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PROTECCION  AMBIENTAL 

La  calidad del ambiente  en  que  se  desarrolla  la  vida  humana  en 
América  Latina y los países  del  Caribe  se  está  deteriorando a un  ritmo 
cada  vez  más  veloz. El desarrollo  industrial  acelerado y el  crecimiento 
de  otros  sectores  como  la  agricultura,  el  turismo y la  minería,  así  como 
el  rápido  incremento  de  la  población y la  migración  hacia  las  ciudades 
son algunas de las  causas  principales  que  contribuyen a ese  deterioro. 

Además  de l o s  problemas  aún  no  resueltos  de  contaminación 
biológica  en  la  Región  relacionados con las  medidas  básicas  de 
saneamiento,  hay  también  datos  que  indican  que  la  exposición  a  altos 
niveles  de  diversas  substancias  químicas y la  contaminación  ambiental 
están  afectando  a  la  salud  de  las  poblaciones.  Por  ejemplo,  la 
manufacturación y aplicación  de  plaguicidas  tienen  efectos  adversos  sobre 
las  personas,  al  tiempo  que  contaminan  el  suelo,  el  agua y los alimentos. 

En la  105a  Reunión  del  Comité  Ejecutivo  el  Director  present6  un 
documento  sobre  protección  ambiental  en  el  que  se  describen l o s  problemas 
relacionados  con  la  salud  ambiental.  Además de las  razones  que 
justifican  la  adopción  de  medidas en la  Región  con  respecto a estos 
problemas,  se  incluyen  propuestas  acerca  de  cuál  ha  de  ser  la  respuesta 
de los gobiernos y la OPS. En  este  sentido,  el  documento  subraya  la 
importancia  fundamental  de  la  salud  humana,  en  especial  en  lo  que 
concierne a los efectos  potencialmente  adversos  del  proceso  de 
desarrollo,  así  como  las  funciones  que  deben  asumir los  ministerios  de 
salud. 

En  el  curso  del  debate  hubo  acuerdo  general  en Lo que  respecta a 
la  necesidad  de  mejorar  la  protección de la salud  ambiental  en los países 
de  la  Región.  Se  reconoció  asfmismo  que  la  protección  ambiental  será  el 
punto  foca1  de  las  deliberaciones  sobre  las  cuestiones  de  salud. 
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El  Comité  Ejecutivo  destacó  los  siguientes  puntos:  la  necesidad 
de  que  la OPS considere  cuidadosamente  las  funciones  y  los  alcances  de 
sus  programas  en  vista  de  la  importancia  de  sus  actividades de 
cooperación  técnica  en  la  Región;  la  necesidad  de  que  se  continúe 
haciendo  hincapié  en  las  prácticas  higiénicas  básicas,  especialmente en 
las  áreas  rurales;  la  necesidad  de  que  se  efectúen  nuevos  estudios y 
consultas  técnicas  con  los  Gobiernos  Miembros  sobre  la  eliminación  eficaz 
de los desechos  peligrosos,  y  la  necesidad  de  que  se  inicien  los 
preparativos  para  la  Conferencia  de  las  Naciones  Unidas  sobre  Ambiente  y 
Desarrollo,  que  se  llevará  a  cabo  en  el  Brasil  en  1992. 

El  Director  señaló  que  el  sector  sanidad  cumple  una  función 
prioritaria  debido  a  las  consecuencias  directas  e  indirectas  de  estos 
problemas  sobre  la  salud.  Se  refirió  especialmente  a  la  necesidad  de  que 
la OPS y el sector  salud  en  general  asuman  una  función  activa  en  los 
procesos  nacionales  de  desarrollo  promoviendo  el  reconocimiento  de  la 
importancia de la  salud  a  nivel  internacional y proporcionando  tanto  el 
asesoramiento y las  metodologías  requeridas  para  evaluar ].as repercusiones 
sanitarias,  como  la  cooperación  técnica  directa  a  los  países  para  prevenir 
los  efectos  adversos  sobre  la  salud.  El  Director  se  refirió  también  a  la 
participación de la OPS en  eventos  regionales  relacionados  con  el 
ambiente,  coordinados  por  organismos  internacionales.  Finalmente,  sumi- 
nistró  información  acerca  de  las  actividades  específicas en la  Región  de 
las  Américas  vinculadas  con  la  Conferencia  de  las  Naciones  Unidas  sobre 
Ambiente y Desarrollo. 

Se  pide  a  la  XXIII  Conferencia  Sanitaria  Panamericana  que  examine 
el  documento  anexo  sobre  protección  ambiental.  Habida  cuenta  de  las 
recomendaciones  del  Comité  Ejecutivo,  se  prestará  especial  atención  al 
marco  propuesto  para  la  acción  durante  el  decenio  1990-2000.  Por  último, 
se  solicita  a  la  Conferencia  que  considere  la  siguiente  resolución 
adoptada  por  el  Comité  Ejecutivo: 

LA  105a  REUNION  DEL  COMITE  EJECUTIVO, 

Habiendo  considerado  el  informe  del  Director  sobre  protección 
ambiental  (Documento  CE105/15), 

RESUELVE : 

1.  Apoyar  los  principios  generales y el  marco  para  la  acción  en  la 
década de 1990  contenido  en  este  informe. 

2. Transmitir  el  informe,  junto  con  los  comentarios  de  la  105a 
Reunión  del  Comité  Ejecutivo,  a  la  XXIII  Conferencia  Sanitaria 
Panamericana. 

3. Recomendar  que  la XXIII Conferencia  Sanitaria  Panamericana 
apruebe  una  resolución en los  términos  siguientes: 
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LA  XXIII  CONFERENCIA  SANITARIA  PANAMERICANA, 

Habiendo  considerado  el  informe  del  Director  sobre  la 
trascendencia  del  estado  de  deterioro  de  la  salud  ambiental 
(Documento  CSP23/16); 

Recordando  la  Resolución  XIII  de  la  XXII  Conferencia  Sanitaria 
Panamericana (1986) referente  al  establecimiento  del  Programa 
Regional  de  Seguridad  Química y la  Resolución  WHA42.26 de la 
Asamblea  Mundial  de  la  Salud  en  la  que  se  estimula  el  apoyo  que 
presten  los  organismos  nacionales  de  salud  al  establecimiento  de 
políticas  para  el  desarrollo  sostenible y  adecuado  desde  el  punto 
de  vista  ambiental; 

Observando  la  creciente  preocupación  de  los  gobiernos y el 
público  de  que  la  transformación de las  condiciones  ambientales 
está  causando  efectos  adversos  sobre  la  salud,  sobre  todo  en  los 
segmentos  vulnerables  de  la  población,  especialmente  los  pobres, y 
de  que  aquellos  probablemente  han  de  empeorar  si no se  les  somete a 
un mejor  control; 

Reconociendo  que  estos  problemas  sanitarios  deben  recibir  mayor 
atención  y  que,  para  la  ejecución  efectiva  de  la  función  del  sector 
salud  con  respecto a la  protección  de  la  salud  ambiental,  el 
mejoramiento  de  la  información y de  la  capacidad  para  manejar  la 
información  es  de  importancia  fundamental; 

Reconociendo  que  en  las  actividades  de  protección a la  salud 
ambiental  deberán  participar  las  comunidades y todos  los  sectores 
pertinentes  en  los  niveles  local,  intermedio y  nacional; 

Considerando que, con  el  apoyo  del  Programa  de  las  Naciones 
Unidas  para  el  Medio  Ambiente/Oficina  Regional.  para  América  Latina 
y los  países  del  Caribe,  los  gobiernos  se esth ocupando  activamente 
de  preparar  un  Plan  de  Acción  Regional  para  el  Medio  Ambiente  en  el 
que  se  prestará  la  debida  consideración a las  necesidades  de  salud 
y el  bienestar  de  la  población, y 

Tomando  nota  de  la  Declaración  de  Roma  de  los  Ministros  de 
Salud o sus  representantes  (mayo  de  1989),  en  la  cual  se  expresa, 
entre  otras,  la  necesidad  de  prevenir  hoy  la  degradación  ambiental 
para  proteger  la  salud  de  las  generaciones  futuras, 

RESUELVE : 

1. Tomar  nota  del  informe  sobre  protección  ambiental 
(Documento  CSP23/16) y apoyar  los  principios y el  marco  para  la 
acción  en  la  década  de  1990  allí  contenidos. 
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2. Instar  a los Gobiernos  Miembros  a  que: 

a)  Fortalezcan  la  capacidad  administrativa y técnica  de  las 
instituciones  nacionales  y  locales  según  lo  requiera  la 
ejecución  de  actividades  de  protección  a  la  salud 
ambiental,  incluidos  el  control  y  la  vigilancia  del 
medio  ambiente,  dirigidas  a  todos l o s  segmentos  de  la 
población; 

b) Formul.en  estrategias  nacionales  de  salud  ambiental,  con 
inclusión  de  políticas,  programas y métodos,  para 
facilitar  la  colaboración  con  las  comunidades  en  las 
intervenciones  tendientes  a  proteger  la  salud  ambiental; 

c)  Mejoren  la  cooperación  intersectorial  entre l o s  progra- 
mas  nacionales  y  actividades  en  curso,  adjudicando  mayor 
prioridad a la  protección  de  la  salud  relacionada  con 
los  aspectos  ambientales  de  la  vivienda,  el  transporte, 
el  desarrollo  industrial,  la  generación  de  energía,  la 
urbanización  y  la  explotación  de  recursos. 

