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IL PIANETA TERRA E' MALATO

Per Fugelli

PLANETARY HEALTH

"I paziente Terra €& malato, le
disfunzioni ambientali globali possono
avere gravi conseguenze per la salute
umana, € tempo che i medici diano una
diagnosi globale e ne consigliano il
trattamento”™
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The Rockefeller Foundation-Lancet Commission on
planetary health

Safeguarding human health in the Anthropocene epoch:

report of The Rockefeller Foundation-Lancet Commission on
planetary health

THE HUMAN POPULATION IS HEALTHIER
THAN EVER BEFORE

LIFE EXPECTANCY POVERTY

Mean obal Me exdectancy Populaton of world in
at b th (yeary)
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= il - degradazione ambientale

PLANETARY HEALTH




IL MANIFESTO
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EFFETTO SERRA vs RISCALDAMENTO GLOBALE

Natural Human Enhanced
Greenhouse Effect Greenhouse Effect

More heat escapes Less heat escapes

into spacef r’ into space
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GAS SERRA

(GREEN HOUSE GASES, GHGs)

Gas Serra | Fonte di Concentrazion | GWP Vita in
produzione e 2011 normalizzato | atmosfera
a 100 anni (anni)
CO, Combustione fossil fuels, | 390000 (75%) | 100
Produzione di c,emento.
CH, e o 1803 (14%) |25 12
Agricoltura. ,
N.O e | 324 (8%) 298 14
CFGCs Bombolette 0,527 (1%) 10900 100

LA SCIENZA DEL CLIMA

IPCC, V report




EMISSIONI STORICHE DI GAS SERRA

Ricostruzione CO2 storica in atmosfera - 796,500 a.c. - 2013 d.c.
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COS'E’ IL CAMBIAMENTO CLIMATICO

MODIFICHE
@ E GLOBAL i
tenr'1iS|i3etetoI al i Iiveailijameefl.di rilevate a livello per periodi di
dePIIagTZr?i Pclimaticil medio globale  almeno 25-30
atmosferici anni

LA SCIENZA DEL CLIMA




“a change of climate which is attributedg
directly or indirectly to human activity that@=¥
alters the composition of the global atmospl s

and which is in addition to natural clithate®,
variability observed over comparable time f) Criods

€¢
&

United Framework Convention on Climaté®
Change (UNFCCCQC), article |

1992 i
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IPCC
(INTERGOVERNAMENTAL PANEL on CLIMATE CHANGE)

WHAT: Ente internazionale di riferimento per le valutazioni sul
cambiamento climatico

WHEN: Stabilito nel 1988 dalla World Meteorological Organization
e United Nation Environmental Program

WHY: Fornisce stime accurate circa le basi scientifiche e gli impatti
dei cambiamenti climatici, fungendo da tramite tra il mondo scientifico
e politico

HOW: Evidenze da peer review da letteratura scientifica e Analisi
statistica delle osservazioni e dei risultati dei modelli presenti in 5

rapporti I D C C S S 1. W i

climat
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http://www.ipcc.ch/index.htm

| FATTI

L'IPCC ha dimostrato che il
riscaldamento globale:

N 1 e+ dal 1950 in poi & stato

il : ] inequivocabile e senza

8 ..} 3 precedenti.

o * ¢ antropogenico (grado di
. Globai nvernqvo surface mmpcvfmuvo ohange . ""1;;::; Certezza del 95%)

-~ *Ad oggi la superficie
1 §8° terrestre si € riscaldata di
quasi 1°C

('C)
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EFFETTI

e Aumento della temperatura e della frequenza delle ondate di
calore

e Innalzamento livello del mare

e Biodiversita marina e terrestre

e Alterazione Corrente del Golfo

e Riduzione superficie dei ghiacci

e Aumento della frequenza di eventi estremi

e Modifiche delle precipitazioni (variazioni totali, intensita,

frequenza)

SALUTE

LA SCIENZA DEL CLIMA




“I Cambiamento Climatico e la piu grande minaccia
per la salute globale”.

@ % @ The 2019 report of The Lancet Countdown on health and
cimate change: ensuring that the health of a child bor today
is not defined by a changing dimate
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del 21 esimo secolo

The Lancet, 2009

Climate Change and Health Commission

THE LANCET

Lancet and University College London Institute for
Global Health Commission

Managing the health effects of

climate change
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Living and working

A conditions Ty

SALUTE
GLOBALE

Age, sex and
constitutional
factors

La Salute Globale pone particolare attenzione all'analisi dello stato di salute e
dei bisogni reali della popolazione mondiale, e alle influenze che su di essi
esercitano i determinanti socioeconomici, politici, demografici, giuridici e
ambientali, esplicitando le interconnessioni tra globalizzazione e salute in
termini di equita, diritti umani, sostenibilita, diplomazia e collaborazioni
internazionali.

GLI EFFETTI SULLA SALUTE




IMPATTO AMBIENTALE SULLA SALUTE

ENVIRONMENTAL IMPACTS ON HEALTH

WHAT IS THE BIG PICTURE?
+115
FACT: e ) f : t
23% T
12.6 milioni O Hadity
of al! global deaths are linked bidadaid
di morti/anno e e Eiaas
N L4 ‘ -
per patologie P
connesse 3.8 million
al’ambiente 3.5 million
-9 2.~2 million

GLI EFFETTI SULLA SALUTE




0O 1 5 103wV
Billion Tons Carbon

Disease

[ E——
0 2 4 120
Moetality Per Million Pepulation

Patz JA, Gibbs HK, Foley JA, et al. Climate change and global health: Quantifying
a growing ethical crisis. EcoHealth 2007



VULNERABILITA’

E determinata dal livello di esposizione a un fattore di rischio, alla
sensibilita a quel fattore di rischio e alla capacita di adattamento.

f W - -
. | ~
Fattori J & o
socioeconomici, > y.
demografici e ‘ ( :
eografici e altri |
%attori di rischio
rendono una
popolazione piu o
meno vulnerabile
alle conseguenze
sulla salute del

cambiamento
climatico.

