valores, no solo evitamos efectos
nocivos sino que podemos llegar a conseguir efectos positivos. Por ello, en este trabajo se ha
optado por recoger ambos conceptos, de manera que sin perder de vista el requerimiento
normativo (en caso de existir) se facilite también orientacion para poder optimizar los niveles de
calidad en nuestras ciudades.

Estos estandares pueden usarse con dos enfoques; bien para realizar un diagndstico del estado
actual de la ciudad e identificar los aspectos que estan mas alejados del valor 6ptimo como paso
previo a la priorizacién de nuevas actuaciones, o bien, mas habitualmente, para comparar los
resultados de diversas alternativas de ordenacion. En este sentido, podran usarse como valores
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de referencia para el célculo de la relevancia de los impactos dentro del procedimiento de
Evaluacion de Impacto en Salud de Instrumentos de Planeamiento Urbanistico en Andalucia®.

No obstante, estos estandares deben ser siempre usados con precaucion. En ningun caso
pretenden ser valores con validez universal debido al alto grado de complejidad de las realidades
urbanas. Los estandares se acompafan siempre de un analisis de la aplicabilidad y de la
experiencia que soporta su recomendacion, de forma que puedan adaptarse aplicando la ldgica a
la tipologia de ciudades y a las especiales casuisticas con que nos encontraremos en las mismas.

k3.2. Estructura del manual de estandares urbanisticos.

Como es habitual en manuales de este tipo y ante la amplia variedad de cuestiones relacionadas
con la salud y el desarrollo sostenible que se pueden influenciar desde el urbanismo, los
estandares se agrupan en diversos ambitos para facilitar su comprension y aplicabilidad.

En nuestro caso, se ha aprovechado el esquema desarrollado en el Manual para la Evaluacion de
Impacto en la Salud de Instrumentos de Planeamiento Urbanistico en Andalucia con objeto de
facilitar su aplicacion en este procedimiento. Para ello, se han agrupado los determinantes de
salud en razon de su afinidad con areas de intervencion del planeamiento urbanistico, con el fin
de facilitar el trabajo de las personas promotoras.

Las areas en las que se han organizado los estandares son:

* Zonas Verdes y Espacios Libres: incluye estandares relacionados con la accesibilidad a
espacios verdes, naturales o menos modificados en la ciudad que puedan servir de
encuentro a la poblacidn, la practica de ejercicio fisico y el abatimiento de la contaminacién
o del exceso de calor.

* Movilidad Sostenible: incluye estandares relacionados con la facilidad de acceso a bienes y
servicios y sus consecuencias negativas como contaminacion, ruido, sedentarismo vy
accidentes.

* Ocupacion del Territorio: incluye estandares relacionados con el modelo de ciudad, la
oferta de vivienda, la conectividad del terreno y la existencia de riesgos naturales en las
zonas habitadas.

* Metabolismo Urbano: incluye estandares relacionados con la prestacion de servicios
basicos de abastecimiento y eliminacion de subproductos relativos al agua, energia,
materias primas, etc,

* Convivencia social: incluye estandares relacionados con la dimensidn social del desarrollo
sostenible, la diversidad de actividades y grupos de personas y la existencia de redes de
apoyo personales.

e Otras areas de intervencion: incluye estandares relacionados con el resto de cuestiones que
afectan al bienestar de la poblacion.

Es importante destacar que, puesto que existe multitud de interrelaciones entre las

determinaciones del urbanismo, algunos de los estandares propuestos pueden englobarse en

varias dimensiones (por ejemplo, el modelo de ciudad compacta afecta directamente a la

8 Véase apartado 4.7. "Relevancia de impactos" del Manual para la Evaluacién de Impacto en Salud de los IPU en
Andalucia.
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ocupacion del territorio, pero también a la movilidad inducida). En general, se han situado
dentro del area que parecia mas razonable y no se han querido repetir, pero podrian usarse en
cualquiera de las dimensiones afectadas.

k3.3. Estructura de las fichas de estandares urbanisticos.

Teniendo en cuenta el objetivo del manual y esperando que se convierta en un apoyo Util para la
practica de la planificacion urbana, se ha optado por presentar la informacidn organizada en
fichas descriptivas. De esta forma, se consiguen sintetizar los aspectos mas importantes del
indicador y el estandar, mostrando de manera clara su aplicabilidad.

Las fichas se estructuran en torno a doce descriptores, de manera que se cubran todos los
aspectos clave del indicador/estandar, facilitando su comprension y aplicacion:

AREA: Encuadre general del estandar seleccionado. Se refiere a la dimension especifica en la
que se aplica, es decir, a qué componentes de la calidad de vida y el bienestar urbano se
aplican.

SUBAREA: Cada 4rea puede contener, de forma orientativa, varias subareas, que subdividen
el area en aspectos del urbanismo mas reducidos y concretos.

DENOMINACION del indicador/estandar: el nombre del indicador/estandar.

CODIGO: una notacién numérica univoca para cada indicador/estandar, que permite realizar
busquedas, incluir referencias cruzadas y relacionar entre si diferentes determinantes que
pueden compartir indicadores/estandares.

DESCRIPCION: definicién del indicador/estandar. En caso de que existan varias fuentes para
un mismo indicador/estandar, se proporciona una definicion lo mas completa posible,
elaborada a partir de dichas fuentes.

UNIDAD: unidad de medida

CALCULO: incluye expresion matemdtica para el célculo, explicando los parametros
implicados y su calculo respectivo en caso necesario, asi como la informacion de partida.

ESTANDAR: incluye el valor o rango, con una indicacion especifica en el caso de existir
exigencia normativa al respecto, asi como el valor deseable, minimo y/o maximo.

JUSTIFICACION: cada indicador/estandar se acompafa de una breve nota sobre estudios o
evidencias encontradas al respecto, permitiendo entender y acreditar el efecto de la
planificacion urbana en la calidad de vida y la salud.

APLICABILIDAD: en este apartado se contextualiza la utilidad del indicador/estandar,
pudiendo indicarse tanto en relacion con ambitos preferentes (que se relacionaran, en
general, con el Sistema de Ciudades establecido en el Plan de Ordenacion del Territorio de
Andalucia), como con el momento de planificacion en que puede emplearse.

ESQUEMA: figura sencilla explicativa en caso de que sea necesario para entender el
indicador.
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* FUENTE: fuentes en las que es posible encontrar el indicador/estandar. Se incluyen como
cita en texto (Autor/Organismo, afo), incorporandose la referencia completa en el epigrafe
8, de Bibliografia, siguiendo el sistema de referencias APA (el sistema mas utilizado para
estandarizar la citacion de fuentes y referencias bibliograficas).

En general, en el caso de referencias a documentos normativos, estos se citaran con nota al pie
mediante un enlace de acceso directo o con el nombre exacto del documento y fecha. De esta
misma forma se citaran los informes de organismos publicos o privados. Para el caso de libros,
capitulos de libro, articulos y otros trabajos académicos, se indicara el nombre del autor y el afio,
pudiendo localizar la referencia integra en el listado de bibliografia.
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v4. ORIENTACIONES GENERALES PARA EL USO DEL MANUAL

Se incluyen en este apartado algunas orientaciones sobre cdmo seleccionar y utilizar los
estandares a fin de sacarles el mayor partido. Entre otras cuestiones, se especificard qué ambitos
se deben escoger, de donde se pueden obtener los datos, como interpretar y comparar los
resultados obtenidos y como proceder en caso de encontrar poblaciones vulnerables.

k4.1. Ambitos espaciales a los que hacen referencia los indicadores.

Los estandares pueden venir referidos o aplicarse a distintos ambitos: al total del municipio, al
suelo urbano, a secciones de calle, a entornos definidos por areas de influencia, etc. Segun el
caso, esos ambitos pueden estar ya cuantificados y existir informacion al respecto
(delimitaciones espaciales espaciales como barrios, nucleos de poblacion o secciones censales,
por ejemplo) o deberan calcularse o estimarse. Para una adecuada aplicacion de los estandares,
la persona o el equipo encargado, deberia localizar fuentes adecuadas al respecto y justificar, en
cualquier caso, la seleccion de las mismas y su posible edicion posterior.

Se hace aqui referencia expresa al caso del suelo urbano/area urbana, que aparece
frecuentemente en los indicadores. En este caso, salvo indicacion expresa en la ficha del
estandar, se estara a lo dispuesto en la Ley 7/2021, de 1 de diciembre, de impulso para la
sostenibilidad del territorio de Andalucia, y el Decreto 550/2022, de 29 de noviembre, que aprueba
el Reglamento General que lo desarrolla.

En todo caso, dado el origen de los estandares, en general se encuentran pensados para
municipios en torno a 20.000/50.000 habitantes. En el caso de municipios sensiblemente mas
pequefios, tanto el sentido del indicador como el rango deseable pueden no ser aplicables (véase
al respecto el siguiente apartado).

En el caso de usarse estos estandares para evaluar una modificacion de planeamiento,
normalmente se aconseja que, dependiendo del tipo de indicador, el area directamente afectada
se incremente alrededor de las parcelas objeto de modificacion, pues los impactos derivados de
la ejecucion normalmente (ruido, polvo, trafico...) suelen notarse en un entorno amplio de la
ciudad. También pueden usarse delimitaciones espaciales ya existentes como barrios,
asentamientos, que responden a la comunidad que puede verse afectada por las modificaciones.

Cuando se usen para realizar un diagnostico de situacion, se recomienda el recurso a ambos
enfoques: obtener los datos globales del municipio y los parciales de distintos barrios. De esta
forma, pueden identificarse desigualdades y/o inequidades y se pueden priorizar los esfuerzos.
Igualmente sirve el enfoque de barrio para la evaluacion del planeamiento, ya que, ademas de
los rangos aqui facilitados, los valores de referencia del municipio o de otros barrios son
importantes a la hora de valorar si se estan combatiendo eficazmente las inequidades.
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k 4.2. Aplicabilidad de los estandares.

Como se ha mencionado anteriormente, en el caso de municipios y/o asentamientos muy
pequefios puede ocurrir que el indicador no tenga mucho sentido (por ejemplo, en un municipio
de 5oo habitantes dentro de un Parque Natural no tiene mucha légica usar la accesibilidad a
zonas verdes si pensamos que la poblacion esta completamente rodeada de zonas verdes
naturales) o que el rango esté muy sesgado (al dividir por una superficie o una poblaciéon muy
pequefig, el resultado del indicador puede no ser comparable con el caso normal).

Estos casos, que también pueden darse en municipios mayores, pero con peculiaridades
especificas, deben estudiarse caso a caso. Probablemente, sea necesario adaptar tanto el
indicador como el rango, lo cual puede hacerse sin mas que justificar las modificaciones
realizadas. Con este objetivo se facilita informacion sobre el enfoque y origen de los indicadores,
de forma que su modificacion responda al espiritu del estandar y no a su definicion estricta.

Ademas se debe indicar que, en cuanto a los rangos deseables, en los casos de municipios muy
pequefios o que presenten singularidades, una alternativa interesante seria comparar los
resultados con los datos obtenidos en municipios semejantes, usando siempre los resultados
mas favorables.

Finalmente, se debe mencionar que en algunos de los indicadores propuestos no se ha
conseguido establecer un valor estandar por falta de evidencia y estudios, en otros casos, se
proponen como valores deseables o ideales el valor “0” o la tendencia a “0”. En estos casos
podrian entenderse mas como unas “buenas practicas” que como un indicador.

k 4.3. Fuentes de informacion existentes.

Existen numerosas fuentes de las que es posible tomar informacion de partida para el calculo y
aplicacion de indicadores. El Anexo 4 se ha elaborado precisamente para indicar algunas de las
principales fuentes de informacion y como acceder a ellas. En cualquier caso, se recomienda el
empleo de informacidn, siguiendo por orden de prioridad, la siguiente naturaleza de las fuentes:

1.

2.

Fuentes oficiales de estadisticas y cartografia

Informacion propia con bases estadisticas o cartograficas municipales
Fuentes derivadas de proyectos realizados por organismos publicos
Fuentes derivadas de proyectos realizados por otros organismos

Elaboracion propia (incluye encuestas, generacion propia de estadisticas, capas
elaboradas con sistemas de informacion geografica a partir de mediciones o estadisticas
propias, etc.)

Seguir este orden asegura, por un lado, el no duplicar esfuerzos ya realizados, comprobando si
existe ya la informacion necesaria, y por otro, contribuye a garantizar la comparacion de
indicadores, de ahi ademas la importancia de indicar las fuentes utilizadas y el tratamiento
posterior de los datos empleados.
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k4'4' Formato y escala de la informacidn de partida y unidades en las que se expresa
el indicador.

Este punto se refiere especialmente a la informacion espacial y su tratamiento mediante un
sistema de informacidn geografica para el calculo de indicadores. Sea cual sea la naturaleza de la
informacion, habra que elegir el formato y la escala que mejor se adapte a las necesidades del
indicador.

Se puede citar aqui como ejemplo la poblacion (variable especialmente frecuente en el calculo
de indicadores). El nimero de habitantes puede obtenerse de diferentes fuentes. A partir de lo
que se conoce como la “malla estadistica europea” (conocida comUnmente como “GRID"), la
Junta de Andalucia actualizo y amplié la informacion de esta malla proporcionando una
cuadricula 250 m x 250 m, que incluye, entre otros, el dato de poblacion residente actualizado en
el momento de la redaccion de este manual a 1 de enero de 2021. También seria posible obtener
datos de poblacion a partir del censo o del padron (con ventajas y desventajas segun la
necesidad de georreferenciar o no a la poblacidon, el ano del mismo, etc.), realizar
extrapolaciones a partir del catastro (habitantes/domicilio), etc.

En cualquier caso, se debe indicar la seleccion de una u otra fuente y mantener la unidad en la
que se expresa el indicador. No obstante, puede haber situaciones en las que, por la
imposibilidad de obtener cierta informacion®, se pueda modificar la unidad, como por ejemplo se
realiza en la “Aplicacion y Valoracion de los resultados del Sistema Municipal de Indicadores de
Sostenibilidad en Cuatro Municipios”, elaborado por la Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona
y el Ministerio de Medio Ambiente, y Medio Rural y Marino. En este documento se calcula el
indicador de “Proximidad a equipamientos basicos” que, si bien idealmente se expresaria como
“porcentaje de poblacion a una determinada distancia de dichos equipamientos”, la ausencia del
dato de poblacidn georreferenciada determina que los autores utilicen el indicador expresado
como “porcentaje de viviendas” (obteniendo el dato del catastro).

Asimismo, hay que tener en cuenta que en determinadas circunstancias, aun no existen registros
de poblacion residente, por lo que se deberd hacer una aproximacion para ver el resultado del
indicador. Este es el caso de planeamientos o innovaciones en las que se prevé una urbanizacion
de suelo anteriormente no urbano, dotandolo de un uso residencial. En este caso se podria hacer
el calculo de la poblacion “virtual o futura” a partir de la densidad de viviendas prevista, la
superficie total y una aproximacion con la media de personas (2,4-2,6 habitualmente)* que
habitan una vivienda, por ejemplo.

k4.5. Aplicacion del estandar en zonas vulnerables.

9 En determinadas circunstancias el padrén o el censo pueden subestimar la poblacién al no incluir poblacién de paso
(turismo) o personas cursando estudios.
10 https://www.ieca.junta-andalucia.es/proyecciones/proyecchogares/notaprensa.htm
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A la hora de aplicar cualquiera de los estandares contenidos en este manual, sera especialmente
importante tener identificadas y localizadas las zonas del municipio donde se localiza un
porcentaje significativo de poblacion con caracteristicas de vulnerabilidad, o zonas incluidas en
planes, programas o determinaciones especificas con necesidades de transformacion urbana.

De esta forma, al obtener los resultados de la aplicacion del estandar se debe mencionar e
incluso cuantificar si es posible, la afeccion especifica a zonas vulnerables (expresando esta
afeccidn respecto a poblacion o respecto a superficie, segun la naturaleza del indicador). Esta es
otra forma de identificar o evaluar inequidades. Un resultado sensiblemente peor en areas que
ya se encuentran en circunstancias desfavorecidas que el de areas circundantes, en cualquier
estandar se consideraria un incremento de la inequidad.
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5. RELACION ENTRE LAS DISTINTAS AREAS DE LA PLANIFICACION
URBANA Y LA SALUD Y CALIDAD DE VIDA

En este apartado se incluye el listado de las fichas y su relacidn con los tipos de determinaciones
urbanisticas hasta conformar areas de interés.

Las fichas se clasifican en funcion de las dimensiones o areas con las que se relaciona cada
indicador/estandar. Como se ha mencionado anteriormente, estas dimensiones o areas y sus
correspondientes subareas se han basado en la clasificacion de determinantes que propone esta
Consejeria de Salud y Consumo que se recoge en el Documento de Apoyo de Urbanismo del
Manual para la Evaluacion de Impacto en Salud de Instrumentos de Planeamiento Urbanistico de
Andalucia™.

La siguiente tabla incluye el total de dimensiones, subareas e indicadores incluidos en el manual
(con su correspondiente co6digo):

Tabla 1. Contenido estructurado del manual: dimensiones, subareas, cédigo y estdndares seleccionados.

DIMENSIONES SUBAREAS CODIGO Y ESTANDARES SELECCIONADOS

11 https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/manual_urbanismo.pdf
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DIMENSIONES SUBAREAS CODIGO Y ESTANDARES SELECCIONADOS

Vamos ahora a describir brevemente para cada una de las areas, las relaciones existentes entre
las determinaciones urbanisticas a que se refieren y los aspectos de calidad de vida y salud que
pueden derivarse de las mismas, a fin de comprender el origen y motivacion de los diferentes
estandares.

En cada una de las areas se incluye un listado de los estandares que pueden asociarse al analisis
de las mismas, estas fichas pueden consultarse en el anexo correspondiente.

kS.l. Zonas verdes y espacios libres

Los espacios abiertos de la ciudad son un componente fundamental de la misma, con un gran
potencial para fomentar la salud y el bienestar de la poblacidon, ya que proporcionan espacios de
encuentro y esparcimiento y sirven para estructurar y dinamizar los propios tejidos urbanos.

En funcion de su naturaleza y disefio, pueden contribuir a satisfacer una amplia gama de
necesidades de la poblacion, como favorecer las relaciones sociales o la practica de ejercicio
fisico (seran espacios libres de mayor superficie). También puede incidir en el propio
metabolismo de la ciudad, absorbiendo contaminantes o reduciendo el ruido, e incluso puede
contribuir a mitigar los efectos de los procesos denominados “islas de calor urbanas”,
provocados por la continuidad de un suelo densamente ocupado/edificado. Finalmente, también
suponen un necesario contacto con espacios naturales y resultan un refugio agradable entre
tanto espacio construido.

Podemos distinguir dos tipos de espacios libres: las zonas verdes y los espacios de libre
concurrencia publica.

En cuanto a las zonas verdes, existen distintas definiciones al respecto, pero en general
podemos decir que una zona verde es una superficie abierta donde el elemento fundamental de
su composicion es el vegetal™.

Para concretar un poco mas esta definicion, a los efectos de este manual tomaremos como
referencia la ofrecida en el Anexo del Decreto 550/2022, de 29 de noviembre “aquellas
integradas por terrenos libres de edificacion y dotados de vegetacion que presentan una
superficie permeable y desarrollan funciones ambientales (ecoldgicas, mitigacion cambio
climatico,..), ademas de las propias de su calificacion urbanistica. A modo de ejemplo, serian
consideradas zonas verdes los parques y jardines, pero no ocurriria lo mismo con rotondas,
medianas, zonas de césped artificial o zonas previstas de vegetacion no ejecutadas.

Existen cada vez mas evidencias cientificas que relacionan directamente la presencia de estos
espacios con la salud mental y fisica de la poblacion, por lo que resulta de especial interés

12 Guerrero y Culos, 2007. Herrero et al., 2016.
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profundizar en los indicadores y estdndares existentes al respecto. Sin embargo como
documentos de referencia de especial interés para el usuario de este manual, se recomienda la
consulta de los informes de la OMS “Urban green spaces and health: a review ofevidence”* y
“Urban Green Space Interventions and Health: A review of impacts and effectiveness”*.

Asimismo, hay que tener en cuenta dos aspectos fundamentales a la hora de seleccionar qué
especies vegetales van a poblar las zonas verdes. Por un lado, evitar especies rastreras que
favorezcan el anidamiento de especies animales transmisoras de enfermedades como roedores
0, en su caso, disponer de medidas de prevencidn/correctoras adecuadas que garanticen la
inexistencia de éstos, y por otro, habria que considerar los efectos alergogénicos de
determinadas especies para poder reducirlo. En este sentido, la presencia de especies
productoras de pdlenes alérgenos entre el verde urbano, puede ser identificada y evaluada a la
hora de planificar y gestionar los espacios verdes urbanos. Aunque existen indices de
alergenicidad®, su calculo puede resultar complejo, por lo que en el contexto de esta guia se ha
incluido un indicador muy simple basado en la presencia de especies potencialmente
alergdgenas basado en las pruebas cientificas existentes.

Otros aspectos fundamentales a tener en cuenta en las zonas verdes son su disefio
(disponibilidad de elementos de juego infantil, espacios para el paseo, zonas para deporte, etc.),
mantenimiento y limpieza, de manera que sean percibidas como espacios seguros (visibilidad e
iluminacion necesarias) y permitan su uso por parte del mayor numero posible de personas y
colectivos.

Los espacios de libre concurrencia publica, segun la definicién establecida en el Decreto
550/2022 mencionado anteriormente, son “aquellos espacios libres de edificacion (plazas, dreas
peatonales, dareas de juego), destinados al ocio, juegos y esparcimiento de la poblacion”. Es
importante destacar la disponibilidad de mobiliario urbano: bancos, zonas sombreadas
(especialmente importante en zonas como Andalucia), fuentes, papeleras, equipamiento
infantil, deportivo, etc.”. A diferencia del anterior concepto, éstos no tienen por qué tener
especificamente elementos vegetales, aunque se puede considerar que las zonas verdes se
encuentran incluidas dentro de los espacios de libre concurrencia.

Asimismo, éstos se pueden encontrar asociados tanto a sistemas funcionales de la red de
espacios libres (espacios civicos, zonas verdes y espacios para la movilidad) como a espacios
parcelados (actividades econdmicas, comercio y equipamientos)™, siendo preferibles siempre los
primeros.

Ademas del objetivo social de los espacios verdes, que es facilitar el encuentro de las personas y
la consolidacion de las redes de apoyo, otro posible objetivo es el de romper la continuidad de
suelo edificado para reducir los efectos “islas de calor urbana”, que provoca que la temperatura
registrada en los entornos urbanos pueda resultar varios grados superior a la del entorno
circundante no urbano.

13 http://www.euro.who.int/en/health-topics/environment-and-health/urban-health/publications/2016/urban-green-
spaces-and-health-a-review-of-evidence-2016

14 http://www.euro.who.int/en/health-topics/environment-and-health/urban-health/publications/2017/urban-green-

space-interventions-and-health-a-review-of-impacts-and-effectiveness.-full-report-2017

15 Carifianos et al. 2014
16 Esteban i Noguera, 2003
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La Agencia Europea de Medio Ambiente, destaca la negativa influencia de las olas de calor en la
salud humana®, sobre todo en poblacion mas vulnerable como poblacion anciana, infantil,
embarazadas, poblacion con pluripatologias...

Particularmente favorables para este objetivo son los espacios abiertos que incluyan ldminas de
agua: playas, lagos, rios, fuentes, estanques, llamadas en general “blue areas”, que juegan
también un importante papel en relacion con la salud de la poblacion (area recreativa, mejora la
estética del entorno, promueve la actividad fisica, mitiga olas de calor...)™®, o el uso de muros y/o
cubiertas verdes, que son aquellas que incorporan sustrato vegetal en el detalle constructivo de
la cubierta/muro. Respecto a las “blue areas”, se recomienda que sean tenidas en cuenta a la
hora de evaluar posibles riesgos de proliferacion de vectores transmisores de enfermedades,
como los mosquitos. En caso necesario, deberian disponer de protocolos o planes de
mantenimiento que garanticen que no sean focos de crecimiento.

Los estandares propuestos para valorar la idoneidad de los aspectos relacionados con esta area
son:

1.1. Presencia de zonas verdes

1.2. Proximidad a zonas verdes

1.3. Proximidad a lugares de concurrencia publica

1.4. Compacidad corregida

1.5. Cubiertas verdes

1.6. Presencia de verde urbano asociado a polinosis

k5.2. Movilidad sostenible y accesibilidad a servicios

El término movilidad se relaciona con los desplazamientos que las personas o las mercancias
efectUan en un determinado sistema o dmbito socioecondmico, siendo los medios de transporte
los que la hacen posible. La movilidad es importante porque permite el acceso a bienes y
servicios y el contacto interpersonal, cuestiones muy importantes en el bienestar de la
comunidad.

Pese a ello, no se puede olvidar que el sector del transporte genera un importante conjunto de
impactos negativos en las ciudades como son la congestion, la fragmentacion de espacios, el
consumo de energia, el ruido, los accidentes de trafico y la emision de contaminantes (gases de
efecto invernadero, precursores de ozono troposférico, sustancias acidificantes, particulas,
aerosoles, plomo, compuestos organicos volatiles, mondxido de carbono, dxidos de azufre y
nitrogeno, etc.). Como datos de referencia, el sector transporte consume un 38,4% del consumo
total de energia de Andalucia® y representa del orden del 50% del total de las emisiones
difusas™.

17 EEA, 2012

18 EEA Urban adaptation to climate change in Europe, 2012 Manuel, 2003 Gascon et al., 2017

19 Documento “Borrador Plan de Infraestructuras del Transporte y Movilidad de Andalucia (PITMA) 2021-2027".
Consejeria de Fomento, Infraestructuras y Ordenacion del Territorio (junio 2019).

20 Documento de Alcance del PITMA. Consejeria de Agricultura, Ganaderia, Pesca y Desarrollo Sostenible.
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La contaminacion del aire es uno de los mayores riesgos ambientales que existen para la salud.
Mediante la disminucion de los niveles de contaminacion del aire se puede reducir la carga de
morbilidad derivada de accidentes cerebrovasculares, cardiopatias, canceres de pulmon y
neumopatias cronicas y agudas, entre ellas el asma*. En el entorno urbano, las emisiones
procedentes de industrias, hogares, trafico, etc. se concentran debido a la tipologia de calles y
edificaciones, y puede agravarse ademas en situaciones de ola de calor.

Por todo ello, es necesario adoptar medidas en las ciudades que tengan como objetivo reducir la
contaminacion ambiental, mediante una planificacion urbana que principalmente reduzca el
trafico privado y optimice la ubicacion de los principales focos emisores.

Para promover una movilidad no motorizada es necesario planificar las ciudades de manera
correcta a través de tres mecanismos:

- Apuesta por una ciudad compacta y diversificada, permitiendo cubrir las necesidades basicas
de la poblacion con desplazamientos cortos.

- Fomento de la movilidad no motorizada, con carriles bici o vias peatonales, que ademas de
reducir los efectos negativos de la contaminacidon atmosférica, favorece la actividad fisica de la
poblacion.

- Fomento del transporte publico, que disminuye el volumen de emisiones por persona y
también supone una mayor actividad fisica de la poblacion (para acceder a las paradas) y una
mayor interaccion social.

Como ejemplo de los efectos positivos sobre la salud que genera una movilidad activa, el Plan
Andaluz de la Bicicleta 2014-2020, recoge los siguientes datos de la investigacion “ Cycling and
health"**:

Tabla 1: Efectos del ejercicio en bicicleta en la salud.

