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INTRODUCCIÓN  
 
A pe�ción de CADEVA CONSULTING, la empresa METEOSIM SL realizó recientemente una 
evaluación del impacto sobre la calidad del aire asociado a la construcción y operación 
de una planta de valorización energé�ca en el municipio de Titulcia (Madrid), con el 
obje�vo de verificar el cumplimiento de la norma�va vigente en materia de calidad del 
aire. Para ello, se llevó a cabo una modelización de la dispersión de contaminantes en la 
atmósfera mediante el modelo CALPUFF, empleando información meteorológica 
representa�va del año 2025.  
 
El inventario de emisiones se desarrolló para un amplio abanico de contaminantes, 
incluyendo óxidos de nitrógeno (NOx), monóxido de carbono (CO), dióxido de azufre 
(SO2), par�culas con un diámetro de <10 µm y <2,5 µm (PM10 y PM2.5), cloruro de 
hidrógeno (HCl), fluoruro de hidrógeno (HF), amoníaco (NH3) y benceno (C6H6). También 
se añadieron diferentes microcontaminantes de especial toxicidad: inorgánicos, como 
arsénico (As), cadmio (Cd), mercurio (Hg), níquel (Ni) y plomo (Pb), y orgánicos, como 
dibenzo-p-dioxinas y dibenzofuranos policlorados, comúnmente denominadas dioxinas 
y furanos (PCDD/F), y benzo(a)pireno (BaP), uno de los hidrocarburos aromá�cos 
policíclicos (HAP) más tóxicos. 
 
La evaluación de riesgos para la salud humana es un proceso sistemá�co para 
determinar los posibles efectos adversos sobre la población derivados de la exposición 
a un agente tóxico. En este proceso se valoran las caracterís�cas de las propias sustancias 
químicas como también las de la propia población. La propia evaluación del riesgo ha 
constado tradicionalmente de cuatro etapas consecu�vas: iden�ficación del peligro, 
caracterización del peligro, evaluación de la exposición y caracterización del riesgo. Sin 
embargo, en los úl�mos años se han añadido al proceso la ges�ón del riesgo y la 
comunicación del riesgo como etapas complementarias por su importancia a la hora de 
trasladar la información cien�fico-técnica no solo a las autoridades competentes sino 
también a la población general. 
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OBJETIVO 
 
El obje�vo general del presente estudio ha sido evaluar los riesgos para la salud humana 
derivados de la exposición a microcontaminantes, a par�r de los datos obtenidos en el 
estudio de modelización. Dicho obje�vo general se ha conseguido mediante la 
consecución de diferentes obje�vos específicos: 
 
• Es�mar la exposición a diferentes elementos químicos (As, Cd, Hg, Ni, Pb) y 

contaminantes orgánicos (PCDD/F y BaP). 
 
• Comparar la exposición por inhalación de aire con valores de ingesta dieté�ca de 

estos microcontaminantes. 
 
• Evaluar los riesgos cancerígenos y no cancerígenos asociados a la inhalación a los 

mismos microcontaminantes. 
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METODOLOGÍA  
 
El cálculo de la exposición vía inhalación a los microcontaminantes evaluados se llevó a 
cabo aplicando la metodología más actualizada de la EPA (2009). Más concretamente, se 
hizo aplicando la siguiente ecuación:  

𝐷𝐷𝑖𝑖𝑖𝑖ℎ =
𝐶𝐶𝑎𝑎 × 𝑉𝑉𝑉𝑉 × 𝐸𝐸𝐸𝐸
𝐵𝐵𝐵𝐵 × 365

 

donde: 
Dinh: exposición por inhalación de aire (ng/kg·día) 
Ca: concentración del contaminante en el aire (ng/m3) 
Vr: tasa de ven�lación (20 m3/día) 
EF: frecuencia de exposición (350 días/año) 
BW: peso corporal (70 kg) 
 
Para el cálculo del riesgo cancerígeno y no cancerígeno, es necesario calcular 
previamente la concentración de exposición por inhalación: 

𝐶𝐶𝐷𝐷𝑖𝑖𝑖𝑖ℎ =
𝐶𝐶𝑎𝑎 × 𝐸𝐸𝐸𝐸 × 𝐸𝐸𝐸𝐸 × 𝐸𝐸𝐸𝐸
𝐴𝐴𝐴𝐴 × 365 × 24

 

donde: 
CDinh: concentración de exposición por inhalación (ng/m3) 
Ca: concentración del contaminante en aire (ng/m3) 
ET: �empo de exposición (24 horas/día) 
EF: frecuencia de exposición (350 días/año) 
ED: duración de la exposición (30 años) 
AT: �empo medio de los efectos (30 años) 
 