IPCC: “La vulnerabilita corrisponde alla
Eta e genere predisposizione e propensione di venir colpiti
NG REINER(eylielelic) - negativamente dagli effetti del CC”

GLI EFFETTI SULLA SALUTE




WHO IS AT RISK OF CLIMATE CHANGE?

Those living in poverty, as Outdoor workers and people Children are the most
well as women, children living with chronic medical vulnerable due to fong

and the elderly. conditions. exposure to environmental risks.

Those living In megacities, small island Countries with weak health
developing states and other coastal, systems will be least able to
mountainous and polar regions. prepare and respond




#ClimateChange

WHETHER YOU LIVE INA... L

==K
ses AR
[ =
vy 0g09
Small island or
Rural village coastal town Big city \

CLIMATE CHANGE THREATENS YOUR HEALTH |

'
Drought, N Vactor-borne

floods and R diseases. lIke malaria
heat waves - (‘ and dengue virus will
will Increasa, - v ’5%  Increase with more

\ U humidity and heat.

Between 2030 and 2050 climate change is expected to cause

250 000 ADDITIONAL DEATHS PER YEAR

due to malaria, malnutrition, diarrhoea and heat stress,



Come il Cambiamento Climatico influenza la Salute?

Mediating factors

Diract xposures

-
PR« Flood damage + SEOORCONOMIC Status
: « Storm vulnerability * Health and nutrition status
- * Heat stress * Primary health care
CLIMATE CHANGE : ' HEALTH IMPACTS
-~
» Precipitation - NGINECt eXPOSUSES « Undemutrition
» Heat ) Mediated through natural systems: = = Drowning
* Floods ~ * Allergens » Heart disease
* Storms - » Disease vectors * Malaria
5 * Increased water/air potlution
:
.
: Via economic and social disuption

* Food production/distribution
« Mental stress

1 J

IPCC, AR5, WGII, Chapter 11, Figure 11-1
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Impact of Climate Change on Human Health

Injuries, fatalities, Asthma,

mental health impa diovascular disease

Heat-related illness
?',IJ r: h I‘[?E'.‘L}J r
cardiovascular failure

Increasing

rati Allergens  Respiratory
| ’ 15 %47 . - : ; 15 ‘ \
[m ﬁflf‘-?’m‘-}l; !Tm-.‘
Al )| ' J
T 1) : 1 , ' 111

Water and Food Water
Supply Impacts  Quality Impacts

_cryptosporidiosis,
liarrheal disease Y=
s 14 l ‘_i'- a2 ,_.,‘,,‘j,A‘!L.“. Y, j'}“""‘," ‘L\

|T nuuﬂl Lg;}'ﬁ}(a,l,u._-




ONDATE DI CALORE

Periodo di di 5 o piu giorni in cui la temperatura

dell’ambiente eccede di 5°C la media massima

calcolata nel periodo 1961 — 1990.

SINTOMATOLOGIA ASSOCIATA
AL CALDO:

- Disidratazione

- |ponatremia

- Stress da calore

- Crampi muscolari

- Lipotimia

- Comparsa di edemi

POPOLAZIONI VULNERABILI
urban heat island effect

GLI EFFETTI SULLA SALUTE

Estate 2015: decessi attribuibili alle ondate
di calore in 21 citta itallane

Oecmssi sotal) w5+ 217100 J Attribulond o cadde: 2655 (13%)

ifiiiiififififiifififiiii

ettt taiiitid
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tepirerTRTRRR IR R RITOG

Numero e % decessi attnbuibill per classe di et




Late Afternoon Temperature (*F)

Rural Suburban Commercial Downtown Urban Park Suburban Rural

Residential Residential Residential Farmland

urban heat island effect / isola urbana di calore

differenza di temperatura dentro e fuori la citta, aumento
medio 0.27°C. PERCHE”?

GLI EFFETTI SULLA SALUTE




ONDATA DI CALORE 2003

Number of Deaths
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Summer Duays in 2.Day Increments

smmm Number of deaths
19992002

s Number of deaths
2003

Mean temperature
19992002

..... Mean temperature
2003

Mortality and mean temperature in 13 cities in France,
1999-2002 and 2003.

GLI EFFETTI SULLA SALUTE

Durata: 3 settimane

Luogo: Europa

Risultati: 40.000 morti in

I 2 Paesi soprattutto anziani
che vivevano in aree urbane.

Altri eventi

Giugno e Luglio 2007,
Atene

centinaia di morti per colpo
di calore

Mosca, 2010

| 1.000 morti in eccesso
durante I'ondata di calore
durata 45 giorni
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INNALZAMENTO DEL LIVELLO DEL MARE
ED EVENTI ESTREMI

Each year. more and more people nek being axpoted to
coastal flooding by predicted sea level rises until 2000,
placing small lelard states and coastal popailations at risk *

Effetti sulla salute:

floods.

ST S P Ferite, Malattie infettive,

Disturbo post traumatico da stress

Infographic by GCHA, Data IPCC WGI I, AR5, Ch.1 |
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CICLONI E ALLUVIONI

Trail 1980 e il 2009

2.8 miliardi di persone
colpite da alluvioni

500.000 morti
Q" e =
e o g B vt b L
Orty cvrama v 5ogm "hon ' 000 im2 ewro incodes n ) onolyi ; 0 IPCC, SPeCiaI Report On

The-afoce, anly e Wrgewt 'wanat In the Carlbbeno oie covesed

Extreme Events (SREX).
Cambridge, 2012.
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CICLONI IDAI E KENNETH

MOZAMBICO (2019)

https://www.mediciconlafrica.org/wp-

content/uploads/2019/07/SeS 78 giu19 p16.pdf?fbclid=IwAR3gh0Y
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ancora piu difficile 'accesso ai servizi

* sistemi sanitari di per sé gia vulnerabili e

non resilienti

* agire in maniera preventiva: sistemi di

TgD1hZgA4NcEbcu9veSUFgQF2ZFWo VmofKmgmWMH4mSKwd9

oWCg

sorveglianza e adaptation disaster

preparedness (e.g. water safety plans)


https://www.mediciconlafrica.org/wp-content/uploads/2019/07/SeS_78_giu19_p16.pdf?fbclid=IwAR3qh0YTqD1hZgA4NcEbcu9vcSUFgQF2ZFWo_VmofKmqmWMH4mSKwd9oWCg

