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Antecedentes

La contaminación del aire principal 
amenaza para la salud ambiental 

según el Índice de Desempeño 
Ambiental, y una de las prioridades 

para asegurar la vitalidad 
ecosistémica.

Block S, et al. Yale Center for Environmental Law & Policy. 2024 epi.yale.edu 



Antecedentes

GBD 2021 Risk Factors Collaborators. Lancet. 2024;403(10440):2162-2203.
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Hu J, et al. J Hazard Mater. 2023;459:132215.
IARC- OMS. IARC Scientific Publication. 2013 No. 161

• Principal contribuyente a la carga mundial de 
enfermedades en 2021, con un 8,0 % (95 % UI 6,7–
9,4) del total de DAILY.

• Exposición de largo plazo a PM2.5 en 2019 fue 
responsable de 3,9 millones de muertes (95 % IU 
2,7-4,9). Por 7 grupo de enfermedades.

• Costo de esta carga se ha estimado en USD$2,0 
trillones (95 % IU 1,3-2,7).

• Agente carcinogénico 1A. 



Antecedentes



Evaluar la asociación entre la exposición a PM2.5 y la 
incidencia de eventos cardiovasculares y respiratorios 

en personas menores de 16 años y mayores de 44 
años en la ciudad de Medellín entre 2009 y 2021.

Objetivo



Metodología

Cohorte ambispectiva fija en la zona
urbana de Medellín

Población de referencia:
Habitantes de la zona urbana del
municipio de Medellín.

Tamaño de muestra: 1,698 participantes

Período de seguimiento: 2008 - 2022

DANE, 2022

Criterios de inclusión:
- menor de 16 años y mayor de 44 años 
- Residir más de 5 años en la zona de estudio
- Sin diagnóstico de enfermedad grave (o no 

controlada) al ingreso.
- Aceptar, participar y firmar el consentimiento 

informado

Criterios de exclusión
- Retiro voluntario
- Mudarse de la zona de estudio.



Metodología

Grisales-Romero H. et al. F1000Research. 2021; 10, 428

Eventos CIE-10

Eventos respiratorios 

Infecciones agudas de las vías respiratorias superiores J00–J06
Influenza [gripe] y neumonía J09–J18

Otras infecciones agudas de las vías respiratorias inferiores J20–J22

Enfermedades crónicas de las vías respiratorias inferiores J40–J47

Eventos cardiovasculares 

Enfermedades cerebrovasculares I60–I69

Enfermedades isquémicas del corazón I20–I25



Metodología

Datos de contaminación del aire

Variabilidad espacial de PM2.5 para la zona urbana de Medellín (2018, 2019, 2021 y 2022).

Se asignó la exposición a PM2.5 de cada participante según el sitio de residencia

Piñeros-Jiménez JG, et al. Rev. Fac. Nac. Salud Pública. 2025; 43:e357114.
Rodriguez-Villamizar L.A, et al. Environ Sci Pollut Res Int. 2024 Jan;31(2):3207-3221.

Modelos de Regresión de Uso de Suelo (LUR) Red de Monitoreo de Calidad del aire



Zonas de estudio

Muestreo multi-etápico

Piñeros-Jiménez JG, et al. Rev. Fac. Nac. Salud Pública. 2025; 43:e357114.
Rodriguez-Villamizar L.A, et al. Environ Sci Pollut Res Int. 2024 Jan;31(2):3207-3221.



Encuesta de Ingreso 

Encuesta socioeconómica

Morbilidad sentida 

Encuesta clínica, 
Pruebas funcionales y espirometrías 

Registros Individuales 
de Prestación de Servicios

Recolección de información 

Fuentes de datos de Salud



Trabajo de campo



Resultados 

Exposición de largo plazo a PM2.5 según sitio de residencia (2018-2022)

Exposición de los participantes de la cohorte 
Mediana 17,5 µg/m3
Quartil 1 16,8 µg/m3
Quartil 3 18,2 µg/m3
Mínimo 14,4 µg/m3
Máximo 20,5 µg/m3



Variables (n=1701 participantes)

Mujeres (%) 1072 (63,0%)
Hombres (%) 629 (37,0%)
Menores de 16 años (%) 748 (44,0%)
Mayores de 44 años (%) 953 (56,0%)
Comuna de Aranjuez 824 (48,4%)
Comuna Belén 877 (51,6%)

Antecedentes de comorbilidad (%) 819 (48,1%)
Morbilidad respiratoria (n) 487 
Morbilidad CV 443
Enfermedades metabólicas 257
Neoplasias 23

Exposición a humo de tabaco 
(fumador activo, fumador de 
segunda mano o exfumador) (%)

474 (36,2%)

