INFORME!

El procedimiento de evaluacion de impacto
en la salud en la Comunidad Auténoma

I. INTRODUCCION

El Boletin Oficial de la Junta de Andalucia nimero 243, de 15 de diciembre
de 2014, publica el Decreto 169/2014, de 9 de diciembre por el que se establece el
procedimiento de la Evaluacion del Impacto en la Salud de la Comunidad Auténoma de Anda-
lucta.

En el preambulo de este decreto se da cuenta de que la Evaluacion del Impacto
en Salud, en adelante EILS, se ha definido como una combinacion de procedimientos, métodos y
herramientas por los que una politica, plan, programa o proyecto puede ser evaluado en funcion
de sus potenciales efectos sobre la salud de una poblacién. Se abunda también ahi en que
la experiencia acumulada en las dos tiltimas décadas estd demostrando su capacidad efectiva
para promover la equidad en salud, en tanto permite anticipar los posibles efectos de toda nue-
va intervencion en la salud de la poblacion y en los grupos mds vulnerables, asi como_formular
recomendaciones para reducir las desigualdades en salud que pudieran resultar de la ejecucion
de ésta

La Ley de las Cortes Generales 33/2011, de 4 de octubre, General de Salud
Pablica, define también la evaluacion de impacto en salud como la combinacion de proce-
dimientos, métodos y herramientas con los que puede ser analizada una norma, plan, programa
0 proyecto, en relacion a sus potenciales efectos en la salud de la poblacion y acerca de la distri-
bucidn de los mismos (art. 35. 2) y obliga a todas las administraciones publicas a so-
meter a evaluacion del impacto en salud, las normas, planes, programas y pro-
yectos que seleccionen, por tener un impacto significativo en la salud. Por su par-
te el art. 55 de la Ley 16/2011, de 23 de diciembre, de Salud Publica de Anda-
lucia determina que la evaluaciéon del impacto en la salud tiene por objeto valo-
rar los posibles efectos directos o indirectos sobre la salud de la poblacién de de-
terminados planes, programas, obras o actividades, y senalar las medidas nece-

! Esta Seccion ha sido elaborada bajo la direccién de JOSE IGNACIO MORILLO-
VELARDE PEREZ.
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sarias para eliminar o reducir hasta limites razonables los efectos negativos y re-
forzar los efectos positivos.

La disposicion final sexta de la referida ley andaluza establecié que en el pla-
zo de un ano desde su entrada en vigor, la Consejeria competente en materia de
salud debia definir y elevar al Consejo de Gobierno para su aprobacion, el pro-
cedimiento de evaluaciéon del impacto en la salud. Sin embargo, aunque la tarea
fue realizada en el plazo previsto, las sucesivas modificaciones de la mencionada
Ley han impedido su aprobacion definitiva hasta la fecha del decreto 169/2014.
El preambulo de este decreto destaca como en la Gltima de dichas modificacio-
nes, la producida por el Decreto-ley 5/2014, de 22 de abril, de medidas norma-
tivas para reducir las trabas administrativas para las empresas, se ha introducido
el instrumento de la declaracion responsable en muchas de las actuaciones suje-
tas anteriormente a calificaciéon ambiental. Esta es la razon por la que el decreto
incorpora este instrumento de declaraciéon responsable para la valoracion del im-
pacto en salud de estas actuaciones que, por lo general, se corresponden con mi-
croempresas, empresas de economia artesanal y/o de economia familiar, conti-
nuando asi con la simplificaciéon de su régimen de autorizacion llevada a cabo
por el decreto-ley.