3. Pedir  al  Director  que: 

a )  Ofrezca  cooperación  técnica  para  fortalecer  la  capaci- 
dad  de  los  países  en  materia  de  epidemiología  ambiental, 
manejo  de  información,  administración  de  recursos 
humanos  y  científicos,  coordinación  intersectorial  y 
movilización  de  la  comunidad  para  proteger  la  salud  de 
todos  los  habitantes  contra  los  peligros  ambientales,  de 
modo  que  puedan  formularse y aplicarse  políticas y 
programas  nacionales  apropiados; 

b) Promueva  actividades  y  coopere  estrechamente  con l o s  
organismos  de  salud y de  desarrollo  nacionales  e  inter- 
nacionales  pertinentes  para  que  la  población  y  el  sector 
industrial  perciban  y  comprendan  mejor l o s  riesgos  para 
la  salud  relacionados  con  un  medio  ambiente  en  deterioro 
y para  suministrar  información y  orientación  sobre  este 
problema; 

c) Estimule  y  apoye  la cooperacih entre los países  en  el 
campo  de  la  protección  ambiental; 

d) De los  pasos  necesarios  para  movilizar  fondos  extra- 
presupuestarios  a  fin  de  poner  en  ejecución  en  los 
Países  Miembros  programas  y  proyectos  que  sigan los  
lineamientos  de  los  incisos  anteriores  y  los  principios 
contenidos  en  el  Documento CSP23/16. 

Anexo 
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PJiOlECCION AMBLEhTAL 

t 
Durante muchos afíos se han   r ea l i zado   e s fue rzos   po r   p roporc iona r  a todas  

las  personas  de l a s  Amaricas agua   l imp ia  y s e r v i c i o s   s a n i t a r i o s   a d e c u a d o s .  
Durante la decada  de los s e t e n t a ,  riesgos a d i c i o n a l e s  como l a  contaminación 
d e l  a i r e   e n  l as  c iudades ,  la contaminaci6n  de los mares costeros, los Pro- 
ductos   químicos  tóxicos,  el mayor r i e s g o   p a r a  la sa lud   de  los  t r a b a j a d o r e s  Y 
o t r o s  muchos problemas se g e n e r a l i z a r o n  y preocupan  por   igual  a los func iona-  
rios de   sa lud   públ ica  y a los   encargados  de  tomar  decis iones.  b y ,  e n  
rea l idad ,   p reocupac iones   aun  d s  r e c i e n t e s  acerca de l   incremento   en  l a  
t empera tu ra   de l   p l ane ta ,  e l  daíío a la capa  de  ozono y, también, otros pro- 
blemas r e l a c i o n a d o s   c o n   l o s   r e c u r s o s ,  tales como la d e f o r e s t a c i ó n  y l a  
dese r t i f i cac ión ,   que   sug ie ren   que   nues t ro   p l ane ta  puede estar perdiendo la 
capac idad   de   p roporc ionarnos   los   e lementos  mPs b6e icos   r eque r idos   pa ra  l a  
s a l u d  y e l  b i enes t a r :   a l imen tos   s anos ,  aire y agua  l impios,  y a lbergue .  

la p r o t e c c i ó n  y promoción  de l a  s a l u d   c o n t r a   l o s   r i e s g o s   a m b i e n t a l e s  se' 
han c o n v e r t i d o   a h o r a   e n   r e q u i s i t o s   i n s e p a r a b l e s   d e   l o s   i n t e n t o s   p o r   h a c e r  
f r e n t e  a l a s   e x i g e n c i a s   m a y o r e s   d e l   d e s a r r o l l o  social y económico, la6 
pres iones   de  l a  poblac ibn ,  la u r b a n i z a c i 6 n ,  e l  ago tamien to   de   l o s   r ecu r sos  y 
e l  cambio   tecnológico   que   repercuten   d i rec ta  e i n d i r e c t a m e n t e   e n  l a  s a l u d  
humana. En este documento se t r a t a n  los d i v e r s o s  temas q u e   t i e n e n   r e l a c i ó n  
con e l  problema  de l   de te r ioro   ambienta l .   Se   los   cons ideran   desde  el  pun to   de  
v i s t a  de la  sa lud   púb l i ca  y se recomienda  una  función  doble  para e l  s e c t o r  
s a l u d  y la OPS: 

- f i j a r   p o l i t i c a s  y normas  que  guien y l i m i t e n  las a c t i v i d a d e s   p ú b l i c a s  
y pr ivadas   que   a f ec t en  a l  ambien te   na tu ra l  y a r t i f i c i a l   p a r a   p r e v e n i r  
e l  dafio a la s a l u d ,  asi  como poner   en  práct ica   programas  t radiciona-  
les y "nuevos"  sobre  salud  ambiental ;  

- i n f l u i r  e n   l o s   s e c t o r e s   a f i n e s   q u e  toman d e c i s i o n e s   q u e   a f e c t a n  a las 
i n t e r a c c i o n e s   e n t r e  e l  hombre y el ambiente ,  y f a c i l i t a r  l a  c a p a c i t a -  
c i ó n  de grupos y comunidades  para  que  puedan  resolver  los  problemas 
de l  d e s a r r o l l o  y l a  pro tecc ión   ambienta l .  

I 
l 

hay c ie r ta   u rgencia   ahora   de   que  e l  s e c t o r   s a l u d  desempeife  una  función 
más a c t i v a  en l a   r e so luc ión   de   l o s   p rob lemas   ambien ta l e s .  Esta func idn   debe  
ser la  de   conver t i r se   en   "agente   soc ia l" ,   coadyuvando as í  a r e s o l v e r   l o s   p r o -  
blemas s o c i a l e s ,  de  salud y e c o n ó m i c o s   e n t r e   l o s   d i v e r s o s   a g e n t e s   p a r a   l o g r a r  
l a  salud  para   todos.  En l o s   c a p f t u l o s   f i n a l e s   d e l   d o c u m e n t o  se examina un 
enfoque más h o l í s t i c o   d e  la sa lud   ambien ta l  y se s u g i e r e  un marco  para l a  
a c c i d n  de los P a í s e s  Miembros y l a  OPS en l a  decada  de los noventa. 

~ be  p ide  a l  Comité Ejecutivo  que  examine el  a n á l i s i s  de l a  s i t u a c i ó n  
p e r t i n e n t e  a l a   s a l u d   a m b i e n t a l  y comente acerca de  sus   re laciones  con el 
d e s a r r o l l o ,  t a l  como se p resen tan   en  este documento,  sobre las d i f i c u l t a d e s  de 
a t e n d e r  las neces idades   en   mater ia   de   sa lud   ambienta l   en   los   años   noventa  y e l  
marco p ropues to   pa ra   l a   acc ión  de los   Gobiernos Miembros y l a   Organ izac ión .  
b e b e r á   p r e s t a r s e   a t e n c i ó n   e s p e c i a l  .a l a s   bases   pa ra   l a   fo rmulac ión  de una 
Es t ra teg ia   Regional   para  l a  Acción  para e l   r e s t o   d e l   d e c e n i o .  
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PROTECC I O N  AMBIENTAL 

1. PREFACIO 

Los pa íses   de  América La t ina  y e l  Caribe están experimentando  un 
d e s a r r o l l o   a c e l e r a d o  que en  muchos l u g a r e s  está l igado  a una r áp ida  
urbanización.   Estos   hechos  causan  un  considerable   deter ioro  del  
ambiente ,   tanto  en las zonas   rura les  como urbanas,  y s u   e f e c t o   p o t e n c i a l  
sobre  la salud  de las  personas se está convert iendo  en una cuest ión  de 
pr imordial   importancia   en e l  o rden   de l   d í a   de   l o s   gob ie rnos .  