Duracion del ejercicio Efecto conseguido
10 minutos Mejora articular
20 minutos Refuerzo del sistema inmunitario
30 minutos Mejoras a nivel cardiovascular
40 minutos Aumento de la capacidad respiratoria
50 minutos Aceleracién del metabolismo
60 minutos Control de peso, antiestrés y bienestar general

Respecto a los beneficios ambientales, el plan indica que si se dejara de utilizar el coche o la
motocicleta en distancias inferiores a los 3 Km, se conseguiria un ahorro energético superior al
60%.

Por otro lado, segun datos del Informe de Evaluacion del Plan Integral de Obesidad Infantil de
Andalucia 2011-2018, en 2017 los indices de prevalencia de sobrepeso y obesidad infantil en
Andalucia (33,40%) superaban los del resto de Espafia (28,56%). Por ello, cobra especial
importancia la publicacion del proyecto “Camino escolar. Pasos hacia la autonomia infantil"*,

21https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/ambient-(outdoor)-air-quality-and-health
22 “Cycling & Health”. Centro de Salud de la Universidad Alemana del Deporte. Colonia (2004).
23 https://www.fomento.gob.es/recursos_mfom/camescolar_guia_altareso.pdf
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dirigida al fomento de la movilidad activa en la poblacion infantil, proponiendo ademas la
recuperacion de espacios a la ciudad y la construccidn de entornos mas amigables.

Finalmente, para potenciar la movilidad activa es necesario minimizar las posibles barreras
arquitectonicas existentes en el entorno urbano, favoreciendo asi ademas el desplazamiento de
personas con movilidad reducida.

Los desplazamientos de la poblacion, en general, se realizan con el objetivo de salvar la distancia
que les separa de los lugares donde satisfacer sus necesidades o deseos, en definitiva, permitir la
accesibilidad. Esta no sélo depende de la variable “transporte”, sino que es el resultado de la
interrelacion de multiples factores en los que la ordenacion del territorio y la organizacion
socioeconomica tienen un papel fundamental.

En este sentido, para disponer de municipios y ciudades mas accesibles, es necesario mejorar los
sistemas de transporte para que sean eficaces y eficientes (desplazar al mayor nimero de
personas en el menor tiempo posible y generando los menores impactos negativos). Esta
eficiencia esta muy ligada al fomento del transporte publico colectivo.

Ademas, estos medios deben ser accesibles a toda la poblacion, reduciendo asi las posibles
inequidades socioeconomicas, sanitarias, ambientales, etc. En este sentido, un entorno de
movilidad peatonal de calidad en las proximidades de las paradas de transporte publico, mejora
la accesibilidad y la integracion del mismo.

Segun datos de la encuesta MOVILIA*, el 90% de los desplazamientos motorizados
interurbanos y el 72% en medios urbanos se realizan en coche privado, lo que expresa
claramente la predominancia de este modo de transporte. Ademas la movilidad basada en el
transporte privado da lugar a un elevado consumo de espacio en las ciudades, que deja de estar
disponible para el uso y disfrute de la ciudadania desde el punto de vista de la interaccion social o
de una movilidad activa de mayor calidad®.

Hay que destacar la existencia en Andalucia del Plan Andaluz de Infraestructuras de Transporte y
Movilidad Sostenible 2021-2027 (PITMA), que alinea sus objetivos de movilidad sostenible con
los de la Estrategia Andaluza de Desarrollo Sostenible 2030 y la tramitacion de los Planes de
Transporte Metropolitano y Movilidad Sostenible de las g areas metropolitanas existentes en
Andalucia. Es por ello que, a la hora de disefiar el modelo de movilidad de nuestras ciudades y
por ende, de planificar su urbanismo, habra que tener en cuenta los objetivos planteados en
estos Planes de Movilidad (ver “Guia practica para la elaboracion e implantacion de planes de
movilidad urbana sostenible”?®).

En relacion con los aspectos negativos asociados a la movilidad, como incremento de la
contaminacion y del ruido, a partir de 2023 es obligatorio establecer zonas de bajas emisiones
(ZBE) en los municipios de mas de 50.000 habitante, los territorios insulares y municipios de mas
de 20.000 habitantes cuando se superen los valores limite de los contaminantes regulados en el
Real Decreto 102/2011, de 28 de enero, relativo a la mejora de la calidad del aire. Estas ZBE
tendran por objeto contribuir a mejorar la calidad del aire y mitigar el cambio climatico,
resultando en una mejora de la salud de la ciudadania y la calidad de vida urbana, impulsando

24 Encuesta de Movilidad. Ministerio de Fomento. 2007
25 Talavera-Garcia, 2017
26 https://www.agenciaandaluzadelaenergia.es/sites/default/files/documentos/4_guia_pmus.pdf
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una movilidad mas sostenible e inclusiva con menor impacto en la calidad del medio ambiente
sonoro, fomentando la movilidad activa y la recuperacion del espacio publico y promoviendo la
mejora de la sequridad vial y |a pacificacion del trafico.

Por otro lado, la convivencia entre distintos modos de transporte puede resultar negativa si el
disefio urbano y la planificacion de la movilidad no son los adecuados. Una planificacion urbana
que no incorpore una optimizacion de la movilidad, puede dar lugar a fricciones entre vehiculos
motorizados y modos de transporte no motorizados, e incluso accidentes con diferentes
resultados. Segun datos de las series histdricas de accidentes de la DGT?, el porcentaje de
accidentes en vias urbanas ha ido aumentando. En 1993, un 55,19% de accidentes tuvieron lugar
en vias urbanas, y este porcentaje aumento hasta un 63,33% en 2017.

Ademas de estas cifras, tal y como recoge el Libro Verde del Medio Ambiente Urbano (2007) hay
que tener en cuenta que la percepcion del peligro del trafico y del riesgo de accidente se traduce
en modificaciones de las conductas de la ciudadania, que tiende a evitar las vias percibidas como
peligrosas, a realizar cambios en el modo de transporte o a impedir el uso del espacio publico de
las personas que tienen a su cargo (relacionado esto Ultimo, con una disminucion de la
autonomia comentada anteriormente donde se hablaba de los caminos escolares).

A continuacion se indican los estandares propuestos para valorar la idoneidad de los aspectos
relacionados con esta area:

2.1. Exposicion a contaminantes derivados del trafico

2.2. Poblacion vulnerable expuesta a vias de trafico intenso

2.3. Accesibilidad peatonal del viario

2.4 .Reparto peatonal del viario

2.5 .Proximidad de las viviendas a la red ciclista

2.6. Aparcamientos de vehiculos privados fuera de la calzada

2.7. Reparto modal

2.8. Proximidad a parada de transporte publico

2.9. Proximidad de equipamientos basicos

2.10. Velocidad del viario

2.11. Puntos negros urbanos

2.12. Autocontencion laboral

2.13. Equilibrio entre actividad y residencia

k5.3. Disefio urbano y ocupacién del territorio

La planificacion urbanistica es precisamente la disciplina que se encarga de optimizar el disefio
urbano y la ocupacion de espacios. Una ciudad con un disefio bien planificado permite dar



http://www.dgt.es/es/seguridad-vial/estadisticas-e-indicadores/accidentes-30dias/series-historicas/
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respuesta a las necesidades de la poblacidn que la habita, contribuyendo asi a la mejora de la
calidad de vida y por tanto a su estado de salud. Esto conlleva garantizar una serie de cuestiones:

- Acceso a vivienda de calidad y de diferentes tipologias para toda la poblacion en
condiciones de equidad. Esta disponibilidad tiene dos componentes, por un lado la
existencia de suficientes viviendas para compra o alquiler repartidas de forma
equilibrada entre distintas zonas y, por otro, su asequibilidad econdmica. Segun el Banco
de Espana, lo ideal es que el precio de la vivienda no supere el 35% de la renta disponible.
Por ello, cobra especial importancia la promocion de viviendas con algun régimen de
proteccion.

La preocupacion ciudadana a este respecto se articula en torno a dos fendomenos
recientes: el auge de los alquileres turisticos y el proceso de gentrificacion de algunos
barrios que dificulta el acceso a la vivienda, sobre todo en el centro de las ciudades. Otra
cuestion que considerar son los efectos de la crisis econdmica en materia de desalojos,
puesto que hay estudios® que concluyen que tras sufrir un desalojo se triplica la
probabilidad de depresion.

Por ultimo, en relacion con el correcto disefio de viviendas y edificios residenciales, es
recomendable su adecuada orientacion para un correcto soleamiento y ventilacion en
funcion de los vientos dominantes. Tener en cuenta estos factores puede contribuir a
minimizar efectos negativos en la poblacion y en el propio medio ambiente urbano,
optimizando el consumo de energia y reduciendo la generacion de contaminantes.

- Mantenimiento de las condiciones de salubridad e higiene de la ciudad y mejora de las
condiciones ambientales. Se profundizara mas sobre estos temas en el apartado de
metabolismo urbano.

- Promocion del modelo de ciudad compacta y diversa, minimizando la necesidad de
desplazamiento y el consumo de suelo u otros recursos, mientras se garantizan la
habitabilidad y la dotacion de servicios. Tampoco se debe incurrir en un exceso de
ocupacion, por los problemas de congestion y convivencia que supone: hay estudios que
recomiendan una densidad de suelo alrededor de 120 viviendas /Ha para acercarse a este
modelo de ciudad compacta®.

- Dotacion de espacios libres que fomenten la convivencia y comunicacion social. Se ha
profundizado en apartados anteriores, pero en este apartado también debemos tenerlo
en cuenta.

- Diseio de la ciudad de manera amable para peatones. Un buen disefio de los espacios
por los que se mueven peatones tiene un efecto incentivador de este tipo de movilidad .
Esto se complementaria con un disefio que limitara la ocupacion del espacio por
vehiculos motorizados privados.

La pandemia por COVID-19 ha puesto de manifiesto como un disefio adecuado de
nuestras ciudades permite una mejor adaptacion en casos de especial necesidad. En

28 Gili et al. (2013)
29 Josefa Maria Rodriguez Mellado, 2017. Calculo densidad de vivienda para una ciudad compacta
30 Talavera-Garcia, 2017
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2020 las autoridades sanitarias exigian una distancia entre personas de 2 metros a la
hora de realizar paseos, mayor incluso en la practica deportiva, siendo de dificil
cumplimiento en muchas de nuestras calles. En determinados periodos de maxima
afluencia, algunas ciudades se ven en la necesidad de ampliar el espacio para el flujo
peatonal. Por lo que esta cuestion deberia ser prevista en futuros planeamientos para
ofrecer mayor espacio publico a las personas.

A estos efectos, existen recomendaciones de anchura minima de acera, para los que
deben tenerse en cuenta la previsible existencia de obstaculos que dificultan los flujos
peatonales (especialmente los de personas con movilidad reducida): sefales de trafico,
contenedores de residuos, elementos de iluminacion, aparcamientos para bicicletas o
patinetes, e incluso elementos de establecimientos comerciales (veladores,
publicidad...).

- Garantia de accesibilidad universal. Aunque ya en apartados previos del manual se ha
tratado la importancia de la eliminacion de obstaculos y barreras arquitectdnicas, es en
esta area donde cobra mas sentido. En Andalucia disponemos del “"Reglamento que
regula las normas para la accesibilidad en las infraestructuras, el urbanismo, la
edificacion y el transporte”® y el “Documento Técnico sobre el Decreto de
Accesibilidad”*?, que pueden servir como documentos de referencia en este ambito..

- Minimizacién de la ocupacion de zonas de riesgo. Se trata de identificar los riesgos
naturales (erosivos, zonas inundables, riesgos de incendios, sismoldgicos, etc) y
delimitar las zonas vulnerables, que deben quedar, de alguna forma, protegidas o
excluidas del proceso urbanizador. De esta forma, la localizacion de estas zonas
vulnerables debe estar identificada en los instrumentos de planeamiento urbano.

Finalmente, frente a la tendencia a focalizar el disefio de la ciudad a nivel de suelo, hay autores
que proponen un modelo de tres niveles, donde las cubiertas estan vinculadas a la biodiversidad,
la energia y el agua. El subsuelo se vincula a los servicios, la distribucidon urbana, el aparcamiento,
la movilidad masiva de pasajeros, al ciclo del agua y a la gestidon de la energia. El suelo se
relaciona con los usos, la funcionalidad y el espacio publico®.

31 https://www.boe.es/buscar/pdf/2015/BOJA-b-2015-90573-consolidado.pdf
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El Urbanismo de los tres niveles

Figura 3: Ciudad en tres niveles. Fuente: Rueda, S y Echave, C (2007)

Los indicadores que se describen en este apartado afectaran principalmente a los determinantes
de salud especificos relacionados con los factores sociales y ambientales, como el apoyo o
aislamiento social, el acceso a la vivienda o el propio disefio urbanistico que condiciona de
manera directa los estilos de vida.

Ademas de los estandares propuestos en esta area, se pueden incluir en esta area otros como
Proximidad a lugares de concurrencia publica (2.3), Compacidad corregida (1.4.), Cubiertas
verdes (1.5.), Reparto peatonal viario (2.4.).

Los estandares propuestos para valorar la idoneidad de los distintos aspectos descritos son los
siguientes:

3.1.Porcentaje vivienda protegida

3.2. Ratio demanda de vivienda publica v oferta

3.3. AntigUuedad vy estado de conservacion de edificios (ITE)

3.4. Ratio de alojamientos turisticos

3.5.NUmero de ejecuciones hipotecarias

3.6. Densidad de habitantes

3.7. Densidad de viviendas

3.8. Compacidad absoluta
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3.9. Dotacion de equipamientos

3.10. Complejidad urbana- Shannon

3.11. Proximidad a actividades comerciales de uso cotidiano

3.12. Solares abandonados v edificaciones ruinosas en suelo urbano

3.13. Continuidad espacial de la calle

3.14. Percepcion espacial de verde urbano

3.15. Superficie municipal con uso urbano potencialmente inundable

3.16. Sismicidad

3.17. Déficit aparcamiento vehiculo privado

3.18. Conectividad de corredores verdes para la ciudadania

k5.4. Metabolismo Urbano

Entre los principales problemas de las ciudades, diagnosticados por ejemplo en “El libro verde de
sostenibilidad urbana y local en el ambito del Urbanismo”, destacan los que tienen que ver
directamente con el consumo de recursos: suelo, agua, materiales y energia®, ya que este
consumo lleva implicito la generacion de subproductos contaminantes:

Emisiones al aire: principalmente procedentes del trafico, actividad industrial, sistemas
de calefaccion (COVs, particulas, 6xidos de nitrogeno y azufre, CO.,...).

A estos efectos, este manual se tendra en cuenta fundamentalmente la Ley 34/2007 de
15 de noviembre, de calidad del aire y proteccion de la atmodsfera en cuanto a los
contaminantes y el catalogo de las actividades potencialmente contaminadoras de la
atmosfera (incluidos en los Anexos | y IV respectivamente). En este sentido hay que
aclarar que a efectos de salud, nos interesa poner el foco en los valores de INMISION
mas que en los de EMISION?, por lo que se tendran en cuenta los niveles establecidos en
el R.D. 102/2011, de 28 de enero, relativo a la mejora de la calidad del aire, y las
Directrices mundiales de la OMS sobre calidad del aire 2021%.

Segun la OMS?¥, se estima que en 2019 la contaminacién del aire ambiente (exterior)
provocd en todo el mundo 4,2 millones de muertes prematuras. Este calculo se realiza
teniendo en cuenta un Unico contaminante (PM 2,5), por lo que el impacto puede ser aun
mayor. De hecho, los niveles de ozono y particulas observados en numerosas ciudades
de los paises mas desarrollados generan riesgos relevantes para la salud. Asimismo,

34 Informe de evaluacién sobre politicas publicas de rehabilitaciéon residencial de Espafia (2013-2017). Rubio del Val y
col. 2019

35 Por aclarar ambos conceptos, podemos decir que los valores de emision miden la descarga a la atmdsfera de
sustancias procedente de una fuente concreta y los de inmisién miden la cantidad de una determinada sustancia en el
aire que respiramos.

36 https://www.who.int/publications/i/item/9789240034228

37 https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/ambient-(outdoor)-air-quality-and-

health
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estudios epidemioldgicos indican que la posibilidad de efectos adversos en la salud
persiste, aun cumpliendo el valor guia, por lo que se deberia tender a establecer valores
inferiores. En este sentido, adoptar medidas encaminadas a mejorar la calidad del aire
de nuestras ciudades, en sectores tales como el de la energia, el transporte, la gestion de
desechos, la planificacién urbana y la agricultura, es crucial para proteger la salud
publica.

- Residuos solidos: procedentes de la actividad diaria y consumo habitual de la poblacion,
de la actividad empresarial, sanitaria...

Las sociedades industriales y de servicios generan gran cantidad de residuos de
caracteristicas y de procedencia muy variada, el porcentaje mas alto de éstos lo
constituyen los residuos urbanos y asimilables (cuya gestion es municipal) que deberan
someterse a los procesos de valorizacién y gestion mas adecuado para cada tipo®. La
generacidn y gestion de residuos en el entorno urbano puede tener especial incidencia
en la salud. La acumulacion de residuos en determinados puntos, resultado por ejemplo
de un inadecuado dimensionamiento de los sistemas de recogida, puede determinar la
aparicion de olores, lixiviados y la proliferacion o atraccion de fauna urbana no deseada
que a su vez pueden constituir vectores de transmision de enfermedades.

En este escenario, los enfoques en la gestion de residuos han ido evolucionando desde la
conocida “Regla de las 3R": reducir, reutilizar y reciclar, a incluir nuevos sistemas
optimizados de gestion, por lo que se habla de reducir, reflexionar, reutilizar, reparar,
rechazar, regalar, reciclar y recordar, y mas recientemente, el enfoque de la economia
circular, cuyo objetivo basico es disminuir la entrada de materiales y la produccion de
residuos en los sistemas, mediante el cierre de los bucles econdmicos y ecoldgicos de los
recursos®, destacando la importancia de la implicacion de los gobiernos locales.

- Vertidos al medio hidrico: procedentes de efluentes industriales, agricolas y ganaderos,
aguas residuales...

La gestion eficiente del agua en el entorno urbano ha sido, desde el origen de los
asentamientos urbanos, una preocupacion principal. En este sentido, la eficiencia
relacionada con el ciclo urbano del agua esta sujeta a dos grandes aspectos principales “*:
la optimizacion de la demanda de agua y la sustitucion de parte de la demanda por agua
no potable mediante el aprovechamiento de aguas pluviales, residuales, subterraneas y
otras posibles fuentes del entorno urbano. A finales de 2018 se publico el documento
“Conclusiones finales del proceso participativo para la elaboracion del Reglamento del
ciclo integral del agua de uso urbano en Andalucia”, que recomienda un consumo
minimo vital de 100 litros/persona/dia.

Se hace necesario y vital, en especial en nuestra Comunidad Autonoma azotada por
frecuentes periodos de sequia, reflexionar y adoptar medidas para evitar malgastar o
realizar un uso inadecuado o desproporcionado de este bien, adoptando desde la esfera
local medidas de control y/o concienciacion hacia la poblacion.

38 V.V.A.A,, 2003
39 Declaracion de Sevilla sobre economia circular. 2017
40 Rueda, 2008

39

A



MANUAL DE ESTANDARES URBANISTICOS PARA POTENCIAR LA SALUD EN NUESTRAS CIUDADES A\

Ademas, la actividad habitual de una ciudad genera otros tipos de contaminacion:

AcUstica, derivada del funcionamiento de infraestructuras (carreteras, trenes,
aeropuertos...), servicios urbanos, obras, alarmas, terrazas, trafico viario, fiestas
populares, ocio nocturno...con un caracter practicamente continuo.

Estas actividades son extraidas de las fuentes que cita expresamente el Reglamento de
Proteccion contra la Contaminacion Acustica en Andalucia** y la Guia de Contaminacion
AcUstica de la Junta de Andalucia®’. Esta exposicion continuada a niveles de ruido
elevados tiene evidentes efectos en la salud, tales como efectos sobre la audicion, el
suefio, las funciones fisioldgicas, la salud mental o la conducta®.

Luminica, procedente del exceso de iluminacién de los entornos urbanos. Esta también
puede afectar a la salud de la poblacion si no estd adecuadamente gestionada. Se debe
encontrar un equilibrio entre la iluminacion necesaria para evitar sensacion de
inseguridad por parte de la poblacidn y limitar el resplandor luminoso nocturno y la luz
intrusa procedente de la iluminacion vial, especifica, ornamental, de vigilancia y
seguridad nocturna, de sefiales y anuncios luminosos, y festiva y navidefa.

El control de las actividades industriales potencialmente contaminantes, la reduccién del trafico
rodado, el reciclado y la reutilizacién de materiales y un uso adecuado de los recursos son
acciones de vital importancia para reducir los efectos negativos de la contaminacion; sin
embargo, otra forma de reducir la contaminacion puede ir orientada a un adecuado disefio y
construccion de los edificios para que sean energéticamente eficientes (inclusion de sistemas de
recogida y almacenamiento de aguas pluviales y de aguas grises, orientacion adecuada para
minimizar el consumo de energia, seleccion de jardineria eficiente en el consumo de agua,
instalacion de energia renovables en edificaciones, utilizacidn de materiales y elementos que
doten de un adecuado aislamiento, disposicion de cubiertas verdes...)

Los estandares propuestos para valorar la idoneidad de los aspectos relacionados con esta area
son:

4.1. Zonas con superacion de niveles anuales de calidad del aire

4.2. Dias de superacion de limites

4.3. Distancia de la poblacion a fuentes puntuales de contaminacion del aire

4.4,.Generacion y gestion de residuos

4.5. Dotacion de contenedores

4.6. Proximidad a puntos de recogida

4.7. Dias de incumplimientos en agua de consumo

£4.8. Consumo hidrico

4.9. Porcentaje de pérdidas red distribucion

41 https://www.juntadeandalucia.es/boja/2012/24/4.html
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43 Environmental Noise Guidelines for the European Region. OMS. 2018

40

A


http://www.juntadeandalucia.es/medioambiente/portal_web/web/temas_ambientales/medio_ambiente_urbano/contaminacionacustica/guia_acustica_baja_ok.pdf
http://www.juntadeandalucia.es/medioambiente/portal_web/web/temas_ambientales/medio_ambiente_urbano/contaminacionacustica/guia_acustica_baja_ok.pdf
https://www.juntadeandalucia.es/boja/2012/24/4.html

MANUAL DE ESTANDARES URBANISTICOS PARA POTENCIAR LA SALUD EN NUESTRAS CIUDADES A\

4.10. Porcentaje de poblacion sin acceso a agua de consumo

4.11. Porcentaje de poblacion sin red de saneamiento

4.12. Proteccidn de captaciones de agua de consumo humano

£4.13. Confort acustico

4.14. Ruido nocturno

4.15. Zonas acusticas especiales

kS.S. Convivencia Social

Segun la Comision sobre Determinantes Sociales de la Salud de la OMS, la mayor parte de los
problemas de salud se pueden atribuir a las condiciones socioecondmicas de las personas. Sin
embargo, las politicas de salud se han centrado mas en soluciones encaminadas al tratamiento
de las enfermedades.

Hablar de convivencia social en el ambito del urbanismo, es referirnos a las relaciones sociales
que se dan en el entorno urbano. La creacion de entornos que propicien la cohesion social de los
futuros habitantes implica una distribucion de los usos del suelo que permita el encuentro de la
poblacidn y la creacion y consolidacion de redes de apoyo sociales, asi como una conformacion
edificatoria mas flexible en funcion de los requerimientos espaciales de los diversos grupos
sociales (poblacion infantil, anciana, extranjera, personas con discapacidad, desempleo,
dependencia, marginalidad...) que favorezca ademas la mezcla de poblacion de diferente
procedencia social y diferentes rentas.

La consecucion de estos dos objetivos requiere poner en marcha distintas estrategias ya tratadas
en los apartados anteriores que se refieren al acceso a la vivienda, la movilidad y accesibilidad
universales, el fomento del transporte publico o el disefio de la red de equipamientos y espacios
publicos.

La proximidad fisica entre equipamientos y viviendas, la mezcla de diferentes tipos de vivienda
destinados a diferentes grupos sociales, la integracion de barrios aislados o marginales a partir
de la ubicacidn estratégica de elementos atractivos, la priorizacion de las conexiones para
viandantes o la accesibilidad de todo el espacio publico para personas con movilidad reducida,
son otros elementos clave en la ordenacion estructural para no excluir a ningun grupo social y
garantizar las necesidades basicas de vivienda, trabajo, educacion, cultura, etc.*

Otros elementos no directamente relacionados con la planificacion, pero si con la gestion de la
normativa urbanistica son también importantes para la convivencia social. Se debe recordar que
determinadas intervenciones urbanas tienen efectos sobre al precio del suelo. Si a esto se le
suman otras circunstancias como puede ser poblacion envejecida, vaciamiento de los barrios
histdricos, turismo de masas, abundancia de pisos turisticos y emprendimientos inmobiliarios de
alto standing®, se favorecen las condiciones que generan procesos de gentrificacion ya
comentados en apartados precedentes, que jugaran en contra del objetivo tratado en este area.

44 Borrador del Plan Especial de Indicadores de Sostenibilidad Ambiental de la Actividad Urbanistica de Sevilla. 2008.
Ayuntamiento de Sevilla
45 Sequera, 2015
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Esto no debe entenderse como una conservacion "a ultranza" de los centros urbanos, ya que, de
lo contrario, se puede producir un envejecimiento excesivo entre su poblacion o una fuga de las
actividades comerciales a centros comerciales del extrarradio. Los centros historicos deben
recibir una especial atencion por su diversa problematica que no solo se limita a estas
dificultades de implantacion de la ciudad diversa, sino también un trazado que dificulta la
movilidad (incluso la peatonal) y un elevado porcentaje de solares y edificios deteriorados y/o
abandonados.

Asimismo, en relacion con la disponibilidad de vivienda, existe también un fenomeno de especial
trascendencia en el ambito social, los desahucios. Diversos estudios en diferentes paises indican
que la pérdida de la vivienda habitual afecta negativamente a la salud fisica y psicoldgica de las
personas que la sufren. De hecho, existen evidencias que relacionan los desahucios con aumento
de la ansiedad, depresion, estrés y problemas de calidad del suefio*®, asi como con un aumento
en la tasa de suicidios®.

La ordenacion pormenorizada o detallada de las ciudades también tiene una gran importancia:
una adecuada planificacion permitira que el espacio publico sea disfrutado/usado por personas
de distinta condicion, facilitando el establecimiento de interacciones entre ellas, favoreciendo la
cohesion social y el sentimiento de pertenencia.

Garantizar la habitabilidad de los espacios de convivencia es, por ello, una necesidad a la hora de
disefiar estos espacios, puesto que debera ser confortable para la ciudadania y ésta debe
encontrarse segura en el mismo. Para ello es necesario tener en cuenta aspectos como
temperatura, ruido, paisaje, vegetacion, sombra y mobiliario urbano (bancos, papeleras,
elementos de iluminacidn...), y priorizar en su espacio transitable las redes de movilidad
alternativas como son la peatonal, la bicicleta y transporte publico.

