La crisis climatica, un reto planetario sin respuesta actual desde los cuidados
El ultimo informe del IPCC, recién publicado hace unas semanas’, no deja dudas (por si las
hubiera) sobre la amenaza planetaria de la emergencia climatica. Las consecuencias de la
inaccién seran catastroficas, y la evidencia acumulada, examinada durante los ultimos 8
afnos por miles de expertos y cientificos mundiales, alerta de la ventana de oportunidad para

reacondicionar nuestra relacién con el planeta y sus sistemas vitales?.

A pesar de este panorama, aun es posible ofrecer una respuesta adecuada a retos
planetarios. Por ejemplo, pensando en exprimir algo positivo de la reciente pandemia por
SARS-CoV-2, un auténtico test de estrés de nuestras convenciones sociales, culturales,
econdmicas, politicas, y sanitarias, en los poco mas de mil dias transcurridos desde los
primeros casos las estructuras de salud publica consiguieron detectar identificar la nueva
amenaza?; la academia y empresas biotecnoldgicas, apoyadas sin fisuras por los gobiernos,
secuenciaron y compartieron la estructura viral*, permitiendo el desarrollo de decenas de
vacunas efectivas®; los sistemas sociosanitarios y sus profesionales respondieron
admirablemente a una demanda de cuidados incomparable®; y la ciudadania global fue un

ejemplo de entereza y comportamiento prosocial’.

Sin embargo, a diferencia de esta respuesta profesional a la pandemia y las reflexiones
sobre la re-construccion profesional, social, y sanitaria deseables y necesarias para la
postpandemia, la introspeccion sobre el rol de las enfermeras frente a la emergencia
climatica, asi como nuestro puesto en la arquitectura de la salud planetaria parece no
haberse producido aun, sin que queden muy claras las razones subyacentes a dicho
desinterés. La respuesta planetaria a esta crisis climatica y sus efectos, sin olvidar sus

determinantes, también debe incluir sin duda a las enfermeras.



¢ Como podrian las enfermeras liderar desde su arte y ciencia?

El holismo enfermero encaja perfectamente en el ADN planetario®y la lente bio-psico-social
seria muy valiosa para examinar causas y consecuencias de la emergencia climatica. Una
perspectiva enfermera acerca de la 'One Health', por ejemplo, reconoceria a la salud
humana como intrinsecamente conectada y actuando en sinergia con la salud animal y del
ecosistema. La proteccién y promocion de la salud de todos los seres vivos bajo este
prisma enfermero podria articularse mediante una variedad de corrientes ideoldgicas

relevantes, desde el ecologismo hasta el desarrollo sostenible o el decrecimiento.

Este continuo ideoldgico articula algunas areas concretas de participacion y liderazgos
enfermeros. Por ejemplo, la proteccion del medio ambiente es el enfoque central del
ambientalismo o ecologismo'®. Dicha preservacion de la biodiversidad y la integridad de los
ecosistemas es factor determinante en la salud de las personas, asi como de los animales.
Para las enfermeras acostumbradas a gestionar los diferentes determinantes de la salud
presentes en modelos como el salutogénico' o marcos como el de Dahlgren & Whitehead'?
(1991), algunas acciones a desempefiar serian la abogacia por la reduccién de la polucién
ambiental o la preservacion de recursos naturales. Seria vital que estas labores de
abogacia no justificasen como unico fin el promover la salud de los pacientes y la

ciudadania, sino que otorgasen el mismo valor intrinseco a la proteccion de la biodiversidad.

Ademas de esta importancia paritaria de la biodiversidad, el ecologismo postula como
esenciales las interdependencias de los seres vivos —incluyendo los seres humanos—y los
ecosistemas en los que habitan, resaltando la interconexion entre todas las formas de vida,
y reflexionando sobre el impacto no solo de las acciones humanas en el equilibrio natural,
sino también en el impacto de los mecanismos de homeostasis ecoldgica en las salud y
bienestar de las personas. Las enfermeras pueden por tanto participar y liderar acciones
que fomenten una conciencia ambiental, conciencia que debera incluir el bienestar de las

personas, asi como los animales’s.