Los problemas  ambientales no pueden reso lverse   fác i lmente .   Es tán  
vinculados a l a  n e c e s i d a d   d e   d e s a r r o l l a r  l a  economía y de  mejorar e l  
bienestar  de  grandes  segmentos  de la  población  y ,   naturalmente,  a l a  
extensa  deuda  externa.  También e s t á n   l i g a d o s  a l a  necesidad  de  mejorar  
las oportunidades  socioeconómicas  en muchos pa í se s  a f i n  de   lograr  una 
mayor equidad y l a  pa r t i c ipac ión   de   l o s   s ec to res   suba tend idos   de  l a  
población. Además, es tán   v inculados  a l a  n e c e s i d a d   d e   t r a n s f e r i r  con 
r ap idez  l a  información y l a  t ecno log ía  en l a  Región para encon t ra r  
so luc iones  que se adapten a l  crecimiento  de l a  economía y pro teger  e l  
ambiente y l o s  r ecu r sos   na tu ra l e s .  Lo que  ha  tomado c i e n   a ñ o s   e n   l o s  
p a í s e s   d e l  mundo desar ro l lado ,   ahora  está ten iendo  lugar   en   cues t ión   de  
3 0  años  en América Lat ina  y e l  Caribe. 

Para e l  s e c t o r   s a l u d ,   e s t o   p r e s e n t a  un r e t o  enorme y hay necesidad 
en  es te  momento de revisar l a  s i t u a c i ó n  con  respecto a la  amenaza d e l  
de t e r io ro   ambien ta l ,   su   r epe rcus ión   po tenc ia l   sob re  l a  salud y l o s  
cambios  posibles  en l a  demanda de l a  a t enc ión   de  l a  salud  que  pueden 
p resen ta r se .  Ese es e l  análisis que se presenta   en  este documento. Su 
publ icación  coincidente   con e l  comienzo  de l a  década  de l o s  noventa es 
importante  ya  que se propone  que e l  sec to r   s a lud   ac túe  no so lo  de  forma 
c u r a t i v a  a l  responder a las  enfermedades e incapacidades  re lacionadas  con 
e l  ambiente a medida  que  ocurren,  sino  también  participando  en  su 
prevención a t r a v é s   d e l   p r o c e s o   i n t e r s e c t o r i a l   d e   d e s a r r o l l o .  Este 
c r i t e r i o   r e q u i e r e   q u e  e l  sec tor   sa lud   haga   a lgo  más que i n t e r v e n i r  en un 
s e n t i d o   c l í n i c o .  Más bien,  debe  participar--como  "agente  social"" 
reuniendo a los   d iversos   g rupos   in te resados   de l   gobierno ,  l a  i n d u s t r i a  y 
e l  públ ico   en   busca   de   so luc iones   equi ta t ivas  y s o s t e n i b l e s   p a s a  e l  
d e s a r r o l l o .  

Tal función es importante para lo s   s ec to res   de   s a lud   nac iona le s ,  
con la  ayuda  de l a  OPS y otros   organismos,  es importante  s i  l o s  países 
desean  concentrarse   en l a  sa lud  y e l  b i enes t a r  humanos como o b j e t i v o  
p r i n c i p a l   d e l   d e s a r r o l l o .  La a l t e r n a t i v a   d e   h a c e r   a n á l i s i s   d e   c o s t o s -  
bene f i c ios   o r i en tados  económicamente no es adecuada  ni  una  panacea. 
Además, e l  cambio esperado  de una e levada   preva lenc ia   de  las enfermedades 
t r a n s m i s i b l e s ,  a aumentos  en las  enfermedades más degenerat ivas   en la  
Reg ión ,   r equ ie re   o t r a  manera  de  pensar, o sea, de   cons iderar  las causas  
a t r i b u i d a s  a un so lo   agente  de  las enfermedades  re lacionadas con e l  
ambiente, a pasar a tomar en   cuen ta   d ive r sos   f ac to re s   de   r i e sgo   que  
contr ibuyen a l a  inc idenc ia  y gravedad  de las a l te rac iones   de   sa lud .  
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En este documento  primero se i d e n t i f i c a n   l o s   p r i n c i p a l e s   c a m b i o s  
ambientales   que  afectan a la  sa lud ,  y luego se consideran  sus   reper-  
cus iones   en  la sa lud ,   p re s t ándose   a t enc ión   e spec ia l  a ciertas poblaciones 
en   s i tuac ión   de  mayor r i e sgo .  Esta perspect iva  proporciona l a  base  para  
esbozar l a  r e s p u e s t a   n e c e s a r i a   d e l   s e c t o r   s a l u d  y un  marco  para l a  acc ión  
en l a  década  de  los  noventa.  

A pesar de l o  d i f í c i l  que  puedan ser las nuevas tareas,  hay  fac- 
t o r e s  que se rv i r án   de   ayuda .   En t r e   e s tos   f i gu ra  l a  toma de   concienc ia  
general   de  la  población de l a  Región  en l o  que   respec ta  a los problemas 
ambientales .  También, los   func ionar ios   que   adoptan   dec is iones  Y 
p o l í t i c a s   e n   l o s   p a í s e s   d e  l a  Región  son  cada  vez más consc ien te s   de l  
e fec to   po tenc ia l   sobre  l a  sa lud  a c o r t o  y la rgo   p lazo   asoc iado   con  e l  
de t e r io ro   de l   ambien te ,  como se puede ap rec i a r   de   va r i a s   dec i s iones  y 
declaraciones  importantes   apoyadas  colect ivamente  por  l o s  Pa í se s  Miembros 
de  l a  OPS: 

- El Plan  de  Acción  para l a  Instrumentación  de las E s t r a t e g i a s  
Regionales   hacia  e l  logro   de  l a  meta de l a  SPT/2000 fue  aprobado 
por e l  Consejo  Direct ivo  de l a  OPS en  su X X V I I I  Keunión en  1981 
(Res. CD28.11)  , e inc luye  e l  con t ro l   de  l a  contaminación f í s ica  
y química  junto con la  prevención   de   los   e fec tos   adversos   de  l o s  
proyec tos   de   desar ro l lo   sobre  l a  sa lud .  

- En 1986 , durante  l a  97a  Reunión d e l  Comite Ejecut ivo   de  l a  OPS, 
se aprobó l a  Resolución XVI, por l a  que se pone en operación un 
Programa Regional a Mediano Plazo  de  Seguridad  de las Substan- 
cias Químicas. Este Programa  Regional  fue  apoyado  por  un 
es tudio   de   eva luac ión   l l evado a cabo  en  varios  países  de la 
Región  de las Américas. 

- La Declaración de Brasilia, s u s c r i t a   p o r   l o s   J e f e s  de Estado  de 
Argentina,  Brasil, Colombia,  México,  Perú,  Uruguay Y Venezuela 
en  1988,  subrayó l a  necesidad  de  encontrar un e q u i l i b r i o   e n t r e  
e l  desarrol lo   socioeconómico y l a  pro tecc ión   ambienta l  Y l a  
conservación. 

- El Acuerdo  de  Puerto Espa%, adoptado  por l o s  Minis t ros   de l a  
Comunidad de l   Ca r ibe   r e sponsab le s   de   l o s   a sun tos   ambien ta l e s ,  
recomienda ,   en t re   o t ras   cosas  , que  todos  los  gobiernos  de la  
comunidad e s t a b l e z c a n   a r r e g l o s  que permitan un  enfoque  integrado 
a l  manejo  ambiental a l o s  n i v e l e s   p o l í t i c o ,   t é c n i c o  y 
admin i s t r a t ivo -  

- La Resolución WHA42.21 sobre la  "par t ic ipac ión   de  l a  OMS en 10s 
es fue rzos   i n t e rnac iona le s   en   f avor   de  un d e s a r r o l l o   s o s t e n i b l e "  
(1989)   destaca l a  prominencia  de la  in te rdependencia   en t re  e l  
d e s a r r o l l o ,  e l  medio  ambiente y l a  sa lud .  

- La declaración  de  los   Minis t ros   de  Salud de l a  Región,  que se 
reunieron   en  Roma e n   1 9 8 9 ,   r e i t e r ó  l a  u rgenc ia   de   hace r   f r en te  
e n  forma dec i s iva  a l o s  problemas  de l a  sa lud ,   l a   pobreza  y e l  
ambiente  cuya  solución  incide  irrevocablemente en l a  sa lud  y 
b ienes ta r   de  las personas  en la  Región. 
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Estas breves   dec la rac iones   t ransmi ten  un  mensaje  claro: 10s 
gobiernos  reconocen, y e s t á n   r e s u e l t o s  a t ra ta r ,  l o s  temas de l a  sa lud  y 
e l  ambiente, y es tán  preparados  para   apoyar  l a  acción a t o d o s   l o s   n i v e l e s  
Y en   d i f e ren te s   fo ros .  También reconocen l a  importancia  de una f u e r t e  
coope rac ión   i n t e r sec to r i a l   pa ra   l og ra r  esa meta. E l  Di rec tor   de  l a  OPS 
ha  tomado l a  i n i c i a t i v a   d e   r e v i s a r  las  pr ior idades   de  la  Organización, y 
p r e s t a r  una  mayor a t enc ión  a l  c o n t r o l  y l a  p revenc ión   de   l o s   e f ec tos  
adve r sos   de l   de t e r io ro   ambien ta l   sob re  l a  sa lud .   Es to   i nc lu i r á   r ee s t ruc -  
t u r a r  l a  función  de l a  OPS en l o  que respecta a l a  sa lud   ambienta l  Y 
aumentarla,   cuando sea necesar io ,   para   responder  más ef icazmente a las 
neces idades   de   los  países. 