Ademas de los estandares indicados a continuacidn, existen otros ya tratados en areas
anteriores, tales como Proximidad a lugares de concurrencia publica (4.1.5.), Reparto peatonal
viario (4.2.4), Proximidad a equipamientos basicos (4.2.9.), Autocontencion laboral (4.2.12.),
Porcentaje de vivienda de proteccion (4.3.1.), Ratio de alojamientos turisticos (4.3.5.), N°
ejecuciones hipotecarias (4.3.6.), Indice de habitabilidad (4.3.17.), etc., que también podrian
incluirse aqui:

5.1. Proporcidn de poblacion extranjera

5.2. Vulnerabilidad econdmica

5.3. Satisfaccion de la ciudadania

5.4. Confort térmico

5.5. Tasa de asociacionismo

£.6. Proporcion de poblacion por tipo

5.7. Segregacion vivienda proteqida

5.8. Accesibilidad econdmica a vivienda

46 Pevalin, 2009; Vasquez-Vera, 2016
47 Houle y Light, 2014
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k5.6. Otras areas de intervencion

Se incluyen aqui otros determinantes que, en consonancia con lo recogido el documento DAU-1
del Manual para la EIS de los instrumentos de planeamiento urbanistico en Andalucia*, no se
ajustan a los bloques definidos anteriormente.

Son areas relacionadas con:
e Policia sanitaria mortuoria

En relacion a la normativa existente, el Reglamento de Policia Sanitaria Mortuoria de
Andalucia® establece una zona de proteccion de 5o m. de anchura, libre de toda
construccidon, que puede ser ajardinada. Si se pretendiese reducir esta distancia seria
necesario un informe de Evaluacidon de Impacto en la Salud al igual que ocurre en aquellos
planeamientos urbanisticos que afecten a las condiciones de emplazamientos de
cementerios. Por el contrario, no establece distancia minima de separacion entre tanatorios
y crematorios y zonas residenciales, cuestion que fue reflejada en un informe del Defensor
del Pueblo Andaluz®®. En este sentido es importante destacar que en la actualidad los
crematorios estan sujetos a instrumentos de prevencidon y control ambiental y en ese
procedimiento es preceptivo y vinculante el pronunciamiento de la administracion sanitaria
mediante un informe de Evaluacion de Impacto en la Salud.

No se han alcanzado resultados concluyentes de los impactos sobre la salud de la poblacion
que reside cerca de cementerios y tanatorios, aunque es posible su relacion con estados de
animo disforicos o depresivos donde las personas presentan con frecuencia sentimientos de
tristeza. Es frecuente también que viviendas con vistas a este tipo de instalaciones tengan
un valor por debajo de mercado de la zona, teniendo como consecuencia una menor mezcla
social. La ubicacidon de un cementerio también debe tenerse en cuenta para alejarse de
cursos de agua y captaciones o al menos prevenir posibles efectos no deseados (filtracion de
lixiviados o desbordamientos). Por Ultimo, la cercania de crematorios a zonas residenciales
si puede tener efectos directos sobre su salud derivados de los contaminantes que se emiten
al aire (dioxinas, furanos, NO,, CO, SO,, particulas, mercurio, compuestos organicos
volatiles...).

* Calidad de suelos y aguas subterraneas

Segun la FAO (2015) la calidad de los suelos es una premisa fundamental para la produccion
de alimentos saludables, constituyendo un aliado crucial de la seguridad alimentaria y la
nutricion.

Asimismo el suelo constituye uno de los medios receptores de la contaminacion mas
sensibles y vulnerables. Toda la regulacion sobre suelos contaminados esta disponible en la
web de Medio Ambiente®. El R.D. g/2005 y su posterior modificacion por Orden

48 https://www.juntadeandalucia.es/export/drupaljda/DAU_1_dimensiones_areas.pdf

49 Decreto 95/2001, de 3 de abril, modificado posteriormente por el Decreto 62/2012 y por el Decreto 36/2014.

50 https://www.defensordelpuebloandaluz.es/sites/default/files/24%20Crematorios%20junto%20a%20viviendas-
web.pdf

51http://www.juntadeandalucia.es/medioambiente/site/portalweb/
menuitem.f497978fb79f8c757163ed105510elca/?
vgnextoid=2ecc545f021f4310VgnVCM1000001325e50aRCRD&vgnextchannel=90362b1d2e0f4310VgnVCM
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PRA/1080/2017, establece en su Anexo | la relacion de actividades potencialmente
contaminantes del suelo y los criterios y estandares para la declaracion de suelos
contaminados, y en su anexo V los contaminantes y niveles de referencia para la proteccion
de la salud humana en funcidon del uso del suelo. Ademas en Andalucia tenemos el
Reglamento de suelos contaminados y un Programa Andaluz de Suelos Contaminados
2018-2023.

Vectores de transmision de enfermedades

En el entorno urbano conviven determinadas especies capaces de transmitir enfermedades
o generar incomodidad a la poblacion. Los vectores son organismos vivos que pueden
transmitir enfermedades infecciosas. Generalmente se trata de insectos hematoéfagos que
ingieren los microorganismos patdégenos junto con la sangre de un portador infectado
(persona o animal), y posteriormente los inoculan a un nuevo portador al ingerir su sangre>*.
Ademas, hay que tener en cuenta que los cambios estructurales que estamos sufriendo con
el cambio climatico y la globalizacion incrementan el riesgo de aparicion de enfermedades
tropicales en nuestra comunidad.

La presencia de dichos vectores suele asociarse al disefio y mantenimiento de determinadas
zonas que pueden constituir habitats idoneos para dichas especies. Los solares
abandonados y edificaciones ruinosas (estudiado en un indicador de area de Disefio y
ocupacion del territorio) junto con otros focos como pueden ser imbornales®, zonas verdes,
ldminas de agua, etc. que se definen en este apartado, deben ser monitorizados,
evaluandose la poblacion expuesta y en especial la poblacion mas vulnerable.

En el Anexo 3 se incluye un listado de los principales vectores, con indicacion de los mas
comunes en el entorno urbano.

Grandes accidentes en zonas pobladas

En urbanismo es preciso gestionar y prever los posibles riesgos asociados a grandes
accidentes en las ciudades: corrimientos de tierra, inundaciones, instalaciones industriales
de productos peligrosos, terremotos... La relacion con la salud en el caso de este tipo de
accidentes es especialmente directa, por lo que planificacion ha de realizar siempre una
estimacion de la capacidad de acogida para los usos propuestos y especialmente los riesgos
asociados a dichos usos.

Este apartado guarda relacidn con el de Ocupacion de zonas vulnerables, por lo que no se
especifican aqui nuevos indicadores. En cuanto a las instalaciones industriales, la

proteccion de la salud se lleva a cabo en el ambito de la proteccion civil y los planes de
emergencia, mas que a un nivel urbanistico, si bien es posible esperar que se impongan
distancias de seguridad en torno a estas empresas, condicionando el uso residencial en las
mismas.

Campos electromagnéticos

1000001325e50aRCRD

52 Respuesta mundial para el control de vectores 2017-203063. OMS

doi.org/10.3390/pathogens11040423
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Existen evidencias cientificas sobre la incidencia de los campos electromagnéticos en la
salud, de manera que si la intensidad es muy elevada afecta a la estimulacion muscular,
excitabilidad neuronal, sensacion de dolor, etc. Existen estudios que relacionan ademas la
exposicion prolongada a campos de frecuencia ultrabaja, como los que se generan en el
transporte de energia a muy alto voltaje, con casos de leucemia infantil**. De acuerdo con
los conocimientos cientificos actuales, la exposicidn a campos electromagnéticos no
ocasiona efectos adversos para la salud dentro de los limites establecidos en la
Recomendacion del Consejo de Ministros de Sanidad de la Unidn Europea (1999/519/CE)
relativa a la exposicion del publico a campos electromagnéticos de o Hz a 300 GHz® ¢,

Riqueza monumental y paisajistica

La cantidad y diversidad de la riqueza monumental, paisajistica y cultural de las ciudades
influye en la esfera social y cognitiva de sus habitantes. Un abanico amplio de opciones de
conocimiento y ocio de estos recursos incide positivamente en la poblacion, no sélo porque
se estimula la realizacion de actividades al aire libre, sino porque contribuye a satisfacer
necesidades sociales de encuentro y desarrollo personal, ademas de favorecer actividades
turisticas pudiendo generar empleo y desarrollo econémico®. Se debe buscar un equilibrio
adecuado entre aprovechar hoy el legado del pasado y los recursos naturales y a la vez,
preservarlo y potenciarlo para las generaciones futuras.

Los estandares seleccionados para estas areas son:

6.1. Erosion de suelo

6.2. Porcentaje de superficie con riesgo potencial de contaminacion de suelo

6.3. Capacidad aqgroldgica de los suelos

6.4. Proximidad a focos de insalubridad

6.5. Poblacidon expuesta zonas de humedales en el entorno natural

6.6. Exposicion a campos electromagnéticos

6.7. Patrimonio del municipio

6.8. Cercania a cursos de aqua y captaciones

54 WHO, 2007
55 https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/
campos-electromagneticos.html

56

https://www.comunidad.madrid/servicios/salud/campos-electromagneticos

57 Gesler et al. 2011
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6. CONCLUSIONES

La conveniencia de redactar este manual viene respaldada por la gran cantidad de iniciativas que
se estan llevando a cabo en los Ultimos afios para responder a la pregunta de qué se puede hacer
a nivel municipal para mejorar la salud de la comunidad. Existe, claramente, una nueva
conciencia de la importancia que el disefio y el mantenimiento de las ciudades tienen sobre la
calidad de vida de sus habitantes y se estd tratando de encontrar parametros comunes que
puedan replicarse en todas las ciudades, a pesar de la dificultad que entrafia la gran variabilidad
de tamanos, esquemas y disposiciones de usos existentes en las ciudades y pueblos de nuestro
entorno.

Entendemos, ademas, que este tipo de iniciativas suponen un impulso positivo a la labor de las
personas que se dedican al urbanismo, ya que visibilizan la importancia de su trabajo y, en
general, el valor afiadido que estan aportando a la salud de su comunidad al reflexionar e
intentar maximizar los impactos positivos que la ordenacion urbanistica tiene sobre el espacio en
el que viven y se relacionan las personas. Se puede apreciar asi, el gran trabajo realizado en la
transformacion de nuestras ciudades en espacios de convivencia saludable y los esfuerzos que
nos quedan por abordar en el futuro para afrontar los nuevos retos de las ciudades: la
dependencia y subsiguiente congestidn del trafico motorizado, la contaminacidn del aire y el
ruido, la pérdida del contacto con espacios naturales, el impacto del cambio climatico y la
alienacion social en comunidades cada vez mas grandes y mas impersonales.

Ademas, hay que aprovechar la gran oportunidad actual que nos trae la tecnologia, en el sentido
de disponer de herramientas cada vez mas potentes y de poder acumular y compartir datos mas
exhaustivos, tanto espacial como temporalmente. Todo ello nos permite realizar un analisis mas
fino y detallado, asi como comparar nuestros esfuerzos con los que se realizan en comunidades
semejantes, generando un cUmulo de experiencias compartidas que sirvan para mejorar la
habitabilidad de nuestras ciudades. Esta oportunidad es especialmente importante en el ambito
de las inequidades, que probablemente sean el futuro “caballo de batalla” del urbanismo,
intentando extender los beneficios de nuestro conocimiento a todas las areas de la ciudad,
contribuyendo a una deseable igualdad para todas las personas.

Otro fendmeno que se puede aprovechar, y del que pretende ser un primer paso esta guia, es la
posibilidad de compartir y enriquecer los conocimientos de diferentes ramas cientificas, de
forma que el trabajo intersectorial sea una realidad y se trabaje conjuntamente desde diferentes
administraciones y sectores (como aqui el sector sanitario intenta contribuir con sus
conocimientos al reto urbanistico de como disefar ciudades mas saludables). La estrategia de
Salud en Todas las Politicas puede ser una buena ocasidn para crear puentes entre grupos de
trabajo y maximizar las sinergias que aparecen en sus respectivas labores.

Finalmente, no queremos dejar de seiialar la importancia que tiene el integrar a la ciudadania en
la toma de decisiones. Esta guia pretende también ser un documento de facil lectura que
informe a la poblacion y le permita tomar decisiones informadas sobre el futuro disefio de la
ciudad de la que ella misma es protagonista. Y es que, ademas de ser un derecho ineludible, su
aportacion debe verse como un valor afadido a nuestra planificacion, pues ;quién mejor que la
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comunidad para saber si las propuestas tedricas elaboradas sobre plano van a funcionar en la
realidad y son las que realmente solucionan sus problemas?.

Por todos estos motivos, pensamos que utilizar estos estandares como referencia en los futuros
planeamientos urbanisticos de nuestros municipios y ciudades va a potenciar la salud de la
ciudadania andaluza, alineando el urbanismo con los objetivos de calidad de vida de la
poblacidon. Ademas, se ha generado un instrumento practico para su aplicacion inmediata, como
es su aplicabilidad en la Evaluacion de Impacto en Salud de los instrumentos de planeamiento
urbanistico.
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v 7. ANEXOS

kAN EXO 1

Valor de Potencial Alergénico (VPA) de algunas de las especies ornamentales mas frecuentes
en ciudades espaiiolas. Carinanos et al. 2014

Especie (nombre cientifico) Especie (nombre comun) VPA*
Betula spp. Abedul Muy Alto
Broussonetia papyrifera Morera Muy Alto
Carpinus betulus Carpe Muy Alto
Casuaria equisetifolia Casuaria Muy Alto
Cupressus arizénica; C.sempervivens Ciprés Muy Alto
Cupressocyparis leylandii Ciprés Muy Alto
Morus alba; M. nigra Morera Muy Alto
Acer negundo Arce Alto
Alnus glutinosa Aliso Alto
Fraxinus spp. Fresno Alto
Olea europea** Olivo Alto
Platanus hispanica Platano de sombra Alto
Populus alba; P. nigra Alamo Alto
Quercus spp. Encina Alto
Ulmus minor Olmo Alto
Aesculus hippocastanum Castafo de Indias Moderado
Ligustrum japonicum Aligustron Moderado

*VPA: Valor potencial alergénico obtenido por la combinacion de 3 pardmetros. Maximo valor VPA=27
(Carifanos et al., 2014; 2016a).

** El valor de las Oleaceas puede verse incrementado si varias de ellas estan ubicadas proximas entre si o
son muy abundantes.
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kAN EXO 2

Sistemas de informacion geografica (SIG)

Un SIG es un conjunto de herramientas (hardware, software y datos
— geograficos) que integra informacion espacial y tematica, que permite
“=ss=- almacenar, manipular y analizar grandes cantidades de datos por parte de
las personas que lo utilizan. El disefio de los SIG nos permite superponer
distintas capas de datos generando una Unica representacion con multitud
de informacion.

Actualmente, la mayoria de la informacion utilizada en procesos
administrativos, legales, cientificos y técnicos incluye una componente
geografica. Diariamente necesitamos localizar servicios cuya posicidn espacial es fundamental, y
muchas de nuestras acciones diarias, como desplazarnos, hacen que la informacidn espacial sea
relevante.

Los SIG son de gran ayuda a la hora de planificar, solucionar problemas, evaluar situaciones,
valorar alternativas e incluso prever posibles efectos, utilizdandose muy frecuentemente como
herramienta para la toma de decisiones cuando estamos planeando el urbanismo de nuestra
ciudad. A modo de ejemplo:

e Decidir entre varias localizaciones para ubicar centro educativo. Poder visualizar en un
mapa donde vive la poblacion en edad escolar y donde se encuentran los centros
educativos existentes puede poner en evidencia zonas con carencias y por tanto
adecuadas para dicha localizacion.

* Conseguir que una nueva zona verde de cobertura a aquellos barrios menos dotados.

* Si podemos ubicar sobre un mapa la posible ubicacion de una instalacion
potencialmente emisora de olores (por ejemplo un vertedero) y podemos ver qué tipo de
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edificaciones existen a su alrededor (viviendas, oficinas, comercios...en un radio de
5oom.), podremos hacernos una idea de cuanta poblacion podria verse afectada por los
posibles malos olores.

* Se pueden hacer estimaciones sobre la magnitud del impacto de determinadas
catastrofes: terremotos, inundaciones, explosiones asociadas a determinadas
instalaciones, etc.

Asimismo, en el sector privado se suelen utilizar para analisis de mercado, ubicacion de sedes,
distribucion de productos... En la investigacion de brotes de enfermedades, puede ser de utilidad
poder ver en un mapa donde estan las viviendas, los sitios frecuentados y/o los lugares trabajo de
las personas afectadas y los posibles focos emisores y valorar asi posibles fuentes de contagio.

Existen multitud de SIG, algunos bajo licencia y otros de software libre:

Software Propietario caro) Software Libre (iuerte desarrdilo)
';ﬁch e’ ,‘_g IANTUM GIS .'/_‘ QGIs

IS s

Por ser un SIG de software libre, QGIS se ha convertido en uno de los SIG mas utilizados. Permite
manejar formatos raster y vectoriales, asi como bases de datos. Algunas de sus caracteristicas
son:

* Soporte para la extension espacial de PostgreSQL y PostGlIS.

* Manejo de archivos vectoriales (Shapefile, Arcinfo coverages, Mapinfo, GRASS GIS,
DXF, DWG,...).

e Soporte para un importante numero de tipos de archivos raster (GRASS GIS, GeoTIFF,
TIFF, JPG,...).

El calculo de la mayor parte de los indicadores y estandares que figuran en esta guia requieren el
uso de SIG y de los datos georreferenciados que se pueden encontrar en las distintas fuentes de
informacion incluidas en el anexo IV.

Ademas la Consejeria de Salud y Consumo de la Junta de Andalucia, desarrollé en 2021 el plugin
“Andalusian population” para QGIS, al objeto de facilitar a personas y administraciones
promotoras la caracterizacion de la poblacion del entorno de una actuacion, al ser una etapa
necesaria para evaluar el impacto en salud de aquellas actuaciones sujetas al procedimiento EIS
(Decreto 169/2014).

Este complemento permite facilitar la accesibilidad a datos publicos y su posterior tratamiento
para la elaboracion de mapas que permiten visualizar la distribucion espacial de indicadores
sociodemograficos. Para nutrir de informacion este complemento se utilizan los datos
publicados por el Instituto de Estadistica y Cartografia de Andalucia (IECA) en una malla
georreferenciada. El uso de QGIS, Python y los datos publicos del IECA para elaborar esta
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aplicaciéon permite facilitar su distribucion y uso por parte de entidades publicas y privadas, sin
necesidad de adquirir ninguna licencia. Por otra parte, al tratarse de cddigo abierto, también
existe la posibilidad de que este trabajo sea ampliado y personalizado para otras aplicaciones
que puedan surgir.

I DERRE OSBLHI PRALGBELEOR @ #*ILsS- 0
LL AV A N - RE AR B R o
. - @ Plugging QGIS “Andalusian

population™:

Permite caracterizar la
poblacién andaluza a partir
de la informacién del IECA
representada en un Grid de
250x250 metros.

Concretamente, el resultado que se obtiene utilizando este complemento es una imagen en
formato png con los valores mallados del indicador seleccionado en la interfaz del complemento,
y con un cdédigo de colores que categoriza cada celda de la malla mediante su comparacién con
los quintiles del valor del indicador en la poblacion de referencia.

Seleccion de la ubicacion o el municipio
y respecto a qué gueremos compararlo

nEes EaLrOQ aREeI=- 0.
LELELTELLY W B |

Seleccion de indicadores

LRl 2 st st s s

El resultodo es una imagen con los walores mallados del indicador
seleccionado en lg interfoz del complemento, y con un cddigo de colores
que categoriza cado celda de la malla mediants su comparacion con los
quintiles del valor del indicodor en lo poblocidn de referencia.
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kANEXO 3

Vectores objeto del PEVA y enfermedades transmitidas

Tabla 1: Clasificacion de enfermedades emergentes transmitidas por vectores y situacion actual
en Andalucia. Anexo | del PEVA.

Situacian en Andalucia

MOSQUITOS

FLEBOTOMOS

GARRAPATAS

Acdes spp. (Ae.

athopictus)

Icdes ricinus

Fiebre de Chikungunya

Fiehre amarilla

Fiebre del Hilo
Occidental

Paludesma
Fichre de kas

Fiebine Recwmrente por
Garrapatas

Enfermedad de Lyme

Transmitida par
‘Garmapatas

Fiebre Hemorrigica
Crimea: Cangao

Fiebre g*
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kANEXO 4
Fuentes de informacion

A continuacion se proponen una serie de webs, donde encontrar datos oficiales de diferentes
administraciones:

En nuestra Comunidad Auténoma destaca el Instituto de Estadistica y Cartografia de
Andalucia (IECA), que se encarga, entre otras funciones, de utilizar los datos de fuentes
administrativas, con fines estadisticos y cartograficos, asi como promocionar su uso por el resto
de entidades y 6rganos estadisticos del Sistema Estadistico y Cartografico de Andalucia: https://
www.ieca.junta-andalucia.es/

Este organismo ofrece distintos tipo de informacion, desde estadisticas de datos oficiales de
Andalucia, indicadores, encuestas, etc. hasta descarga de material cartografico y capas para su
uso en sistemas de informacién geografica (ortofoto, delimitacion territorial, GRID de
poblacion...).

Entre los servicios que ofrece este organismo y que pueden ser de interés a efectos de este
manual:

e Sistema de Informacion Multiterritorial de Andalucia (SIMA): es un banco de datos que
ofrece gran cantidad de informacidn estadistica multitematica y multiterritorial.

https://www.ieca.junta-andalucia.es/sima/index2.htm

* Callejero Digital Unificado de Andalucia (CDAU): conjunto de datos geograficos de vias y
portales de Andalucia, con estructura topoldgica, que permite situar en el territorio
cualquier objeto geografico (y sus variables asociadas) que posea direccidn postal, con
una aproximacion a nivel de portal.

https://www.callejerodeandalucia.es/

* Andalucia pueblo a pueblo - Fichas Municipales: extracto de los principales indicadores
estadisticos de todos los municipios de la Comunidad Auténoma de Andalucia, extraidos
del SIMA.

https://www.ieca.junta-andalucia.es/sima/index.htm

* Distribucion Espacial de la Poblacion en Andalucia (DEPA): La informacion que se
representa en estos mapas proviene del Base de Datos Longitudinal de Poblacion de
Andalucia (BDLPA) a fecha de 1 de enero del afo de referencia y ha sido
georreferenciada partiendo de la localizacion de la direccidon postal donde reside cada
uno de los habitantes de Andalucia.

https://www.ieca.junta-andalucia.es/distribucionpob/index.htm

* Datos Espaciales de Referencia de Andalucia (DERA) es un repertorio de bases
cartograficas de diferente naturaleza geométrica (puntos, lineas, poligonos, imagenes
raster) referidas al territorio andaluz. Se presenta en bloques tematicos que permiten el
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acceso centralizado a informacion de muy distinta procedencia con garantia de
actualizacion, coherencia geométrica y continuidad territorial.

https://www.ieca.junta-andalucia.es/DERA/index.htm

* Razon de Mortalidad Estandarizada Suavizada (RMES): suministra los datos necesarios
para la investigacion de las funciones de supervivencia poblacional en un periodo
determinado partiendo de la informacidn recogida en el Censo de poblacion y viviendas
del ultimo periodo disponible, y complementada con la proporcionada por los boletines
estadisticos de defuncion y las variaciones residenciales padronales, integrada en la Base
de Datos Longitudinal de Poblaciéon de Andalucia (BDLPA). Esta publicacion incluye
tabulaciones con causa de muerte asi como mapas de indicadores de mortalidad
utilizando celdas de 250 m. para mortalidad general y otras de 1 km para mortalidad por
causa.

https://www.ieca.junta-andalucia.es/longevidad/mapa/visor.htm

La Infraestructura de Datos Espaciales de Andalucia (IDEA), red descentralizada de servidores,
que incluye datos y atributos geograficos, metadatos, métodos de buUsqueda, visualizacion y
valoracion de los datos, servicios para la gestién de esos datos y algun mecanismo para
proporcionar acceso, e incorpora las politicas y acuerdos institucionales imprescindibles para
facilitar la disponibilidad de esos datos y servicios.

Su catalogo permite el acceso a los servicios cartograficos interoperables que ofrecen en Internet
las distintas administraciones publicas:

https://www.ideandalucia.es/catalogo/inspire/srv/spa/catalog.search

El equivalente a nivel nacional se encuentra en: https://www.miteco.gob.es/es/cartografia-y-sig/
default.aspx

El Instituto Nacional de Estadistica ofrece una gran cantidad de informacion estadistica de libre
acceso para todos los usuarios de la estadistica oficial espafiola, en diversidad de formatos:
tablas de resultados, series temporales, notas de prensa, ficheros de microdatos anonimizados y
publicaciones divulgativas y especializadas: https://www.ine.es/

El Atlas de Vulnerabilidad Urbana es una aplicacion web que ofrece informacion estadistica y
permite analizar la vulnerabilidad urbana a nivel de seccidn censal en todos los municipios de
Espania, generando mapas tematicos de diferentes indicadores.
https://atlasvulnerabilidadurbana.mitma.es/#c=home

El Ministerio de Transporte, Movilidad y Agenda Urbana también contiene herramientas e
informacion relevantes:

» Observatorio de Vulnerabilidad Urbana: https://www.mitma.gob.es/arquitectura-
vivienda-y-suelo/urbanismo-y-politica-de-suelo/observatorio-de-la-vulnerabilidad-
urbana

» Cartociudad: https://www.cartociudad.es/web/portal/que-es-cartociudad
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La Plataforma de Datos Urbanos Plus es una iniciativa conjunta del Centro Comun de
Investigacion (JRC) y la Direccion General de Politica Regional y Urbana (DG REGIO). Como
componente clave del Centro de Conocimiento para Politicas Territoriales, proporciona acceso a
informacion sobre el estado y las tendencias de las ciudades y regiones, a las estrategias de
desarrollo urbano vy territorial apoyadas por la UE y a la dimension local de los Objetivos de
Desarrollo Sostenible: https://urban.jrc.ec.europa.eu/?Ing=en

La Agencia Europea de Medio Ambiente recientemente ha puesto en marcha la iniciativa Atlas
Europeo de Medio Ambiente y Salud, que presenta informacion sobre como la contaminacion y
otros riesgos ambientales afectan la salud y el bienestar de la ciudadania europea. Ofrece
informacion sobre la distribucion de los riesgos medioambientales para la salud en toda Europa,
facilitando el acceso a las condiciones ambientales del entorno en el que se vive, trabaja, y/o
permanece habitualmente: https://discomap.eea.europa.eu/atlas/

Por ultimo, para obtener informacion sobre percepcion de la ciudadania o datos actualizados
concretos del municipio o barrio inexistentes en otras fuentes, siempre se puede recurrir a
fuentes de datos propios y/o elaborados al efecto, como pueden ser: encuestas, generacion
propia de estadisticas, capas elaboradas con sistemas de informacion geografica a partir de
mediciones o estadisticas propias, etc.
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kFICHAS DE ESTANDARES. DESGLOSE

Ficha 1.1. Presencia de zonas verdes

ZONAS VERDES Y ESPACIOS LIBRES . ESPACIOS NATURALES Y ZONAS VERDES '
PRESENCIA DE ZONAS VERDES

DESCRIPCION \

Superficie de zonas verdes existente respecto al
numero de habitantes

Definicién de zona verde (D. 550/2022): Terrenos
libres de edificacion y dotados de vegetacion que
presentan una superficie permeable y desarrollan

funciones ambientales (ecoldgicas, mitigacién del
&ambio climatico, etc.). /

En términos generales se puede aplicar a cualquier |
tipo de ciudad, pero se puede/debe adaptar en
determinadas circunstancias a las caracteristicas
especiales de los municipios.