Estas visiones se verian necesariamente completadas por la atencion al desarrollo
sostenible'™, ya que los modelos productivos, laborales, y sociales actuales destinados a
satisfacer las necesidades humanas son responsables ultimos de las agresiones mas
importantes al ecosistema planetario y la biomasa'®. Bajo el prisma del desarrollo sostenible
aparecerian entonces propuestas para satisfacer dichas necesidades de la generacion
actual sin comprometer por otro lado la capacidad de generaciones futuras para hacer lo
mismo. Sin duda, se trataria de acordar y alcanzar un equilibrio entre este bienestar
humano y la proteccién del medio, sin ignorar las necesidades del resto de habitantes de la
ecoesfera. Respecto al papel de las enfermeras, los Objetivos de Desarrollo Sostenible'®
ofrecen una hoja de ruta profesional excelente para promover la sostenibilidad mediante la
educacion, y demostrar habilidades de influencia en politicas y diplomacia sanitaria'” que
apoyen la salud y el bienestar de todas las formas de vida en el planeta, en particular de

aquellos mas vulnerables.

La pandemia por SARS-CoV-2, ;oportunidad de aprendizaje para los desafios
de la crisis climatica?

De nuevo, seria pertinente reflexionar sobre las diferencias en la respuesta ofrecida a la
pandemia por SARS-CoV-2 y la emergencia climatica. En el ambito formativo, la pandemia
dio alas a reclamaciones para reforzar las competencias y conocimientos de las enfermeras
en cuidados intensivos, incluyendo el desarrollo de especialidades enfermeras, ante la
carga asistencial y consiguiente sufrimiento emocional en estos servicios. Pudiera debatirse
si la brecha fundamental era de conocimientos o competencias para gestionar al paciente
que requeria de estos cuidados intensivos, o simplemente de ausencia de recursos
humanos adecuados. En varios paises la falta de personal fue suplida con éxito razonable
gracias a modelos innovadores de movilizacion de recursos disponibles, acciones
formativas aceleradas, e introduccidn de nuevos roles profesionales o competenciales’®.

Estas respuestas, por otro lado, no minimizan la necesidad vital de las enfermeras y la



profesién de continuar creciendo y aumentando sus esferas académicas, asistenciales,
educativas y de liderazgo para responder a aspiraciones legitimas y en respuesta a

necesidades sociales.

En contraste, el debate nacional e internacional sobre las competencias y formacién
enfermeras necesarias para afrontar la pérdida de biodiversidad o la crisis climatica y sus
determinantes no se ha producido. Puede que los contenidos actuales en los planes de
estudios sean suficientes, algo quiza sorprendente en vista de la juventud de las
perspectivas planetarias y de ‘One Health’®, y la imbricacién de las esferas humana,
medioambiental y del bioma, asi como de dominios politicos, econdmicos, y comerciales de
estas perspectivas?’, tradicionalmente ignoradas en la formacion enfermera. Cuando estos
conceptos aparecen, lo harian timidamente en las asignaturas de salud comunitaria o salud
publica, centrados casi por completo en las personas y colocando a esas esferas

medioambiental y animal como ‘actores de reparto’’.

Cuidados verdes, sostenibles, y socialmente justos

En la esfera asistencial, en los ultimos afos han aparecido iniciativas enfocadas a valorar y
disminuir el perjuicio medioambiental de la sanidad industrializada??, en algunos casos
dentro de programas verticales como el ‘Greener NHS’ [Servicio Nacional de Salud mas
‘verde’] en el Reino Unido?. Algunos de los objetivos de estos programas intentan reducir la
produccién de residuos, por ejemplo optimizando la toma de decisiones relacionada con el
uso de guantes y otros equipos de proteccion individual?®*, mientras que otras iniciativas
impulsan la teleasistencia para reducir los desplazamientos individuales en las citas

rutinarias de seguimiento de enfermedades croénicas, o en la entrevista prequirtrgica®.

Como se ha apuntado, la emergencia climatica requiere una accion global y coordinada de
todos los sectores, incluyendo el sector de la salud y los profesionales sanitarios. Las

enfermeras pueden desempefar un papel crucial en la promocion de la salud planetaria,



pero para una participacion efectivas requeririan de una comprension profunda de los
determinantes de esta salud planetaria, que incluyen la pérdida de biodiversidad, el cambio
climatico, la contaminacion ambiental y otros factores. Ademas, es necesario que las
enfermeras adquieran las competencias necesarias para abordar estos determinantes y

promover practicas sostenibles y respetuosas con el medio ambiente.