Case Study: Bangladesh

Migrazione dalle aree costiere alle citta (in-migration): e o4
- sovraffolamento di Dhaka, '
- entro il 2050, %3 degli sfollati di tutto il Sud-Est Asiatico,

Migrazione verso Nord Asia (out-migration)

ey

Table 5.4: Projected number and share of internal climate migrants in Bangladesh under three scenarios, 2050

Scenarlo
More inclusive
Pessimistic/Reference development More climate-friendly
Number of linternal climate migrants by 2050 (million) 133 6.7 36
Minimum (left) and maximum (right) (miliion) 6.8 19.9 3.7 9.7 i8 53
Internal cliléna.té migrants as p;r;:-en-t' o% popula_nion 7.53% 3.4-3% 2.02%
Minimum (left) and maximum (right) 3.82% 11.25% 1.89% 4.98% 1.04% 2.99%

RCP8,5 SSP4 RCP8,5 SSP2  RCP SSP2

WB Report, Groundswell: Preparing for Internal Climate Migration
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Case Study: Bangladesh

datta
gamberi

- Mancato accesso all’acqua sicura - " The coastal population of Bangladsh relies
- : heavily on rivers, tube wells (groundwater), [
(Pre)eclampsia o o e wibing, bathliig; and abtsking
— ' drinking water. Domestic ponds, which take

_ L v Yok -~ up 10% of the total land area (excluding rice

- BN paddies), are primarily rain fed but can also mix g
with saline water from rivers, soil runoff, and
shallow groundwater (Rahman and Ravenscroft
2003). Approximarely 20 million people living
along the coast are affected by varying degrees
of salinity in drinking water obtained from var-
ious natural sources [Ministry of Environment

Drinking Water Salinity and Maternal Health in Coastal Bangladeﬂc.l. Foeest: (MOEE) 2006).

Implications of Climate Change

Aneire Ehmar Khan,'? Andrew lreson,” Sari Kovats,* Sontosh Kumar Mojumder,® Amirul Khusru,® Atiq Rahman,”
and Paolo Vineis'”

Research Children’s Health
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MALATTIE INFETTIVE

La maggior parte delle malattie infettive sono sensibili alle condizioni
climatiche

poiche temperature, piogge, umidita influiscono sul ciclo di
trasmissione, in particolare su:

-replicazione, maturazione e diffusione del patogeno
attraverso un veicolo (es: Vibrio Cholera, Water Born
Disease, WBD)

-replicazione, maturazione e diffusione del
vettore (es: Aedes Albopictus, vettore di
Dengue Fever, Vectror Born Diseases, VBD)

Questi sono malattie infettive a trasmissione INDIRETTA

By ITALIAN
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MALATTIE INFETTIVE
TRASMESSE DA VETTORI, VBD-TBD

Temperatura: . _ Precipitazioni:
- Aumenta probabilita di sopravvivenza
del vettore - Periodi con scarse precipitazioni influenzano
- Aumento tasso di crescita della la replicazione e I'attivita dei vettori: durante
popolazione del vettore i periodi di siccita i bacini di acqua tendono a
- Cambiamento nella stagionalita prosciugarsi e a diventare ricchi di sostanze
dellattivita del vettore nutritive necessarie per lo sviluppo delle
- Alterazione crescita del predatore zanzare
biologico - Periodi con elevate precipitazioni seguite da

allagamenti creano nuove microaree umide
dove le zanzare possono proliferare

GLI EFFETTI SULLA SALUTE | A
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La diffusione di Malaria e strettamente

legata al clima

Temperature maggiori, aumento dei livelli di umidita e maggiori
punti di acqua stagnante, favoriscono la trasmissione di malaria.
Nelle zone montuose dell’Africa Orientale, 'aumento di
temperature negli ultimi 30 anni ha migliorato le condizioni di
sopravvivenza delle zanzare, aumentando la trasmissione e
I'epidemia di malaria in zone precedentemente vergini.

Essere preparati a future epidemie: il caso del
Chikungunya

Modelling the effects of global

climate change on Chikungunya
transmission in the 21 century

Nils B. Tjaden’, Jonathan E. Suk(*, Dominik Fischer'”, Stephanie M. Thomas®,
Carl Beierkuhnlein )" & Jan C. Semenza®

A% raiian

~~
~ o~
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Figure 3. Changing patrerns of infectious disease: the example of dengue,
Distribation of dengue in 1990 (upper graph) and projectod expanded dntribution in the La prevalenza di Dengue si sta

warner, wetter and more humid conditons expected in the 2080y (lower graph), ssurmng

el ey o dengoe ramaninion oscrriog i cah of e wemomn. . €Spandendo rapidamente

Soprattutto nelle citta tropicali dei LMIC i casi di dengue
stanno crescendo drammaticamente. Negli ultimi 40
anni, I'inaspettata urbanizzazione, 'aumento di acque
stagnanti e di temperature e il movimento di beni e
persone, ha facilitato la diffusione del vettore, A.

Albopictus. Il cambiamento climatico potrebbe esporre 2
milioni di persone in piu a una trasmissione di dengue.

™o e

Source: based on data from Hales e al, 2002

A% raiian
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MALATTIE INFETTIVE
IDROTRASMESSE, WBD

+ 8-11% del rischio di diarrea Le epidemie di Colera sono state fortemente associate a:
in aree vulnerabili entro 2039 -aumento di temperatura,
= v - -aumento di precipitazioni,

-l'innalzamento dei livelli del mare e dei fiumi,
-gli eventi provocati dalle oscillazioni del Nino-(El Nino-
Southern Oscillation, ENSO)

Salmonella e Campylobacter, sono le malattie
infettive zoono-cibo-acqua trasmesse piu diffuse a livello
mondiale e mostrano alti tassi di infezione a temperature
elevate.