ﬂﬁLlCABlLlDAD

[

El articulo 82 del Reglamento de la LISTA establece un
minimo de superficie de zona verde en funcidn del n?
habitantes del municipio, prevé excepciones en
municipios de < 5000 hab. y adapta el estandar al tipo
\ de actuacién de transformacién urbanistica que se /
\mgtenda realizar. //

ﬁsnnma(m \
[ \

La presencia de zonas verdes se relaciona con la
provisidn de servicios ecosistémicos en el entorno
urbano y con la mejora de la salud mental y fisica de la
poblacion (Urban green spaces and health.
Copenhagen: WHO Regional Office for Europe, 2016).

Legsilacidn aplicable:

Ley 7/2021 de 1 de diciembre, de Impulso para la
Sostenibilidad del Territorio de Andalucia.

Decreto 550/2022, de 29 de noviembre, Reglamento /
e la LISTA. /

[ FUENTE Platform for Sustainable Urban Models ]

56

@CADOR \

i \

[metros cuadrados de zona verde / n2 total de
habitantes]

INFORMACION NECESARIA:

- Para determinar el n2 habitantes en zonas
habitadas se puede utilizar el PADRON. Para
proyectos de urbanizacién donde aun no existe
poblacidn residente, se puede utilizar la
densidad de ocupacién prevista y la superficie.

| - Suma de las superficies de las distintas zonas /

verdes existentes o previstas.

UNIDAD

m? de zona verde / habitante

ESTANDAR
Ideal (OMS): 15-20 m2 / habitante
Aconsejable (OMS): 10-15 m2 / habitante

Minimo (LISTA):

\IQaceptabIe:

ESQUEMA

Superficie urbana

5-10m2 / habitante

< 5m2 / habitante

Espacio abierto verde
ino urbana)

N

%

Zona verde urbana

.
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Ficha 1.2. Proximidad a zonas verdes

m ZONAS VERDES Y ESPACIOS LIBRES . ESPACIOS NATURALES Y ZONAS VERDES -
PROXIMIDAD A ZONAS VERDES

/ DESCRIPCION \
Porcentaje de poblacion que vive préxima a zonas verdes

(a menos de 300, 500 y 900 m.).
Se clasifican las zonas verdes en 3 tipos en funcién de su
superficie y se le asigna un area de influencia (radio de
distancia) a cada una de ellas:
-300 m de una zona verde de entre 1000 y 5.000 m’
-500 m de una zona verde de entre 5.000 y 10.000 m?
-900 m de una zona verde de mas de 10.000 m®
La superficie de una zona verde esta relacionada con su
uso previsto: disfrute poblacién (pasear, pasar el dia,
entretenimiento, zona de juego, hacer deporte),

minimizar efectos ambientales (isla de calor, exposicion a
ntaminacion o ruido..).

APLICABILIDAD

[ Esaplicable a todo tipo de asentamientos urbanos, si bien |
reviste mayor interés en el caso de centros regionales,

ciudades medias y asentamientos rurales de cierta

densidad y tamafio.
En asentamientos rurales de menos tamafio
probablemente no sea necesario calcular todas las areas
de influencia, ya que las de mayor radio podrian, de
hecho, resultar de mayor superficie que el asentamiento

en si.

Partiendo de este indicador, se podrian estudiar
subindicadores en funcion de la necesidad identificada en
| municipio, adaptando el estandar en su caso.

/ ' JUSTIFICACION \

La presencia de zonas verdes se relaciona con la provision

de servicios ecosistémicos en el entorno urbano y con la
mejora de la salud mental y fisica de la poblacion (Urban
green spaces and health. Copenhagen: WHO Regional
Office for Europe, 2016).

La poblacién estard dispuesta a asumir una determinada

distancia en funcion del uso previsto de la zona verde, su
)

Qecuencia de visita y/o su atractivo. /

‘ FUENTE Platform for Sustainable Urban Models Moya el
al. 2015. CSFA.
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ﬂNDICADOR

[Poblacidn total que vive en el area de influencia (300, 500
0900m) de zonas verdes / Poblacion] x 100

INFORMACION NECESARIA:

- Elaborar una capa con las zonas verdes categorizadas en
funcidn de su superficie.

- Capa del DERA (Grid de poblaciéon) y una herramienta SIG

ﬁra hacer el buffer a 300m, 500m y 900m.

[UNIDAD % de poblacidn

/@'\NDAR \

Ideal: 90 -100 % de poblacidn préxima a distintas
categorias de zonas verdes.

Aconsejable: 75 - 90 %
Inaceptable < 75 %

Se debe cumplir simultdneamente los tres ratios indicados
en el valor/rango, siempre y cuando el tamafio del nicleo

urbano permita su aplicacion (ver apartado de
\g@bilidad)

éQUEMA

\ /




MANUAL DE ESTANDARES URBANISTICOS PARA POTENCIAR LA SALUD EN NUESTRAS CIUDADES A\

Ficha 1.3. Proximidad a lugares de concurrencia publica

a ZONAS VERDES Y ESPACIOS LIBRES . LUGARES DE CONCURRENCIA PUBLICA -

PROXIMIDAD A LUGARES DE CONCURRENCIA PUBLICA

DESCRIPCION
Porcentaje de poblacion que esta préxima a un lugar de

concurrencia publica.

Se considera que la poblacion estd préxima a estos
espacios cuando vive a menos de 300 metros en linea
recta de uno de estos espacios.

En la ciudad existen espacios "descompresores" de la
tension urbana (en contraposiciéon a los espacios
construidos) orientados a satisfacer las necesidades de
recreo, estancia al aire libre y relacion. La proximidad a
estos lugares por parte de la poblacién, se convierte asi
de para
ecesidades de esparcimiento de la poblacion.

APLICABILIDAD ‘

en un indicador interés satisfacer la

Puede aplicarse a ciudades de cualquier tamafio.

/JﬁSTIFICACIC’)N \
Los lugares de concurrencia publica contribuyen a |

satisfacer un amplio rango de necesidades humanas,

desde la propia subsistencia, a la proteccidn, el afecto,
el entendimiento, la participacidn, el entretenimiento,
la creatividad, la identidad y la libertad (Dietrich y
Kirchberg, 2017).

Por otra parte, puesto que los espacios verdes se
contabilizan también en el recuento de lugares de
concurrencia publica, habria que sumar los beneficios

| derivados del verde urbano en la ciudad (ver apartado |

\d\eEspacios naturales y zonas verdes). /
FUENTE Ministerio de Fomento (2011); Moya et al.
2015 .CSFA DAU-3
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ﬂNDICADOR

[poblacién que dispone de un lugar de concurrencia
publica a menos de 300 m / poblacion total] x 100

INFORMACION NECESARIA:

- Elaborar una capa con los lugares de concurrencia
publica (zonas verdes, plazas, calles peatonales,
bulevares, playas...)

- Capa del DERA (Grid de poblacién) y una herramienta

SIG para hacer el buffer a 300m. fusionando aquellos

\Ters que coincidan.

UNIDAD

/

% poblacidn préxima a lugar de concurrencia publica.

ESTANDAR

Aceptable > 75% poblacidn préxima a una zona de
libre concurrencia publica

Inaceptable < 75% poblacién préxima a una zona de
libre concurrencia publica

@UEMA
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Ficha 1.4. Compacidad corregida

m ZONAS VERDES Y ESPACIOS LIBRES [ EFECTOS ISLAS DE CALOR U

COMPACIDAD CORREGIDA

DESCRIPCION INDICADOR
Relacion entre el volumen construido de un determinado [volumen edificado (m?) / espacio publico de

tejido urbano y el espacio libre que lo rodea. estancia (m2)

Permite conocer para un area determinada el equilibrio

entre lo construido y los espacios libres. INFORMACION NECESARIA:

- Volumen edificado: se obtiene sumando el
APLICABILIDAD volumen de todas edificaciones, bien a través de la

- . . edificabilidad o la superficie construida por altura
Este indicador se puede aplicar en ciudades grandes y ) ]
. . (altura minima viene en las normas urbanisticas
medias, preferiblemente por sectores antes que a la ol A o habitual 2' |
totalidad de la superficie del municipio. municipales, siendo lo-habitual 2'S m por planta)

- Superficie de los espacios de estancia (asimilable a

ﬂJSTIFICACI()N \ espacios de libre concurrencia): se puede obtener
sumando la superficie de todos los lugares de

La calidad de vida y salud de la ciudadania esta R
. . . . concurrencia publica.
directamente relacionada con la calidad del espacio

publico que lo rodea. [ UNIDAD Metros J
El exceso de edificacion sin zonas de descompresion
impide la amortiguacion de los efectos ambientales ﬁSTANDAR \

(ventilacién, dispersion de contaminates, soleamiento...)
y provoca efecto islas de calor, ademas de entornos

Valor deseable: 10-50 metros

) .. o .-
urbanos con poco atractivos. Para un minimo del 75% de la superficie de suelo

urbano

Valor minimo: 10-50 metros
Para un minimo del 50% de la superficie de suelo
urbano

/ESQUEMA
— .

Disparso Compacto

(2010)

FUENTE Agencia de Ecologia Urbana de Barcelonj
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Ficha 1.5. Cubiertas verdes

a ZONAS VERDES Y ESPACIOS LIBRES [ EFECTOS ISLAS DE CALOR U
CUBIERTAS VERDES

DESCRIPCION
Porcentaje de cubiertas verdes respecto al total de
cubiertas de suelo urbano (m? de techo).

APLICABILIDAD

Este
obligatoriedad de estas cubiertas o como diagndstico de

indicador es util en caso de establecerse la

situacion.
Existen posibilidades de detalles constructivos para todo
tipo de cubiertas, tanto inclinadas como planas.

Ademas de la mitigacidn del efecto islas de calor urbana,
otros beneficios ambientales y sociales de las cubiertas
verdes se traducen en:

1. Edificacion: aislamiento térmico, aislamiento acustico y
proteccion de materiales constructivos.

2. Metabolismo urbano: mitigacidn del fenémeno isla de
calor urbano, control de la escorrentia, fijacion de CO, y
particulas

3. Organismos: control de la biodiversidad urbana y

poblacion..

FUENTE Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona
(2012)
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<

L

INDICADOR

[ [superficie cubierta verde / superficie total disponible
en cubierta] x 100

INFORMACION NECESARIA:

- Superficie total disponible en cubierta: se podra
obtener de densidad de ocupacion suelo o del
porcentaje de edificabilidad a la que se debera restar
la superficie ocupada para instalaciones de
autoabastecimiento energético.

- Superficie de cubierta verde: habria que realizar un

estudio de campo in situ o conocer la prevision de
cubiertas verdes del planeamiento.

[ UNIDAD % Porcentaje de cubiertas verdes

]

ESTANDAR

Valor deseable >15% de cubierta verde
Valor aconsejable >10% de cubierta verde

éQUEMA
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Ficha 1.6. Presencia de especies asociadas a polinosis en el verde urbano

’ .
PRESENCIA DE ESPECIES ASOCIADAS A POLINOSIS EN EL VERDE URBANO

DESCRIPCION \
Porcentaje de superficie verde con especies asociadadas

a polinosis alergénicas respecto del total de superficie
verde del suelo urbano.

En el anexo 1 se incluye un listado de especies
ornamentales frecuentemente usadas en ambientes

urbanos mediterrdneos (tomado de Carifianos et al.,
2011)

/

APLICABILIDAD

\

Aunque el indicador propuesto es muy sencillo, resulta

util para realizar comparativas, asi como seguimiento a

largo plazo de la posible sustitucion de especies en el
\\contexto de la gestidn de parques y jardines. /

JUSTIFICACION

Un mal disefio en cuanto a la selecciéon de especies
ornamentales en los espacios verdes urbanos puede
empeorar los episodios de polinosis (Carifianos et al.

2014) y por tanto la salud de la poblacidn.

FUENTE

Feo Brito (2003); Hernandez del Aguila (2005); RAA
(2018); Carifianos et al. (2011, 2014)Agencia de Ecologia
Urbana de Barcelona (2012)
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ﬂDICADOR

[superficie ocupada por especies vegetales
favorecedoras de polinosis alergénicas/ superficie
total de espacios verdes] x 100

INFORMACION NECESARIA:

Superficie total de zonas verdes: Suma de las
superficies destinadas a zonas verdes

Superficie de zona verde con especies vegetales
favorecedoras de polinosis: habria que hacer un

trabajo de campo para conocer las especies
existentes en cada zona verde.

\

\

UNIDAD Porcentaje de superficie verde con

especies vegetales favorecedoras de polinosis

ESTANDAR

Valor deseable =0
Valor aconsejable = Disminucion progresiva del %

ESQUEMA

Especies polinosis ’ B
Especies no polinosis

GGGO/

(oloNofo
0000
0000
0000
0000

 ouve
00

~
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Ficha 2.1 Exposicion a contaminantes derivados del trafico

1 comonamcosonins |
EXPOSICION A CONTAMINANTES DERIVADOS DEL TRAFICO

DESCRIPCION

Porcentaje de poblacidn que reside en zonas que
cumplen con los niveles de contaminacién previstos en
normativa (procedentes del trafico urbano), respecto al

total de la poblacion.
mLICABILIDAD \

Este indicador se aplica principalmente en grandes
ciudades y ciudades medias ya que la extension urbana,

tipologia de calles y alturas de edificios pueden impedir la
dispersidon de contaminantes.

Los datos de este indicador permite llevar a cabo
medidas para la mejora de la calidad del aire que van
desde la fase de planificacion (tipologia de calles,

orientacion, etc.) hasta la de gestion (fomento transporte
wlico, reduccién transporte privado, etc.) /

mSTIFICACIC')N \

Como sefiala la Organizacion Mundial de la Salud, "La
carga mundial de morbilidad asociada con la exposicién a
la contaminacién del aire tiene un enorme impacto para

la salud humana. Se calcula que esta exposicién causa
cada afio millones de muertes y de afios de vida
saludable perdidos." (Directrices mundiales de la OMS
sobre la calidad del aire. 2021)

Diaz Jiménez J, Linares Gil C. Impacto de la contaminacién

atmosférica sobre la mortalidad diaria a corto plazo en
\@aﬁa. Rev. salud ambient. 2018; 18(2):120-136 /

FUENTE

Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012), Real
Decreto 102/2011, Organizacién Mundial de la Salud
(2005)
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INDICADOR

[ poblacién que reside en zonas que cumplen con los
niveles de contaminantes relacionados con el trafico/
poblacién total] x 100

Los contaminantes tomados en consideracion son las
particulas en suspension de diametro menor a 10 pg
(PMy, ), partitculas de diametro menor a 2.5 pg (PM,s),
oxido de nitrégeno (NO,), dxido de azufre (SO,) y ozono
(0s).

INFORMACION NECESARIA:

- GRID de poblacion

- Capa delimitacién de zonas de calidad del aire

Ambiente.

realizada por Consejeria con competencias en Medio
| UNIDAD Porcentaje (%) de poblacion

J
ﬁl’ANDAR \

Valor deseable: 100% de la poblacidn reside en zonas

que cumplen niveles OMS (ug/m3):

<5 (PMas) ; <15 (PMy) ; < 10 (NO,); <40 (SO,); <100
(0s)

Valor minimo: 100% de la poblacion residen en zonas
que cumplen niveles R.D.(ug/m3):

<20 (PM,5) ; <40 (PMy) ; < 40 (NO,); <125 (SO,); <120
(05)

Los valores de PM y NO, son medias anuales, el SO, es

media diaria y O; maxima diaria de las medias mdviles
\c@horarias. /
ﬁQUEMA \

alka

n baja contaminacion

\

/
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Ficha 2.2 Poblacién vulnerable expuesta a vias de trafico intenso

B J v weomman i |
POBLACION VULNERABLE EXPUESTA A VIAS DE TRAFICO INTENSO

DESCRIPCION
Permite valorar y, en su caso cuantificar, la existencia de
poblacion vulnerable cercana a vias de tréfico intenso.

APLICABILIDAD

Se podria aplicar a cualquier ciudad o municipio que
tenga algun punto de trifico por encima de 5.000
vehiculos/dia.

En planeamientos ya ejecutados, puede resultar Gtil para
incluir medidas destinadas a reducir posibles efectos
negativos (barreras acusticas, vegetacion,...).

En nuevos planeamientos, se tendrd en cuenta a efectos
de limitar el uso educativo, sanitario o social en un radio

de 100 metros de una via de alta intensidad de trafico, asi
\co\mo el uso residencial en general. /

JUSTIFICACION

El proyecto ESCAPE concluye que existe relacidn entre la
cercania a vias de trafico intenso y la disminucién de la
funcién pulmonar en poblacién infantil.

En una atmdsfera urbana los principales contaminantes
con impactos relevantes en salud suelen referirse a
particulas materiales de tamafio menores a 10 micras
(PMy), el diéxido de nitrégeno (NO,) y el ozono
troposférico (0s).(Diaz Jiménez J, Linares Gil C. Impacto
de la contaminaciéon atmosférica sobre la mortalidad

diaria a corto plazo en Espaiia. Rev. salud ambient. 2018;
\1\8(2):120-136) /

FUENTE
Elaboracién propia basada en Moya et al. 2015. CSFA
Proyecto ESCAPE
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INDICADOR \\
Poblacidn flotante en equipamientos + poblacion

vulnerable residente, a menos de 100 metros de
vias de tréfico intenso.

INFORMACION NECESARIA:

En primer lugar se debe identificar las vias de
trafico intenso (>5.000 vehiculos/dia) y alrededor
de éstas realizar un buffer de 100 metros de
distancia.

- Capa GRID POBLACION a la que se agregan
datos de equipamientos educativos, residencias
de personas mayores y sanitarios, y zonas con

poblacion en riesgo de exclusion (caracteristicas
de renta, desempleo, nivel educativo. Se puede
tomar como referencia)

[ UNIDAD n? personas

J
ﬁSTi\NDAR \

Valor deseable: Inexistencia de poblacion
vulnerable a < 100 metros de una via de trafico

intenso.
En caso de planeamientos ya ejecutados, en lo que
se detecte poblacidn vulnerable, seria necesario
adoptar medidas que minimicen los posibles
&af\ectos negativos sobre dicha poblacién.

ﬁSQUEMA

/
~
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Ficha 2.3 Accesibilidad peatonal del viario

o b :
ACCESIBILIDAD PEATONAL DEL VIARIO

DESCRIPCION FUENTE
Porcentaje del viario que posee una accesibilidad Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)

suficiente respecto al viario total, medido en metros

lineales. / INDICADOR \

El indicador de accesibilidad de los tramos de calle se

[tramos de calle (metros lineales) con accesibilidad

establece en funciéon de la anchura de su acera y la - -
suficiente, buena o excelente / tramos del viario

pendiente total (metros lineales)] x 100
-Accesibilidad excelente (pendiente <5% y >2,5m de
anchura) INFORMACION NECESARIA:

-Accesibilidad buena (pendiente <5% o >2,5m de

Seria necesario realizar un estudio de las calles y

anchura) vias existentes en el municipio. /

-Accesibilidad suficiente (pendiente <5% y >0,9 m de

ancho)

-Accesibilidad insuficiente (pendiente entre 5y 8%y UNIDAD

0,9 metros) Porcentaje (%) de tramos de calle (metros lineales)

APLICABILIDAD / ESTANDAR A

oy

Este indicador es adecuado tanto para ciudades grandes

. ' o L 590% viari L
y medianas como para poblaciones de ambito rural, Valor minimo 90% viario con accesibilidad

aunque deberia ser adaptado en casos de municipios de suficiente

Valor deseable >90% vviario con accesibilidad

montafian o barrios con calles de pendientes muy
pronunciadas. \\excelente /
Asimismo, el indicador puede ser util cuando se

pretendan llevar a cabo actuaciones de mejora de la KSQUEMA \

accesibilidad y/o localizacion de equipamientos
(sanitarios, sociales, educativos...)

/ JUSTIFICACION \ , | -
Los tramos de calle que poseen barreras fisicas como I .(
L

pendientes elevadas, anchuras de acera insuficientes o

disefio no adecuado imposibilitan los desplazamientos de 4R R b EEYEE o
las personas con movilidad reducida, personas mayores o
madres con carritos (Para lgualdad y Bienestar Social, \\ /

2011). Ademas, en la medida en que las caracteristicas de

la calle sean poco favorables, la poblacién tomara otras
opciones menos saludables para su salud (Frank et al,
2006). En este sentido un disefio adecuado de las calles
posibilitan la igualdad en la movilidad y el acceso a

diferentes servicios lo que permite en ultima instancia el

\ider satisfacer las necesidades basicas de la poblacy

64
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Ficha 2.4 Reparto peatonal del viario

2 b :
REPARTO PEATONAL DEL VIARIO

DESCRIPCION INDICADOR
Porcentaje de espacio peatonal respecto al total del

[Superficie viario peatonal / Superficie viario publico
espacio viario. total] x 100

Como puede observarse en el esquema, los viarios INFORMACION NECESARIA:

disponen de una superficie determinada, parte de la cual - Callejero de la ciudad y calculo de superficies
no puede ser empleada por el peatén, ya que responde a peatonales y vehicular.
calzada para vehiculos a motor. La diferenciacién entre

- Vias peatonales: calles peatonales y de usos

estas dos superficies, es la que permite realizar el calculo T )
restringidos, aceras de mas de 2m de anchura,

w indicador. /
\\ramblas, paseos, bulevares. /

APLICABILIDAD

Este indicador puede ser aplicado tanto a ciudades UNIDAD
grandes y medianas, como a poblaciones rurales. -
. . . L % de superficie
Se puede hacer a nivel de cuadricula, barrio, seccién

censal, distrito censal, municipio, dependiendo del valor / . \
- . ESTANDAR
total de superficie que se considere.

Valor minimo:> 60% de viario publico para peatones.

JUSTIFICACION Superficie de viario restringida al vehiculo de paso
L . Valor deseable:> 75% de viario publico para
Las calles con una superficie superior al 75% de la

peatones. Superficie de viario restringida al vehiculo

superficie total destinada a la movilidad peatonal son
o , ) de paso
calles con prioridad para el peatén, por lo que permiten \\

diferentes actividades en el espacio publico por la baja

friccién con el transporte privado. fSQUEMA

Estos espacios ademds serdn espacios de calidad desde el

AN

punto de vista del ruido, la contaminacion o el disefio
urbano, por lo que estas calles con mayor calidad
ambiental son percibidas por la poblacién como "grandes
calles" (Jacobs, 1996) que permiten que tenga lugar

procesos de socializacion, intercambio econdmico vy
cultural.

FUENTE

Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
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Ficha 2.5 Proximidad de las viviendas a la red ciclista

3 ) -
PROXIMIDAD DE LAS VIVIENDAS A LA RED CICLISTA

DESCRIPCION INDICADOR
Porcentaje de viviendas que se encuentran a menos de

[viviendas con cobertura a menos de 300 m de un
300 metros de distancia de una red ciclista.

APLICABILIDAD \

carril bici / nimero total de viviendas] x 100

Este indicador puede ser evaluado Unicamente en UNIDAD
aquellos casos en los que exista una red ciclista. Porcentaje (%) de viviendas
No obstante, hay que tener en cuenta que pueden darse /ESTANDAR \

diversas circustancias que favorecen el uso de la bicicleta
C e ore -

(calle 30, calmado del trafico, etc.) ain cuando no exista Valor minimo: 80% de las viviendas con una

\ina infraestructura ciclista propiamente dicha. / cobertura de menos de 300 metros a carril bici

L Valor deseable: 100% de las viviendas con una
JUSTIFICACION \\cobertura de menos de 300 metros a carril bici
Disponer de acceso préximo a la red ciclista permite

disponer de un modo alternativo al transporte privado
. s . ESQUEMA
que ademas supone un habito de vida saludable que
repercute positivamente en la salud de la poblacién y el %
medio ambiente urbano. El uso de la bicicleta como

alternativa al transporte privado permite tener un modo
de vida mas activo, reduce la contaminacién y casos de i

i { parsEg
enfermedades asociadas a ella, asi como reduce el an® ",

'I“ 'l

nimero de accidentes. (Lindsay, Macmillan, & & Ay |
Ld -
Woodward, 2011) Para lograr que la bicicleta sea una 3

30051
{

o-— o

alternativa a la movilidad motorizada es necesario

Y L L

potenciar la accesibilidad a lugares de atraccion de
movilidad mediante una infraestructura ciclista conde

"
-u-"“
-
-
-
L

rime la conectividad y el disefio.

FUENTE \\
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2011)

Plan Andaluz de la Bicicleta. PAB 2014-2020

*

&

*
.

L
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Ficha 2.6 Aparcamiento de vehiculos privados fuera de la calzada

0 : -
APARCAMIENTO DE VEHICULOS PRIVADOS FUERA DE LA CALZADA

DESCRIPCION INDICADOR \
Porcentaje de plazas de aparcamiento que se encuentran

[plazas de aparcamiento fuera de calzada / total de
fuera de calzada respecto al total de plazas de

aparcamiento.

plazas] x 100

Plazas en calzada: plazas en via publica, de rotacion,
de carga y descarga.

Hay que tener en cuenta que el indicador no se refiere a
un aumento de disponibilidad de aparcamiento para

vehiculo privado (ya que esa medida seria, en todo caso, Plazas fuera de calzada: aparcamientos publicos,
favorecedora del uso del mismo) sino a su redistribucién aparcamientos publicos-privados o aparcamientos

en el espacio, ubicandolos, en la medida de lo posible, \\privados de vecinos.
fuera de las calzadas.

APLICABILIDAD UNIDAD

Este indicador posee relevancia para cualquier nucleo de Porcentaje (%) de plazas de aparcamientos
poblaciéon con independencia del tamafio que posea,

tanto gran ciudad como de ambito rural. ESTANDAR

; Valor minimo: >80% de plazas fuera de calzada
JUSTIFICACION

La existencia de plazas de aparcamiento en la calzada Valor deseable: >90% plazas fuera de calzada
supone la ocupacion de parte de la seccion viaria. Esta

- | L ) | .
ocupacion de la seccién viaria puede destm:_:\rse a peat’on ESQUEMA
o modos de movilidad no motorizada, mejorando asi la

calidad de las calles en términos de sostenibilidad y Aparcamiento fuera de calzada

salud. / Aparcamiento en calzada
Se recomienda establecer aparcamientos disuasorios en P

las estaciones de transporte publico y en la periferia del

nicleo urbano de tal manera que permita la
\]@'modalidad con el transporte publico. / PR
FUENTE

Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
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Ficha 2.7 Reparto modal

OVILIDAD SOSTENIBLE/ACCESIBILIDAD A SERVICIOS ' MOVILIDAD NO ASOCIADA A VEHICULOS A MOTOR '
REPARTO MODAL

DESCRIPCION ﬂNDICADOR \
Porcentaje de desplazamientos que se realizan

[desplazamientos vehiculo privado motorizado /

habitualmente en vehiculo privado motorizado respecto desplazamientos totales] x 100

del total de desplazamientos.

INFORMACION NECESARIA:

/APLICABILIDAD \ Encuestas de movilidad a la poblacién.
Este indicador puede ser aplicado tanto a ciudades

. ] Datos extraidos de sensores, camaras, etc.
grandes y medianas, como a poblaciones rurales.