El preambulo del decreto invoca expresamente como motivos justificadores
de los procedimientos que regula, que la sociedad andaluza se enfrenta a nuevos desafi-
os como son la degradacion ambiental, el aumento de las desigualdades, el envejecimiento de la
poblacion, las amenazas del cambio climdtico sobre la salud y la sostenibilidad que constituyen
nuevos retos que no pueden ser soslayados. No se puede sino convenir en que estas cir-
cunstancias forman parte del panorama que afronta la sociedad andaluza, por lo
que no parece posible dudar de la idoneidad y bondad de este instrumento des-
de la perspectiva en que se presenta —la preservacion de la salud en su conside-
racion holistica, se ha dicho— pero a la vista de los indicadores macroeconémicos
de nuestra Comunidad Auténoma vy sin cuestionar la bondad del procedimiento
de que doy noticia, cuesta pensar en que su desarrollo y, sobre todo, su inciden-
cia en lo mas sensible de nuestra realidad social y econémica vaya a percibirse
como un alivio, especialmente cuando existen otros mecanismos (evaluacion am-
biental, estratégica y de proyectos, autorizaciones ambientales... etc.) que, quiza,
sin el grado de atencion exclusiva a la salud como el instrumento que ahora se
regula, se hacen eco de ella y evaltan las incidencias de diversas actividades,
aproximadamente las mismas que son objeto de la EIS. En cualquier caso, como
es bueno en si, bienvenido sea.

Parece un reflejo de esta prevencién, acaso con menos fundamento que pre-
juicio, que el preambulo de la norma que comento se cura en salud declarando
que en el ambito de las actuaciones privadas se ha realizado un esfuerzo improbo para identi-
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Sicar aquellas donde la EIS puede proporcionar un mayor valor afiadido para la salud de la po-

blacion, evitando la repeticion de esfuerzos innecesarios. Como resultado de este esfuerzo se ha
excluido de su dmbito de aplicacion un grupo importante de sectores para los que la experiencia
ha demostrado que la evaluacion ambiental incorpora ya la suficiente atencidn a los problemas
de salud que se pueden derivar de su puesta en marcha.

II. AMBITO DE APLICACION DE LA EIS, FINALIDAD Y OR-
GANO COMPETENTE

Dos preceptos son clave en el capitulo I del decreto: el que regula el ambito
de aplicacion de la EIS y el que se refiere a su finalidad, obviamente ambos en el
marco de la ya citada Ley 16/2011, de 23 de diciembre. En ese sentido estan so-
metidos a la EIS:

a) Los planes y programas que se elaboren o aprueben por la Administraciéon
de la Junta de Andalucia con clara incidencia en la salud, siempre que su
elaboracion y aprobaciéon vengan exigidas por una disposicion legal o re-
glamentaria, o por Acuerdo del Consejo de Gobierno, y asi se determine de
conformidad con los criterios contenidos en el propio decreto (anexo II) al
acordarse la formulacion del referido plan o programa.

b) Los instrumentos de planeamiento urbanistico siguientes:
1.° Instrumentos de planeamiento general asi como sus innovaciones.

2. Aquellos instrumentos de planeamiento de desarrollo que afecten a are-
as urbanas socialmente desfavorecidas o que tengan especial incidencia en
la salud humana.

¢) Las actividades y obras, publicas y privadas, y sus proyectos, sefialados en el
Anexo I cuando se sometan al correspondiente instrumento de prevencion
y control ambiental previsto en la normativa vigente, asi como las modifi-
caciones sustanciales de las ya autorizadas en los términos previstos en di-
cha normativa con independencia de que el 6rgano ambiental sea autono-
mico o estatal.

No obstante, en aquellos supuestos en que las actividades y obras, pablicas y
privadas, y sus proyectos se localicen, con caracter general, a una distancia supe-
rior a 1.000 metros de una zona residencial; o a mas de 1.000 metros en el su-
puesto de efectos en la calidad del aire, el promotor no estara obligado a elabo-
rar el documento de valoraciéon del impacto en la salud a que enseguida me re-
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fiero. En estos casos, la evaluacion sobre los efectos para la salud de la actividad
u obra y sus proyectos se efectuara sobre el estudio de impacto ambiental y den-
tro del procedimiento de tramitacion del instrumento de control y prevencion
ambiental.

Como ya se ha dicho la EIS tiene por finalidad valorar los posibles efectos di-
rectos o indirectos sobre la salud de la poblacién de los planes, programas, obras
o actividades enumerados, asi como senalar las medidas necesarias para eliminar
o reducir hasta limites razonables los efectos negativos en aquellos aspectos no fi-
jados en la respectiva normativa sectorial y para reforzar los efectos positivos, to-
do ello de conformidad con lo dispuesto en el articulo 55 de la Ley 16/2011, de
23 de diciembre.