Para el cálculo del riesgo cancerígeno (RC), se mul�plica la inhalación de aire de cada 
contaminante por su correspondiente valor toxicológico:  

𝑅𝑅𝐶𝐶𝑖𝑖𝑖𝑖ℎ =
𝐶𝐶𝐷𝐷𝑖𝑖𝑖𝑖ℎ × 𝐼𝐼𝐼𝐼𝐼𝐼 ×  𝐸𝐸𝐸𝐸 

𝐴𝐴𝐴𝐴
 

donde: 
RCinh: riesgo cancerígeno por inhalación (sin unidades) 
CDinh: concentración de exposición por inhalación (ng/m3) 
IUR: riesgo unitario por inhalación (ng/m3)-1 (Tabla 1) 
ED: duración de la exposición (30 años) 
AT: �empo medio de los efectos (70 años) 
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Para el cálculo del riesgo sistémico o cociente de peligro (HQ), se divide el valor de la 
exposición por la dosis de referencia, teniendo en cuenta tanto el contaminante como la 
vía de penetración.  

𝐻𝐻𝑄𝑄𝑖𝑖𝑖𝑖ℎ =
𝐶𝐶𝐷𝐷𝑖𝑖𝑖𝑖ℎ
𝑅𝑅𝑅𝑅𝑅𝑅

 

donde: 
HQinh: cociente de riesgo o riesgo no cancerígeno (sin unidades) 
CDinh: concentración de exposición por inhalación (ng/m3) 
RfC: Concentración de referencia por inhalación (ng/m3) (Tabla 1) 
 
 
Tabla 1. Valores toxicológicos para los diferentes contaminantes evaluados 

 As Cd Hg Ni Pb BaP PCDD/F 
RfC (ng/m3) 15 20 300 90 n.d. 2 0,04 
IUR (ng/m3)-1  4,3E-06 1,8E-06 n.d. 2,6E-07 1,20E-08 6,00E-07 0,038 

     n.d.: no disponible 

 
 
Está ampliamente establecido que el consumo de alimentos es, para la población 
general, la principal vía de exposición a muchos de los contaminantes ambientales. A fin 
de poder establecer la importancia de la inhalación respecto a la dieta, se comparó la 
exposición por inhalación con valores actualizados de ingesta dieté�ca actualizados.  
 
Hoy en día, existe poca información en revistas cien�ficas en cuanto a los niveles de 
exposición dieté�ca a contaminantes ambientales para la población de Madrid. Hace 30 
años, Jiménez et al. (1996) calcularon que la ingesta alimentaria de PCDD/F en España 
era de 142 pg I-TEQ/día (o 2,4 pg I-TEQ/kg·día para una persona de 60 kg de peso 
corporal), en base a alimentos adquiridos en Madrid (Jiménez et al., 1996). Sin embargo, 
a lo largo de los años ha habido una clara tendencia a la baja de los niveles ambientales 
de algunos de estos contaminantes, y muy específicamente de PCDD/F. Como resultado, 
se es�ma que, para la población general, la actual ingesta dieté�ca de PCDD/F es mucho 
menor que a finales del siglo XX. Por ejemplo, en la provincia de Tarragona se ha 
observado un descenso de hasta el 95% entre 1998 y 2018 (de 210 pg I-TEQ/día a 8.54 
pg OMS-TEQ/día) (González et al., 2018). 
 
A fin de evitar una sobrees�mación de la dieta como vía principal de aporte de 
contaminantes, en esta inves�gación se recurrió a resultados actuales publicados en la 
literatura cien�fica para una población con una dieta mediterránea. Desde hace décadas, 
los cien�ficos han recurrido a los Estudios de Dieta Total (EDT) como herramientas de 
seguridad alimentaria, con la finalidad de cuan�ficar la ingesta dieté�ca de diferentes 
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contaminantes alimentarios. La exposición alimentaria se calcula como producto entre 
la concentración de cada contaminante en un alimento por el consumo diario de ese 
alimento, según datos obtenidos mediante encuestas. En España, la Agencia Española 
de Seguridad Alimentaria y Nutrición ha realizado dos encuestas de consumo de 
alimentos separadas: ENALIA, en población infan�l y adolescente (0-17 años), y ENALIA 
2, en población adulta (18-75 años), incluyendo una muestra de mujeres embarazadas. 
 