Se puede hacer a nivel de cuadricula, barrio, seccién UNIDAD
censal, distrito censal, municipio, dependiendo del valor

% desplazamientos en vehiculo privado motorizado

&otal de superficie geu se considere. / para sus desplazamientos
JUSTIFICACION N / ESTANDAR \

Los desplazamientos en modos de transporte no Valor deseable < 10%

motorizados y en transporte publico tienen efectos en la Valor minimo < 25%

salud de la poblacién: mejora calidad del aire, aumenta la

actividad fisica y favorece el encuentro y la sociabilidad. / En aquellos municipios que pertenezcan a un érea
metropolitana, el valor objetivo estara establecido

FUENTE en el Plan de movilidad sostenible correspondiente

Sist. indicadores y condicionantes. M2 Fomento 2011 \\una vez aprobado.

AQUEMA \

o &b Gz ==
> 4 & (®)
- Y,
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2.8 Proximidad a parada de transporte publico

0 5 v
PROXIMIDAD A PARADA DE TRANSPORTE PUBLICO

DESCRIPCION ﬂ\IDICADOR \
Porcentaje de poblacion que reside a una distancia [Poblacidon con cobertura simultanea a las redes de

asumible de una parada de transporte piblico. transporte alternativo/poblacion total] x100
APLICABILIDAD ¢ Paradas de autobus urbano: 300 metros
Este indicador debe utilizarse en funcion del modo de * Paradas de metro o tranvia: 500 metros

transporte publico que haya en el nicleo de poblacion.
P P 9 ¥ P ¢ Red de movilidad ciclista: 300 metros

Se aplica segln las Bases del Régimen Local en la que se  Sendas urbanas: 300 metros
considera la existencia de transporte publico en INFORMACION NECESARIA:

municipios con mas de 50.000 habitantes.
- GRID de poblacién

ﬁTIFICACIC’)N \\ - Capa creada con paradas de transporte publico /
La accesibilidad a la parada de transporte publico supone red ciclista / sendas urbanas

un aspecto fundamental para la poblacién que no
dispone de vehiculo privado y que por tanto depende de

UNIDAD

este transporte para poder acceder a aquellos servicios . »
Porcentaje (%) de poblacidn

publicos que se encuentran a una mayor distancia.

o , o ESTANDAR
Si bien hay establecido un consenso en la distancia
mdxima a la que la poblacién debe tener una parada de Valor minimo: 80% de la poblacion
transporte publico, la distancia puede incrementarse en
aquellos casos en las que la calidad peatonal de las calles Valor deseable: 100% de la poblacién
sea elevada, favoreciendo asi una movilidad activa (Rissel
etal., 2012)
ESQUEMA
FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2011)
...""'
" ..-l
..'Q‘ “‘
‘. .d-
.-.' / ."1
‘- L
Metro
.., Q‘:
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. ‘.‘
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Ficha 2.9 Proximidad a servicios basicos

2 5 v
PROXIMIDAD A SERVICIOS BASICOS

ﬁCRIPCIéN \ INDICADOR
Porcentaje de poblacidn que posee acceso simultaneo a 5

[poblacidn con cobertura simultanea a los 4 tipos de
servicios basicos / poblacidn total] x100

tipos de servicios basicos.

Se entiende por equipamiento bdasico o de proximidad - Equipamientos bésicos (educativos, sanitarios,

aquel que cubre las necesidades mds cotidianas de la sociales, deportivos) < 600 m

poblacion, y que constituye el primer nivel de prestacién - Actividades comerciales basicas (alimentacién,
de servicios, con un ambito de influencia que se limita al farmacia, prensa) < 300 m

barrio donde se emplazan.
- Redes de movilidad (parada transporte publico,

red ciclista o peatonal) < 300 m

Se pueden contabilizar tanto equipamientos publicos

como privados conjuntamente, aunque el indicador - Espacios verdes de mas de 1.000m < 300m
ambién puede usarse de forma desagregada. .
INFORMACION NECESARIA:

/ APLICABILIDAD | -Capa GRID POBLACION

Este indicador puede ser utilizado a todas las escalas, con - Capa creada con los distintos servicios y buffer

indiferencia del tamafio del nicleo de poblacién. segun distancias y servicios

En los casos de nucleos rurales en los que la densidad es

menor la distancia puede ser ligeramente superior UNIDAD

siempre y cuando se facilite la accesibilidad (transporte Porcentaje (%) de poblacién
Ublico, calles peatonales, carriles bici...) / .

N P /” ESTANDAR N

JUSTIFICACION Valor deseable: 100% de poblacién con proximidad

La proximidad a equipamientos mide el nivel de acceso simultdnea a las 4 tipologias

de la poblacién a los servicios publicos sin que implique V-alor minimo: 75% de poblacién con proximidad

un desplazamiento en transporte privado. \smultanea a las 4 tipologias /

Fomentar la cohesion y diversidad de usos urbanos @UEMA \

permite reducir los desplazamientos en transporte

motorizado, lo que tiene una clara influencia en llevar a T . $ “

cabo una movilidad activa y una mejora de la calidad del : ° s

w.

- Teve " ;
- o* ‘. . .l
5 . . ., .
. “ 0 .
N o . S tamart
N LT . RALLEFR s

FUENTE Sistema de indicadores y condicionantes. M2 flo L ﬁ- i0; 1
3 - (o] o . 0 a2
Fomento. 2011. 3 " T
DAU-3. CSFA. 2015 it
% (o] Tt
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Ficha 2.10 Velocidad del viario

@ MOVILIDAD SOSTENIBLE/ACCESIBILIDAD A SERVICIOS . ACCIDENTABILIDAD LIGADA AL TRAFICO '

VELOCIDAD DEL VIARIO

DESCRIPCION
Porcentaje del viario municipal con limitaciéon de la
velocidad a 30 km/h o inferior.

INDICADOR

[longitud de viario con velocidad inferior a 30
km/h / longitud total viario] x 100

APLICABILIDAD

Este indicador puede ser utilizado a todas las escalas, con

indiferencia del tamafio del nucleo de poblacidn,

especialmente en zonas residenciales y cercanas a

equipamientos.

ﬂJSTIFICACI()N

Los accidentes de trafico son una de las causas directas
de perjuicio sobre la salud de la poblacién. En algunos

casos estos accidentes se producen por atropello de
peatones.

En estos casos cuando la velocidad es de 30 km/h la
probabilidad de victimas mortales se reduce hasta una
cifra del 5%.

Segln la DGT, a 40 km/h el riesgo de que un atropello
tenga victima mortal es de la mitad, comparado con un

~

atropello a 50 km/h. Si es a 30 km/h, el riesgo se reduce
ws 5 veces. /

FUENTE
Basado en INTRAS (2015), DGT.

71

UNIDAD
Porcentaje (%) de viario

/E?TANDAR \

Valor éptimo: 100% de las vias con velocidad igual o
inferior a 30 km/h en dreas residenciales y dreas con
alta presencia de poblacién, o poblacién vulnerable

(equipamientos educativos, sanitarios, deportivos,
comerciales, ocio...)

Valor deseable: 80% de las vias con velocidad igual o

Nﬂarior a30km/h
@UEMA \

0]

30

/
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Ficha 2.11 Puntos negros urbanos

@ MOVILIDAD SOSTENIBLE/ACCESIBILIDAD A SERVICIOS . ACCIDENTABILIDAD LIGADA AL TRAFICO '

PUNTOS NEGROS URBANOS

DESCRIPCION
Puntos en los que se detectan 3 o mds accidentes en un
afo.

INDICADOR

Nuamero de puntos urbanos en los que han ocurrido
mas de 3 accidentes en un afio.

APLICABILIDAD

Este indicador puede ser utilizado a todas las escalas, con
independencia del tamafio del nucleo de poblacién.

/JUSTIFICACIC’)N \

Los accidentes de trafico son una de las causas directas
de perjuicio sobre la salud de la poblacion. Los accidentes
de trafico en el dmbito urbano pueden estar causados
por diversos motivos entre los que se encuentran el
propio disefio vial y urbano.

La identificacién de los puntos en los que se producen

una mayor accidentalidad permite llevar a cabo medidas
que eviten futuros accidentes.

FUENTE
DGT

RACE

72

ne

UNIDAD

ESTANDAR

Valor deseable: 0

Valor minimo: 0 en un radio de 300 m alrededor de
equipamientos frecuentados por poblacion con
caracteristicas de vulnerabilidad (centros educativos,
sanitarios o personas mayores).

@IUEMA
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Ficha 2.12 Autocontencion laboral

MOVILIDAD SOSTENIBLE/ACCESIBILIDAD A SERVICIOS ’ ACCIDENTABILIDAD PARA EL DESARROLLO ECONOMICO '
AUTOCONTENCION LABORAL

DESCRIPCION
Porcentaje de poblacién que reside y trabaja en el mismo
municipio respecto a la poblacién total ocupada

~

Este indicador es aplicable sobre todo a grandes ciudades

/APLICABILIDAD

y areas metropolitanas, donde se producen procesos de
dispersién de la poblacion fuertemente vinculadas al uso

\del vehiculo privado. /

ﬂuswnmcnéw \

La complejidad urbana, entendida como la cohesién y
diversidad de usos, permite reducir la distancia entre los
puestos de trabajo y las viviendas. Esta mayor proximidad

tiene una clara influencia en los patrones de movilidad y
especificamente en el uso del transporte publico.

En este sentido cuanto mayor sea la proximidad entre el
puesto de trabajo y la residencia menor sera la necesidad

de utilizar vehiculos motorizados.

Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)

FUENTE
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ﬂNDICADOR \

[Poblacién que reside y trabaja en el municipio /
poblacién ocupada del municipio] x 100

INFORMACION NECESARIA:

Para el calculo de este indicador seria necesario
hacer uso de la informacion ofrecida por cdmaras o

/

sensores y datos de matriculacidn y residencia.

También a través de encuestas realizadas a la
\\poblacién del municipio.

UNIDAD
Porcentaje (%) de poblacidn

éTAN DAR

valor minimo: >50% de la poblacién

<

Valor deseable: >75% de la poblacién
En aquellos municipios que pertenezcan a un area
metropolitana, se podra establecer el valor objetivo

en el Plan de movilidad sostenible correspondiente,
wa vez aprobado.

@QUEMA

Trabajo q”t‘g
N
o,
Id,)
Vivienda n Trabajo
Desplazamiento

Municipio 1

N

Municipio 2

. /
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Ficha 2.13 Equilibrio entre actividad y residencia

» '
EQUILIBRIO ENTRE ACTIVIDAD Y RESIDENCIA

DESCRIPCION INDICADOR
Este indicador relaciona por barrio la superficie de [superficie construida de terciario / superficie
terciario frente a la superficie construida. construida total] x 100

Es conveniente garantizar un reparto mas heterogéneo
de las actividades y evitar su concentracién en
determinados barrios. INFORMACION NECESARIA:

APLICABILIDAD - Superficie total construida (catastro, datos del

Lo o . planeamiento o trabajo de campo)
Este indicador se aplicard preferentemente en barrios de

ciudades medias y grandes. - Superficie destinada uso terciario (licencias de
apertura, datos del planeamiento o trabajo de

/" JUSTIFICACION N campo).

La mezcla de usos terciarios (comerciales, oficina, ocio, Puede ser de interés el producto del I[ECA: espacios
etc.) con residencial conlleva a mejoras de movilidad. productivos de Andalucia: https://www.ieca.junta-
Supone una reduccion del uso del vehiculo privado. andalucia.es/espacios-productivos/index.htm
El aislamiento y/o la segregacién de usos habitualmente
genera un mayor numero de desplazamientos en UNIDAD
\\vehl’culo privado motorizado. / Porcentaje (%)
FUENTE ESTANDAR
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)

Valor deseable > 25% dedicado a terciario para un
minimo del 50% de la superficie de suelo urbano.
Valor minimo > 20% de terciario para un minimo del
50% de la superficie de suelo urbano.

ESQUEMA \

74


https://www.ieca.junta-andalucia.es/espacios-productivos/index.htm
https://www.ieca.junta-andalucia.es/espacios-productivos/index.htm

MANUAL DE ESTANDARES URBANISTICOS PARA POTENCIAR LA SALUD EN NUESTRAS CIUDADES A\

Ficha 3.1 Porcentaje de Vivienda Protegida

o » :
PORCENTAIJE DE VIVIENDA PROTEGIDA

e , N -
- DESCRIPCION | INDICADOR
Porcentaje de viviendas protegidas respecto del nimero [Viviendas de proteccion/Total de viviendas] x 100
de viviendas totales. N J
Se entiende por vivienda protegida aquellas que cumplan ( UNIDAD N
‘\Glas condiciones establecidas en la normativa vigente. 7/“ Porcentaje (%) vivienda protegida
e ~ . J
' APLICABILIDAD e N
Este indicador se aplicara preferentemente en barrios de ~ ESTANDAR
. ciudades medias y grandes. )
N ~ Valor deseable: 30% — 60%
e . N Valor 6ptimo: 100% de los barrios residenciales
' JUSTIFICACION \ tengan entre 30% - 60%
Una distribucién homégenea de viviendas protegidas por Valor minimo: 30% edificabilidad residencial en
todo el territorio de un municipio genera cohesién social, ambitos de las actuaciones de nueva urbanizacién y
favorece la convivencia entre poblacion con diferentes \\ 10% en actuaciones de reforma interior. /"
niveles de renta y disminuye el riesgo de segregacion -
\\ espacial de determinados grupos de poblacién. / /IéSQUEMA AN
" FUENTE )
Sistema de indicadores y condicionantes. M2 Fomento Vivienda protegida
2011 Vivienda no protegida
Articulo 83 del Decreto 550/20222.
A %
N s
75



N\
\

" DESCRIPCION

\_ de la poblacién a la vivienda.
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Ficha 3.2 Ratio demanda y oferta de Vivienda Publica

o » :
RATIO DEMANDA Y OFERTA DE VIVIENDA PUBLICA

- N

Relacion entre demanda y oferta de VPO.

Ofrece informacion sobre la demandas de vivienda
publica no cubierta o cubierta.

Ademas puede orientar sobre el grado de accesibilidad

/ APLICABILIDAD

Se puede aplicar en  cualquier  municipio,
independientemente del tamafio del mismo.
~ JUSTIFICACION

La demanda

El articulo 47 de la Constitucidén Espafiola establece que
todos los espafioles tienen derecho a disfrutar de una
vivienda digna y adecuada y que los poderes publicos
promoveran las condiciones necesarias y estableceran las
normas pertinentes para hacer efectivo este derecho,
regulando la utilizacion del suelo de acuerdo con el

/
/

interés general para impedir la especulacidn.

FUENTE

Elaboracién propia

76

" INDICADOR

Se puede calcular como:

[ne de demandantes de vivienda publica / n2 de
viviendas publicas ofertadas]

O bien:

[n2 de demandantes que consiguen acceso a
vivienda publica al afio / n2 de demandantes totales
del afio]

El dato de demandantes se puede extraer de los

Registros Municipales de Vivienda Protegida del
_ Municipio. El dato de viviendas publicas debe ser /
\\una informacién municipal disponible. /

_ UNIDAD
Porcentaje (%)

e

ESTANDAR

Valor deseable: 1

Valor minimo: que el valor tendencial

- disminuya, en el caso de que el indicador se calcule
de la forma (a)

- aumente, en el caso de que el indicador se calcule
" delaforma (b)

AN

ESQUEMA

A\
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Ficha 3.3 Estado de conservacion de edificios residenciales (ITE)

o » :
ESTADO DE CONSERVACION DE EDIFICIOS RESIDENCIALES (ITE)

 DESCRIPCION ~ INDICADOR
 Porcentaje de edificios residenciales con mas de 50 afios | ESTADO DE CONSERVACION:
gue no tienen un adecuado mantenimiento para

(nimero de ITEs desfavorables / nimero de ITEs

garantizar su seguridad y la de sus habitantes.
totales) * 100

También busca identificar aquellas construcciones que N

por su antigiedad o por una mala conservacion no

cumplen los requisitos minimos actuales de habitabilidad, UNIDAD
salubridad e higiene. / Porcentaje (%)

\

/

" APLICABILIDAD

ESTANDAR
Municipios de mas de 25.000 habitantes.
En determinados centros histdricos, con multitud de BIC, L El valor ideal es 0 o la tendencia a 0.
quizds seria mds interesante valorar estado de
N rconservauon. ESQUEMA
 JUSTIFICACION

La Ley 8/2013, de 26 de junio, de rehabilitacion,
regeneracion y renovacién urbana, establece la
obligatoriedad de inspeccién técnica de la edificacion
(ITE) en todo edificio de mas de 50 afios que se ubique en
municipio de mas de 25.000 habitantes.

Normativa ITE de cada ayuntamiento. ITE
El estado de conservacion de los edificios esta ‘
directamente relacionado con su nivel de confort.
Problemas en las edificaciones de humedades,
condensaciones, goteras, falta de aislamiento, grietas,

desprendimientos, asentamientos,etc., pueden
\\c\jeterminar la salud de las personas que las habitan. /
FUENTE
Basado en Udalmap, Gobierno Vasco (2011)
17
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Ficha 3.4 Porcentaje de alojamientos turisticos

o » :
PORCENTAJE DE ALOJAMIENTOS TURISTICOS

/" DESCRIPCION
Porcentaje de alojamientos turisticos respecto del total
de viviendas.

Se puede considerar alojamiento turistico tanto las
viviendas con fines turisticos como los apartamentos

\_ turisticos.

~ APLICABILIDAD

Se puede aplicar a cualquier municipio.
El calculo se puede realizar por barrios o zonas
especificas de la ciudad, o bien para todo el conjunto del
municipio.

Es interesante comparar este indicador en los distintos
barrios de la ciudad o incluso entre ciudades para ver el

. grado de saturacion y valorar posibles limitaciones.

Ve JUSTIFICACION

AN

/ Elincremento de alojamientos turisticos puede afectar en |
 algunas ciudades a los procesos de gentrificacion e |

inlcuso turistificacion, contribuye a la pérdida de
identidad de barrio, la cohesidn social y puede reducir la

disponibilidad de vivienda, en especial para alquiler.

Andlisis del impacto de viviendas de uso turisitico en el
Dsitrito Centro. Ayto de Madrid.

Plan Especial Urbanistico de Alojamientos Turisticos.Ayto
de Barcelona.
https://www.citylab.com/life/2018/03/berlin-airbnb-
vacation-rental-regulation-law/556397/

Estudio de la vivienda con fines turisticos en la ciudad de
~ Cadiz. Ayto de Cadiz 2019.
https://juntadeandalucia.es/export/drupaljda/

~

\\\/\FT_JuntaAndaIucia_marzo_2020.pdf /

FUENTE
Elaboracién propia

78

~ INDICADOR N

[ndmero de alojamientos turisticos / viviendas
totales] x 100

El Gobierno local debe disponer de los datos
oficiales necesarios para el calculo.

No obstante,existen portales web de alojamientos
turisticos donde se puede obtener mas

\ informacion. /

/ UNIDAD
Porcentaje (%)

ESTANDAR

Valor deseable: 100 % barrios residenciales tengan <
10 %.
Se considera que debe existir un equilibrio entre la
existencia de este tipo de alojamientos como fuente
de ingresos y empleo, y los posibles efectos
indeseados (gentrificacion).
Este porcentaje podria adaptarse en funcién de las
caracteristicas del barrio o de su poblacién

| (vulnerabilidad social y econémica de la poblacién

residente). /

 ESQUEMA

Alojamiento turistico \ /

T————_ vViviendas

/\

\.
AN
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Ficha 3.5 Numero de ejecuciones hipotecarias

o » :
NUMERO DE EJECUCIONES HIPOTECARIAS

~ DESCRIPCION

N

El nimero de ejecuciones hipotecarias que se producen
por barrios, por ciudades y/o en un tiempo determinado,
es un indicador de interés relacionado con Ila
accesibilidad econdémica a vivienda.

No todos los desahucios se producen como resultado de
ejecuciones hipotecarias, pero el dato de ejecuciones
hipotecarias si es mas trazable, permitiendo disefiar un

indicador especifico.

" APLICABILIDAD

Sélo se podra aplicar en municipios y ciudades que
tengan registros locales de ejecuciones hipotecarias.

Se puede aplicar en cualquier municipio o por zonas para
tener una idea de la accesibilidad a vivienda en los
distintos barrios.

Valorar conjuntamente con el indicador "precio de la

. vivienda".

~ JUSTIFICACION

En Espafia la distribucién espacial de las ejecuciones‘
hipotecarias y los desahucios resulta muy heterogénea: la
costa levantina, el sur de Madrid, Andalucia y las islas
occidentales del archipiélago canario conforman el
conjunto territorial mas afectadas por el fenémeno
(Obeso, 2014).

En el estudio de Gili et al. (2013) se concluye que se

triplica la probabilidad de depresion tras sufrir un

" desalojo. /

FUENTE
Elaboracién propia

79

~ INDICADOR RN

[ nimero de ejecuciones hipotecarias / afio]

El dato de ejecuciones hipotecarias se puede
extraer de la informacidn que publica el Consejo
General del Poder Judicial:
http://www.poderjudicial.es/cgpj/es/Temas/Estadis
tica-Judicial/Estadistica-por-temas/Datos-penales--
civiles-y-laborales/Civil-y-laboral/Estadistica-sobre-
Ejecuciones-Hipotecarias/

Las cifras son a nivel provincial, pero los Gobiernos

. locales pueden llevar sus propios registros.

" UNIDAD
valor numérico / afio

" ESTANDAR

La tendencia deseable es la disminucidn anual del
porcentaje a lo largo del tiempo.
Valor minimo: 100% poblacidn con ejecucién

hipotecaria disponga de una soluciéon habitacional
\_transitoria o de urgencia.

“ESQUEMA

) 2

YN
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Ficha 3.6 Densidad de habitantes

(0 OIS ) :
DENSIDAD DE HABITANTES

~ DESCRIPCION N

Cantidad de personas que reside en una superficie
urbana determinada.

La densidad de habitantes hace referencia al nimero de
personas que habitan un territorio y se puede calcular en
diferentes escalas: pais, regién, ciudad, distrito o barrio.
Para este caso, es mejor calcular el indicador para la
superficie de suelo urbano en vez de la superficie total

*_del término municipal (Agenda Urbana Espafiola 2019). ~

N

" APLICABILIDAD

Este indicador se puede aplicar a ciudades medias y
grandes.

Puede resultar util a la hora de valorar si estd equilibrada
la dotacion de equipamientos en las distintas zonas o hay
un desequilibrio.

En ciudades y municipios pequefios, se justifica una

\ densidad de poblaciéon menor.

~ JUSTIFICACION

. modelo de ciudad compacta.

Una adecuada densidad de poblacién normalmente va
asociada a una densidad de vivienda alta y por tanto a
una tipologia de viviendas frecuentemente usada en el

/

~

FUENTE
Sistema Municipal Indicadores Sostenibilidad. 2010.
CAT-MED

80

~ INDICADOR RN

N2 Habitantes (padrdn) / superficie de suelo urbano k

El nimero de habitantes es dificil de calcular con
exactitud pues ni siquiera los datos del padrdn
refleja la situacion real.

Si se quiere hacer por zonas/barrios, puede ser Gtil
el GRID de poblacién.

Ademas, existen municipios donde la densidad de
habitantes puede multiplicarse o reducirse
considerablemente en periodos vacacionales, en
este caso habria que sumarle al numerador una
estimacién de la poblacién flotante en ese periodo

(tu ristas).

" UNIDAD
Habitantes / hectarea

/ ESTANDAR

Densidad deseable >120 hab/ha para ciudades
media

Densidad deseable: 220 - 350 hab/ha para ciudades
grandes

Por encima de 350 habitantes/ha o por debajo de
120 viviendas/ha, deberia quedar justificado en el

planeamiento que los posibles efectos negativos son
*_minimizados. /

it g 4
ti il it

\ /
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Ficha 3.7 Densidad de viviendas

DISENO URBANO Y OCUPACION DEL TERRITORIO ' DENSIDAD Y CONECTIVIDAD '
DENSIDAD DE VIVIENDAS

" INDICADOR A

N

La densidad de viviendas determina el nimero de

' DESCRIPCION
[ndmero de viviendas / superficie del drea de

viviendas por hectarea. ! actuacién]

 APLICABILIDAD N

Este indicador estard delimitado segun la caracterizacién
del municipio dentro del sistema de ciudades de

" UNIDAD
viviendas / hectarea

Andalucia.

ESTANDAR
Tejidos urbanos histéricos y municipios emblematicos o o
. . Valor minimo > 80 viviendas/ha
deben preservar sus constumbres y su calidad de vida.
Valor deseable 80-100

Sera el planeamiento del municipio el que finalmente . . .
Por encima de 120 viviendas/ha o por debajo de 80

viviendas/ha, deberia quedar justificado en el

determine la densidad de vivienda segin el modelo de

\\ciudad que proyecte. . . L
planeamiento y proponer medidas para minimizar

| ~ posibles efectos negativos.
/ JUSTIFICACION

\ | Otro opcidén de objetivo deseable puede ser >80 en

El libro verde de Medio Ambiente Urbano considera una el 50% de la superficie urbana
densidad muy alta aquellas por encima de 75 /
viviendas/ha. Densidades por debajo de 40-45 viv/hab no - L
son recomendadas en un suelo urbano. / ESQUEMA
Una densidad de vivienda excesiva puede generar ‘ ‘ ‘ n
conflictos de convivencia y presion excesiva en servicios y "

bienes, y una densidad muy baja implica un uso | ‘ ‘ n

. ineficiente de suelo y recursos. /

AA  ARA
Sistema indicadores y condicionantes. M2 Fomento 2011 ‘ ‘ I I I n n

Josefa Maria Rodriguez Mellado, 2017
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Ficha 3.8 Compacidad absoluta

(0 CO T ) :
COMPACIDAD ABSOLUTA

~

La compacidad absoluta relaciona el volumen construido ' )

Volumen m? construidos / m? superficie
con la superfie que ocupa.

Una compacidad alta en una zona urbanizada indica un
mayor grado de adaptacién al modelo de ciudad - Volumen edificado: se obtiene sumando el

\_compacta. J volumen de todas edificaciones, bien a través de la

_

INFORMACION NECESARIA:

edificabilidad o la superficie construida por altura

/APLICABILIDAD \ (altura minima viene en NNUU, siendo lo habitual
" Este indicador se puede utilizar tanto para ciudades | 2'5 m por planta)
urbanas en su totalidad como para zonas especificas . . /
dentro de ellas. \ - Superficie total estudiada /
La posibilidad de calcular este indicador para sectores
especificos de la ciudad, permite una mejor comprension UNIDAD
de la configuracién de la ciudad, de las diferentes metros )
tipologias de los edificios y la comparacion entre el drea Ve ~
de la ciudad histdrica y las zonas de nueva planificacion, " ESTANDAR |
~ aumentando asi el nivel de detalle mostrado por este |
\\indicador. / Valor minimo > 5 metros para un minimo del 50% de
~— — la superficie de suelo urbano
‘//’JVUSTIFICACIC')N '\\\‘ \ Valor deseable > 5 metros para un minimo del 75% “
\_de la superficie de suelo urbano /
La ciudad compacta optimiza sus infraestructuras y eso :
supone grandes ahorros en inversién y en conservacion/
mantenimiento, gestionando la ocupacion del territorio ' ESQUEMA
con mayor eficiencia y tiende a incrementar los
desplazamientos a pie y reducir los realizados en
vehiculo privado motorizado. //
" FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012) Disperso Compacto
CAT MED ‘
82
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Ficha 3.9 Dotacién de equipamientos

a DISENO URBANO Y OCUPACION DEL TERRITORIO ’ DENSIDAD Y CONECTIVIDAD '

DOTACION DE EQUIPAMIENTOS

~ DESCRIPCION AN
Relacién entre dotacidn existente y deseable para cada |
tipo de equipaniento segln su uso pormenorizado. La
definicion de dotaciéon queda establecida
Reglamento de la LISTA (D. 550/2022)
Se distinguen dotaciones:

en el

- publicas y privadas en funcidn de su propiedad
(computables de conformidad con el articulo 82 del
Reglamento LISTA)

- comunitarias, espacios libres y zonas verdes, movilidad

\1 . . .
- e infraestructuras, en funcion del uso pormenorizado.