Mediana de PM2.5 17,5 
Mediana IPM 10

Resultados 

Características
generales de la
cohorte



No de 

enfermos 

No de 

eventos  

Variables n % n %

Aranjuez 360 44,0 819 35

Belén 459 56 1.524 66

Total 819 100 2.343 100

No de eventos Personas %

1 361 44

2 160 20

3 114 14

4 65 8

5 37 5

6 24 3

7 22 3

8 11 1

9 8 1

10 6 1

11 5 1

12 1 0

15 1 0

16 1 0

17 1 0

19 1 0

22 1 0

819 100

Morbimortalidad de la cohorte 



Analisis estadístico de modelos de COX, PM2.5 e incidencia en la morbilidad 
Cohorte MEDELLÍN, 2008 - 2024

Modelo
valor de p

Hazard 

Ratio (HR)

Intervalo de 

confianza (IC)
valor de p

Hazard 

Ratio (HR)

Intervalo de 

confianza (IC)

Inferior Superior
Inferior Superior

Todos los eventos Eventos Respiratorios

PM2,5 (> 17,5 

μg/m3)*

1 <0.001 1.283 1.118 1.473 <0.001 1.273 1.116 1.452

2 0.002 1.245 1.084 1.431 0.001 1.24 1.086 1.415

3 0.004 1.227 1.066 1.411 0.002 1.236 1.082 1.411

* exposición según valor de mediana

1: ajustado por edad y sexo

2: ajustado por edad, sexo, presencia de comorbilidad y exposición al humo de cigarrillo

3: ajustado por edad, sexo, presencia de comorbilidad y exposición al humo de cigarrillo e Índice de Pobreza Multidimensional



Curva de supervivencia acumulada, PM2.5 e incidencia en la morbilidad para, 
Cohorte MEDELLÍN, 2008 - 2024

Exposición al PM2.5 Inferior a 17,5 μg/m3

Exposición al PM2.5 superior a 17,5 μg/m3

todos los eventos
Eventos respiratorios



Analisis estadístico de modelos de COX, PM2.5 e incidencia en la morbilidad 
en población menor de 16 años, Cohorte MEDELLÍN, 2008 - 2024

* exposición según valor de mediana

1: ajustado por sexo

2: ajustado por sexo, presencia de comorbilidad y exposición al humo de cigarrillo

3: ajustado por sexo, presencia de comorbilidad y exposición al humo de cigarrillo e Indice de Pobreza Multidimensional

Variable de 

exposición (valor 

de exposición)

Modelo

valor de 

p

Hazard 

Ratio 

(HR)

Intervalo de 

confianza (IC)
valor de 

p

Hazard 

Ratio 

(HR)

Intervalo de 

confianza (IC)

Inferior Superior Inferior Superior

Todos los eventos Eventos Respiratorios

PM2,5 (> 17,5 

μg/m3)*

1 <0.001 1.301 1.133 1.493 <0.001 1.292 1.132 1.473

2 0.001 1.254 1.092 1.442 <0.001 1.25 1.095 1.427

3 0.003 1.234 1.072 1.42 0.001 1.245 1.09 1.422



Analisis estadístico de modelos de COX, PM2.5 e incidencia en la morbilidad 
en población mayor de 44 años, Cohorte MEDELLÍN, 2008 - 2024

* exposición según valor de mediana

1: ajustado por sexo

2: ajustado por sexo, presencia de comorbilidad y exposición al humo de cigarrillo

3: ajustado por sexo, presencia de comorbilidad y exposición al humo de cigarrillo e Indice de Pobreza Multidimensional

Variable de 

exposición (valor 

de exposición)

valor de p
Hazard 

Ratio (HR)

Intervalo de 

confianza (IC)

valor de p
Hazard 

Ratio (HR)

Intervalo de 

confianza (IC)

Inferior Superior Inferior Superior

Eventos Respiratorios Eventos Cardiovasculares

PM2,5 (> 17,5 

μg/m3)*

<0.001 1.292 1.132 1.474 0.203 1.483 0.808 2.722

<0.001 1.25 1.095 1.428 0.258 1.421 0.733 2.611

0.001 1.245 1.09 1.422 0.251 1.431 0.776 2.638



• La cohorte MEDELLIN es una de las primeras investigaciones de base poblacional realizada
en el país. Se destacó por la aplicación de metodologías para la asignación de la exposición
según el sitio de residencia Logró evaluar los impactos de salud asociados a la exposición de
largo plazo a PM2.5 (.Grisales-Romero et al., 2021

• Niveles de exposición anual de PM2.5 por sitio de residencia debajo de límite de la norma
nacional de calidad de aire (25 µg/m3).

• Los modelos de COX confirman el riesgo para la salud de la exposición a PM2.5
particularmente para la morbilidad por eventos respiratorios. Se calcularon riesgos un poco
superiores a los de otras cohortes.

• Este proyecto presentó resultados innovadores en el contexto latinoamericano donde este
tipo de diseños no son habituales, que se suman al esfuerzo global por dilucidar los impactos
de salud asociados a este factor de riesgo ambiental (GBD, 2020).

• Aportar al calculó de indicadores para la toma de decisiones, además de ser una herramienta
importante para avanzar en la vigilancia activa de la contaminación del aire y los sistemas de
segunda y tercera generación

Conclusiones



Más información
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