Por l o   t a n t o ,   e n  las  secc iones   pos te r iores   de  este documento se 
a n a l i z a n  tres in t e r rogan te s   impor t an te s :  

i )  &Cuáles son las condiciones o características ambientales  espe- 
c í f i c a s   d e  l a  Región  que  afectarán a l a  tarea de  mejorar l a  
s i t u a c i ó n   d e  l a  sa lud?  La comprensión  de este planteamiento es 
necesar ia   para   eva luar  y e l e g i r  l as  e s t r a t e g i a s   a p r o p i a d a s   p a r a  
mejorar l a  s i t u a c i ó n .  

i i )  

iii) 

¿Cuáles   son  los  temas p r i o r i t a r i o s   d e   s a l u d   a m b i e n t a l   e n   l o s  
Países de l a  Región? Hay un  sinnúmero  de  problemas  de esta 
índo le ,  y es importante  comprender cómo a fec t an  a l a  sa lud   de  
las personas y los   subgrupos  sometidos a un r i e s g o   e s p e c í f i c o .  

¿Cuáles   son  los  mecanismos  de  respuesta  apropiada  de  los 
Minis te r ios   de   Sa lud  y cdmo se deben   r e l ac iona r   con   o t r a s  
agenc ia s   i n t e re sadas   en  e l  t r aba jo   ambien ta l ?  ¿Cómo l a  acc ión  
relacionada  con l a  salud  ambiental  puede crear y aprovechar 
opor tun idades   pa ra   ac t iv idades   de   desa r ro l lo   i n t e r sec to r i a l e s  
des t inadas  a mejorar l a  sa lud   de   todos?  

2.  ESTADO Y TENDENCIAS EN LOS  FACTORES AMBIENTALES DETERMINANTES DE 
LA SALUD 

2 .1   P rocesos   de l   desa r ro l lo  

En e l  p r o c e s o   d e l   d e s a r r o l l o   s o c i a l  y económico, las personas 
es tán   causando un grave  daño a l  propio sistema, nues t ro   ambiente ,   de l  
c u a l  dependemos. Aunque con d i f e r e n t e s  característ icas,  los   problemas 
ambienta les   ocur ren   tan to   en  e l  mundo i n d u s t r i a l i z a d o  como en e l  mundo e n  
desa r ro l lo .   Po r  l o  tanto,   enfrentamos una s i tuac ión   paradój ica   según l a  
c u a l   l o s   p a t r o n e s   d e l   d e s a r r o l l o ,  a l  t iempo  que  determinan  indicadores 
pos i t ivos   de l   p rogreso ,   c rean   problemas   ambienta les   que   cont ra r res tan  los  
l o g r o s   p o s i t i v o s   d e l   d e s a r r o l l o  y producen  pérdidas  que  pueden ser a 
la rgo   p lazo  e i r r e v e r s i b l e s .  

LOS pa t rones   de l   desa r ro l lo   en  las A m é r i c a s ,   d i f i e r e n   e n t r e   l o s  
países re la t ivamente   desar ro l lados  y l o s  subdesar ro l lados ,  a s í  como e n t r e  
d i s t i n t a s   r e g i o n e s   d e  l o s  países en   desa r ro l lo .  Lo que   ca rac t e r i za  l a  
d i f e r e n c i a  más n o t a b l e   e n t r e  unos y o t r o s  es una economía o r i en tada  
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pr inc ipa lmente   hac ia  e l  consumidor,  que  depende  de l a  ProducciGn  de  un 
número in f in i to   de   p roduc tos  y serv ic ios   o rganizados  como una l í nea   de  
monta je ,   f ren te  a o t r a  economía  basada  en s u  mayor p a r t e   e n  l a  exP10- 
t a c i ó n   d e   r e c u r s o s ,   q u e   u t i l i z a   r e c u r s o s   a g r í c o l a s ,   m i n e r o s ,   f o r e s t a l e s  y 
o t ros   p roduc tos   na tu ra l e s   pa ra   e l eva r  e l  n ive l   de   v ida   de l   pueb lo .  Ambas 
entrafían  repercusiones  potencialmente  graves,   aunque muy d i f e r e n t e s ,   p a r a  
e l  ambiente. 

2 .2  Población y sa lud  

Desde 1930, l a  población  de América Lat ina  y e l  Caribe se ha 
cuadruplicado  (Merrick,  1986). Las proyecciones  de l a  población  actual .  
de  438 mi l lones   ind ican  un aumento d e l  23% p a r a   f i n e s   d e l   s i g l o  y d e l  
74% para e l  año 2025. E l  rápido  crecimiento  demográfico  probablemente 
cont inúe  debido a dos   fac tores :  1) en muchos pa í se s  las tasas de  fecun- 
didad  han  descendido  tan  pronunciadamente como las tasas de  mortal idad,  y 
2 )  la gran  proporción  de  jóvenes (38% de la  población  de la  Región es 
menor de  15  años)   asegura  que e l  crecimiento  demográf ico  cont inuará por  
algún  tiempo  aunque  bajen las tasas de  fecundidad,  Por l o  t a n t o ,  es 
importante   tener   presente   que l a  próxima  generación  de  padres--y  de 
personas  que  buscarán  trabajo y de  consumidores--ha  nacido  ya. 

2.3  Asentamientos humanos 

En América Lat ina  l a  urbanización  rápida  tuvo  lugar   hace  var ios  
decenios y es ahora l a  reg ión  más urbanizada  (Leonard,  1989).  A l  f i n a l i -  
z a r  e l  s i g l o  e l  mundo en   desa r ro l lo   t end rá  37 ciudades  con  poblaciones  de 
más de  5 mil lones;  seis de e l l a s  ya  han  alcanzado ese tamaño en  América 
Lat ina  y en l o s  próximos  diez  afíos l o   t e n d r á n  tres más. 

Dos t e rc ios   de   t odos  los  la t inoamericanos  viven  en áreas urbanas,  
Y l as  ciudades  de  todos  los  tamaflos en  toda l a  Región  continúan  creciendo 
a tasas que  exceden e l  4% anua l  (World  Resources   Inst i tute ,   1988) .  
Impulsada  por l a  migración  de las áreas r u r a l e s  y las a l t a s  tasas de 
fecundidad, l a  urbanización  ha  producido  profundos  cambios  sociales Y 
económicos  en  toda  América  Latina. Las  ciudades se han  convert ido  en e l  
s i t i o  donde estén  mil lones  de  personas  que  viven  en un n i v e l   d e   s u b s i s -  
tenc ia   bás ico .  Para f ines   del   decenio  de  1990,  e l  90% de  quienes  viven 
en l a  pobreza   absolu ta   en  América Lat ina  y e l  C a r i b e   r e s i d i r á   e n  
ciudades,   según las e s t imac iones   de l  Banco Mundial. 

2.4 Pobreza y de t e r io ro   ambien ta l  

La pobreza es t a n t o  una causa como un e f e c t o   d e l   d e t e r i o r o  ambien- 
t a l  (Schramm y Warford,  1989). La f a l t a   d e  una i n f r a e s t r u c t u r a  y de 
s e r v i c i o s   b á s i c o s  que  normalmente c a r a c t e r i z a n  a las v iv i endas   de   l o s  
pobres   determinan  los   diversos   grados  de  contaminación:  e l  aumento de  
desechos humanos, i n d u s t r i a l e s  y agr ícolas   en  los   ambientes   empobrecidos.  
Por o t r o   l a d o ,  l o s  problemas  ambientales y e1 de te r io ro   de l   ambien te   b i en  
pueden  conducir a l  empobrecimiento  de  determinados  sectores  de l a  
población. Hay muchos casos  en l a  Región  en  que l a  containinación  urbana 
e i n d u s t r i a l  han  degradado los ecos is temas   cos te ros   has ta  e l  punto  de  su 
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ex t inc ión .  En o t r o s   c a s o s  l a  tierra se ha  perdido y l a  d e s e r t i f i c a c i ó n  
ha  avanzado, como consecuencia  de l a  de fo res t ac ión  y l a  ap l i cac ión   de  
e s t r a t e g i a s   d e   d e s a r r o l l o   e r r ó n e a s .  Las pérd idas   de   p roduct iv idad  
resul tantes   han  s ignif icado  desempleo y pobreza para las comunidades  que 
vivían  en  aquel los   ecosis temas  ahora  degradados  (Leonard,   1989,   1989a) .  