La Tabla 2 detalla los valores bibliográficos de exposición dieté�ca que se han 
considerado a la hora de comparar la inhalación de aire con la exposición total. 
 
 
Tabla 2. Ingesta dieté�ca de contaminantes para una población adulta (de 70 kg de peso 
corporal) con una dieta de similares caracterís�cas a las de la población de Madrid. 

Contaminante Ingesta (ng/kg·día) Referencia 
As 1,22 

González et al., 2021 
Cd 0,09 
Hg 0,03 
Ni 4,30 
Pb 0,31 

BaP 0,0011 Martorell et al., 2010 
PCDD/F 0,00012* ACSA, 2020 

 *ng OMS-TEQ/kg·día 
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RESULTADOS 

Exposición a microcontaminantes por inhalación de aire 
A par�r de los valores es�mados de concentración de cada contaminante en aire (Tabla 
3), se evaluó la exposición por inhalación en cada punto receptor.  
 
Tabla 3. Concentración (en ng/m3) en aire es�mada para diferentes microcontaminantes. 

Receptor As Cd Hg Ni Pb BaP PCDD/F 
P1 1,76E-04 4,14E-04 1,35E-03 6,42E-04 1,76E-06 7,66E-07 2,71E-09 
P2 5,61E-05 1,32E-04 4,30E-04 2,05E-04 5,61E-07 2,41E-07 8,60E-10 
P3 2,23E-05 5,24E-05 1,72E-04 8,14E-05 2,23E-07 9,21E-08 3,44E-10 
P4 2,30E-05 5,39E-05 1,77E-04 8,38E-05 2,30E-07 9,62E-08 3,53E-10 
P5 3,01E-05 7,09E-05 2,31E-04 1,10E-04 3,01E-07 1,29E-07 4,62E-10 
P6 1,38E-04 3,24E-04 1,04E-03 5,04E-04 1,38E-06 6,14E-07 2,08E-09 
P7 2,73E-05 6,41E-05 2,10E-04 9,96E-05 2,73E-07 1,16E-07 4,20E-10 
P8 3,57E-05 8,39E-05 2,73E-04 1,30E-04 3,57E-07 1,53E-07 5,47E-10 
P9 5,53E-05 1,30E-04 4,20E-04 2,02E-04 5,53E-07 2,42E-07 8,40E-10 

P10 7,18E-05 1,69E-04 5,44E-04 2,62E-04 7,18E-07 3,15E-07 1,09E-09 
P11 3,73E-05 8,77E-05 2,85E-04 1,36E-04 3,73E-07 1,61E-07 5,70E-10 
P12 4,39E-04 1,03E-03 3,31E-03 1,60E-03 4,39E-06 1,97E-06 6,61E-09 
P13 1,68E-04 3,94E-04 1,27E-03 6,12E-04 1,68E-06 7,47E-07 2,54E-09 
P14 2,86E-04 6,72E-04 2,16E-03 1,04E-03 2,86E-06 1,28E-06 4,31E-09 
P15 2,51E-05 5,91E-05 1,92E-04 9,17E-05 2,51E-07 1,07E-07 3,84E-10 
P16 5,94E-04 1,39E-03 4,51E-03 2,17E-03 5,94E-06 2,65E-06 9,02E-09 

 
Tabla 4. Exposición por inhalación (en ng/kg·día) de cada microcontaminante. 

Receptor As Cd Hg Ni Pb BaP PCDD/F 
P1 4,82E-05 1,13E-04 3,70E-04 1,76E-04 4,82E-07 2,10E-07 7,42E-10 
P2 1,54E-05 3,62E-05 1,18E-04 5,62E-05 1,54E-07 6,60E-08 2,36E-10 
P3 6,11E-06 1,44E-05 4,71E-05 2,23E-05 6,11E-08 2,52E-08 9,42E-11 
P4 6,30E-06 1,48E-05 4,85E-05 2,30E-05 6,30E-08 2,64E-08 9,67E-11 
P5 8,25E-06 1,94E-05 6,33E-05 3,01E-05 8,25E-08 3,53E-08 1,27E-10 
P6 3,78E-05 8,88E-05 2,85E-04 1,38E-04 3,78E-07 1,68E-07 5,70E-10 
P7 7,48E-06 1,76E-05 5,75E-05 2,73E-05 7,48E-08 3,18E-08 1,15E-10 
P8 9,78E-06 2,30E-05 7,48E-05 3,56E-05 9,78E-08 4,19E-08 1,50E-10 
P9 1,52E-05 3,56E-05 1,15E-04 5,53E-05 1,52E-07 6,63E-08 2,30E-10 