_ APLICABILIDAD N

Este indicador puede aplicarse en ciudades medias y
grandes.

Tendrd mayor utlidad cuanto mas desagregada podamos
tener la informacién sobre los tipos de equipamientos,
por ejemplo, poder diferencias los distintos usos dentro
del uso pormenorizado del equipamiento comunitario
(docente, deportivo, sanitario, asistencial, social y
cultural, mercados de abastos, religioso, funerario,
alojamientos

protegidos o similares administrativo,

juzgados, proteccion civil, policia, defensa, prisiones o
similares).

-

N

\

" JUSTIFICACION

Art. 81.d) Reglamento LISTA: Se deberan incluir los
equipamientos comunitarios definidos en el Anexo de
definiciones o completar los existentes en proporcién
suficiente a la demanda de la ciudadania, priorizando su
acercamiento a las necesidades cotidianas de la

poblacion.
Su proximidad fomenta una poblacion mas activa y
" dindmica y eso ayuda a combatir el sedentarismo. /
FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
83

~ INDICADOR

[dotacion real (m2s/habitante) seglin uso
pormenorizado / dotacién éptima (m?/habitante)] x
100

El POTA establece dotaciones minimas para
determinados equipamientos, sin embargo la

Optima sera aquella que dé respuesta a la demanda
"y necesidades de la ciudadania.

\

UNIDAD
Porcentaje (%) de la dotacion optima

ESTANDAR

Valor minimo: 75 %
Valor deseable: 100 %

e
/ ESQUEMA

Equipamiento
Otros usos
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Ficha 3.10 Complejidad urbana

m DISENO URBANO Y OCUPACION DEL TERRITORIO ' DENSIDAD Y CONECTIVIDAD '
COMPLEJIDAD URBANA

_ DESCRIPCION
: Refleja la cantidad de actividades presentes en el area de
estudio y la abundancia de cada una de ellas.
Cada incremento en 1 unidad del indice, implica en
realidad que la diversidad de actividades se ha doblado.
Ello supone que para que el indice cambie de manera
sensible tiene que haber una diferencia importante en la
distribucién de actividades.
La complejidad urbana es una medida del grado de

. mezcla de usos y servicios 4

" APLICABILIDAD

Este indicador se puede aplicar en ciudades grandes y

medias.

A 7,/‘

JUSTIFICACION \

Cuanto mayor es la complejidad urbana, mas facil es para
la poblacidon acceder a una diversidad de actividades,
usos y servicios en un area cercana a su residencia que de
respuesta a sus necesidades mediante una movilidad no
asociada a vehiculos a motor.

La configuracion de una ciudad compacta y compleja
viene determinada por tener la menor superficie de

" zonas con bajos niveles de complejidad. /

N
\

" FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
Sistema Municipal de de indicadores de Sostenibilidad.
Madrid, 2010.

/
N 4

84

organizacién de un sistema urbano e informa sobre la

N

 INDICADOR IRN

%i= Pi Log; Pi H=3i Pi Log2 (Pi)

Se calcula con la férmula de Shannon, y es el
sumatorio de los productos de las probabilidades Pi
por su logaritmo, donde:

= Ni/N (probabilidad de que una categoria

pertenezca a una actividad i)

Siendo Ni es el nimero de actividades "i" y "N" es el

nUmero total de actividades (codigos NACE de la

\\\ clasificacién estandar Europea) /
e N
UNIDAD
bits
N J
// - . m\\\
/ ESTANDAR )

Los valores oscilan entre 0y 6-7, siendo 7 los tejidos

de mayor complejidad urbana. Para un minimo del

50% de la superficie de suelo urbano:

Valor minimo: > 4 bits de informacion por individuo
‘\\Valor deseable: > 6 bits de informacién por individuo

/

e N
" ESQUEMA \
4— Actividad 1

l. l\ Actividad 2
Actividad 3

Acvidad 1 .. ..\ Actividad 4
Especializado Complejo |
N
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Ficha 3.11 Proximidad a actividades comerciales de uso cotidiano

o » :
PROXIMIDAD A ACTIVIDADES COMERCIALES DE USO COTIDIANO

 DESCRIPCION N yd ~ INDICADOR : N
Porcentaje de proximidad simulténea de la poblacién [poblacién con cobertura simultdnea a a 6; 7; 8
residente a las actividades comerciales cotidianas. [ tipologias de actividades de proximidad/poblacién
La proximidad se ha establecido en 300 metros o menos total] x100

de cinco minutos andando.
Actividades de proximidad consideradas.

Este indicador refleja la poblacidn que no requiere el uso Establecimientos con venta de:

de ningln transporte para cubrir sus necesidades basicas. | - (1) Pan

,'/
///

"_Es unreflejo de la vida y la actividad de la calle.
S - (2) Pescado

" APLICABILIDAD - (3) Carne

Este indicador se puede aplicar en ciudades grandes y

- (4) Fruta y verdura

medias.

- - (5) Variado 1: Supermercado

//JUSTIFICACION - (6) Variado 2: Pequeifia superficie (ultramarinos)

‘ La posibilidad de realizar las compras diarias en un\ \ - (7) Farmacia ‘
entorno cercano, promueve la movilidad activa de la \

poblacion y facilida el abandono del vehiculo a motor
para el desarrollo de dichas actividades. Ademas genera

sentimiento de barrio, facilita las relaciones personales y UNIDAD
Porcentaje poblacién con proximidad simultanea a

. diferentes comercios (%)

\;\\: (8) Prensa Y

la cohesidn social del mismo.

La configuracién de una ciudad compacta y compleja ESTANDAR
viene determinada por tener la menor superficie de|
" zonas con bajos niveles de complejidad. Valor minimo: 2 6 tipos de actividad distintas para
o } mas del 75% de la poblacidn
FUENTE | Valor deseable: 8 tipos de actividad distintas para el
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2010) . 100% de la poblacién
y ) " N
/ ESQUEMA \
| o
antlu,
ot t..
L J
-
. 4 .
Mo} : -
: 9 0 o
- L]
. L ]
- L
* &
., .
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Ficha 3.12 Solares abandonados y edificaciones ruinosas en suelo urbano

b » :
SOLARES ABANDONADOS Y EDIFICACIONES RUINOSAS EN SUELO URBANO

 DESCRIPCION ~ INDICADOR N
Porcentaje de solares abandonados y edificaciones (

[NUmero de solares abandonados/ nimero de

ruinosas respecto del total de edificaciones. solares totales] x 100

[Nimero de edificaciones ruinosas / nimero de
edificaciones totales] x 100

Indica qué zonas de la ciudad pueden necesitar mayor
apoyo institucional para su transformacion por estar mas

. deterioradas. INFORMACION NECESARIA:
VAPLICABILIDAD \ Si la informacion no esta dsponible en el
Lo . L - Ayuntamiento, se deberia hacer un trabajo de
Este indicador se puede aplicar en todos los municipios. \ /
. . . . campo al efecto. /

Es de utilidad aplicarlo por zonas de estudio, ya sean . ) ) S

barrios o distritos, para detectar las zonas mas V. N
. deterioradas de la ciudad. ) UNIDAD
4 Porcentaje (%) de solares abandonados.

_— ; ~ . Porcentaje (%) de edificaciones ruinosas. )
~ JUSTIFICACION NS ;
la inseguridad es un factor determinante a la hora de ESTANDAR

elegir una vivienda, un hotel, un colegio,etc; y el riesgo Valor minimo: <20%

publico por desprendimiento de un edificio en ruina ya es _ Valor deseable: 0%
motivo de alarma para la salud publica. h

Ademas, las zonas urbanas con abundantes solares e
abandonados e inmuebles en ruina transmiten / ESQUEMA
inseguridad y pueden ser focos de delincuencia e
. insalubridad, por lo que acaban siendo descartadas por
\\\Ios peatones y deportistas. //
FUENTE
~ Udalmap, Gobierno Vasco (2011)
\\\ ///,
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Ficha 3.13 Continuidad espacial de la calle

b » :
CONTINUIDAD ESPACIAL DE LA CALLE

~ DESCRIPCION
Porcentaje de tramos de calle que favorece su transito

peatonal y la interaccién de actividades.

El grado de intensidad de las actividades a lo largo de la
calle permite evaluar la continuidad funcional de la
misma.

* APLICABILIDAD

Este indicador se puede aplicar en ciudades medias y
grandes pues con un mayor nimero de poblacién puede

. existir mas actividades y negocios.

 JUSTIFICACION

enfatiza en zonas de poco transito peatonal. y la falta de
actividades en planta baja supone que el flujo de
peatones sea mas reducido, siendo mas evidente a
determinadas horas.

Las calles que transmiten una percepcion de desolacién
no generan confianza para su uso por diferentes sectores
de la poblacién. Por el contrario, calles con actividad, dan
mayor sensacion de seguridad.

La finalidad es conseguir itinerarios peatonales atractlvos

N y seguros para canalizar el flujo de personas.

/

FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)

\

87

~ La continuidad de la fachada permite que la edificacién |
"_pueda acoger mayor nimero de actividades y dotaciones.’

La percepcion de inseguridad por parte de la poblacion se |

// g

" INDICADOR N

[m. lineales interaccién muy alta-alta/ m. lineales
totales] x 100

Interaccidon muy alta: tramos de calle con un
espacio viario de prioridad peatonal (> 75% del
ancho de la seccién) y densidad de actividades en
planta baja mayor a 10 actividades por cada 100
metros lineales.

Interaccion alta: tramos de calle con un espacio
viario sin prioridad peatonal (<75%) pero con una
densidad de actividades en planta baja mayor a 10
actividades por cada 100 metros lineales.

Interaccién media/baja/nula: tramos de calle con
una densidad de actividades en planta baja menor a

\ 10 actividades por cada 100 metros lineales.

" UNIDAD

Porcentaje (%) de interaccién muy alta/alta de

~ actividades

" ESTANDAR

Valor minimo: interaccidn alta o muy alta de los
tramos de calle para un minimo del 20% del total de

. los tramos de calle.

 ESQUEMA
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Ficha 3.14 Percepcion espacial de verde urbano

m DISENO URBANO Y OCUPACION DEL TERRITORIO ’ DISENO DE ViAS PEATONALES '

PERCEPCION ESPACIAL DE VERDE URBANO

~

" DESCRIPCION
Valora la percepcién visual de vegetacion que puede
 tener el peatdn en la calle.

/

N

" APLICABILIDAD

Este indicador se puede aplicar en todos los municipios
independientemente de su tamafio.

-

" JUSTIFICACION N\
Ademas del valor estético, la presencia de arboles ayuda
al confort térmico y al mantenimiento de otras funciones
del verde urbano relacionadas, por ejemplo, con la
filtracion de contaminantes. (Ver funciones generales del
verde urbano en el primer area del manual)

La presencia de arboleda en las calles favorece su transito

\\pfeatonal, sobre todo en meses estivales. /
FUENTE \
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2010)

88

~~ INDICADOR N

/

/ N\
/" [volumen verde/volumen viario publico total] x 100

Donde: Volumen verde=4/3 x N x r* (siendo r el
radio de la copa)

Volumen viario publico total = [longitud del
tramo de la calle x ancho de calle x 8 de altura)]

Se cataloga cada calle en una categoria:

Percepcion excelente: Volumen verde > 30% del
campo visual

Percepcién buena: Volumen verde entre 20% y 30%
del campo visual

Percepcion suficiente: Volumen verde entre 10% y
20% del campo visual

\\ Percepcion insuficiente: Volumen verde entre 5% y

e

~ 10% del campo visual e

UNIDAD
_ Porcentaje (%) del viario publico

" ESTANDAR N

Valor minimo: > 10% volumen verde

Para un minimo del 50% de los tramos de calle
Valor deseable: > 10% volumen verde

N Para un minimo del 75% de los tramos de calle

e N

" ESQUEMA
-
1 Heee
L
A
Heee
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Ficha 3.15 Superficie municipal con uso urbano potencialmente inundable

s » :
SUPERFICIE MUNICIPAL CON USO URBANO POTENCIALMENTE INUNDABLE

~ DESCRIPCION . INDICADOR
' Este indicador muestra la superficie construida sobre | | (Superficie inundable con uso urbano / Total ‘
suelo urbano potencialmente inundable. superficie con uso urbano) *100

Computa como suelo urbano en zona inundable

La idea es tender a que la superficie de suelo inundable
aquel con flujo preferente en un periodo de retorno

sea minimamente urbanizada, y en cualquier caso, evitar
de 10 a 100 afios y cuyos usos impliquen presencia

gue se ordene como suelo donde pueda existir presencia
: habitual de personas: residencial, turistico,

\ habitual de personas. 2 )
- - " servicios, productivo y equipamientos. /
" APLICABILIDAD
Una vez determinada las zonas de estudio se recomienda UNIDAD
obtener los datos del nimero de viviendas o personas Porcentaje (%) de suelo urbano potencialmente
afectadas para conocer el volumen de poblacion inundable
\ vulnerable en caso de catastrofe ambiental. ) " ESTANDAR
 JUSTIFICACION AN Valor deseable = 0 o
/ \ Valor minimo = 0 para uso residencial y
' Sistema Nacional de Cartografia de Zonas Inundables ‘ . . ‘
. equipamiento Y,
(SNCz1) B
Areas de riesgo potencial significativo de inundacién yd ' N
(ARPSIs)  ESQUEMA ‘

Cuando se producen fendmenos metereoldgicos
extremos que conllevan precipitaciones abundantes,
cuanto mayor sea la superficie de suelo inundable
destinada a usos que conlleven presencia habitual de

-----

personas, mayor riesgo tendra la poblacion de sufir
- dafios, con independencia de que las edificaciones/
\tengan las licencias y autorizaciones correspondientes. / AN J/

Término municipal

N\

FUENTE
Adaptado de Udalmap, Gobierno Vasco (2011)

\
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Ficha 3.16 Sismicidad

@ DISENO URBANO Y OCUPACION DEL TERRITORIO ' OCUPACION DE ZONAS VULNERABLES '
SISMICIDAD

~ DESCRIPCION . INDICADOR
( . . . . s . . | / \
El indicador sismicidad se refiere a tener contabilizados y / [nimero de edificios sismorresistentes / nimero de
localizados el numero de edificios sismorresistentes edificios totales] x100
especialmente en zonas mas vulnerables de movimientos
sismicos. Se deben considerar sismorresistentes aquellos
construidos desde 1995.
~ También puede calcularse un indicador relativo a la | También se puede calcular como % de superficie
\\qcupacién urbana en zonas de peligrosidad sismica. / urbana en zonas de peligrosidad sismica:
e APLICABILIDAD N [superficie urbana en zonas de peligrosidad
sismica / superficie urbana total] x 100

Municipios en zona de peligrosidad sismica I, Il y Il

La zonificacion de peligrosidad sismica se puede obtener (se puede considerar respecto a cada zona)
desde el Instituto Geoldgico Minero de Espafia, IGME:  \ B -
. http://info.igme.es/zesis/Descargas.aspx ( UNIDAD

Porcentaje (%) de edificios sismorresistentes sobre
terrenos vulnerables

 JUSTIFICACION :

Se entiende por edificio sismorresistente aquél| ,/ESTANDAR
construido acuerdo a la Norma NCSE-02 o a la NCSE-94. ‘
Asumiendo el cumplimiento de dicha normativa, los

Tendencia deseada: incremento del indicador (en el

edificios construidos con posterioridad a la aprobacion de caso de edificios sismorresistentes) y disminucion

dichas normativas, deben ser sismorresistentes. La duda
estd en todos aquellos construidos con anterioridad y
que sera necesario aplicarles un método de evaluacion
del grado de su resistencia a los sismos.

La poblacién deberian conocer esta informacion de su

(en el caso de ocupacion de zonas de peligrosidad
sismica)

- Valor deseable: 100% para todos los edificios
* Valor minimo: 100% para nuevos ya

vivienda y los municipios deberian clasificar los edificios

\ /

‘\gn sismorresistentes o no. / /"'/ESQUEMA

v v

FUENTE
Servicio de Proteccion Civil de la Diputacién de Malaga
(2017)

Yy,
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Ficha 3.17 Déficit de aparcamiento para el vehiculo privado

» :
DEFICIT DE APARCAMIENTO PARA EL VEHICULO PRIVADO

- DESCRIPCION ' INDICADOR
" Proporcién de vehiculos privados que no dispone de |

[(N2 de vehiculos privados censados en el

plazas de aparcamientos fuera de la calzada. municipio- N@ aparcamientos fuera calzada)/ N2

vehiculos censados en el municipio] x 100
La demanda esta determinada por el censo de turismos

en la zona y la oferta por el nimero de plazas fuera de la UNIDAD
calzada ya sean aparcamientos publicos, privados de uso

Porcentaje (%) de vehiculos privados sin plaza de

 ~\ publico o privados de vecinos. / :

S - aparcamiento
/ \\\ ~ -
/ APLICABILIDAD " ESTANDAR N

Todo tipo de ciudades.

Se puede evaluar por zonas para valorar, junto con otras Valor minimo: < 25%

cirucnstancias, posibles medidas para solucionar una \\Valor Deseable: 0 % )

situacion concreta (aparcamientos disuasorios, B

implantacién de ZBE, regulacién horaria, limitacion de //ESQUEMA \\
‘\\acceso de vehiculos...) / | Aparcamiento fuera de calzada

_— ; — / Aparcamiento en calzada
] USTIFICACION / p .
" El Decreto 550-2022 exige en Andalucia una plaza de P P

aparcamiento por cada 100 m2 de edificabilidad lucrativa Pl

no residencial, mas media plaza adicional por cada P

habitante previsto, de las que al menos el cincuenta por PiPIPIP P

ciento habran de tener caracter publico == FTF TP i‘ PIPIPTP

(P

La falta de aparcamiento supone pasar mayor tiempo ;’P

circulando por las calles. \ )

Por un lado, esto repercute en la salud de la poblacidn

por el estrés y elempeoramiento de la calidad del aire. o .

Por otro, la dificultad para encontrar aparcamiento

~ puede ser motivo para optar por otro tipo de movilidad/
- mas saludable.

/

FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2010)
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Ficha 3.18 Conectividad de corredores verdes para la ciudadania

o ) :
CONECTIVIDAD DE CORREDORES VERDES PARA LA CIUDADANIA

_ DESCRIPCION ~ INDICADOR N
| Este indicador evalta la conectividad entre las diferentes\\ [tramos de corredores verdes urbanos (m?) / tramos
zonas verde de la ciudad, para garantizar la conectividad totales de calle (m?)] x 100

de los espacios verdes urbanos.
El indicador evalua el porcentaje de tramos

Un corredor verde que una parques aislados requiere calificados como corredores verdes urbanos por su

ciertas caracteristicas para su correcto funcionamiento
como la permeabilidad del suelo, el ruido o la densidad

funcionalidad al conectar espacios verdes, en
relacion a los tramos totales (metros lineales
. totales) del sector de ordenacién.
N .

de arboles. S/
Las cifras orientativas recomiendan densidades UNIDAD
superiores a 4 arboles cada 10 metros lineales, los niveles _ Porcentaje (%) de tramos de corredores urbanos
de ruido inferiores a 60dB(A los indices de/ e - ~.
. () y " ESTANDAR \
*_permeabilidad del suelo mayores de 0,25.
7 ~ Valor minimo: > 5% de los tramos (superficie del
APLICABILIDAD ‘ -
viario)
Este indicador se puede aplicar en todos los municipios Valor deseable: > 10% de los tramos (superficie del
independientemente de su tamafio. ) | viario) )
/ N
" JUSTIFICACION " ESQUEMA N\

La conectividad de las areas naturales en los entornos de |
las ciudades con los parques urbanos en el interior
supone crear un entramado verde de calidad para la
fauna, la flora y la ciudadania.

’ Corredor verde
Una correcta configuracion de los corredores verdes
puede generar beneficios para el bienestar y la salud de
la poblacion (ver evidencias en el drea de zonas verdes y
espacio publico), ademas de facilitar el uso peatonal por

la ciudadania y la practica deportiva. ya \ /

AN /,/

FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
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Ficha 4.1 Zonas con superacién de niveles anuales de calidad del aire

o » :
ZONAS CON SUPERACION DE NIVELES ANUALES DE CALIDAD DEL AIRE

AN

Zonas donde se superan alguno de los valores‘\‘\‘
establecidos en el RD 102/2011, de 24 de enero, relativo
a la mejora de la calidad del aire. En este caso solo se
tendra en cuenta contaminantes que tienen establecidos

 DESCRIPCION ~_INDICADOR

[Zona donde se superan valores limite anuales /
Total de zonas del municipio o ciudad] x 100

valores limite anuales: En caso de tener estaciones fijas en la ciudad se
Valor anual di6xido de nitrégeno (NO2) < 40 pg/m3 podrén utilizar los datos ofrecidos por la
Valor anual particulas en suspension (PM10) < 40 pug/m3 Administracién competente.

Valor anual particulas en suspensién (PM2,5) < 20 ug/m3
En caso contrario se debe acudir a técnicas de

modelizacién, campafias de mediciones
representativas, mediciones indicativas o

Valor anual Plomo (PB) < 0,5 pug/m3
Valor anual Benceno < 5 pg/m3
\_ Zona: superficie de suelo urbano con similares valores/

\ respecto a contaminantes indicados. // investigaciones, o una combinacion de todos o
\ algunos de estos métodos. /
" APLICABILIDAD N\ P .
“ Este indicador se aplica principalmente en grandes | UNIDAD
ciudades y ciudades medias ya que la extension urbana, \ Porcentaje (%) )
tipologia de calles y alturas de edificios pueden impedir la //E/STANDAR ' \\
dispersién de contaminantes. / \
Se puede aplicar si existe en esa ciudad una estacion de Valor deseable = 0 en el suelo urbano del municipio
medida del sistema de evaluacién de la calidad del aire Valor minimo = 0 en zonas cuyo porcentaje de
de la Consejeria con competencias en Medio Ambiente, si personas mas vulnerables a los potenciales impactos
se realizan mediciones puntuales o bien utilizando las | negativos derivados de una mala calidad del aire
\\ herramientas de prediccion establecidas en la normativa/ (poblacidn infantil, enferma, mayor) sea superior a la
o - media del municipio.
" JUSTIFICACION
/ \ Para ello pueden hacer uso del plugin Andalusia
R.D. 102/2011, de 28 de enero, relativo a la mejora de la | ‘ . . . ‘
\_Population dispopnible en QGIS. /
calidad del aire. N S
Como sefiala la Organizacién Mundial de la Salud, "la 7 7
contaminaciéon atmosférica urbana aumenta el riesgo de e N
padecer enfermedades respiratorias agudas, como la J/ ESQUEMA
neumonia, y cronicas, como el cancer del pulmén y las |
enfermedades cardiovasculares." De hecho, la Guia
calidad del aire de la OMS 2021, establece valores P 00
inferiores a los exigidos por la normativa espafiola. A @
El establecimiento de valores limites anuales a ciertos .
| contaminantes se debe a sus potenciales efectos a largo/ ‘ . g
" FUENTE \
x\\ )
Elaboracién propia N rd
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Ficha 4.2 Dias de superacién valores limites

m METABOLISMO URBANO ' CALIDAD DEL AIRE '

DiAS DE SUPERACION VALORES LIMITES

- i 4 N
/ DESCRIPCION \\ INDICADOR
Indica el n2 dias en los que se ha incumplido algtin valor N2 dias en el afio que se supera el valor limite de los
limite establecido en el RD 102/2011. contaminantes indicados
. /
S02: 350 ug/m? (valor promedio 1h). ( )
ue/ 3( p ' ) UNIDAD
NOx: 200 pg/m? (valor promedio 1h). dias al afio
PM10: 50 pug/m? (valor promedio 24h). - . .
\ 03: 120 pg/m*® (méaxima diaria de las medias moviles " VAESTANDAR \,\
" octohorarias) /o ‘
- - Valor deseable =0
e B -
/" APLICABILIDAD . Valor minimo:
Se puede hacer en ciudades con medidores diarios de SO, <24 ocaslones / afio civil
. . . e NO, < 18 ocasiones / afio civil
contaminantes, propios o del sistema de evaluacién de ) N
calidad del aire de la Consejeria competente en materia PMio < 35{ ocaS|on,es /.arTo ) .
. de Medio Ambiente o con modelos predictivos. )\ 05 < 25 dias, la max.diaria medias moviles )
N\ % \pctohorarias/aﬁo civil (promedio de 3 afios) /
" JUSTIFICACION
/ ESQUEMA N

/

Como sefiala la Organizacién Mundial de la Salud, "la
contaminacion atmosférica urbana aumenta el riesgo de
padecer enfermedades respiratorias agudas, como la
neumonia, y cronicas, como el cancer del pulmoén y las 24 @
enfermedades cardiovasculares."

RD 102/2011, de 28 de enero, relativo a la mejora de la . 0
calidad del aire. . . .

o\
o

La superaciéon de valores horarios o diarios, puede

suponer efectos o impactos a corto plazo sobre la salud

\ de la poblacién. / \\\ /

" FUENTE )
Elaboracién propia

N J
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Ficha 4.3 Distancia de la poblacién a fuentes puntuales de contaminacién del aire

m METABOLISMO URBANO ' CALIDAD DEL AIRE '

DISTANCIA DE LA POBLACION A FUENTES PUNTUALES DE CONTAMINACION DEL AIRE

~

" INDICADOR N

/ \\\
Distancia entre fuentes puntuales de contaminacion

/" DESCRIPCION N

Distancia de la poblacion a fuentes puntuales de
contaminacion del aire, que son aquellas que requieren
autorizaciéon de emisién de gases a la atmdsfera,

incluyendo venta de combustibles, vertederos vy

APLICABILIDAD

\ crematorios. //'

r/ B ‘\\

Se puede aplicar en cualquier ciudad o municipio.

JUSTIFICACION

La calidad del aire es el determinante de la salud mas
importante sobre el que se puede incidir en el
planeamiento. Introduciendo distancias de seguridad
entre poblacién y fuentes de exposicion, se minimizan los

riesgos de exposicion.

AN /

" FUENTE )
DAU-3.CSFA. 2015

AN /

95

del aire y la poblacion o suelos de uso residencial,
sanitario, social o educativo.

INFORMACION NECESARIA:

- Capa de la localizacién de las instalaciones de las
fuentes puntuales de contaminacion del aire.

- Grid de poblacién

- Caracterizacion de poblacion cercana para poder

.~ descartar la exsitencia de poblacidn vulnerable en
\

"\ caso necesario. ya

s h
UNIDAD

._Distancia en metros )

 ESTANDAR N\
Valor deseable > 1000 metros con caracter general
para toda la poblacién, en especial poblacién
vulnerable, equipamientos educativos, sanitarios y
sociales.