L’incidenza di contaminazione del cibo da Salmonella e
legato a variazioni di temperatura anche in brevi periodi.

NB: ASSOCIATO A CATTIVA GESTIONE DEI RIFIUTI
FECALI

GLI EFFETTI SULLA SALUTE




MALATTIE IDROTRASMESSE

Gli studi osservano un’associazione
precipitazioni/patologie gastrointestinali
e malattie idrotrasmesse sia nei paesi a
basso reddito che nei paesi a alto
reddito.

Relative Rivk

Il Bangladesh contribuisce in modo
. 0 5 10 15
marginale allaumento del Gas serra. Per Precipitation,cm
CaratteristiChe geo e Per Povertd é uno Figure 7.1 Association between childhood gastrointestinal illness and weekly summer/fall

hydralogic conditions, adjusted for seasonality and secalar trendy, in untreated municipal areas,

dei Pia COIPiti. Come? Aumentato riSChio Marshiield Epidemlologic Study Area, central and sorthern Wiscoasin, 1591-2010.

(Note: The solid line represeats the estimate spline curve, and the dotted lines reprosent

di COIera dovuto alle aIIuVioni, the 95 percent confidence intervals. The deasity of hash marks along the x-axis indicates the

frequency of weeks with each precipitation observation.) (Seurce: Ugjlo C, Boechardt M, Yale

SGIlnIZZGZlone chua POthiIe. SH, et al. Drinking water systems, hydrology, and childhood gastrointestinal iliness in central

(P V. . ) and nodthers Wisconsin, Ameticas Journal of Poblic Health 2014; 104: 639-0448.)
. vinhels
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Salute mentale

Increased personal aggression
Disrupted sense of belonging
Loss of community cohesion
Iincreased violence and crime
Social instability
MUNiTY HEP

https://www.apa.org/news/press/releases/2017/03/mental-health-climate.pdf
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https://www.apa.org/news/press/releases/2017/03/mental-health-climate.pdf

Salute mentale

(WEER 2 D)

HOT TOMI KPR COROMEY RV

O

ERD S IDCoL

L'eco-ansia, o come i cambiamenti

e climatici rovinano la salute mentale
f . Sempre piu giovani della Gen Z soffrono di un
disturbo definito dalla psicologia come “una paura J
® in cronica delly rovina ambientale”, Ne abblamo
intervistati alcuni
)
400, w :

PUGLIA

N

Thoemas J. Doherty

Susan Clayton

¥ THE VISION

SE LA NOSTRA GENERAZIONE £ AFFETTA DA ANSIA E
DEPRESSIONE, £ ANCHE COLPA DEL CLIMA

ASENEIMA STITANIIAD 14 GEXNAID 2008

[ ¢ s T Sewe

The Psychological Impacts of Global Climate Change

Lewis & Clark Graduare School of Edwcation and
Counseling
College of Wooster

An appreciation of the psychological impacis of global
climare change emalls recognizing the complexiny and mul-
riple meanings assoctated with climate change, siruating
impacts within other social, rechmological, and ecological
transitions, and recognizing mediators and moderators of
impacts. This article describes three clasyes of psycholog-
ical impacts: direct (e.g., acwte or traumatic ¢ffects of

ena, such as mcreased populaton, urbanization, and dis
parities in wealth (Kazdin, 2009, p. 342; Stokols, Mis,
Rumnerstrom, & Hipp, 2009). The concept of climate
change assumes a progression of extreme weather and
environmental changes st an unprecedented rate and scale
It 15 important 1o recognize that the seventy of impacts 1s
due not solely 1o extreme weather or other natural events



KEY TAKEAWAYS:

What Individuals Can Do

Actions at Home

*» Have household emergency plans
that are routinely practiced.

» Understand family medications
and their side effects.

« Learn resilience interventions.

Actions in the Community

*» Connect with family, friends,
neighbors, and other groups to
build strong social networks.

*» Support clean energy to prevent
further climate change.

* Start a community resilience
project.

https://www.apa.org/news/press/releases/2017/03/mental-health-climate.pdf



https://www.apa.org/news/press/releases/2017/03/mental-health-climate.pdf
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RICHIESTA GLOBALE ENERGETICA

Riduzione della richiesta globale di energia del 3.8%

e Riduzione della richiesta di carbone dell’8%

e Riduzione della richiesta del petrolio del 5%

e Riduzione della richiesta dei gas naturali del 2%
e Rlduzione della richiesta di elettricita del 20%

CLIMA, SALUTE e COVIDI9




RIDUZIONE DELLE EMISSIONI..
necessita o virtu?

Arnual change in global energy-related CO2 emissions, 1900-2020

2
2
2

Lul gl a! Ll A ’ W
wdalu JH Ayl | [ i Hl I_Lull.. ”“lll 1L

| | | | |
1900 100 1020 030 1940 WE0 19€0 100 0ed 1990

https://www.iea.org/reports/global-enerqgy-review-2020/global-energy-and-co2-emissions-in-
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https://www.iea.org/reports/global-energy-review-2020/global-energy-and-co2-emissions-in-2020

E LE RINNOVABILI?

PFrojected change in primary energy demand by fuel in 2020 relative to 2019

| | | | | |
Cod Gos (o} Nuchear Senewabies Total energy demand

https://www.iea.org/reports/global-energy-review-2020/global-energy-and-co2-emissions-in-2020#abstract
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https://www.iea.org/reports/global-energy-review-2020/global-energy-and-co2-emissions-in-2020

#HealthyRecovery

Professionisti della salute: lettera ai

capi di Stato dei paesi G20

suardian ~ 0 ) > rl\h = .‘ o n
Guardian

Culture Lifestyle

-— 2
World health leaders urge green LASTAMPA :
IECOVQI'Y from coronavirus crnsis LalPPC"“ di medici ¢ infermieri: “Non si ripnrlrr Covid-19: tluc health ﬂ:nl“ be “at the core” of le ‘.
puntare su ambiente e salute” Scovery plans, say doct 3
Opett ketler 10620 leaders srys addeesving Climate hreskdornn _ |
ey to ghatulsevinad 200 ONG 31 mwdict # nterrrier! di suttn § Paness wrivonn 3! Cag o Statooel © Quselz oot 3
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Piu di 40 milioni di medici (350 associazioni) chiedono ai

