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ACTUALIDADE

PROFESIONAIS DA SANIDADE GALEGA PRONUNCIAN-SE CONTRA A INCINERACION ()

MEDICOS CONTRA
A INCINERACION

A era industrial e tecnoloxica qﬁe
estamos a viver estd mostrando
sérias deficiencias de xestion e imaxi-
nacién frente aos crecentes proble-
mas medioambientais que se lle
plantean. A xestién do lixo (RSU) e
dos residuos toxicos e perigosos
(RTP) é un destes problemas, sendo a
incineracion a tnica alternativa “via-
ble” proposta desde os organismos
gubernamentais. Esta politica tradu-
ciu-se na Galiza na construcion da
Planta de tratamento e cemiterio de
RTPs de Somozas, na incineracion de
aceites usados en Lendo (Laracha) e
Cambados, na aparicion de diferen-
tes iniciativas privadas para a insta-
cién de incineradoras de RTPs (pri-
meiro en Somozas e depois en
Curtis-Teixeiro), e no Proxecto de
tratamento de RSU de Galiza, que
pretende a instalacién dunha macro-
incineradora en Meirama, para quei-
mar o 96% do lixo urbano de todo o
pais.

Como profesionais da sanidade
encargados, polo noso codigo ético,
de velar pola satide da nosa socieda-
de, devemos manifestar que:

1) A incineracién xenera e emite
unha grande cantidade de substan-
cias toxicas de dificil cuantificacion e
control, sen que a temperatura de

As dioxinas xeran-se na
combustion do lixo en pre-
senza de compostos de cloro
(PVC, etc), sexa nas incine-
radoras ou nos vertedeiros
que hoxe estdn a arder por
toda a Galiza. A Xunta non
sé manifesta unha absoluta
despreocupacion pola conta-
minacién do ar e dos alimen-
tos que estdn ao redor destes
lixeiros, senon que pretende
a instalacion dunha macroin- §
cineradora para queimar o
lixo de toda Galiza.

queimado modifique sustancialemn-
te este feitol. De entre todas elas, a
familia das dibenzo-p-dioxinas (DIO-
XINAS), dibenzofuranos (FURA-
NOS) e bifenilopoliclorados (PCBs)
tefien-se demostrado extremadamen-
te toxicas para os organismos vivos.
Son substantias mui liposolubles,
cunha vida media elevada en anos, o
que permite a sua acumulacion pro-
gresiva nos nosos corpos. O seu
mecanismo de toxicidade, ainda mal
cofiecido, parece estar relacionado
coa homeostase de diversos sistemas
enzimaticos2.

?2) Dioxinas, Furanos e PCBs estan
claramente implicados no desenrolo
de diversas afecciéns respiratorias,
alérxicas e cutaneas, e 0 que € mais
preocupante, nun incremento de alte-
raciéns inmunoldxicas e canceres3.
Os estudos epidemioldxicos existen-
tes mostran un mecanismo de toxici-
dade sobre povoaciéns de tipo croni-
co, con manifestacions graves a
medio e longo prazo, o que fai que
sexan pouco evidentes para os.cida-
déans e facilmente manipulabeis por
organismos oficiais e privados intere-
sados.

3) A incineracién cria novos resi-
duos (cinzas, filtros, aerosois, gases,
etc...) cun menor volume pero maior

toxicidade e, por tanto, de mais difi-
cil manexo. En todo o proceso pasan
a biosfera cantidades apreciabeis des-
tas substancias téxicas4, onde a sua
elevada vida media permite a sua
acumulacion. O ser humano € espe-
cialemente sensibel a esta acumula-
cién, ao achar-se na cuspide da cadea
biotréfica (os niveis mais altos tefien-
se detectado no leite materno).

4) As dioxinas e furanos son subs-
tancias sen utilidade industrial nen
comercial, formadas como subprodu-
tos da nosa actividade industrial.
Enfrentamo-nos por tanto a toxicos
descofecidos até o momento nos
organismos vivos5 e ds imprevisibeis
consecuencias dos seus efeitos. Cal-
quera accién tendente a disminuir,
ou mellor a eliminar, a sua produ-
cion deve ser considerada como
unha auténtica medida de preven-
cién sanitaria. Nesta lifia, considera-
mos que a aplicacion dunha anélise
custo/beneficio puramente economi-
cista é totalemnte inadecuada para a
toma de decisiéns na xestion dos
residuos urbanos e industriais.

5) Propomos o desenrolo de estra-
texias que permitan unha producion
industrial limpa, que xenere os mini-
mos residuos posibeis; a adopcion de
medidas tendentes ao reciclado e a
reutilizacion de produtos (separacion
en orixen, uniformidade -no posibel-
das resinas plésticas, compostizacion
da basura orgénica, etc; penalizar a
cultura de usar e tirar inxustificada.

Estando en xogo, como estd, a
nosa satide e a das xeneraciéns vin-
deiras, non podemos senon expresar
a nosa oposicion & politica actual de
promover a incineracién, exixindo a
paralisacién dos proxectos existentes
na actualidade e a sua sustituciéon
por alternativas de menor impacto
medioambiental e sanitario.

CONTACTOS:
ADEGA: Rua de Touro 21-2°
15704-Santiago (tlf. 570099)

AGENG: Rua das Hortas 31-baixo

Santiago (tlf. 575444)

(*) Mais de 400 profesionais galegos da

sanidade xa asinaron este escrito.
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