La competencia para la emisién del informe de EIS —acto administrativo so-
bre el que gravitan estos procedimientos— corresponde al 6rgano directivo com-
petente en materia de salud publica de la administracién autonémica que la ejer-
cera a través de la persona titular del mismo, salvo cuando se trate de actividades
y obras sometidas a calificacién ambiental o a instrumentos de planeamiento de
desarrollo que afecten a areas urbanas socialmente desfavorecidas o que tengan
especial incidencia en la salud humana en que correspondera las Delegaciones
Territoriales de la Consejeria competente en la materia y seran cjercidas a través
de las personas que ostenten la titularidad de las mismas.

III. PROCEDIMIENTOS PARA LA EIS

Siguiendo la pauta de otros procedimientos de evaluacion conocidos, la EIS
se apoya en dos documentos basicos: la valoracién de impacto en salud y el in-
forme de EIS (de similares evocaciones). El primero de ellos debe ser presentado
por el 6rgano que formula un plan, programa o instrumento de planeamiento ur-
banistico, o el titular o promotor de una obra o actividad sometidos a evaluaciéon
del impacto en la salud (art. 2, h) y se regula con detenimiento en el art. 6 del de-
creto. Este determina su contenido:

a) Descripcion de la actuacion que incluya informacion relativa a su finalidad,
objetivos, caracteristicas generales, area geografica de ubicacién o pobla-
cién a la que va dirigida, asi como sus principales acciones o ejes de actua-
cion.

b) Descripcion de las principales caracteristicas del entorno fisico, socioecono-
mico y demogréfico de las comunidades o poblaciones afectadas por la ac-
tuacién, que permitan establecer un perfil de sus condiciones de vida.
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¢) Identificacion y valoracion de los impactos. Se analizaran y valoraran los
impactos previsibles en la salud y sus determinantes como consecuencia de
los cambios que la actuacién puede inducir en las condiciones de vida de la
poblacién afectada, indicando los métodos utilizados para la prevision y va-
loracion de los impactos.

Asimismo se indicaran, en su caso, las medidas previstas para la proteccién de
la salud frente a los impactos negativos y para la promociéon de los impactos po-
SItIVOS.

d) Conclusiones de la valoracion.
e) Documento de sintesis, sin argot técnico, facilmente comprensible.

f) Anexos en los que se recoja la documentacion que ha servido de apoyo al
proceso de valoracién de los impactos.

La valoracion de impacto en salud de los planes y programas se realizara con-
forme a la ficha recogida en el Anexo III del decreto. La valoracién de impacto
en salud de los instrumentos de planeamiento urbanistico que deban someterse a
esta evaluacion se incorporara en la memoria del plan, como documentacion del
mismo, de acuerdo con lo regulado en el articulo 19, apartados 1.a)y 2, de la Ley
7/2002, de 17 de diciembre, de Ordenaciéon Urbanistica de Andalucia

Informe de EIS es emitido por la Consejeria competente en materia de salud,
sobre la valoracién del impacto en la salud realizada a un plan, programa, ins-
trumento de planeamiento urbanistico, obra o actividad.

Sobre estos elementos el decreto construye tres procedimientos: a) de caracter
general sobre evaluacién de impacto en la salud de planes y programas; b) espe-
cial para evaluacién de impacto en salud de instrumentos de planeamiento ur-
banistico y c) de evaluacién de impacto en la salud de actividades y obras y sus
proyectos.