LJ - - - o - < LJ - - - - - K - < LJ Ld - L] - LJ - - -

leader del G20 di intraprendere azioni di recupero post-
Covid|9 riducendo l'inquinamento dell'aria, riformando i
sussidi per le fonti fossili, spingendo le energie rinnovabili,
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MANIFESTO
DELL'OMS PER UNA
RIPRESA SALUTARE

DAL COVIDI9

WHO Manifesto for a healthy = =~
recovery from COVID-19 SAOROLOL0

https://www.who.int/docs/default-source/climate-

Prescrizioni per una ripresa green and healthy  censenomaniesto oraeatiyandgreen-post-
e Proteggere e preservare la fonte della salute umana: la natura
e Investire in serivizi pubblici essenziali quali energia pulita, sanificazione
delle acque nelle strutture sanitarie
e Assicurare una transizione energetica veloce
e Promuovere un sistema alimentare sostenibile e salutare
e Progettare citta sostenibili
e Smettere di utilizzare le tasse dei cittadini per finanziare inquinamento

CLIMA, SALUTE e COVIDI9
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DISUGUAGLIANZE E CLIMA

Cumulative emissions of
greenhouse gases, to 2002

g WHO estimates of per
\ capita mortality from
: climate change, 2000

Cartogramma che mostra la relazione fra la densita delle emissioni di gas serra (A) e la
mortalita correlata ai cambiamenti climatici (B).

Lancet and University College London Institute for Global Health Commission. Costello A, et al.
Managing the health effects of climate change. Lancet 2009; 373:1693-1733.
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RIFUGIATI AMBIENTALI

Organizzazione Internazionale delle Migrazioni stima che ci saranno
dai 25 a 1000 milioni di rifugiati ambientali dentro e fuori i confini nazionali entro
il 2050. La stima piu precisa € di 200 milioni.

D groppo & medgrant] S wns poues prims & sttrewesare (vl ioo deld colle delle Scald peor arrivars & condine con & Prasgls, § 13 doembe 2007, [Rimans
Podovrusi, Awzborring,'Cetty lrmages)

Internazionale Online
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]_..1 -y -NIGRANTI CLIMATICRR

Persona o gruppo di persone che a causa di improvwvisi o graduali cambiamenti

del’ambiente che influenzano negativamente le loro condizioni di vita, sono

obbligati a lasciare le proprie case, temporaneamente o permanentemente e che si
I muovono all'interno del proprio paese o oltrepassando i confini nazionali.

CLIMA, DIRITTI E MIGRAZIONE




DETERMINANTI DELLA MIGRAZIONE

Numero di migranti a livello mondiale 235
milioni,
25% migranti forzati

Flgure 2.1: Foresight moadal adapted to Slustrate climate change, llvellhoods, and howsehold migration behaviour
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Piccole Isole del Pacifico, terre sommerse

Kiribati: acquisto
di nuove terre del
complesso Fiji;

-

L " -

Maldive: progetto
“Safer islands”

Tuvalu:
accordi bilaterali
con stati vicini
per facilitare
migrazione dei
propri abitanti

IOM, The Atlas of Environmental Migration, 2017
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POLITICA SOTT'ACQUA

2009

The nation's president
Mohammed Nasheed has
:R.";..::m:.mm.m-.....m,.}...n..w-wm voiced fears the archipelago
énlaroe trisge___ will be swamped by raising sea
| \ levels unless action is taken to

reduce carbon emissions.

CLIMA, DIRITTI E MIGRAZIONE




Regione del Sahel, quando I'acqua diventa un’arma

e Cambiamenti
climatici,
°* non corretta

The Disappearance of Lake Chad in Africa
1973 1987

gestione delle R
. . s
risorse naturali —
» deboli politiche 5 | B
nazionali ¥ e ————
e t‘ T T T
Qe \ e T e 3 em e e e

Insicurezza alimentare,
scarso accesso all’'acqua sicura,
insorgenza di conflitti
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6. Mitigazione e adattamento:
i co-benefici sulla salute




MISURE PREVENTIVE

MITIGAZIONE E ADATTAMENTO, | COBENEFICI SULLA SALUTE

generation
and occess

Redoced
smissions
from

Forests and
land use

Green Climate Fund (GCF)

industries 4
and applionces

Health,
food and

woter

security
Increased
rusilience

Ecosystems
and

gcosystem
services

e
4

MITIGAZIONE

Prevenzione primaria.
volti ad

Interventi
abbassare o stabilizzare la

produzione di gas serra

(GHG).

ADATTAMENTO

. Prevenzione secondaria.
'§  Misure atte a ridurre
. 'impatto sulla salute del

N {)")&
(&
cambiamento climatico.

An
on
= 1
=
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CHIUSURA AL TRAFFICO del centro
- : citta per. |7 giorni e
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(mistgti attraverso la rilevazione dell’accesso ai
dipartimenti di emergenza)




Mitigazione nel settore sanitario

H E A I_T H Y H 0 s P I TAI_ S Grazie alle nuove tecnologie energetiche e il

disegn di progettazione, I'ospedale pediatrico
HEALTHY PLANET 00 mee oo i scoms o
HEALTHY PEOPLE 365% di energa n men rpetto s qualvas
nuovo ospedale costruito.
Addressing climate change P -
In health care settings

b

e
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e

Health «Care-
{7@y World Health
%2 Organization




Adattamento

- Piazza Roma — MODENA (2016)

e “ P, bt -——\_,&_. -
T v

‘-—‘:.