En este sentido, los roles profesionales de las enfermeras en los cuidados planetarios
pueden ser diversos. Por un lado, las enfermeras pueden jugar un papel en la prevencion y
el control de enfermedades relacionadas con la salud planetaria, incluyendo la vigilancia de
enfermedades transmitidas por vectores, la prevencion de la exposicion a sustancias
téxicas y la promocion de la salud respiratoria en areas contaminadas. Asimismo, las
enfermeras pueden promover estilos de vida saludables y sostenibles, como la reduccion
del consumo de proteina animal, la reduccién de uso transportes individuales y un giro
hacia los medios de transporte colectivo sostenibles, la promocion de la agricultura

respetuosa con el medio ecoldgica, y la reduccién del consumo innecesario de energia.

Seria inapropiado que las enfermeras centrasen sus esfuerzos en mejorar conductas
individuales, e ignorasen los factores mas macro que fomentan la crisis climatica. Las
enfermeras pueden desempefiar un papel importante en la promocion de politicas publicas
que promuevan la salud planetaria y la sostenibilidad, aprovechando visiones como la ‘salud
para todas las politicas®, y cabildeando politicas que fomenten el uso de energias
renovables, la reduccion de la contaminaciéon ambiental, la proteccién de la biodiversidad y
la promocidn de practicas sostenibles en la industria y la agricultura. Esta abogacia
planetaria puede ejercerse a nivel local, nacional e internacional, sin duda en asociacion
con otros profesionales de la salud, otras disciplinas cientifico-técnicas y humanas, e
interlocutores de la sociedad civil. Para ser eficaces en esta labor, las enfermeras deberan

resolver déficits de conocimiento y competenciales en diplomacia sanitaria y astucia



politica?’, aspecto vital si realmente se pretende atajar las causas de las causas de la crisis

climatica, entre otras.

En un reto paralelo al de desarrollar competencias en salud y cuidados planetarios frente a
la emergencia climatica, las enfermeras espafiolas tenemos una oportunidad muy valiosa
de contribuir y liderar la labor de cualquier Agencia Nacional de Salud Publica que se
establezca en el pais?®. Esta Agencia, aunque légicamente con un ambito de actuacién
local, podria ser un lugar idéneo para la promocién de la salud planetaria y la integracién de
la perspectiva de ‘One Health en todas las politicas’ y programas de salud, donde las
enfermeras pueden ser determinantes en la ideacion, toma de decisiones e implementacion

de estas iniciativas.

Finalmente, y todavia dentro de nuestro pais, el designio de una Enfermera en Jefe tal y
como existe en otros entornos y recomienda la Organizacion Mundial de la Salud?® seria
una oportunidad de oro para incorporar a esta enfermera, su expertia y liderazgo, en el

desarrollo y fomento de la actividad de la Agencia Nacional en areas relevantes para los

cuidados planetarios.

Conclusién

En conclusion, la emergencia climatica es una amenaza planetaria que requiere una
respuesta urgente y coordinada de la sociedad en su conjunto. Las enfermeras pueden y
deben desempenar un papel importante en la promocion de la salud planetaria y en la
respuesta a la emergencia climatica, tanto en su practica clinica como en la formacion y
liderazgo profesional. Es importante que se preste mas atencién a la integracién de la
perspectiva de Una Salud y la salud planetaria en la educacion y actividad enfermera, asi