Valor recomendable > 500 metros, a menos que se
justifique mediante estudios de dispersion y/o
modelizacidn (direccion de viento, orografia, horario

funcionamiento, emisiones) que se minimizan los
| posibles efectos negativos y que no existe poblacién

\\v\ltllnerable. V4

J,,’/ESQUEMA \\

/

*e W
;& ‘
ooo[jffenn
oooMooon
\\ /,
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Ficha 4.4 Generacion y gestion de residuos

0 ST ) SN v

GENERACION Y GESTION DE RESIDUOS

< N
DESCRIPCION |

Este indicador mide el volumen de residuos sdlidos
urbanos generados por habitante y dia, asi como el
porcentaje de residuos recogidos selectivamente.

4

N

/
APLICABILIDAD \

Es un indicador aplicable a todos los tipos de municipios.

La empresa de gestién de residuos del municipio (sea

publica o privada) debe facilitar los datos para realizar el

célculo. )
4

/ JUSTIFICACION

N

N

La regla de las "3 R" (reducir, reutilizar y reciclar) prioriza
la reducciéon de residuos, puesto que al reducir la
generacién de residuos, se reducen los efectos derivados
de su almacenamiento y gestion:

- contaminacién de suelos y aguas
- contaminacién atmosférica
- proliferacién de vectores de enfermedades

Ley 3/2023, de 30 de marzo, de Economia Circular de

/

Andalucia.

/-

-

N

FUENTE
Basado en Plataforma CAT-MED. Indicadores (2012)

/

96

" INDICADOR

,\\\

Volumen de residuos sélidos urbanos = Volumen
total de residuos sélidos urbanos por afio / nUmero
de habitantes x 365

% de recogida selectiva = [Volumen de residuos
recogidos selectivamente por afio / Volumen total

%

\\ de residuos sélidos urbano] x 100
s N
UNIDAD
Kg. por habitante y dia (kg/hab/dia)
\Porcentaje de residuos recogidos selectivamente )
' ESTANDAR

Valor deseable:
VRSU < 1,2-1,4 kg por habitante y dia
Valor minimo de % recogida selectiva:
- Para 2025, hasta un minimo del 55% en peso.

- Para 2030, hasta un minimo del 60% en peso. |
\— Para 2035, hasta un minimo del 65% en peso. /

- I

/ ESQUEMA \

s

N
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Ficha 4.5 Dotacion de contenedores

0 ST ) ST v

DOTACION DE CONTENEDORES

 DESCRIPCION N " INDICADOR

\
\
\

Este indicador hacer referencia al nimero de)

[poblacién total / nimero de contenedores]

contenedores en relacién al numero de habitantes. -
Dimensionar suficientemente el sistema de recogida de
id imoli tre ot i q UNIDAD

residuos implica, entre otras cuestiones, proveer de un

) .p' ’ ' P - n? hab/contenedor
numero suficiente de contenedores de cada fraccion de S —
residuos que se recogen en el municipio. Constituye un ,/ \
indicador sencillo, que sin embargo facilita una ESTANDAR

informacidn importante respecto al riesgo de situaciones

) Dotacidn éptima: < 100 hab./contenedor
de insalubridad derivados de una provisién insuficiente

Dotacién buena: de 100 a 200 hab./contenedor

de contenedores en relacién con la produccion de/“ Dotacién aceptable: de 200 a 300 hab./contenedor

\\IESIdUOS generada en el municipio. - Dotacion mejorable: de 300 a 500 hab./contenedor
//VAPLICABILIDAD ™~ “\Dotacic')n deficiente: >500 hab./contenedor /"
Es un indicador aplicable a todos los tipos de municipios. /"/ \\
/ ESQUEMA \

La empresa de gestién de residuos del municipio (sea

. . - . ® e : L] ®
publica o privada) debe facilitar los datos para realizar el L &
‘\\Vcélculo. / T T
/" JUSTIFICACION i
Una dotacion insuficiente de contenedores puede llevar °  J
a situaciones favorables para la generacidn de focos de =
insalubridad (ver ficha de Proximidad a focos de T

insalubridad) que pueden atraer o donde pueden |
proliferar especies de fauna urbana no deseables que L //

\\ constituyan vectores de transmision de enfermedades. //

- /

™~

FUENTE
Plataforma CAT-MED. Agencia de Ecologia Urbana de
Barcelona (2009)
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Ficha 4.6 Proximidad a puntos de recogida de residuos

o] wemomoumo— J1 e ]

PROXIMIDAD A PUNTOS RECOGIDA RESIDUOS

/ DESCRIPCION AN
Describe el porcentaje de poblacién que tiene préximo a
su vivienda los puntos de recogida de residuos que
promueva su adecuada gestion.

Un aspecto a considerar para evaluar la calidad del
servicio de recogida de residuos en un municipio es la
distancia al punto de recogida mas cercano. Ello permite
evaluar e identificar 4reas de la ciudad con mayor o
menor facilidad de acceso a los puntos de recogida.

Se determina la distancia de la ciudadania a los centros

de recogida fijos y moviles (contenedores de residuos
habituales y residuos de las fracciones minoritarias como/
“_muebles, pintura, pilas, etc.) e

_ APLICABILIDAD RN

/ \
/' Resulta de aplicacién en cualquier municipio (obligatorio |
a partir de 2024 - Ley 7/2022 de 8 de abril, de residuos y
suelos contaminados para una economia circular).
Los centros de recogida deben estar ubicados en zonas
préximas, a no mas de 10 minutos caminando (600
metros aproximadamente). El acceso debe permitir la
entrada de vehiculos y de peatones (localizacion en
manzanas limitantes con vias basicas de circulacion).

Para los nuevos desarrollos se recomiendala reserva de
espacio en otros
equipamientos ligados a plataformas
mercados municipales para poder instalar un centro de‘

técnicos u
logisticas o

equipamientos

barrio, con un dimensionado ajustado a la masa critica def

\\

S
-

\poblamon y actividades. /

" JUSTIFICACION

Al igual que en el caso de la dotacién de contenedores, es

importante facilitar la correcta gestion de determinados

tipos de residuos, a veces particularmente complicados

debido a su volumen o impacto de la contaminacién
asociada a los mismos.

FUENTE

Basado en "Certificacién de urbanismo ecoldgico”
Agencia Ecologia Urbana Barcelona y Ministerio de
Fomento.

\ Y,
\ 4
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" INDICADOR .

\ pequefios electrodomésticos, pilas...) /

Poblacién proxima a PRR= [poblacién préxima a un
punto de recogida residuos / poblacidn total] x 100

La poblacidn estara proxima si se encuentra a
menos de:

- 150 metros de dsitancia de contenedores recogida
selectiva (al menos organico, papel, vidrio, envases)

- 600 metros de distancia de un punto o centro de
recogida (punto limpio, punto de recogida

UNIDAD
% poblacion

\ )

e ™

ESTANDAR

Valor deseable: 100% de la poblacién préxima a
puntos de recogida de residuos
Valor éptimo: > 80% de la poblacién proxima a

\_puntos de recogida de residuos J
// S \\\
/ ESQUEMA \
- (LN | »

«* *

+ *.

.

- L]
! H1.
- | ]
. "
B L]

-
" "
. (]
. &
’, .
Sggut -
\ Y,
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Ficha 4.7 Namero de dias de incumplimientos en aguas de consumo

METABOLISMO URBANO ' CALIDAD DEL AGUA '

N 2 DiAS DE INCUMPLIMIENTOS EN AGUA DE CONSUMO

" DESCRIPCION N
Indicador que pone de manifiesto cuantos dias al afio se
ha incumplido algtin parametro del anexo | del RD 3/2023
en algun punto de la red de distribucion del agua de
| consumo del municipio. J
r// \\
APLICABILIDAD
Es un indicador aplicable a todos los tipos de municipios.
o )
" JUSTIFICACION AN

'Guias para la calidad del agua potable'. OMS 2006

RD 3/2023 de 10 de enero, por el que se establecen los
criterios técnico sanitarios de la calidad del agua de
consumo, su control y suministro

https://www.juntadeandalucia.es/organismos

saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-

ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-

\??nsumo.html /

-
[

~

FUENTE
Programa de Vigilancia Sanitaria y Calidad del Agua de
Consumo de Andalucia. Basado en DAU-3.CSFA. 2015

929

s N
INDICADOR
N@ dias con algin incumplimiento / afio
J
e B
UNIDAD
indicador numérico / afio
N J
~

,/V .
.~ ESTANDAR

Valor deseable es 0.
No admisible > 3 inclumplimientos en los niveles de

‘\VCLR/aﬁo J

/,/E/SQUEMA \



https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-consumo.html
https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-consumo.html
https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-consumo.html
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Ficha 4.8 Consumo hidrico

0 TR ) ST
CONSUMO HIDRICO

B N ~
DESCRIPCION INDICADOR
Este indicador permite evaluar el consumo de agua [Consumo de agua de red de abastecimiento /
medio por habitante. RN poblacidn total / 365 dias] )
\\ - _
APLICABILIDAD ( N
UNIDAD
L Se puede aplicar en cualquier municipio. ) litros / persona / dia
_— — AN /
/ TIFICACION \ oy N
JUSTIFICACIO ESTANDAR
' RD 3/2023 de 10 de enero, por el que se establecen los | )
criterios técnico sanitarios de la calidad del agua de _ Valor deseable < 100 litros / persona / dia )
consumo, su control y suministro.
/,AESQUEMA N

Los ambitos principales respecto a la demanda de agua
son: doméstico, publico (incluyendo higiene de espacios

publicos, riego de parques y jardines, consumos en
edificios pertenecientes a la administracion publica) y
comercial/industrial. E

Un consumo por encima del valor establecido, puede dar
~indicios de un consumo irresponsable o de pérdidas en la
\_ red, reduciendo la disponibilidad del recurso y el posible /

empeoramiento de su calidad.

/' FUENTE ) \ 7 /

Reglamento del ciclo integral del agua de uso urbano en
Andalucia
\ RD 3/2023
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Ficha 4.9 Pérdidas de agua en red de distribucion

o » :
PERDIDAS DE AGUA EN RED DE DISTRIBUCION

4 . N B -
DESCRIPCION ( INDICADOR h
Este indicador pone de manifiesto la eficiencia de la red Pérdidas de agua en la red de distribucion (%):

L de distribucion. ) [(volumen de agua suministrada — volumen de agua

) ~ \_ registrada) / volumen de agua suministrada] x 100 Y,
APLICABILIDAD E -
Se puede aplicar en cualquier municipio. UNIDAD
AN /
,, - %
B \\ N J

/ JUSTIFICACION N ~

La gestion de los recursos naturales debe alcanzar la ESTANDAR
. o
maxima eficiencia en su uso con la minima perturbacion Valor éptimo < 5%
. . Valor objetivo < 15%
de los ecosistemas. El agua es un recurso vital y se debe
\ 1 0,
hacer un consumo responsable dela misma. + Valor inaceptable >25% /
Segun nota de prensa del INE de 25 de noviembre de ,ﬁESQUEMA \
2020, el porcentaje de pérdidas de agua suministradas en “‘ |
\\\Espaﬁa en 2018 fue de casi el 25%. /

FUENTE ) ‘n
Basado en Anexo X del R.D. 3/2023. F
AN S
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Fiicha 4.10 Porcentaje de poblacidn sin acceso a agua de consumo

© » :
% POBLACION SIN ACCESO A AGUA DE CONSUMO

/’/7 L ™~ ‘/7 x\»‘
" DESCRIPCION DN INDICADOR
/ Porcentaje de poblacion del municipio cuya vivienda si\n\ [Poblacién cuya vivienda sin acceeso a agua de
acceso a agua de consumo. | . consumo / Poblacién total] x 100 )
Seguin el R.D. 3/2023, el agua de consumo es agua para 4
L , UNIDAD
uso humano, ya sea en su estado original o después del %
(]
tratamiento, utilizadas para beber, cocinar, preparar
alimentos, higiene personal u otros fines domésticos, e ™
tanto en locales publicos como privados, / ESTANDAR \

independientemente de su origen y si se suministra
desde redes de distribucién, desde cisternas o en
depdsitos moviles y que sea salubre y limpia.

Valor deseable =0

Como buenas practicas, el Ayuntamiento deberia
informar a aquellas viviendas sin acceso a agua de
consumo de los riesgos que puede suponer el

La poblaciéon en esta situacion normalmente se localiza . ,
consumo de agua sin garantias, y recomendar el uso

en suelos rusticos con viviendas irregulares, y es posible
& 1Y e P | de agua de consumo (embotellada, red) para al

\ qu'e. parte de esta poblacién no conste en los reglstro?f \\r\nenos beber y cocinar. /
\gﬁaales. S/ ‘ }

~ ESQUEMA N

APLICABILIDAD Q

Se puede aplicar en cualquier municipio.

 JUSTIFICACION N

\

RD 3/2023, de 10 de enero, por el que se establecen Io§\
criterios técnico-sanitarios de la calidad del agua de
consumo, su control y suministro.

El consumo de agua no controlada sanitariamente puede
generar enfermedades derivadas de la existencia de

microoganismos patdgenos (fiebre tifoidea, cdlera,

hepatitis A, diarreas...), pero ademas puede generar /
. o . AN e

otros efectos derivados de la existencia o acumulacion de -

compuestos quimicos (pesticidas, metales pesados como
el arsénico, nitratos...)

https://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail/ |

\ /

\?rinking—water /
FUENTE \
Elaboracién propia

102
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Ficha 4.11 Porcentaje de poblacién sin red de saneamiento

o » :
% POBLACION SIN RED DE SANEAMIENTO

| /- DESCRIPCION AN

Porcentaje de poblacién del municipio cuya vivienda no\
estd conectada a la red de saneamiento municipal.

La poblacién en esta situacion normalmente se localiza
en Habitats Rural Diseminados y en
urbanizables con viviendas irregulares.

suelos no

Es posible también que parte de esta poblacién no conste
en los registros oficiales.
indicador

El resultado de este puede ser una

aproximacion al porcentaje de poblacién que vierte sus)/
aguas residuales sin depurar al cauce publico.

APLICABILIDAD

Se puede aplicar en cualquier municipio.
L )

 JUSTIFICACION N

Segun la OMS, el 23% de las muertes estan relacionadas
con el medio ambiente, siendo la gestion de las aguas
residuales uno de los 9 factores de riesgo que causan
dichas muertes.

Meta 6.3 de los ODS: «De aqui a 2030, mejorar la calidad
del agua reduciendo la contaminacion, eliminando el
vertimiento y minimizando la emisiéon de productos
quimicos y materiales peligrosos, reduciendo a la mitad
el porcentaje de residuales

aguas sin tratar vy

aumentando considerablemente el reciclado y la/

/

\\\reutilizacic')n sin riesgos a nivel mundial». 2
FUENTE |
Elaboracién propia

103

" INDICADOR

[Poblacidn cuya vivienda no esta conectada a la red
N de saneamiento / Poblacién total] x 100

~

UNIDAD
%

\

-

‘/ ESTANDAR

Valor deseable =0

Aquellas viviendas sin conexion a la red de
saneamiento, deben garantizar que gestionan sus
aguas residuales mediante un adecuado sistema de
depuracion y que no se encuentran en zonas

sensibles y/o afectando a zonas de captacion de

\@gua.

~

/" ESQUEMA
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Ficha 4.12 Proteccién de captaciones de agua de consumo

m METABOLISMO URBANO ' CALIDAD DEL AGUA '

PROTECCION DE CAPTACIONES DE AGUA DE CONSUMO

_ DESCRIPCION N
/ Actividades  potencialmente  contaminadoras  de \‘
captaciones de agua de consumo, tales como: |
- almacenamiento, transporte o tratamiento de residuos
hidrocarburos liquidos y
farmacéuticos vy

aguas residuales,
productos

solidos,
gaseosos, quimicos,
radioactivos

- explotaciones ganaderas o agricolas
- Industrias alimentarias con potencial contaminador de
agua: mataderos, almazaras...

- campings, zonas de acampada o urbanizaciones sin red
de saneamiento

- zonas de bafio

 INDICADOR

N2 de actividades potencialmente contaminadoras
de captaciones de agua de consumo en un radio de
200 metros del area de captacion.

INFORMACION NECESARIA:

- Localizacién de las areas de captaciones

- minas, canteras, extraccion de aridos J
En general, cualquier actividad que suponga un riesgo de /
contaminacion para las aguas. S/

_

Ve N

APLICABILIDAD

Es un indicador aplicable a todos los tipos de municipios.

- _

/" JUSTIFICACION
'Guias para la calidad del agua potable'. OMS 2011

https://www.juntadeandalucia.es/organismos
saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-
ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-
\_ consumo.html )
N e
FUENTE \
Adaptado de DAU-3.CSFA. 2015
104

- Localizacidn de las posibles actividades

\

\: .
“._contaminantes
\\,,

(

UNIDAD
Ne

/ ESTANDAR

Valor deseable =0

En caso de existir este tipo de actividades, se deberia
justificar que durante los procesos de autorizacion,
se han evaluado los posibles riesgos de
contaminacion del agua de la zona de captacion y se

han adoptado las medidas necesairas para
\\minimizarlos.

/ ESQUEMA

//
/



https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-consumo.html
https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-consumo.html
https://www.juntadeandalucia.es/organismos/saludyfamilias/areas/entornos-saludables/salud-ambiental/paginas/programa-vigilancia-agua-consumo.html
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Ficha 4.13 Confort acustico

m METABOLISMO URBANO ' CONTAMINACION ACUSTICA '

CONFORT STICO

" DESCRIPCION ./ INDICADOR N
‘ Proporcién de poblacidn que se encuentra expuesta a un | [poblacién con afectacién sonora inferior a 65 dB(A)
nivel de ruido inferior al admisible. / poblacién total] x 100
Nivel de afectacion sonora (nivel dBA) (OMS, 1999): Seria necesario disponer de:
Tranquilo: < 50 dB(A) - capa grid de poblacién
Agradable: 50 — 55 dB(A) \ )
~ Admisible: 55 — 65 dB(A) \\\-rmapa de ruido municipio //
" Molesto: 65— 75 dB(A) -
- ) UNIDAD
//APL|CAB||_|DAD h Porcentaje (%) de poblacidn
El uso de este indicador permite detectar tanto en zonas / ,\\/
urbanas como rurales la poblacién que se encuentra [ ESTANDAR \
molesta por el ruido.
De este modo se pueden llevar a cabo medidas para la Valor minimo: > 75% de la poblacion con valores
reduccion del ruido en todas las fases, desde el minimos de afectacion admisibles (<65dBA)
planeamiento (disefio de calles que dispersen el ruido, Valor deseable: 100% de la poblacién con valores
| usos...) hasta la gestion del tréfico (barreras, evitar trafico \\minimos de afectacion admisibles (<65dBA) %
\\\pesado, favorecer transporte publico, etc.) /,/ \\
- ) / ESQUEMA \
_ JUSTIFICACION N |
" Bl ruido constituyen una fuente de molestia para el 22%
de la poblacién europea (WHO, 2007) Presion sonora alta
El ruido tiene efectos significativos sobre la salud que Presidn sonora baja
pueden ir desde la simple molestia hasta el deterioro
auditivo o problemas derivados de la privacion del suefio \
(OMS, 2001).
En Andalucia, los automéviles suponen mas del 50% de
las fuentes de ruido segin el Instituto Nacional de ((C' <<<' <<<'
Estadistica. \\ - Y
Objetivos de calidad acustica Andalucia: Tabla | y Il del

‘\\ Decreto 6/2012. Reglamento de Proteccién contra la
. Contaminacion Acustica

" FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
Reglamento de Proteccién contra la contaminacidn
acustica de Andalucia.
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Ficha 4.14 Ruido nocturno

]| wousowamo— JY covmmmconas |
RUIDO NOCTURNO

 DESCRIPCION . INDICADOR AN

[ Describe el porcentaje de poblacion que sufre niveles de |
ruido nocturno por encima de los permitidos en su
domicilio.

[poblacidn con afectacién sonora superior al nivel
maximo establecido en el Reglamento de ruido en
funcion del uso suelo / poblacion total] x 100

Residencial < 55dB (50 dB para nuevas areas) Seria necesario:

Industrial < 65 (60 dB para nuevas dreas) - Mapa de ruido nocturno
Recreativo/espectaculos < 63 (58 dB para nuevas areas)
Terciario < 65 (60 dB para nuevas areas)

\ Especial (sanitario, docente, cultural) < 50 (45 dB para ) \\\-GRlD de poblacién
L ~—

- Usos de suelo

J/

__huevas dreas) /,,,/ ) -
" APLICABILIDAD UNIDAD

c Porcentaje (%) de poblacién

Este indicador puede aplicarse en cualquier municipio

b - ///V z 'K\\\

,/ B BN / ESTANDAR

_JUSTIFICACION N\

/ . \ Valor deseable: 100% de la pobacién por debajo de

/El ruido nocturno es probablemente el que en mayor \ o . . A

‘ . o, \ los limites establecidos en su zona de residencia
medida puede comprometer la salud de la poblacién, ya
que se refiere al ruido producido durante las horas de , »

Segun la recomendacién de la OMS, el valor
descanso. i .,
Lo . . . deseable seria de 0% de la poblacién expuesta a
El indice de ruido nocturno, Ln, viene recogido en la o, ]
. \_valores de afectacidn sonora superiores a 40 dB (A). /
normativa andaluza (Decreto 6/2012. Reglamento de N
Ruido) especificando el nivel maximo en funcion de los - N
o . . / N
usos principales del suelo y si se trata de areas / ESQUEMA \
urbanizadas existentes o nuevas. ‘ |
La guia Night Noise Guidelines de la OMS establece
evidencias al respecto del incremento de la movilidad
media durante el suefio y molestias en general durante el Presion sonora alta
suefio a partir de 42 dB(A). También hay evidencias Presién sonora baja
 limitadas de incidencia en hipertensién e infarto por |
‘\ encima de 50 dB(A) y de desérdenes psiquicos por
\nama de 60 dB(A). /

- BN BN G
Elaboracién propia a partir de Agencia de Ecologia de \ /
Barcelona (2012); Night Noise Guideline, OMS 2006.

\. /

106



MANUAL DE ESTANDARES URBANISTICOS PARA POTENCIAR LA SALUD EN NUESTRAS CIUDADES A\

Ficha 4.15 Zonas acusticas especiales

m METABOLISMO URBANO ' CONTAMINACION ACUSTICA '

/ g

DESCRIPCION

Describe el numero de zonas en las que se ha identificado
y declarado por el Ayuntamiento un problema de ruido y
por lo tanto se debe estar aplicando un plan zonal

especifico para reducirlo. J

/ g

/ APLICABILIDAD \

Puede aplicarse en cualquier municipio, siempre y
cuando disponga de su correspondiente zonificacidn
segin la normativa de
Reglamento de Proteccidon contra

acustica aplicaciéon  (ver
la Contaminacion

\\ Acustica en Andalucia. Decreto 6/2012, de 17 de enero) /

4 JUSTIFICACION N
La exposicion prolongada a elevados niveles de ruido
tiene efectos en la salud a nivel auditivo y no auditivo,
incluyendo alteraciones del suefio, de funciones
fisioldgicas, salud mental y conducta (EJA, 2013; OMS,

\ 2018). :

\ 20 %

Ve N
FUENTE
Elaboracién propia a partir del Reglamento de ruido.

. J
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ZONAS ACUSTICAS ESPECIALES

/ INDICADOR \\

n? de zonas acusticas especiales: ZPAE + ZAS + ZSA
Zonas de proteccion acustica especial (ZPAE)
Zonas acusticamente saturadas (ZAS)

‘\\Zonas de situacidn acustica especial (ZSA) i

r/ \\
UNIDAD
valor numérico

\ )

e

" ESTANDAR

Valor éptimo =0

Valor minimo: existencia de planes especificos para
\_lareduccién del ruido en caso de que el valorsea>0  /

™~

// ESQUEMA N\

) ()
y X
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Ficha 5.1 Proporcion de poblacion extranjera

D » :
PROPORCION DE POBLACION EXTRANJERA

" INDICADOR N

\

/ g

DESCRIPCION A
Mide la proporcion de poblacion extranjera en el [poblacién extranjera / poblacion total] x 100
municipio o en los distintos barrios o zonas, permitiendo

identificar zonas donde se concentra mayor porcentaje

N de dicha poblacion. J La informacién que ofrece el DERA (Distribucién
, — / Espacial de la pobalcién de Andalucia) permite
J,// APLICABILIDAD \ identificar zonas del municipio donde se concentra
. Este indicador se puede aplicar a nivel de municipio o por ‘ ~ mayor proporcién de poblacién extranjera, ‘
zonas o barrios. ‘\\diferenciando nacionalidades de procedencia. /ﬁ
Solo se obtendran datos fiables si la poblacion extranjera o -
esta censada. ( UNIDAD )

Porcentaje (%) de poblacidn extranjera

La utilidad del indicador se centra en identificar presencia

e ™

de poblacidn extranjera por encima de lo habitual para, .
ESTANDAR

en caso necesario, poder ofrecer servicios o dotaciones
*_municipales concretas a esta poblacion. 4 Valor umbral: < 30 % de poblacién extranjera en la
| superficie de estudio

e . N "/
" JUSTIFICACION ‘ - .
Una ciudad compacta debe potenciar la cohesion de ’// ESQUEMA \\
grupos de diversos paises. “ |
La convivencia multirracial evita fomentar la — — r—
discriminacion étnica y su aislamiento social. )
" Y Y, [— r—
- I
FUENTE '
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2012)
AN / |
—
— N —
N 4
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Ficha 5.2 Vulnerabilidad econémica

o] ommensn Y wososocusovvosumacosoan |
VULNERABILIDAD ECONOMICA

" DESCRIPCION | INDICADOR )

' Porcentaje de poblacién con derecho al ingreso minimo | (Poblacién con derecho a IMV / poblacién total) x
vital (IMV). 100 )
El Ingreso Minimo Vital es una prestacion dirigida a 4 h

. . L . UNIDAD
prevenir el riesgo de pobreza y exclusion social de Porcentaje (%) de poblacién
personas que viven solas o estan integradas en una

\ unidad de convivencia y carecen de recursos econémicos | . ~

‘\ basicos para cubrir sus necesidades basicas /" ' ESTANDAR |
APLICABILIDAD N Valor éptimo: < 15% de la poblacién en riesgo de

pobreza

L Este indicador se puede aplicar en cualquier municipio. ) Valor deseable: 0% de la poblacién en riesgo de
/ \_pobreza J

 JUSTIFICACION N -

' De acuerdo con la definicién del INE y de Eurostat, son | // ESQUEMA \\
personas en riesgo de pobreza, aquellas que viven en ( |
hogares donde la renta disponible por unidad de
consumo es inferior al 60 por ciento de la mediana de la € € €
renta nacional.

En Espafia 9,9 millones de personas (21 %), en 4 millones
de hogares, se encuentran en riesgo de pobreza.
Segun los ultimos datos de la Encuesta de Condiciones de
Vida del Instituto Nacional de Estadistica, mas del 26 por £ € €
~ ciento de los nifios de menos de 16 afios viven en
\\‘\‘hogares con ingresos inferiores al umbral de la pobreza. /"/ : .
- . ~ \\\\ S
FUENTE e -
Adaptado del Sistema de Indicadores de Desarrollo
S Sostenible de Andalucia (2018) p.
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Ficha 5.3 Satisfaccion de la ciudadania

a CONVIVENCIA SOCIAL ' HABITABILIDAD DEL ESPACIO PUBLICO '

SATISFACCION DE LA CIUDADANIA

_ DESCRIPCION N
/ Este indicador busca conocer el grado de satisfaccién de

la ciudadania.