=9 | i;;,i,;l‘ i, .
.". -,.:‘-;' T i
Piazza Gae Aule'np MTLANO (2015)



HEALTH CO-BENEFIT

Per co-benefit sulla salute si intende il meccanismo
che vede nell’intervento volto ad abbassare le
emissioni di gas serra nell’lambiente un mezzo che
non solo protegge nei confronti del riscaldamento
globale, ma che allo stesso tempo ha un riscontro
positivo in termini di salute




STRATEGIA WIN-WIN

Il trasporto attivo (camminare, andare in bicicletta, correre) € un fattore protettivo
nei confronti di numerose non communicable diseases e contribuisce alla riduzione
di inquinanti, minor inquinamento acustico e rischio di incidenti stradali.

WHO , Health co-benefits of climate change mitigation - Transport sector

MITIGAZIONE E ADATTAMENTO, | COBENEFICI SULLA SALUTE



http://www.who.int/hia/green_economy/transport_sector_health_co-benefits_climate_change_mitigation/en/
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Numbse of pubicasans

IL PANORAMA INTERNAZIONALE
E LA RICERCA

DOV’E’ LA SALUTE!?
&&fion

Global Health Action é

REVIEW ARTICLE

Health in climate change research from 1990 to 2014:

positive trend, but still underperforming

Glenn Verner'?, Stefanie Schatte', Juliane Knop'?,
Osman Sankoh™*® and Rainer Sauerbom'**

'Centre Virchow-Vilarmé for Publc Haakh Pars-Bearlin, Univarsié Sorbonne Paris Cia, Paris, France;
*French School of Public Health, Paris-Rennes, France; "INDEPTH Network, Accra, Ghana; *Schodl of

nell’edizione 2014 dell’'IPCC il
termine “SALUTE” e stato
utilizzato piu di duemila volte

Public Health, Faculty of Health Sciencas, Universty of the Witwatersrand, Johamesburg, South Africa;

"retitute of Publc Heath, INF 324, University of Heldalberg, Heldalberg, Gemar-

Chimate Change Pubications, Sciencs Direct, 1560-2014
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12,000 | / Transponation Industry Economy
1 / Chmatn Chango ©
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8,000 | / . . .
8000 | ¥ . Health adaptation projects comprise
i N L just 1% of international climate finance,
3.5 T e P s e — o o il and less than 0.5% of estimated health
=T 1989 1351 1950 19951967 1909 200 2003 2006 amzs)oe 2011 2013 .
Vear of puthcation damages from climate change.




HEALTH & UNFCCC

COP21I Parigi - Trattato di Parigi MA...
COP22 Marrakech - Dichiarazione dei Ministri della Salute
COP23 Bonn - Iniziativa SIDS

Possibili punti a favore per il pieno inserimento della salute nel
tavolo negoziale:

- Nairobi Work Programme
- Presidenza Fiji
- GCHA Climate Health Summit

IMPORTANTE IL RUOLO DELLA SOCIETA’ CIVILE — World
Medical Association, International Federation of Medical Students’
Associations. In Italia un attore di rilievo e Italian Climate Network

| NEGOZIATI SUL CLIMA




FUND

CLIMATE UNA SCOMODA VERITA’

Quante volte e stata menzionata la parola salute nell’accordo

di Parigi?

Quale percentuale del GCF e stato distribuito per progetti di

salute!?

W |dentifying
health W Health prosects
B Not ldentifying

health ® Other sectors

Least Developed Countries identifying Funds awarded through the Least
health as an adaptation priority Developed Countries Fund

| NEGOZIATI SUL CLIMA

Health adaptation
projects comprise
just 1% of
international climate
finance.
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Second Global Conference

Health & Climate

Paris 7-8 July 2016

DxY World Health
Y

Organization

“Health Action Agenda” approved at the
2nd Global Conference on Health and Climate,
held in Paris from 7-8 July 2016, through which
the public health community at country, regional
and global level is currently supporting
actions to implement the Paris
agreement, for a healthier and more sustainable
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WHO WORKPLAN ON CLIMATE CHANGE AND HEALTH

AIMS AND OBJECTIVES: 2014-2019

Endorsed by the Executive Board of the World Health Organization at its 136™ Session,

February 2015.

MISURARE IMPATTO ECONOMICO DEGLI HEALTH CO-BENEFIT
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LO STATO DI SALUTE DEI NEGOZIATI
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8. IL PANORAMA NAZIONALE
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NAZIONALE
Country Profile

|. Rischi presenti e futuri legati al
cambiamento climatico

2. Rischi per la salute presenti e futuri legati
al cambiamento climatico

3. Esposizione e rischi per la salute legati
all'inquinamento

4. Co-benefits per la salute per azioni di
mitigazione del cambiamento climatico

5. Emissioni e impegni

6. Policy nazionali
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PROFILO CLIMA E SALUTE PER PAESE
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20 04 PIANO NAZIONALE DI PREVENZIONE DEGLI EFFETTI DEL CALDO SULLA s
SALUTE
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RIDUZIONE DELLE EMISSIONI DI GAS A EFFETTO SERRA [MITIGAZIONE DEL Gt DG
CAMBIAMENTO CLIMATICO] TRAMITE LA RIDUZIONE DELLE IMPOSTE [55%)
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STRATEGIA NAZIONALE APPROVATA DAL CIPE, DELIBERA NUMERO
1772013, IL MINISTERO DELLO SVILUPPO ECONOMICO E IL MINISTERO
DELUAMBIENTE £ DELLA TUTELA DEL TERRITORIO € DEL MARE [IMELS)
APPROVANO LA NUOVA “STRATEGIA ENERGETICA NAZIONALE™

PIANO NAZIONALE DI PREVENZIONE DEL MINISTERO DELLA SALUTE
[ONE HEALTH]

’ ADOTTATA LA STRATEGIANA NAZIONALE DI ADATTAMENTO [SNAC)

RATIFICA DELLUACCORDO DI PARIGI

CONSULTAZIONE PUBBLICA E REVISIONE SCIENTIFCA DELLO SCHEMA DI
PNACC ELABORATO DAL MINISTERO DELLUAMBIENTE

PROGETTO CONGIUNTO COORDINATO DAL MINISTERO DELLA SALUTEE
LISTITUTO SUPERIORE DELLA SANITA’ (ISS) SUI CAMBIAMENTI CLIMATICI E
LA SALUTE NELLA VISIONE “SALUTE PLANETARIA"




COMPACT of MAYORS

Il Patto dei Sindaci per il Clima e
per 'Energia

Il Patto dei Sindaci e il piu grande
movimento, su scala mondiale, delle
citta per le azioni a favore del clima e
'energia con la seguente VISION
entro il 2050:

“accelerare la decarbonizzazione dei loro
territori, rafforzando la loro capacita di
adattarsi  agli  inevitabili impatti  del
cambiamento climatico e consentendo ai
loro cittadini di accedere a un energia
sicura, sostenibile e accessibile”.