A) Evaluacion de impacto en salud de planes y programas

Se trata de evaluar planes y programas de la procedencia antes indicada que
tengan clara incidencia en la salud cuando tengan ademas influencia especifica
sobre un conjunto de poblacién de especial interés en materia de salud y concu-
rra, como minimo, uno de los supuestos recogidos en el test del Anexo II del de-
creto. Se trata de planes y programas cuya aprobacion corresponde al Consejo
de Gobierno a tenor de lo que se expone en el preambulo, de manera que los do-
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cumentos de evaluacion de incidencia en salud se insertan en el propio procedi-
miento general de aprobacion del plan o programa

De forma bastante ambigua el art. 7. 2 del decreto determina que la Admi-
nistracion de la Junta de Andalucia, expresion que, creo, debemos entender en el
sentido de: la Administraciéon de la Junta a través de la consejeria promotora del
instrumento de planeamiento, cumplimentara el referido anexo y en caso de que
se determine que el plan o programa tiene clara incidencia en la salud, se elabo-
rara una memoria explicativa de los efectos significativos previsibles en los dis-
tintos determinantes en la salud, que se incorporara al expediente junto con el
test. El acuerdo de formulacién de estos planes o programas establecera en este
caso la procedencia de realizar la EIS.

A partir de ahi la misma entidad —de nuevo el art. 9. 1 se refiere a la Adminis-
tracion de la Junta promotora— formulara la valoracién de impacto en salud sobre
la que emitird el informe de impacto en salud la consejeria competente en salud
en el plazo de un mes, que por resoluciéon motivada podra ser hasta tres, a partir
de la recepcién de la documentacion y una vez concluido el tramite de informa-
cion publica. De no recaer informe en dicho plazo, se le entendera favorable.

B) Evaluacion de impacto en salud de los instrumentos de plane-
amiento

El procedimiento para la EIS de los instrumentos urbanisticos regulado en el
capitulo IIT del decreto recuerda, como quiza no pudiera ser de otra manera, el
procedimiento de evaluaciéon ambiental estratégica, referido también a planes y
programas. Igual que sucede en aquél se prevé la posibilidad de obtener por el
promotor un parecer del 6rgano competente para realizar el informe de impac-
to en salud sobre el alcance, amplitud y grado de especificacion de la informa-
ci6n que ha de contener la valoracion del impacto en salud a partir de otra in-
formacion que aquél debe facilitar a éste, sin perjuicio de que a lo largo de la tra-
mitacién del procedimiento pueda requerirle informaciéon adicional. Como he
expuesto mas atras, la valoracién de impacto en salud se incorpora a la memoria
del plan y sigue con él el procedimiento de aprobacion.

Tras la aprobacién inicial del plan el érgano competente para su tramitacion
solicitard a la consejeria competente en materia de salud, el informe de evalua-
cion de impacto en salud. Este Informe a tenor de lo previsto en el art. 58.2 de
la Ley 16/2011 sera preceptivo y vinculante y de no emitirse en el plazo maximo
de tres meses se entendera de caracter favorable.
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B Evaluacion de impacto en salud de actividades y obras y sus
proyectos

Este procedimiento se disefia también en paralelo al tradicional de evaluacion
de impacto ambiental de obras y proyectos. Siguiendo la misma sistematica que
en el procedimiento anterior se contempla la posibilidad de emisién de un docu-
mento sobre el alcance amplitud y grado de especificacion con el que debe rea-
lizarse la valoracion del impacto en la salud igualmente previa aportaciéon de la
informaciéon que el titular o promotor de la obra o actividad sometida a evalua-
cién debe aportar a tenor del art. 16 del decreto.

La valoracién de impacto en salud con el contenido previsto en el art. 6 se
presentard conjuntamente con la documentacién a aportar para la solicitud de
autorizaciéon ambiental integrada, unificada o calificacién ambiental, respectiva-
mente. En el supuesto de que la actuacion esté sujeta a la presentacion de decla-
racion responsable con caracter previo al inicio de actividad vy, ademas, la eva-
luacién de los efectos ambientales se efectGe también mediante declaraciéon res-
ponsable, la valoracion de impacto en salud se llevara a cabo mediante declara-
cion responsable del titular o promotor de la actividad.

La conexién de este procedimiento con los de evaluaciéon de impacto am-
biental va mas alld de la asimilaciéon de determinados rasgos, hasta el punto de
producirse una confluencia del informe de impacto en salud en las resoluciones
del 6rgano ambiental a tenor de lo regulado en los arts. 22 y 23 del decreto y de
conformidad con lo dispuesto en el articulo 58.3 de la Ley 16/2011, de 23 de di-
ciembre.
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