La percepcidn de la poblacion respecto a su entorno, es
una herramienta ideal detectar posibles problemas de la
ciudad y planificar estrategias.

- Estado o suficiencia de parques y jardines / mobiliario

urbano
- Niveles de ruido / Contaminacién del aire / Malos
olores
\\ - Nivel de limpieza / Paisaje /
- Calidad servicios publicos... 4
/ /KPLICABILIDAD \\

Este indicador se puede aplicar en todos los municipios.
Es recomendable crear una metodologia para las
preparacion de las encuestas asi como la eleccién del
tamafio de la muestra y del perfil de los sujetos a
encuestar. En la misma se ofrecerd a la poblacion un
rango de valoracién que permita identificar la poblacidn
satisfecha:

- 0-10 (satisfecha por encima de 8)

- Muy malo-malo-regular-aceptable-bueno-muy bueno...

4

\ L
\global, y por zonas o sobre el municipio completo.

,,/ B \\

JUSTIFICACION

La participacion ciudadana es obligatoria en la redaccién
de planes de ordenacion del territorio y urbanismo.
Mantener a la ciudadania involucrada es de vital
importancia para conocer sus necesidades, debe ser

participe en el desarrollo del modelo de ciudad.

FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2011)
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Se puede hacer por aspectos concretos o de manera |

‘\\ | | /,‘

; N
«/ INDICADOR \
[poblacién satisfecha / poblacion total] x 100
Es necesario la realizacion de encuestas a la
*\ poblacidn residente. /
UNIDAD
Porcentaje (%) de poblacién satisfecha
// A \\
/" ESTANDAR \
Valor minimo: > 50% de la poblacién
Valor deseable: > 80% de la poblacion
En cualquier caso, el porcentaje deberia aumentar
- tras la ejecucion de actuaciones especificas o |
. estrategias. J
// ESQUEMA \\
\ /
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Ficha 5.4 Confort térmico

m CONVIVENCIA SOCIAL ' HABITABILIDAD DEL ESPACIO PUBLICO '

CONFORT TERMICO

- . ~ Ve ™~
' DESCRIPCION | INDICADOR |
' Porcentaje horas entre las 8 hrs y las 22 hrs en las cuales | [superficie de viario pdblico con potencial de

una calle ofrece las condiciones adecuadas de confort confort en verano superior al 50% / superficie de
térmico para una persona. \ viario publico total] x 100 )
El confort térmico tiene en consideracion cuatro aspectos ( A
importantes: el clima, la morfologia de la calle, los UNIDAD
P ) ) o g ’ Porcentaje de las 15 horas utiles al dia.
_ materiales en pavimentos y fachadas, la presencia de |
\\\yegetacién y actividad metabodlica del individuo. /// Ve ~
| ESTANDAR \

™

" APLICABILIDAD \ , ,
Excelente > 80% (es decir, mas 12 horas al dia)

Se deberd adaptar en funcidn de la estacion en la que nos Bueno: entre 66% a 80% (9 a 12 horas al dia)
encontremos. En principio esta pensado para valorar el Suficiente: entre 50% a 66% (7,5 a 9 horas al dia)
! confort térmico en periodos con temperaturas estivales. ) Insuficiente: entre 35% a 50% (5 a 7,5 horas al dia)
" \ \\Muy insuficiente < 35% (menos de 5 horas al dia) /‘

/" JUSTIFICACION \ B
Una adecuada sensacién de confort térmico de las calles // ESQUEMA \
invita a la poblacién a transitar por las mismas ( “
caminando en vez de usar otro tipo de transporte
motorizado, facilitando la actividad comercial vy e e
generando/manteniendo empleo. Asimismo, permite la

estancia en la misma, posibilitando las relaciones e

\\ . . . /r“
\‘lunteracuones sociales. 7//

AN

" FUENTE \
Adaptado de Plan de Indicadores de Sostenibilidad

urbana Vitoria-Gasteiz 2010 (Anexo 7. Metodologia \
analisis de confort térmico en espacios urbanos). N /

N % N S
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Ficha 5.5 Tasa de asociacionismo

o » :
TASA DE ASOCIACIONISMO

/' DESCRIPCION "/ INDICADOR N\
Este indicador mide la relacién entre el nimero de [NGmero de asociaciones registradas en el
asociaciones registradas en un municipio y su poblacién. municipio/ Poblacion total] x 1000
Aquellos municipios con un tejido de asociaciones grande [Poblacion asociada a alguna asociacion municipal/
y diverso demuestra una iniciativa politica de su Poblacién total] x 100
| ciudadania y una mejor integracion social. / La informacién procederd de encuestas o de
. ~ . registros administrativos. /
APLICABILIDAD ~~
Este indicador se puede aplicar en todos los municipios. ( UNIDAD )
N J
NUm. asociaciones por cada 1000 hab.
/ 2 AN
/ JUSTIFICACION \
% poblacion asociada |
La existencia de un tejido asociativo fuerte y diverso, o D
representativo de las inquietudes sociales, econdmicas y Ve ™~
ambientales de la poblacidn, constituye la base de .~ ESTANDAR |
rep.r.esentaaon para eI. |mpuls?, de lé cohesién social y No existen rangos, pero se asume una tendencia
facilita los procesos de integracién social. /: positiva el mayor nimero de asociaciones con
diversidad de ambitos como muestra de un mayor
FUENTE \\ grado de organizacién social de la ciudadania. /"
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2011) - -
- / e ~
/ AN
/ ESQUEMA \
\\\ /s
N e
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Ficha 5.6 Proporciéon de poblaciéon por grupos de edad

B CONVIVENCIA SOCIAL ' ESTRUCTURA Y COMPOSICION POBLACIONAL '

PROPORCION DE POBLACION POR GRUPOS DE EDAD

p

 DESCRIPCION
Proporcién de un sector de la poblacidn respecto del
~ total.
_~APLICABILIDAD \

Este indicador se puede aplicar en todos los municipios,

pero también por zonas o barrios.

Permite identificar si existe una proporcién de un sector
de la poblacidon por encima de la media, para poder
priorizar actuaciones.

Este mismo indicador puede adaptarse en caso de
necesitar proporcion de hombres o de mujeres.

En cualquier caso, el interés de este tipo de indicador es
identificar si la proporcién de un grupo de poblacién
determinada esta significativamente por encima del

resto, para poder dar respuesta a sus necesidades

~ concretas, como pueden ser la dotacién
k\gquipamientos. /
_ JUSTIFICACION AN

actuaciones o servicios diferentes:

Las personas mayores de 65 aflos son mas exigente en la
calidad del espacio publico: la limpieza, la conservacion,
la accesibilidad, el ruido, la proximidad de los servicios y
la iluminacién. Demandan mds servicios sanitarios y

sociales.

La poblacion infantil requiere espacios para el

entretenimiento al aire libre, servicios educativos,
©._€aminos seguros... Y

FUENTE
Basado en la Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona
(2012)

Los distintos sectores de la poblacién pueden demandar |

de

N

J/
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" INDICADOR N

/ [poblacién mayor de 65 afios / poblacion total] x
100

[poblacién menor de 15 afios/ poblacién total] x
100

Para ver su distribucidn en el territorio, se puede
usar la informacidn de la Distribucidn Espacial de la
poblacién de Andalucia disponible en la web del
IECAy el plugin de QGIS "Andalusian population"
que permite caracterizar la poblacién de una zona
en base a variables demograficas, socioecondmicas
y de morbimortalidad comparadas con otras zonas

(municipios, comarcas, provincias,...) pudiendo

' identificar inequidades y poblacion vulnerable /
" UNIDAD )
Porcentaje (%) de personas del tipo seleccionado
/' ESTANDAR

Poblaciéon mayor de 65 afios:

Valor éptimo < del 30 %

Poblacion por sexos:

Valor 6ptimo: lo mas aproximado a 50%

Poblacion infantil. No hay valor deseable, realizar a

“efectos de comparar zonas/dotaciones
///,,u — ™~ ~ \\\
/ ESQUEMA

+65 +65

+65
+065

+65

2k,
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Ficha 5.7 Segregacion de la vivienda protegida

» :
SEGREGACION DE LA VIVIENDA PROTEGIDA

p

N

Indica la distribucidon de la vivienda protegida por la

DESCRIPCION \\
ciudad.

/

J/’

" JUSTIFICACION N\

\ . .
‘\\estas situaciones. V4

APLICABILIDAD

Este indicador se puede aplicar en todos los municipios.
Se debe hacer por barrios o zonas para detectar

| segregaciones del marco de vivienda protegida.

La focalizacion y concentraciéon excesiva de vivienda
protegida en zonas concretas de la ciudad puede generar
exclusion social.

Garantizar la distribucion homogénea de la vivienda
protegida por la ciudad y que esté localizada en
de buena calidad con

emplazamientos acceso a

equipamientos, zonas verdes y transporte, puede evitar

-

FUENTE
Agencia de Ecologia Urbana de Barcelona (2010)
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//’/I/IV\IDICADOR ™~
Li—x
« 100
(3
Donde:

n = Numero de unidades territoriales sobre las que
se calcula el indice, en este caso, barrios

T = N2 viviendas totalesl del municipio

ti = N2 viviendas la unidad territorial i

X = N2 viviendas protegidas en el municipio
\ /

\\xi = N2 viviendas protegidas en la unidad territorial i //
AN

_

" UNIDAD h
El indice esta acotado entre 0 y 100%, donde cero
significa una distribucion igualitaria y 100% la
maxima segregacion.

- _

//, \\\

ESTANDAR

Valor minimo: < 30% indice segregacion
Valor deseable: 0, es decir que esté distribuida
homogéneamente por todas las unidades

‘\ ferntorlales de la ciudad. /‘

/' ESQUEMA
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Ficha 5.8 Accesibilidad econdmica a vivienda

B CONVIVENCIA SOCIAL ' DISPONIBILIDAD DE VIVIENDAS '

ACCESIBILIDAD ECONOMICA A VIVIENDA

" DESCRIPCION  INDICADOR N
Porcentaje de unidades familiares (UF) que destinan mas J/ [Ne UF > 35% a coste vivienda / N UF totales] x 100
del 35% de sus ingresos al pago de la vivienda, ya sea de
alquiler o propia. Para el calculo del porcentaje de ingresos que se

~ destina a vivienda:

// APLICABILIDAD \\ [coste mensual medio de la hipoteca o alquiler /

" Este indicador se puede aplicar en todos los municipios. ingresos medios mensuales] x 100
Se recomienda analisis por barrios para priorizar
actuaciones relacionadas con la creaciéon de vivienda
protegida o de intervenir de alguna manera en el precio Los ingresos medios mensuales seran por unidad
de la vivienda. familiar.

Para el calculo de este indicador es necesario acceder a INFORMACION NECESARIA:
\ datos de préstamos hipotecarios y salarios medios. )
\\, // - Encuesta municipal
- \ . - Datos economicos existentes )
A \ /

s’/ JUSTIFICACION \ n? unidades familiares /
El estrés motivado por la solvencia econdémica y la S~ //
situacidon laboral es el desencadenante de numerosos UNIDAD N
problemas de salud. % UF
El Banco de Espafa recomienda no destinar mas del 35% e ) ™~
de la renta al pago de vivienda. ~ ESTANDAR

. L Valor deseable < 15%
\ El articulo £.17 de la Constlt'u.clon Es.paﬁola establece el/‘s La superacion del valor deseable, podria
\E?rec"° a disfrutar de una vivienda digna. / considerarse un criterio a efectos de identificar
. poblacién con caracteristicas de vulnerabilidad
FUENTE \‘\‘econémica. ) /
Elaboracién propia o o
\ J / \
/" ESQUEMA
'_‘__,,_,.,-—r Vivienda
*'(--f--__
Ingresos
\ )
N S
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Ficha 6.1 Erosion del suelo

OTRAS AREAS DE INTERVENCION ' CALIDAD DE SUELOS Y AGUAS SUBTERRANEAS '
EROSION DEL SUELO

" DESCRIPCION R / INDICADOR \
El indicador de la erosion del suelo estima en toneladas Método USLE/RUSLE (Universal Soil Loss Equation)

[
métricas por hectarea y afio, la cantidad de suelo

\

\

removido por la erosion hidrica laminar y en regueros. |
/

A=R*K*L*S*C*P

/ APLICABILIDAD N

Se aplica a la totalidad del territorio del municipio.

Donde:

A es la pérdida de suelo.

Puede ser interesante a la hora de evaluar las distintas o ., .
R es el indice de erosidn pluvial.

alternativas posibles de crecimiento urbano de un

municipio o  evitar la pérdida de vegetacién en K es el indice de erosionabilidad del suelo.
\ determinadas zonas de suelo rustico, otorgando alguna J L*S es el factor topografico.
\proteccién al mismo. //

- = Ces el indice de cobertura vegetal del suelo.
ﬁUSTIFICACI()N \ | Peselindice de practicas de conservacién del /
/ \
| Las actuaciones para prevenir la pérdida de suelo estan | suelo

ligadas a actuaciones contra procesos de desertificacion o ) — — .

inundaciones. La reforestacién ayuda a reducir el impacto ‘ UNIDAD ‘

de la lluvia contra el suelo mientras que la vegetacién Toneladas por hectérea al afio (Tm/ha/afio)
AN J

reduce la cantidad de sedimentos que arrastra una lluvia ) .

de caracter torrencial. Ademas las raices dan mas AESTANDAR \

estabilidad, compacidad y cohesidn al terreno.
Pérdida de suelo (Tm/ha/afio)

La Consejeria con competencias en Medio Ambiente de la Baja: 0-12

Junta de Andalucia cuenta con informacién de la | Media: 12-50

evolucién de la erosién del suelo. Alta: 50-100

. Muyalta > 100
" FUENTE . Valor deseable: Bajo %
Mapa de seguimiento anual de la evolucidn e incidencia — —~
de la erosion del suelo en Andalucia. Rediam. Junta de ASQUEMA \
/ \

Andalucia. “ ‘

o /
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Ficha 6.2 Porcentaje de superficie con riesgo potencial de contaminacidon de suelo

o » :
PORCENTAIJE DE SUPERFICIE CON RIESGO POTENCIAL DE CONTAMINACION DE SUELO

DESCRIPCION
Porcentaje (%) de superficie destinado a actividades

potencialmente contaminantes del suelo. )

/ APLICABILIDAD N

Se puede aplicar en todos los municipios, también por

zonas industriales.

La existencia de este tipo de actividades no conlleva la
contaminacion del suelo por si misma, puesto que dichas

instalaciones deben garantizar que no se va a producir tal
\contaminacic’)n. /

JUSTIFICACION

Suelo contaminado es aquel cuyas caracteristicas han
la presencia de

sido alteradas negativamente por
componentes quimicos de caracter peligroso de origen
humano, en concentracién tal que comporte un riesgo
inaceptable para la salud humana o el medio ambiente, y
asi se haya declarado mediante resolucidn expresa.

La contaminacion del suelo puede tener efectos en la
salud de la poblacién a través de los cultivos,

contaminacion acuiferos, generacion de polvo que

respiramos, mares y océanos y en consecuencia a través

\&Ia fauna marina.

" FUENTE A
Decreto 18/2015.
Guia de evaluacion de riesgos para la salud humana en

/

suelos contaminados.
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4 INDICADOR N
[Superficie de suelo destinado a actividades
incluidas en Anexo | del R.D. 9/2005 / Superficie
total del municipio] x 100
\. /
| UNIDAD )
%
,/ ESTANDAR \\

No se puede establecer un valor deseable puesto
que debe existir equilibrio entre el riesgo, las
medidas preventivas ,el empleo y el desarrollo
econdmico. Sin embargo, este indicador se puede
utilizar de modo comparativo con otros municipios

para valorar el riesgo de contaminacién de suelo
\
\\asumido por el municipio.

ASQUEMA

[ \
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Ficha 6.3 Capacidad agroldgica de los suelos

B OTRAS AREAS DE INTERVENCION ' CALIDAD DE SUELOS Y AGUAS SUBTERRANEAS '

CAPACIDAD LOGICA DE LOS SUELOS

/" DESCRIPCION A
Indica el porcentaje de suelo de una determinada
capacidad agroldgica con respecto al total de suelo (o al
total de suelo agricola)

Permite identificar también pérdidas de superficie de

\_ suelo agricola total. %

\

\

\

/I-(PLICABILIDAD

| Se puede aplicar en cualquier municipio.

Puede ser interesante para valorar si los usos del suelo
rustico son los adecuados (si existen alternativas, no seria
adecuado destinar un suelo de excelente capacidad a
usos de infraestructura por ejemplo).

Igualmente puede resultar interesante valorar la
tendencia del indicador a lo largo del tiempo, para

detectar posibles desviaciones de los usos agricolas a

\\acﬁvidades menos adecuadas. /

\ /

USTIFICACION

[ la relacién entre capacidad agroldgica de los suelos y

salud de la poblacién es indirecta, una buena capacidad ‘
puede
productividad agricola de la que se pueden beneficiar

agrologica permitir una mayor y mejor
especialmente los habitantes en cuyo municipio se
encuentran dichos suelos (Pall y McKenzie, 2013).

El suelo en si es un recurso fundamental como soporte de
las actividades humanas. En el caso de los suelos con
capacidad para el uso agricola,

importante su conservacidon. La "buena salud" de los

es todavia mas

suelos agricolas implica una mejor produccién.
La pérdida de suelos de cultivo puede generar

desabastecimiento de alimentos o subida de precios,

\ dificultando su consumo por parte de la poblacion,

\@ecialmente la mas vulnerable. /

—

" FUENTE
Elaboracién propia
Rediam (Consejeria competente en materia de Medio

Ambiente) )
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NDICADOR

[(superficie de suelo en cada categoria / superficie
de suelo total) x 100]

[(superficie de suelo en cada categoria / superficie
de suelo agricola total) x 100]

Las categorias de suelo son las indicadas en el Mapa
de Capacidad de Uso del Suelo de Andalucia:

-Excelente capacidad
-Buena

-Moderada a marginal

\-\Marginal e improductivo

UNIDAD
%

\

ﬂSQUEMA

@ﬁ’w DAR

[
No se establece un valor o rango determinado. Si se
puede indicar que la situacién éptima es que no se
produzca una pérdida de suelos con las capacidades
mas altas.

En algunos Planes de ordenacidn subregionales se

hacen reservas de suelos de especial capacidad

agricola y se protegen, en cuyo caso, se debera
\goptar ese valor como minimo.

AN
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Ficha 6.4 Proximidad a focos de insalubridad

m OTRAS AREAS DE INTERVENCION ' VECTORES DE TRANSMISION DE ENFERMEDADES '

PROXIMIDAD A FOCOS DE INSALUBRIDAD

/DESCRIPCION \ /INDICADOR \
( Porcentaje de poblacién préoxima a focos de insalubridad |

/ [(poblacién includa en el entorno del foco / \
poblacidn total) x 100]

Seran considerados focos de insalubridad:

- solares abandonados y edificaciones ruinosas Para el célculo del entorno del foco se toma una
- el entorno de puntos de recogida de residuos orgénicos distancia orientativa media de 500 m, que se
con mantenimiento inadecuado establece en funcion de la movilidad diaria de los
- el entorno de ldminas de agua, especialmente someras, principales vectores o su area de campeo (el area
intermitentes y con tendencia al estancamiento en que se mueven para buscar alimento,

\\_ cualquier otro que se determine / reproducirse, etc.) (Ver Anexo 3).

INFORMACION NECESARIA:
APLICABILIDAD

- GRID de poblacion

Puede aplicarse a cualquier municipio.

| - Capa de focos de insalubridad elaborada al efecto

- _ \ ]
,/JUSTIFICACI()N \ \U\tilizar después la herramienta buffer a 500m /

Existen evidencias cientificas sobre las consecuencias — -

negativas para la salud humana derivadas de picaduras, ( UNIDAD )

mordeduras o contacto directo con determinados % de poblacién préxima a focos

animales como mosquitos, &caros, piojos, chinches, B -

cucharachas, moscas, ratones y ratas, o contacto con las /-~ < N
\ B | [ ESTANDAR )
\superﬁues en las que se mueven. /

Valor deseable es 0.

FUENTE No obstante se puede considerar aceptable que,

Respuesta mundial para el control de vectores 2017- aunque exista poblacion, en cada foco identificado

203063. OMS se tenga establecido un programa de control

%speciﬁco.

< e
/ﬁSQUEMA \

ML N
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.
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Ficha 6.5 Poblacion préxima a humedales y capas de agua

B OTRAS AREAS DE INTERVENCION ' VECTORES DE TRANSMISION DE ENFERMEDADES '

POBLACION PROXIMA A HUMEDALES Y CAPAS DE AGUA

/ DESCRIPCION \

Porcentaje de poblaciéon préxima a humedales y capas de
agua con condiciones favorables a proliferacion de
mosquitos.

favorables

Se consideran  condiciones para la

proliferacion de mosquitos aquellas capas de agua

" APLICABILIDAD

\\ estancadas, con vegetacién emergente y sombrias. /

Puede aplicarse a cualquier municipio.
\

 JUSTIFICACION AN
[ Los mosquitos transmiten numerosas enfermedades a las )
personas, como la malaria, fiebre del Nilo occidental,
chikungunya, dengue...

En Andalucia existe poblacién de mosquito del género
culex, entre otros, causante de la Fiebre del Nilo

occidental.

En los nucleos urbanos existen otros posibles focos de
proliferacion que también deberian ser tenidos en cuenta

|\ por las autoridades municipales a efectos de vigilanciay |
\\control, como los imbornales.

FUENTE

Programa de Vigilancia y Control Integral de Vectores de

la Fiebre del Nilo occidental Y
120

ﬁNDICADOR \
/ [(poblacién includa en el entorno de la zona de \

humedal / poblacién total) x 100] ‘

Para el célculo del entorno de la zona se toma una
distancia orientativa media de 1.5 km, que se
establece en funcion de la capacidad de vuelo de los
principales mosquitos o su area de campeo (el area
en que se mueven para buscar alimento,
reproducirse, etc.).

INFORMACION NECESARIA:
- GRID de poblacion

- Capa humedales

| Ambas capas se superpondrian y con una /

\h\erramienta buffer se obtendria la poblacion. /

UNIDAD }

% de poblacion proxima a focos

/ ESTANDAR N
Aunque no se establezca un valor deseable, lo

Optimo seria que en caso de existir poblacién dentro
del radio de 1,5 km, se incluyan acciones

preventivas, de vigilancia y control, toma de

precauciones por parte de la poblacion e

anormacic’)n por parte de las autoridades.

ASQUEMA
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Ficha 6.6 Exposicidon a campos electromagnéticos

B OTRAS AREAS DE INTERVENCION ' CAMPOS ELECTROMAGNETICOS '

EXPOSICION A CAMPOS ELECTROMAGNETICOS

4 N

DESCRIPCION

Porcentaje de poblacidn que se encuentra a una distancia

minima de la linea de transporte de energia eléctrica
aéreay estaciones de transformacion.

- y y

" APLICABILIDAD A

Este indicador puede ser aplicado a cualquier tipo de

nucleo de poblacién con independencia de su tamafio.
A /

ﬂ:anCAac’)N \

La exposicion a campos electromagnéticos puede
provocar en los casos de exposicion aguda a niveles

elevados estimulacion muscular, excitabilidad neuronal,
sensaciéon de dolor, etc. En caso de exposicidon
prolongada a campos de frecuencia doméstica puede
aumentar los casos de leucemia infantil (WHO, 2007).

FUENTE

https://www.who.int/es/news-room/questions-and-
\{wwers item/electromagnetic-fields

PRINIA (2010)
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INDICADOR

[ [poblacion a mas de la distancia minima / poblacion
total] x100

Tension de 275 kV y 400 kV: 60 m
Tension de 66 kV, 110 kV y 132 kV: 30 m

Tensién de 6.6 kV, 11 kV, 22 kV, 33 kV, 400 V: Sin
restriccion

INFORMACION NECESARIA:

- GRID poblacidn

|\ - Capa de instalaciones de alta tension para hacer /
\b\uffer /

UNIDAD }

Porcentaje (%) de poblacién

\

ESTANDAR

Valor deseable: 100% de la poblacién a mas de 60
metros de una linea eléctrica aérea o estacion de
transfomacién.

Valor minimo: 100% de la poblacion a mas de la
\\\distancia establecida en el indicador.
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Ficha 6.7 Patrimonio

OTRAS AREAS DE INTERVENCION ' RIQUEZA MONUMENTAL, PAISAJISTICA Y CULTURAL '

PATRIMONIO

ﬂESCRIPCléN 'INDICADOR
[ Numero de bienes que formen parte del patrimonio |
cultural, natural, subacuatico, cultural inmaterial.

Suma de todos los bienes materiales o inmateriales
existentes en el municipio, incluidos en el catalogo
o registro correspondiente.

-Red de Espacios Naturales Protegidos de Andalucia a
(RENPA) UNIDAD
-Catdlogo General del Patrimonio Histérico Andaluz -

Valor numérico

-Conjuntos Histéricos y planeamiento urbanistico

-Patrimonio Mundial en Andalucia Ve ~
|\ -Patrimonio Cultural Inmaterial de la Humanidad en | ESTANDAR

Andalucia . , L
) No existe un valor deseable, pero si que su evolucion

APLICABILIDAD \_No sea negativa. Y,

El indicador puede ser aplicado a cualquier ciudad con . \
independencia de su tamafo, asi como a nucleos de ESQUEMA

\
poblaciéon de menor tamario.

,/ JUSTIFICACION \ M

El patrimonio de un municipio o ciudad es un elemento
de atraccion dentro de los nucleos de poblacién por su
belleza singular y por la incidencia en la generacién de
riqueza para el municipio. La atraccién de turismo de
calidad posibilita oportunidades de empleo en el

\\\municipio. /

" FUENTE Al |
INDICADORES UNESCO DE CULTURA PARA EL \ /
DESARROLLO \\ /
Catdlogo General del Patrimonio Histdrico Andaluz. N -

N g y
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Ficha 6.8 Cercania de cursos de agua y captaciones a cementerios

o b ;
CERCANIA DE CURSOS DE AGUA Y CAPTACIONES A CEMENTERIOS

DESCRIPCION ﬂ\mmADOR
Distancia que separa cementerio y cursos de agua /
captaciones.

Distancia de cursos de agua al cementerio (deben
incluirse cursos intermitentes, fuentes no

conectadas, y cpataciones ocasionales).
APLICABILIDAD

- . . . Distancia de la captacién al cementerio.
El indicador puede ser aplicado a cualquier ciudad con P

independencia de su tamafo, asi como a nlcleos de INFORMACION NECESARIA:
poblacion de menor tamario.

- Capa localizaciéon de cementerios (CDAU)

JUSTIFICACION \-\Capa cursos de agua y captaciones (DERA) /

Es necesario identificar los cursos de agua que se pueden

ver afectados por la planificacién del emplazamiento de
un cementerio.

FUENTE ﬁsTANDAR \

DAU-3. CSFA. 2015

UNIDAD
Distancia en metros.

Cursos de agua > 50 metros

Captaciones > 200 metros

Distancias inferiores deberian quedar justificadas
mediante estudios de inundabilidad, permeabilidad,
distancia en vertical a niveles freaticos, direcciones

preferentes de lixiviacion...

/
ﬁQU EMA \
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