IL PANORAMA NAZIONALE

RETE CITTA’ SANE

promosse dall'(OMS)

integrare le politiche di gestione diretta
della salute con le politiche strategiche
che appartengono ad altri settori
dell'attivita amministrativa ma hanno
un'influenza sulla salute dei cittadini
intesa in senso ampio;

promuovere lo sviluppo della citta
secondo criteri di equita, sostenibilita
ed attenzione alla persona;

incoraggiare la partecipazione dei
cittadini alle scelte politiche che hanno
un effetto concreto sulla Ioro vita.
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“Strategia di mitigazione degli effetti dei
cambiamenti climatici (CC) sulla salute
delluomo e del pianeta, secondo la Vision
Planetary Health” mar 2017 — mar 2018

Descrizione sintetica del progetto/iniziativa

Il progetto ¢ finalizzato a produrre informazioni scientifiche originali, funzionali per impostare, condurre ¢
seguire lc azioni a supporto delle decisioni in tema di salute relativamente alla presidenza italiana del
G7 (2017) sia per quanto riguarda la componente salute del vertice dei Capi di Stato di maggio 2017,
che per quanto riguarda il settore sanitario nelle sue varie formulazioni, culminanti nella riunione
ministeriale di novembre 2017, focalizzate, in particolare, a definire e proporre una Strategia di
mitigazione degli effetti dei cambiamenti climatici (CC) sulla salute dell’'uomo e del pianeta, secondo la
vision Planetary Health'.

Il progetto € promosso da Istituto Superiore di Sanita (ente responsabile), CMCC, IRSA-CNR,
ISPRA, DEP Regione Lazio, Universita degli Studi di Roma “La Sapienza”, World Health
Organization-Geneva, FNOMCeO, Associazione Medici per ’Ambiente-ISDE, Ministero

del Ambiente e della tutela del territorio e del mare (MATTM)

IL PANORAMA NAZIONALE




ISDE e FNOMCeO

ADMBIENTALI E CAMBIAMENTI CLIMATICI

CORSI DI FORMAZIONE )
E ISI) autunno 2017 e conferenza finale gennaio 2018

3 corsi di 2 giornate (G
(ROMA, Sede Fnomceo)

Con l'obiettivo di:
CREAZIONE DI UNA RETE DI MEDICI SENTINELLA (RIMSA)
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Federazione Nazionale degli Ordini dei Medici Chirurghi e degli Odontoiatri



RIMSA: international
collaboration and scoping review

Table 1 f pabdacat --

P5OMedC Joursal of Family Meditine & Commumity Health

v ) L Comaniry 1w

The Role of General Practices )t ey | Watoater roves ritues e gutivn of ealth b 3
for Monitoring and Protecting =

the Environment and Health,

Results and Proposals of the

Italion Project Aimed at Creating

an “ltalion Network of Sentinel

Physicians for the Environment”

(Rimsa) within an International

Perspective

Circa 7.000 esperienze di reti di
medici sentinella nel mondo dal
1984 al 2017. Tali esperienze hanno
privilegiato gli aspetti diagnostico-
terapeutici e organizzativi, mentre
le esperienze riguardanti il

rapporto tra ambiente e salute sono
state rare.

AGGIORNAMENTO ESPERIENZE IN

CORSO




Medici di famiglia e la
planetary health: tempo
di agire

NEWS

Global physician groups call on profession to
address environmental health threats

O 0re a0 CNA 2008 March D5 251 E265. S 10 500N mwa| JDN-STI8

DECLARATION CALLING FOR
FAMILY DOCTORS OF THE WORLD
TO ACT ON PLANETARY HEALTH
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Cambiamento climatico e prevenzione primaria

Primary health care
mitigation strategies

Environmental effects

:

e q Greening
your prachce

x

Extreme weather events
* Heat waves

* Fire

* Floods & nsing sea level
* Storms

* Coastal erosion

Primary health care
adaptation strategies

Health effects

\

Climate change

Infectious Diseases
« Water bome illnesses
* Mosquito bome

Disaster

L

r

Preparadnass

L J

Drought
» Watar security
* Food security

Diseass surveillance
vaccination

\.
r

* Hagt stress

* Dhsaster related deaths
and Injurnes

* Infectous diseases
(e g dengue faver and
gastroenterns)

Psychosocial support
Nutntonal assessmant

\.

* Mantal iliness

* Lass of hvelihood/
displacement

* Poor nutrition
* Environmental refugees

0 2009 Aualraian Famiy Physicun Reprotuced and scaapted with pemimson from The Roysl Austratan College of Ganaml Practionen

Source: Adapted from Blashki et al.”

http://www.nzma.org.nz/journal/124-1333/4637/



http://www.nzma.org.nz/journal/124-1333/4637/

Movimento Giotto e il curriculum del
medico di famiglia
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Un Core Curriculum della formazione in Medicina
Generale
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Conoscenze di base sugli effetti dell'ambiente sulla
salute inclusa la medicina della catastrofi
Epidemiologia ambientale

Advocacy ed educazione terapeutica in ambito
ambiente/salute

http://www.quotidianosanita.it/allegati/alleqgato3988662.pdf



http://www.quotidianosanita.it/allegati/allegato3988662.pdf

FNOMCeQ

Art. 5 Promozione della salute, ambiente e
salute globale

Il medico, nel considerare I'ambiente di vita e di lavoro
e i livelli di istruzione e di equita sociale quali
determinanti fondamentali della salute individuale e
collettiva, collabora all’attuazione di idonee
politiche educative, di prevenzione e di contrasto
alle disuguaglianze alla salute e promuove
I'adozione di stili di vita salubri, informando
sui principali fattori di rischio. Il medico, sulla base
delle conoscenze disponibili, si adopera per una
pertinente comunicazione sull’esposizione e
sulla vulnerabilita a fattori di rischio
ambientale e favorisce un utilizzo
appropriato delle risorse naturali, per un
ecosistema equilibrato e vivibile anche dalle future
generazioni.
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#HealthyRecovery