2.5 I n d u s t r i a  Y ene rg ía  

Muchas f á b r i c a s  y o t r a s   i n s t a l a c i o n e s ,  ta les  como plantas   genera-  
doras   de   energ ía  e léctr ica ,  r e f i n e r í a s   d e   p e t r ó l e o ,   t e n e r í a s ,   p r o c e s a -  
doras   de  material p l á s t i c o  y hospi ta les ,   producen  grandes  cant idades  de 
desechos.  Los d e s e c h o s   i n d u s t r i a l e s   i n c l u y e n   l o d o   d e   a l c a n t a r i l l a d o ,  
desechos  aceitosos,   cadmio, plomo y soluciones  químicas   usadas  que 
cont ienen  una var iedad   de   sus tanc ias   pe l igrosas .  Se estima que   en t r e  e l  
1 y e l  4% de  todos l o s  desechos   indus t r ia les   son   tóx icos .  En América 
Lat ina  y e l  Car ibe   ex is ten   pocas   ins ta lac iones  para reciclar los   desechos  
pe l ig rosos  o e l imina r los   en  forma  segura, y muchas i n d u s t r i a s  no t r a t a n  
l a s   a g u a s   r e s i d u a l e s .  

La producción y e l  uso  de  energía   son  esenciales   para  e l  d e s a r r o l l o  
socioeconómico,   pero  incluyen  a lgunos  r iesgos  para  l a  s a l u d   t a n t o   d e  10s 
productores  como de l o s  consumidores. La producción  de  todos l o s  t i p o s  
de   ene rg ía  es a menudo pe l ig rosa  para l o s   t r a b a j a d o r e s :  es bien  conocido 
e l  número de  accidentes   asociados  con l a  ex t racc ión   de l   carbón,   aunque  
es tudios   rec ien tes   han   demost rado   que  l a  recogida  de leña reclama más d e  
10 veces más vidas  para l a  misma producción  de  energía (UNEP, 1986). La 
quema de  carbón, aceite,  gas,  madera y o t ros   combust ib les   o rgánicos  es 
una fuente   p r inc ipa l   de   contaminac ión   de l  aire.  

2.6 Alimentos y a g r i c u l t u r a  

A medida  que  aumentaba l a  demanda de   a l imentos ,   los   es fuerzos   por  
incrementar  l a  producción  de  cul t ivos,  como e l  uso  en  gran escala de  
p l agu ic idas ,  e l  r i ego  y l a  construcción  de represas, han  afectado a l  
ambiente  de muchas formas. E l  empleo intensivo  de  plaguicidas   ha  causado 
que   l o s   t r aba jadores   ag r í co la s  y las personas  que  viven  en  los campos 
cercanos  se vean  expuestos a n ive les   pe l igrosos   de   esos   p roductos  
químicos. Un e s tud io   r ea l i zado   en  Honduras  reveló  que e l  10%  de l o s  
t r aba jadores   ag r í co la s   expues tos  a i n s e c t i c i d a s   ó r g a n o - f o s f ó r i c o s   a c u s ó  
s ín tomas   c l ín icos   de   in toxicac ión  y o t r o  30% resu l tó   a s in tomát i co ,   pe ro  
en   p ruebas   de   l abo ra to r io  se de terminó   que   habían   s ido   a fec tados .  
Además, en muchos pa í se s  l a  cadena  a l imentar ia  y e l  abas tec imiento   de  
agua  han  sido  contaminados.  Por  ejemplo, un e s t u d i o  hecho en  Paraguay 
encont ró   res iduos   de   insec t ic idas   en  la  carne y 10s peces,  y a l t o s  
n ive les   de   mercur io  y a r sén ico   en  las o r i l l a s   d e  l o s  r í o s  (IIED,  1985). 
La mortalidad  por e l  uso  de  plaguicidas  es considerable:  se estima que 
en t r e   1971  y 1976  murieron  19,330  personas  por  intoxicación  debida a 
in sec t i c idas   en   c inco  países centroamericanos  (Leonard,  1987). 
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2.7  Recursos  naturales y v i d a   s i l v e s t r e  

Cada afio se des t ruyen  cerca de 5,4  mil lones   de   hec tá reas   de  
bosques   t rop ica les  y montes  maderables  en América Lat ina  y e l  Caribe 
(WRI, 1988). La mayor parte de esta de fo res t ac ión  se debe a l  despe je   de  
l a  t ierra  para c u l t i v a r   a l i m e n t o s  o productos   básicos  generadores   de 
d i v i s a s ,  como l a  carne  de  ganado  vacuno. Las repercus iones   ambienta les  
de l a  de fo res t ac ión   i nc luyen  e l  daño a l o s   e c o s i s t e m a s   n a t u r a l e s   y ,   p o r  
t a n t o ,  promueven la  p ro l i f e rac ión   de  los vectores   causantes   de  enferme- 
dades,  poniendo en p e l i g r o  a muchas e spec ie s  raras de   p lan tas  y animales ,  
dañando l a  f e r t i l i d a d   d e   s u e l o  y contribuyendo a su   e ros ión .  Un ejemplo 
de l a  r ap idez   de l  cambio  que  sobreviene  con l a  de fo res t ac ión  es e l  a l z a  
no tab le   en  l a  prevalencia   de l a  malaria en l a  región  amazónica  del  
Brasi l - -de  51.000  casos  not i f icados  en 1970 a 560.000 en  1988. 

LOS h a b i t a t   n a t u r a l e s   d e  muchos animales y p l an ta s   han   s ido  
dañados  por l a  ampliación  de  los   asentamientos  humanos, l a  de fo res t ac ión ,  
l a  t a l a  de   á rbo le s  y l a  ag r i cu l tu ra .   p ro t ecc ión   de  10s animales y las 
p l a n t a s   c o n t r a  l a  ex t inc ión  es importante   para  l a  sa lud  humana debido a 
s u s  a p l i c a c i o n e s   a g r í c o l a s  y médicas. Tener un acervo   gené t ico   var iado  
puede  ayudar a c r ia r  animales y p l a n t a s  más f u e r t e s  y r e s i s t e n t e s  a las  
enfermedades y podría  ayudar a a l i v i a r  l a  escasez  de  alimentos  mediante 
l a  i d e n t i f i c a c i ó n   d e   p l a n t a s   n u t r i t i v a s   d e   r á p i d o   c r e c i m i e n t o .  

2.8  Recursos  hidráulicos.   océanos Y c o s t a s  

A pesar de  que l a  América Lat ina  y e l  Caribe se encuen t r an   en t r e  
l a s  áreas más ricas d e l  mundo en  cuanto a la  disponibi l idad  de  agua,   hay 
una escasez  de  agua no contaminada  para   c ier tos   segmentos  de l a  pobla- 
c ión .  Esta escasez   resu l ta   de   ins ta lac iones   inadecuadas   de   t ra tamiento  
de  aguas y de  e l iminación  de  desechos,   fa l ta   de  saneamiento  básico Y 
prácticas agr íco las   indebidas .  Los suministros  de  agua están cada  vez 
más contaminados  con  aguas  residuales,   productos  de  desechos,  metales 
pesados ,   p laguic idas ,   so lventes ,   basura  y sustancias   químicas .  

En las áreas r u r a l e s ,  e l  uso  general izado e indiscr iminado  de  
productos  agroquímicos y de  agua  res idual  para e l  r i ego   con t r ibuye  a la  
contaminación  de las aguas   subter ráneas .  Son  poco  comunes las a c t i v i -  
dades  dest inadas a pro teger  las fuentes   de  aguas  subterráneas  contra  l a  
explo tac ion   exces iva  o l a  contaminac ión;   o t ras  so lo  se encuentran  en l a s  
etapas formativas .  Debido a que es casi imposible   l impiar   de manera 
e f e c t i v a  y económica las aguas  subterráneas  contaminadas,  se debe 
cons iderar  que esa contaminación es i r r e v e r s i b l e .  En consecuencia,  l a  
prevención  de l a  contaminación  debe ser una a l t a  p r io r idad  para e l  
d e s a r r o l l o ,  así como por  razones  de  salud (CEPIS, 1987). 