P10 1,97E-05 4,63E-05 1,49E-04 7,18E-05 1,97E-07 8,63E-08 2,99E-10 
P11 1,02E-05 2,40E-05 7,81E-05 3,73E-05 1,02E-07 4,41E-08 1,56E-10 
P12 1,20E-04 2,82E-04 9,07E-04 4,38E-04 1,20E-06 5,40E-07 1,81E-09 
P13 4,60E-05 1,08E-04 3,48E-04 1,68E-04 4,60E-07 2,05E-07 6,96E-10 
P14 7,84E-05 1,84E-04 5,92E-04 2,85E-04 7,84E-07 3,51E-07 1,18E-09 
P15 6,88E-06 1,62E-05 5,26E-05 2,51E-05 6,88E-08 2,93E-08 1,05E-10 
P16 1,63E-04 3,81E-04 1,24E-03 5,95E-04 1,63E-06 7,26E-07 2,47E-09 
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La Tabla 4 presenta la inhalación es�mada para cada contaminante y punto receptor, 
mientras que la Figura 1 representa gráficamente la media de cada sustancia química. Se 
observaron niveles muy bajos de inhalación de aire para todos los contaminantes 
evaluados. Es más, los valores de exposición a los contaminantes orgánicos (BaP y 
PCDD/F) fueron hasta 1000 veces menores a los es�mados para los diferentes elementos 
químicos. El Hg presentó la exposición media más elevada (2,84·10-4 ng/kg·día), mientras 
que los valores mínimos correspondieron a las PCDD/F (media: 5,67·10-10 ng OMS-
TEQ/kg·día).  

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Figura 1. Valor medio de exposición a microcontaminantes por inhalación de aire. 
 

A fin de poner en contexto los valores es�mados de exposición por inhalación de aire a 
los microcontaminantes evaluados, los resultados obtenidos también se compararon 
con niveles actuales de ingesta dieté�ca de los mismos. La Figura 2 detalla el porcentaje 
de la inhalación de cada sustancia química respecto al total, si se �ene en cuenta la 
exposición a través del consumo de alimentos.   
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Figura 2.  Compara�va de los valores de inhalación vs. ingesta total de cada contaminante. 

 
Para todas las sustancias químicas, los niveles de exposición ambiental fueron 
extremadamente bajos en comparación con la ingesta dieté�ca de los mismos. Cabe 
destacar el Pb y las PCDD/F, para los que la inhalación de aire sólo supondría un 0,0001 
y 0,0005% de la exposición total, cuando se �ene en cuenta la vía alimen�cia. De hecho, 
el Hg fue el elemento con un porcentaje más elevado, situándose en 0,9%, lo que 
equivaldría a decir que, con la planta de valorización energé�ca ya opera�va, más del 
99% de la exposición a Hg se daría a través de la dieta. 
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Evaluación de riesgos para la salud humana 
 
Una de las etapas más importantes en un proceso de evaluación de riesgos es la 
caracterización del riesgo, que supone comparar los niveles de exposición a una o varias 
sustancias químicas con los respec�vos valores de toxicidad. 
 
La Figura 3 presenta el cociente de riesgo (HQ o riesgo no cancerígeno) asociado a la 
exposición vía inhalatoria a cada contaminante, excepto al Pb, puesto que no se han 
establecido aún valores de toxicidad (RfC; Tabla 1) que permitan calcular el HQ de este 
elemento.  
 
El umbral de riesgo está establecido en la unidad, por lo que todos los valores por debajo 
de HQ<1 pueden considerarse como seguros. Como puede observarse, los riesgos no 
cancerígenos estuvieron comprendidos en un rango de entre 10-4 y 10-6 para los metales. 
Es decir, la exposición ambiental a los elementos traza evaluados (As, Cd, Hg, Ni) fueron 
alrededor de 5 órdenes de magnitud (100.000 veces) inferiores al valor umbral. En el 
caso de los contaminantes orgánicos, los riesgos no cancerígenos serían incluso 
menores, de hasta 2,90·10-7 y 4,97·10-8 para el BaP y las PCDD/F, respec�vamente.  
 

 
Figura 3. Riesgos no cancerígenos asociados a la exposición a varios contaminantes.  

 
Por otro lado, la Figura 4 presenta los valores de riesgo cancerígeno asociados a la 
exposición por inhalación de aire de los contaminantes a estudio, excepto del Hg. Según 
la Agencia Internacional para la Inves�gación del Cáncer (IARC), no existe suficiente 
evidencia cien�fica para determinar que el Hg elemental o inorgánico sea cancerígeno 



12 
 

en humanos o animales. Por consiguiente, no se han establecido aún valores de IUR para 
el Hg (Tabla 1).   
 