Professionisti della salute: lettera ai capi di
Stato dei paesi G20

Un insieme di organizzazioni

internazionali inclusa
I’Organizzazione Mondiale della
Salute sta supportando

un’iniziativa volta alla raccolta di
firme di medici e personale
sanitario per una lettera che verra
indirizzata ai capi di Stato dei paesi
G20, con la richiesta di indirizzare i
fondi di investimento post-COVID
19 alla tutela della salute e
dell’ambiente.

 Entro meta maggio 2020: raccogliere adesioni in Italia di associazioni in ambito medico-
sanitario ed singoli professionisti [ https://healthyrecovery.net/invitation/

* Lancio il 26 maggio con potenziale coinvolgimento di riviste scientifiche del calibro di The
Lancet, NEJM, JAMA e BM].



https://healthyrecovery.net/invitation/
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|. Informati

7. IL RUOLO DELLA COLLETTIVITA’




2. Agisci e scegli per 'ambiente

Drive Less Recycle

Meat-free Meals Lighis 0ff

7.1L RUOLO DELLA COLLETTIVITA’

Refill and Reuse

lero-Waste Fashion

Consumo critico
Trasporto attivo
Ricicla

Rifiuta la plastica
monouso

Uso di borracce
e contenitori
riutilizzabili



https://www.un.org/en/actnow/index.shtml

Calcola la tua carbon footprint e modifica il tuo stile
di vita per un minor impatto ambientale
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https://www.un.org/en/actnow/index.shtml

3. Come studente parla di ambiente e di clima con i tuoi
coetanei e la tua comunita

Bw
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https://www.un.org/en/actnow/index.shtml

4. Condividi le tue esperienze di attivismo: fai advocacy

. i 3{ [A[l&
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https://www.un.org/en/actnow/index.shtml

5. Quando raggiungi una posizione di potere, sfruttala! E
se non c’e I'hai chiedi ai politici della tua citta di agire

BREATH: WTTTVT ;
Ponooy Wradecll BREATH

LONDON
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https://www.un.org/en/actnow/index.shtml

6. Unisciti ad un movimento/associazione sul
cambiamento climatico

Partecipazione ai negoziati
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) climatico potrebbe
)0 tunité del 21esimo

| Al

The Lancet, 2015
Climate Change and Health Commission
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LETTURE UTILI IN ITALIANO
Libri E ALTRI LINK

Salute senza confini (le epidemie della globalizzazione) — Paolo Vineis
* L’Arca di Noe — Grammenos Mastrojeni
» Effetto serra effetto guerra — Grammenos Mastrojeni
* Climate Change and Public Health, Barry S. Levy, Jonathan A. Patz, Oxford University Press, 2015

Film:

» Before the Flood (Leonardo Di Caprio)

* Demain (versione italiana: Domani)

e Home https://www.youtube.com/watch?v=jgxENMKaeCU
* Una scomoda verita (Al Gore)

Articoli:

e Salute e Clima un lesame inscindibile in una visione ecosistemica - Domenico Vito - Gli Stati Generali

* Cibo e Cambiamento Climatico - Paolo Vineis - Epidemiologia e Prevenzione

e Clima e nuovi rischi per la salute - Luciana Sinisi — Ecoscienza

e Cambiamenti climatici, quali rischi per la salute? - Carlo Carraro - International Center for Climate

Governance

» Cambiamento Climatico: quanto (poco) parliamo di salute? - Samantha Pegoraro - Gli Stati Generali

* L’eredita di un mondo insostenibile: il costo dell’inquinamento nei bambini - Samantha Pegoraro - |I
Fatto Quotidiano

e Approfondimenti da Bonn: dalle Valutazioni Multilaterali alla Salute — Italian Climate Network



https://www.youtube.com/watch?v=jqxENMKaeCU
http://www.glistatigenerali.com/clima/salute-e-clima-un-legame-inscindibile-in-una-visione-ecosistemica/
http://www.epiprev.it/rubrica/climacibo-e-cambiamento-climatico
https://www.arpae.it/cms3/documenti/_cerca_doc/ecoscienza/ecoscienza2013_5/pdf5_2013/sinisi_es5_2013.pdf
http://www.carlocarraro.org/argomenti/il-clima-che-cambia/cambiamenti-climatici-quali-rischi-per-la-salute/
http://www.carlocarraro.org/argomenti/il-clima-che-cambia/cambiamenti-climatici-quali-rischi-per-la-salute/
http://www.glistatigenerali.com/clima/cambiamento-climatico-quanto-poco-parliamo-di-salute/
http://www.ilfattoquotidiano.it/2017/03/19/leredita-di-un-mondo-insostenibile-il-costo-dellinquinamento-sui-bambini/3455657/
http://www.italiaclima.org/approfondimenti-da-bonn-dalle-valutazioni-multilaterali-alla-salute/

NOTA SULLA BIBLIOGRAFIA

* IPCC, Fifth Assessment (AR5),Working Group |,
Chapter | | - Human Health: Impacts, Adaptation,
and Co-Benefits

* Rapporto sullo stato delle conoscenze scientifiche
su impatti, vulnerabilita e adattamento ai
cambiamenti climatici in Italia, Ministero
dell’Ambiente

* Altre ricerche: Legambiente, Pubmed, sito web
WHO, ICN, IFMSA,WHO, UNFCCC, ISDE e

Progetto ISS



GRAZIE PER L’ATTENZIONE!

Samantha Pegoraro, MD
samantha pegoraro(@ italiaclima.or
Benedetta R055| MD
benedetta.rossi(@italiaclima.or
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