A pesar de  su  importancia   ecológica,   por  mucho tiempo los océanos 
han   s ido   ver tederos   de   g randes   can t idades   de   desechos .  Los buques 
mercantes y las elnbarcaciones  de  recreo  vacían l a  basura y o t ros   desechos  
en e l  mar, que  luego  aparecen  en las c o s t a s  y ensucian las  playas y o t r a s  
zonas   cos te ras .  Las barcazas  a menudo t ranspor tan   basura  para t i rar la  en  
e l  océano, y buques  especialmente  diseñados  incineran  desechos  en e l  mar, 
donde las emisiones no son   t an   e s t r i c t amen te   con t ro l adas  como en  t ierra .  
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Una fuente   importante   de  contaminación marítima y c o s t e r a  es la  descarga  
d e  las aguas   r e s idua le s   s in  t ra tar  y otros   productos   de  desechos  que 
emanan de las  áreas m u n i c i p a l e s   l o  que o r i g i n a  l a  propagac ión   de   enfer -  
medades in fecc iosas .  Otras fuentes  de  contaminación  basadas  en l a  tierra 
son l a  producción  de  azúcar  de caña y l o s   d e s e c h o s   i n d u s t r i a l e s .  L O S  
p l á s t i c o s   a h o r a   c o n s t i t u y e n  una grave amenaza ambiental   para  l a  fauna 
marina.  Las aguas  costeras   contaminadas y l a  basura  en las playas  pueden 
per judicar   se r iamente  e l  d e s a r r o l l o   d e l   t u r i s m o ,  una fuente   impor tan te   de  
ingresos   para  muchos p a í s e s   d e  América Lat ina  y e l  Caribe.  

2 .9  Contaminación  del a i r e ,  l a  atmósfera  y e l  clima 

Más d e  50 millones  de  personas  que  viven  en las  áreas urbanas  de 
América Lat ina  y e l  Car ibe   son   a fec tadas   por   los   n ive les   insa lubres   de  
contaminación  del  aire.  En t re   l o s   p r inc ipa le s   con taminan tes   de l  a i re  
f i g u r a n  e l  d ióx ido   de   azu f re ,  l o s  óxidos   de   n i t rógeno,   par t ícu las   (po lvo  
y humo), e l  monóxido de  carbono, e l  plomo y los   h idrocarburos .  La conta-  
minación  del  a i r e  en las c iudades   r e su l t a   de  l a  ac t iv idad   manufac turera ,  
las emisiones  de  automóviles y ómnibus, l a  gene rac ión   de   e l ec t r i c idad ,  l a  
quema de  carbón y productos   de  petróleo y las i n d u s t r i a s   d e   s e r v i c i o s .  
En l a  mayoría   de  los  países la t inoamericanos se l e  añade plomo tetraetí- 
E c o  a l a  g a s o l i n a ,   l o  que  produce  par t ículas   de plomo que  son  trans- 
portadas  por  e l  a i r e .  Las reacciones  fotoquímicas   en e l  a i r e  c rean  
ozono, una s u s t a n c i a  muy r e a c t i v a  y tóx ica .  

Los c i e n t í f i c o s  se preocupan  cada  vez más de l   e f ec to   i nve rnade ro ,  
según e l  cua l  e l  dióxido  de  carbono,  metano, ozono, c lorof luorocarbonos 
(CFC), óx ido   n i t roso  y o t r o s   g a s e s   r e s i d u a l e s  se acumulan  en l a  atmósfera 
i n f e r i o r  y a t r apan  e l  c a l o r ,   l o  que  con  toda  probabilidad  conducirá a 
temperaturas  medias más a l tas  en  todo e l  mundo. Incluso un  aumento l e v e  
de  l a  temperatura  causaría  cambios  radicales:   incremento  en e l  n i v e l   d e  
los   océanos ,   pérd ida   de  tierras agr íco las ,   desp lazamiento   de   poblac iones  
y una  enorme reducción  de las  t i e r r a s   c o s t e r a s  y playas.  E l  po tenc ia l  
para   ca tás t rofes   na tura les   t ambién   podr ía   aumentar  s i  sub ie ra  e l  n i v e l   d e  
las aguas  de l o s  océanos ya que e s t o  a l terar ía  e l  regimen  pluvial  y 
aumentaría l a  f recuencia  e in t ens idad   de   c i c lones  y huracanes,   que 
podr ían  ser c a t a s t r ó f i c o s   p a r a  muchas áreas, e n t r e  e l las  la  Cuenca d e l  
Caribe y un gran  número de   c iudades   cos te ras  como Rio de   J ane i ro ,  Buenos 
Aires,  Montevideo, Panamá, y Guayaquil. 

2.10 Productos  químicos  en e l  ambiente 

La preva lenc ia   de  l o s  productos  químicos  en e l  ambiente  ha aumen- 
tado  notablemente  en l o s  úl t imos  decenios .  Aparte de l o s  problemas  de 
10s productos   químicos  agr ícolas  y l o s  desechos  tóxicos,  ya considerados,  
l o s  productos  químicos se emplean más comúnmente en  e l  hogar ,   en e l  
procesamiento  de  alimentos y en   o t ras   ap l icac iones   comerc ia les  y de 
t r a n s p o r t e .  E l  problema es de muchas f a c e t a s  e incluye  elementos como: 
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- l a  exposición a in tox icac iones ,  quemaduras y traumas de  l as  
pe r sonas ,   en t r e  e l las  l o s  n iños  y l o s  a n a l f a b e t o s ,  poco 
fami l ia r izadas   con  l o s  r iesgos   de   los   p roductos   qu ímicos   en  e l  
uso   co r r i en te ;  

- 10s cont ro les   in te rnac iona les   def ic ien tes   de l   comerc io   de  
productos  químicos,   que es causa de  que c ier tas  s u s t a n c i a s  
prohib idas   en  un país  se of rezcan  a la  venta  en o t r o s ;  y 

- las ca tás t rofes   de   var iada   magni tud ,   en  las que  explosiones Y 
o t r a s   f u g a s  enormes  de  contaminantes  han  matado,  incapacitado e 
inducido  enfermedades  graves  en  cientos o miles de  personas  en 
las ce rcan ía s .  

3 .  INTERACCIONES  PRINCIPALES ENTRE LA SALUD, EL AMBIENTE Y EL 
DESARROLLO 

Los fac tores   ambienta les   a fec tan   nega t ivamente  a la  salud  en las  
s i tuac iones   de   subdesa r ro l lo  y e n   o t r a s   c o n d i c i o n e s   d e   d e s a r r o l l o   e r r ó n e o  
e i n s o s t e n i b l e .  E l  r e to   de   aborda r  ambos problemas sería formidable   bajo 
la  mejor  de las circunstancias  económicas,   que  actualmente no se ap l ican ,  
pues l as  economías  de  los  países en desar ro l lo   han   s ido   a fec tadas  
adversamente  por  los  cambios  en e l  comercio  mundial y l a  c rec ien te   deuda  
ex te rna .  

3.1  Riesgos  cambiantes Dara la  sa lud  

Las enfermedades  causadas  por  los  contaminantes a menudo son 
d i f í c i l e s   d e   i d e n t i f i c a r   d e  manera concluyente.   Si   bien  hay  unos POCOS 
casos   b ien   def in idos ,  como e l  agua  contaminada  que  causa  diarrea,  
t ípicamente las personas que v iven   en   ambientes   inseguros   es tán   somet idas  
a un r i e sgo  mayor de   cont raer  una enfermedad  grave, o pueden experimentar 
una agravamiento  de  una  condición  existente,  como e l  asma, que limita s u  
product ividad.  Además, las  enfermedades como e l  cáncer y e l  enfisema 
pueden ta rdar   años   en   desar ro l la rse   después   de  l a  exposición a l a s  
s u s t a n c i a s   t ó x i c a s  y la   contaminac ión   de l  a i re .  La r e l a c i ó n  entre l a  
in toxicac ión   por  plomo y e l  retraso  mental   puede ser d i f í c i l   d e   p r o b a r   e n  
un en torno   espec í f ico .  

E l  g ran  número de   fac tores   ambienta les   que   inc ide   en  la  sa lud  es 
ind ica t ivo   de   l a   comple j idad   de  l a  s i t u a c i ó n .  La mayoría  de  los  pro- 
blemas  ambientales  t ienen  causas múl t ip les  y a f e c t a n  a d i v e r s o s   s e c t o r e s ,  
e n t r e   e l l o s  e l  crecimiento  demográfico y l a  urbanización,  l a  a g r i c u l t u r a  
y e l  d e s a r r o l l o   i n d u s t r i a l ,  y l o s   e f ec tos   mu l t ip l i cadores   de   r i e sgo   de  l a  
pobreza. Como l a  contaminación  ambiental   produce una  combinación  de 
elementos  que  interactGan  en e l  cuerpo humano, una persona  desnutr ida y 
con  diarrea,  por  ejemplo,  también  puede es tar  expuesta  a l a  contaminación 
d e l  a i r e ,  q u e  puede hace r l a  más s u s c e p t i b l e  a l a  tube rcu los i s .  
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3.2 Patrones  de  enfermedad e i n c a p a c i d a d  

E n f e r m e d a d e s   t r a n s m i s i b l e s - - l a   e l i m i n a c i ó n   a n t i h i g i é n i c a   d e   e x c r e -  
mentos es una   causa   p r inc ipa l   de  l as  d i a r r e a s   i n f a n t i l e s ,  las  i n f e c c i o n e s  
g a s t r o e n t é r i c a s ,  l a s  e n f e r m e d a d e s   p a r a s i t a r i a s ,   i n c l u i d a  l a  enfermedad  de 
Chagas y la  e s q u i s t o s o m i a s i s ,   c u y a   i n c i d e n c i a   e n   a l g u n a s   c i u d a d e s  es tá  
v i n c u l a d a  a la  impor tac ión   de   o rganismos   pa tógenos   por  l as  migrac iones   de  
áreas rurales endémicas,  y a l  a sen tamien to   de  las pe r sonas   pobres   en  
t i e r ras  pan tanosas  y propensas  a inundación.  E l  d rena je   inadecuado  de  
las aguas   es tancadas   t ambién   fomenta  la c r ía  d e   v e c t o r e s  y l as  i n f e c c i o -  
nes   po r   con tac to .  Los sistemas p ú b l i c o s   d e   d r e n a j e ,   c u a n d o   e x i s t e n ,  no 
s i e m p r e   s o n   m a n t e n i d o s   p a r a   e v i t a r   o b s t r u c c i o n e s  y ro tu ras   que   p ropor -  
c i o n a n   s i t i o s   p a r a  l a  cría de   vec to res .  