como en la toma de decisiones y la implementacion de politicas y programas de salud.
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	En contraste, el debate nacional e internacional sobre las competencias y formación enfermeras necesarias para afrontar la pérdida de biodiversidad o la crisis climática y sus determinantes no se ha producido. Puede que los contenidos actuales en los planes de estudios sean suficientes, algo quizá sorprendente en vista de la juventud de las perspectivas planetarias y de ‘One Health’19, y la imbricación de las esferas humana, medioambiental y del bioma, así como de dominios políticos, económicos, y comerciales de estas perspectivas20, tradicionalmente ignoradas en la formación enfermera. Cuando estos conceptos aparecen, lo harían tímidamente en las asignaturas de salud comunitaria o salud pública, centrados casi por completo en las personas y colocando a esas esferas medioambiental y animal como ‘actores de reparto’21. 
	Cuidados verdes, sostenibles, y socialmente justos
	En la esfera asistencial, en los últimos años han aparecido iniciativas enfocadas a valorar y disminuir el perjuicio medioambiental de la sanidad industrializada22, en algunos casos dentro de programas verticales como el ‘Greener NHS’ [Servicio Nacional de Salud más ‘verde’] en el Reino Unido23. Algunos de los objetivos de estos programas intentan reducir la producción de residuos, por ejemplo optimizando la toma de decisiones relacionada con el uso de guantes y otros equipos de protección individual24, mientras que otras iniciativas impulsan la teleasistencia para reducir los desplazamientos individuales en las citas rutinarias de seguimiento de enfermedades crónicas, o en la entrevista prequirúrgica25. 
	Como se ha apuntado, la emergencia climática requiere una acción global y coordinada de todos los sectores, incluyendo el sector de la salud y los profesionales sanitarios. Las enfermeras pueden desempeñar un papel crucial en la promoción de la salud planetaria, pero para una participación efectivas requerirían de una comprensión profunda de los determinantes de esta salud planetaria, que incluyen la pérdida de biodiversidad, el cambio climático, la contaminación ambiental y otros factores. Además, es necesario que las enfermeras adquieran las competencias necesarias para abordar estos determinantes y promover prácticas sostenibles y respetuosas con el medio ambiente.
	En este sentido, los roles profesionales de las enfermeras en los cuidados planetarios pueden ser diversos. Por un lado, las enfermeras pueden jugar un papel en la prevención y el control de enfermedades relacionadas con la salud planetaria, incluyendo la vigilancia de enfermedades transmitidas por vectores, la prevención de la exposición a sustancias tóxicas y la promoción de la salud respiratoria en áreas contaminadas. Asimismo, las enfermeras pueden promover estilos de vida saludables y sostenibles, como la reducción del consumo de proteína animal, la reducción de uso transportes individuales y un giro hacia los medios de transporte colectivo sostenibles, la promoción de la agricultura respetuosa con el medio ecológica, y la reducción del consumo innecesario de energía.
	Sería inapropiado que las enfermeras centrasen sus esfuerzos en mejorar conductas individuales, e ignorasen los factores más macro que fomentan la crisis climática. Las enfermeras pueden desempeñar un papel importante en la promoción de políticas públicas que promuevan la salud planetaria y la sostenibilidad, aprovechando visiones como la ‘salud para todas las políticas’26, y cabildeando políticas que fomenten el uso de energías renovables, la reducción de la contaminación ambiental, la protección de la biodiversidad y la promoción de prácticas sostenibles en la industria y la agricultura. Esta abogacía planetaria puede ejercerse a nivel local, nacional e internacional, sin duda en asociación con otros profesionales de la salud, otras disciplinas científico-técnicas y humanas, e interlocutores de la sociedad civil. Para ser eficaces en esta labor, las enfermeras deberán resolver déficits de conocimiento y competenciales en diplomacia sanitaria y astucia política27, aspecto vital si realmente se pretende atajar las causas de las causas de la crisis climática, entre otras.
	En un reto paralelo al de desarrollar competencias en salud y cuidados planetarios frente a la emergencia climática, las enfermeras españolas tenemos una oportunidad muy valiosa de contribuir y liderar la labor de cualquier Agencia Nacional de Salud Pública que se establezca en el país28. Esta Agencia, aunque lógicamente con un ámbito de actuación local, podría ser un lugar idóneo para la promoción de la salud planetaria y la integración de la perspectiva de ‘One Health en todas las políticas’ y programas de salud, donde las enfermeras pueden ser determinantes en la ideación, toma de decisiones e implementación de estas iniciativas. 
	Finalmente, y todavía dentro de nuestro país, el designio de una Enfermera en Jefe tal y como existe en otros entornos y recomienda la Organización Mundial de la Salud29 sería una oportunidad de oro para incorporar a esta enfermera, su expertía y liderazgo, en el desarrollo y fomento de la actividad de la Agencia Nacional en áreas relevantes para los cuidados planetarios.
	Conclusión
	En conclusión, la emergencia climática es una amenaza planetaria que requiere una respuesta urgente y coordinada de la sociedad en su conjunto. Las enfermeras pueden y deben desempeñar un papel importante en la promoción de la salud planetaria y en la respuesta a la emergencia climática, tanto en su práctica clínica como en la formación y liderazgo profesional. Es importante que se preste más atención a la integración de la perspectiva de Una Salud y la salud planetaria en la educación y actividad enfermera, así como en la toma de decisiones y la implementación de políticas y programas de salud.
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