Aunque no existe una clara definición sobre el máximo nivel tolerable o aceptable de 
una sustancia cancerígena, a nivel cien�fico se consideran como asumibles para la 
población general valores de riesgo por debajo de 10-6; es decir, menos de un caso de 
cáncer por cada millón de personas expuestas.  
 
En el presente estudio, todos los contaminantes presentaron un riesgo cancerígeno muy 
bajo. Los niveles máximos correspondieron a As y Cd (2,4·10-10 en ambos casos), lo que 
supone un riesgo casi más de 4.000 veces inferior al valor umbral. El perfil de riesgo 
cancerígeno fue diferente al de riesgo no cancerígeno, ya que la contribución de las 
PCDD/F fue ligeramente mayor. Aun así, el riesgo cancerígeno asociado a estas 
sustancias se es�mó en solo 3,23·10-11. 
 
 

 

Figura 4. Riesgos cancerígenos asociados a la exposición a varios contaminantes.  
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LIMITACIONES DEL ESTUDIO 
 
En el presente estudio, se ha evaluado la exposición de la población residente en las 
cercanías de la futura planta de valorización, bajo un escenario de funcionamiento 
regular de la planta. Se ha par�do de datos de concentración en aire es�mados en un 
estudio de dispersión de contaminantes atmosféricos realizado mediante la aplicación 
del modelo CALPUFF. No hay que olvidar que la modelización es una buena herramienta 
de prospección, pero puede estar alejada de valores reales. Es por ello que los estudios 
de evaluación de riesgos para la salud humana generalmente se desarrollan a par�r de 
datos experimentales obtenidos mediante la monitorización ambiental. Evidentemente, 
en este caso no pueden obtenerse datos ambientales reales de situaciones futuras 
diferentes a las actuales, ya que la planta aún no se ha construido. En caso que las 
autoridades competentes lo consideren necesario, en el futuro se recomienda planificar 
y ejecutar estudios de monitorización ambiental y biológica, tanto antes como después 
de la puesta en marcha de la planta de valorización energé�ca. El análisis de muestras 
ambientales (por ejemplo, suelo, vegetación o aire), biológicas (como sangre u orina) y 
de alimentos de la zona permi�rían obtener información fundamental, a la vez que 
complementaria a la obtenida mediante el estudio de dispersión de contaminantes 
atmosféricos. 
 
Otro factor limitante de la presente evaluación de riesgos es que no se han considerado 
otras vías de exposición por la falta de información rela�va a concentraciones de 
contaminantes en suelos. Más concretamente, no se han podido considerar la inges�ón 
de suelo y la absorción dérmica, dos vías complementarias a la inhalación de aire. Ahora 
bien, para el caso par�cular de las PCDD/F, la inhalación de aire sigue siendo la vía de 
exposición ambiental más importante para poblaciones residentes en las cercanías de 
una planta de valorización energé�ca, con una contribución de entre 87%-97% respecto 
al total (Nadal et al., 2020). Por lo tanto, la inges�ón de suelo y la absorción dérmica son 
claramente minoritarias respecto a la inhalación de aire, y aún más respecto a la ingesta 
dieté�ca. En todo caso, futuros estudios de modelización y monitorización deberían 
incluir el análisis (experimental o modelado) de los niveles de microcontaminantes en 
suelos, por ser una ruta adicional para la exposición, en especial para la población 
infan�l.  
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CONCLUSIONES 
 
En base a la evaluación de riesgos para la salud humana asociados a las potenciales 
emisiones de contaminantes atmosféricos por una planta de valorización energé�ca en 
Titulcia, se puede concluir que: 
 

• Los niveles de exposición por inhalación de aire a todos los contaminantes 
evaluados son muy bajos, con un rango de valores medios comprendido entre 
2,84·10-4 ng/kg·día, para el Hg, y 5,67·10-10 ng OMS-TEQ/kg·día, para las PCDD/F. 
 

• Para todas las sustancias químicas, los niveles de exposición ambiental por 
inhalación de aire son mucho menores en comparación a la ingesta dieté�ca de 
los mismos. 

 
• Los riesgos para la salud humana, tanto cancerígenos como no cancerígenos, 

asociados a dicha exposición están muy por debajo de los valores 
máximo/umbral considerados como aceptables. 
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