La e l i m i n a c i ó n   i n a d e c u a d a   d e   l o s   d e s e c h o s   s ó l i d o s   c o n t r i b u y e  a la  
propagación  de l as  e n f e r m e d a d e s   g a s t r o i n t e s t i n a l e s  y p a r a s i t a r i a s ,   p r i n c i -  
palmente a t r a v é s   d e  l a  cría a c e l e r a d a   d e   v e c t o r e s ,   t a n t o   i n s e c t o s  como 
roedores .  E l  problema se agudiza   en  las áreas u r b a n a s   d o n d e   l o s   p a t r o n e s  
de  consumo  aumentan la  g e n e r a c i ó n   d e   l o s   d e s e c h o s   s ó l i d o s  y donde las 
a d m i n i s t r a c i o n e s   m u n i c i p a l e s   c a r e c e n   d e   l o s   r e c u r s o s   p a r a   r e c o g e r  l a  
basu ra ,   excep to   en  las  áreas r e s i d e n c i a l e s   i m p o r t a n t e s ,  y e l i m i n a r l a s   d e  
otra   forma  que no sea t i r á n d o l a s   e n   v e r t e d e r o s   p e r i u r b a n o s   e n   m e d i o   d e  
a s e n t a m i e n t o s   d e   p r e c a r i s t a s .  

Las enfermedades no t r a n s m i s i b l e s  y lo s   t r aumas   son  e l  r e s u l t a d o  
de una p r o t e c c i ó n   i n a d e c u a d a   c o n t r a  l o s  e l emen tos ,   v iv i endas   de   d i seño  
i n s e g u r o ,   p r o t e c c i ó n   i n a d e c u a d a   c o n t r a   c a t á s t r o f e s   n a t u r a l e s  como terre- 
motos,   huracanes e inundac iones ,  y e l  uso de materiales d e   c o n s t r u c c i ó n  
p e l i g r o s o s ,  como pin turas   con   base   de   p lomo,   amianto ,   c reosota  y pro- 
d u c t o s   s i n t é t i c o s   q u e   e m i t e n   g a s e s   t ó x i c o s .  

A medida  que ha empeorado la  con taminac ión   de l  a i re  en las  ciuda-  
d e s ,  se puede   observar  s u  e f e c t o   s o b r e  la  m o r t a l i d a d  y l a  m o r b i l i d a d ,  a 
p e s a r  de las me jo ras   no tab le s   en  las  tasas g e n e r a l e s   d e   s u p e r v i v e n c i a .  
Por  ejemplo, l as  defunciones   en  l a  Ciudad   de   México   a t r ibu idas  a l  cáncer, 
l a  influenza/ y l a  neumonía se han  sextupl icado  desde  1956,  y l a s  defun- 
c iones   deb ida& a las en fe rmedades   ca rd iovascu la re s  se han c u a d r u p l i c a d o .  
En forma similar, las muertes  de  personas  mayores  de 6 5  a ñ o s   d e b i d a s  a 
b r o n q u i t i s ,   e n f i s e m a  y asma aumentaron e l  12% e n t r e   1 9 7 8  y 1984. 

b l   aumento   en  l a  i n d u s t r i a l i z a c i ó n  está acompañado  de un mayor 
r i e s g o   d e   a c c i d e n t e s   i n d u s t r i a l e s .  Aunque no e x i s t e  un r e g i s t r o  de l o s  
a c c i d e n t e s  ' producidos   por   p roductos   qu ímicos ,  los d a t o s   d i s p o n i b l e s  
Indican  que  hubo 34 acc iden te s   en   Méx ico   en t r e   oc tub re   de   1984  y o c t u b r e  
de 1985. Como resu l tado ,   271   personas   mur ie ron  y o t r a s  2.050 s u f r i e r o n  
l e s i o n e s .  La mayoría de l o s   p a í s e s  carece d e   e s t r a t e g i a s   a d e c u a d a s   p a r a  
r e d u c i r  a l  mínimo e l  r i e s g o   d e   l o s   a c c i d e n t e s   i n d u s t r i a l e s ,   c o n t e n e r l o s  
rápidamente y r e h a b i l i t a r  las  zonas  dañadas.  

Q 
La e x p o s i c i ó n  de b a j o   n i v e l  y a l a r g o   p l a z o  a l o s   d e s e c h o s   p e l i -  

g rosos   puede   causar   p roblemas   graves   de   sa lud .   Diez   p roductos   qu ímicos  
se encuen t r an   de   o rd ina r io   en  los  ve r t ede ros   de   desechos :  e l  plomo, e l  



CE105/15  (Esp.) 
Página 10 

t r i c l o r o e t i l e n o ,  e l  cloroformo,  e l  t o l u e n o ,  e l  benceno, l o s  PCB, e l  
f e n o l ,  e l  a r s é n i c o ,  e l  cadmio y e l  cromo. S i e t e   d e   e s t o s   d i e z   p r o d u c t o s  
químicos  pueden causar c á n c e r ,  s ie te  pueden   causar   defec tos   de   nac imiento ,  
y c inco   pueden   ocas iona r   daño   gené t i co .   Se   han   i den t i f i cado   o t ros  60 
productos   químicos como potenc ia lmente   noc ivos  (OMS/PNUMA/Banco Mundial, 
1989).  

3 . 3  Grupos  de  población  sometidos a a l t o   r i e s g o  

Los pobres  son a menudo e l  p u n t o   d e   c o n t a c t o   e n t r e  l a  i n d u s t r i a l i -  
z a c i ó n  y e l  s u b d e s a r r o l l o ,  y sus   pa t rones   de   en fe rmedades   r e f l e j an  los  
problemas  de ambos campos. Del pr imero   adquieren   una   pesada   carga   de  
enfermedades   in fecc iosas  y malnut r ic ión ,   pues  e l  hacinamiento y l a  
p ro tecc ión   de f i c i en te   conducen  a l a  e x p o s i c i ó n  excesiva y a l a  v u l n e r a -  
b i l i d a d  a lo s   agen te s   pa tógenos .  Del segundo  der ivan l a  gran   var iedad   de  
enfermedades   c rónicas  y s o c i a l e s   t í p i c a s   d e  las  áreas urbanas   de  l o s  
p a í s e s   e n   d e s a r r o l l o .  Las condic iones   ambienta les   p roducidas   por  e l  
hombre ,   inc lu ida  l a  contaminación,  e l  t r á n s i t o  mal regulado ,  e l  estrés y 
l a  a l i e n a c i ó n ,   l l e v a n  a en fe rmedades   ca rd iovascu la re s ,   neop lás t i ca s  y 
menta les ,  y a a c c i d e n t e s ,   e n  e l  t r a b a j o ,   e n  e l  camino y e n  l a  casa. Las 
tasas de   en fe rmedades   ca rd iovascu la re s   en  las áreas urbanas   de  l a  Región 
son a menudo t a n  altas como las d e   l o s   p a í s e s   i n d u s t r i a l i z a d o s ,   p e r o   s i n  
10s r e c u r s o s   c o r r e s p o n d i e n t e s   p a r a   h a c e r l e s   f r e n t e .  

Niños: l a  más común d e   t o d a s  las enfermedades  de l a  n i ñ e z  es l a  
d i a r r e a .  En l a s  comunidades muy pobres,   por  ejemplo,  un  niño  puede 
c o n t r a e r  una i n f e c c i ó n   d i a r r e i c a  seis o más veces a l  año,  durando  cada 
e p i s o d i o   v a r i o s   d í a s .   S i  la  r e s p u e s t a   d e   l o s   p a d r e s   c o n s i s t e   e n   d i s m i -  
n u i r l e s  los  a l imentos  y bebidas ,   en tonces  l a  d i a r r e a   p u e d e   s i g n i f i c a r   q u e  
e l  n iño   en   desa r ro l lo  está pe rd iendo   nu t r imen to ,   en   l uga r   de   abso rbe r lo ,  
p o r   u n   t o t a l   d e   h a s t a  40 d í a s  a l  a ñ o ,   s u f i c i e n t e   p a r a   a f e c t a r  a s u  
c r e c i m i e n t o  y desa r ro l lo   no rma les .  La m a l n u t r i c i ó n  y l a  d e s n u t r i c i ó n  no 
son por  s í  s o l a s   e n f e r m e d a d e s ,   p e r o   e j e r c e n   u n   e f e c t o   m u l t i p l i c a d o r   s o b r e  
o t r a s   en fe rmedades   de  l a  n i ñ e z  (UNICEF, 1988).  

La sa lud   de  l o s  niños  también se ve  cada  vez más a f e c t a d a   p o r  l o s  
r e s iduos   qu ímicos ,  los  desechos   t óx icos ,  las  emanaciones  de l o s  automó- 
v i l e s  y d i v e r s o s   p r o d u c t o s   s i n t é t i c o s .  Esta repercus ión   puede  ser muy 
s ign i f i ca t iva .   Po r   e j emplo ,   en   1980  en la  c i u d a d   i n d u s t r i a l   d e   C u b a t a o ,  
Brasil,  40 de   cada  1.000 bebés   nac i e ron   muer tos ,   mien t r a s   que   o t ros  40 
murieron  en la  Primera semana d e   v i d a ,  l a  mayor ía   de   e l los   con   deforma-  
c i o n e s .   O t r o   f a c t o r   d e   r i e s g o   s i g n i f i c a t i v o   p a r a  l o s  n i ñ o s   p r e e s c o l a r e s  
es e l  plomo en  e l  ambiente,   que  puede  provenir  de las p in turas   con   base  
de  plomo, d e  las e m a n a c i o n e s   i n d u s t r i a l e s  y de   l o s   veh ícu los   au tomoto res .  
En 10s niños ,  e l  sistema n e r v i o s o   c e n t r a l  es muy v u l n e r a b l e  y se l e s i o n a  
f ác i lmen te   po r  l a  e x p o s i c i ó n  a l  plomo e n  e l  a m b i e n t e ,   a u n   e n   d o s i s   b a j a s .  

En e s t u d i o s   r e a l i z a d o s   r e c i e n t e m e n t e  se l l e g ó  a l a  c o n c l u s i ó n   d e  
que e l  número de   hogares   pobres  COP, mujeres  como j e f e s   d e   f a m i l i a   h a  
aumentado  rápidamente  en l o s  ba r r io s   pobres   u rbanos   de  América L a t i n a .  
Se  encontró  que,  como promedio ,   es tos   hogares   e ran  más pobres   que   o t ros  
hogares   pobres .  Asimismo, l a  pobreza  en  los  hogares  con  mujeres a l a  
cabeza  generalmente es tá  más a r r a i g a d a  y a t r i n c h e r a d a  más f i rmemente  que 
l a  pobreza  en  general ,   (Buvinic  y L y c e t t e ,  1988). 
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a Cuando se enf ren tan   con   un   de te r ioro   ambienta l   que   reduce  l a  
d i spon ib i l i dad   de  leÍía o de  agua, o l a  product ividad  de la  tierra que 
produce  sus   a l imentos ,  las muje res   ru ra l e s   pobres  a menudo no t i e n e n   o t r o  
remedio  que  t rabajar  más duro   t an   so lo   pa ra   sob rev iv i r .   Es to   sub raya  e l  
hecho  de  que l o s  l a z o s   e n t r e  l a  des t rucc ión   de l   ambiente  y l a  pobreza 
pueden ser par t icu larmente   g raves  para los   hogares   d i r ig idos   por   mujeres ,  
y que l a  carga de  compensar l a  d e s t r u c c i ó n   d e   l o s   r e c u r s o s   n a t u r a l e s  
recae con más peso  sobre las mujeres   de  los   hogares   pobres .  

E l  e s t a d o   d e   s a l u d   d e   l o s   t r a b a j a d o r e s   e n   l o s   p a í s e s   e n   d e s a r r o l l o  
es d i f í c i l   d e   d e t e r m i n a r .  La c reac ión   de  una  imagen exacta de la inci- 
denc ia   de  las les iones   ocupac iona les  es complicada  por l a  escasa n o t i f i -  
cación  de  casos,   que se cree r e f l e j a  t a l  vez e l  30% de  todas las l e s i o n e s  
ocupacionales .  A menudo, e l  ambiente   de   t raba jo   cont r ibuye  a l a  mala 
s a l u d ,  ya sea a causa  de l a  exposición a s u s t a n c i a s   t ó x i c a s  o a las 
l e s i o n e s   r e s u l t a n t e s   d e   a c c i d e n t e s .  

En las Américas, l o s  r i e s g o s   e s p e c í f i c o s   d e  l o s  t r aba jadores  
a g r í c o l a s   r e q u i e r e n   a t e n c i d n   e s p e c i a l .  E l  uso  de  los   productos   químicos 
tóxicos  en l a  a g r i c u l t u r a   e n  las  Américas ha  aumentado e n t r e  un 25% y un 
50% duran te   l o s   ú l t imos   d i ez   años  ( OMS, 1989a; OPS, 1987) .  E s  op in ión  
g e n e r a l  que este aumento no ha ido  acompaflado de  mejores  procedimientos 
para l a  pro tecc ión   de  l o s  t r aba jadores ,  y no es de  sorprender   que l a  
ap l i cac ión   i nd i sc r iminada   de  l o s  p laguic idas   t ambién   a fec te  a l o s  
consumidores.  Por  ejemplo, se sabe  que l a  l eche   ma te rna   con t i ene   a l to s  
n ive les   de   var ios   p laguic idas   en  las  áreas donde l o s   a l i m e n t o s   e s t á n  
contaminados. 

O 
4. RESPUESTA A LAS NECESIDADES DE SALUD AMBIENTAL EN LAS AMERICAS 

4.1  Conceptos  orientadores  para l a  salud  ambiental   en l a  década  de 10s 
noventa 

Una de las características fundamentales  del   fomento  de  salud y l a  
salud  públ ica   en l a  década  de l o s  noventa será la necesidad  de  que  tenga 
una pe r spec t iva   eco lóg ica  mucho más f u e r t e .  Esta observación se puede 
ex t r apo la r   f ác i lmen te   de l   ú l t imo   decen io ,   du ran te  e l  cua l   surg ió   una  
nueva gama de  cuest iones  de  salud.  Este cambio se puede d e s c r i b i r  como 
un crec imiento   en  los  conglomerados  de  r iesgo  resul tantes   de  una  gran 
var iedad   de   r iesgos  y desas t r e s   ambien ta l e s   desc r i to s   en  l a  secc ión  2 d e  
este documento. Esos conglomerados  de  r iesgos  t ienden a ser acumulativos 
Y s i n é r g i c o s ,  no t i enen  una causa clara y no se p res t an  a expl icac iones  
s imples  y d i r ec t a s   de   causa  y e f e c t o .  

La pe rcepc ión   soc i a l   de l   r i e sgo   ambien ta l  está aumentando y 
a fec tando a l a  r e s p u e s t a   p o l í t i c a   d e  l as  personas.  Han surg ido  demandas 
para que se haga  algo  en lo s  n i v e l e s   i n t e r n a c i o n a l ,   n a c i o n a l ,  es ta ta l  y 
l o c a l ,  y se han   hecho  propues tas   para   d iversas   es t ra teg ias  y movimientos 
de  consumidores en apoyo  de la  cont inuidad.  No obs tan te ,   l o s   gob ie rnos  
p a r e c e n   t e n e r   d i f i c u l t a d e s  para en f ren ta r   g randes  números  de temas 
ambientales ,   cada uno d e   e l l o s  con c o n s e c u e n c i a s   s o c i a l e s ,   c i e n t í f i c a s ,  
económicas y de   sa lud  muy complicadas. En ese contexto ,  es necesa r io  
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optimizar  la  cooperación  intersectorial  (horizontal), y  al mismo  tiempo 
es  preciso  crear  una  estructura  adecuada  que  permita  la  participacidn 
máxima  en  la  protección de la  salud  ambiental a nivel  local -- una que 
apoye  la  participación  "de  abajo  hacía  arriba" en la  formulación y 
ejecución  de  politicas. 

La  promoción  de  la  salud y la  protección  de  las  personas  contra 
los riesgos  ambientales  se  ha  convertido  en  parte  inseparable  de  estas 
inquietudes más amplias  respecto  del  ambiente.  Aunque  los  países  en 
desarrollo  todavía  deben  consolidar  las  medidas  sanitarias  para  tratar 
10s  problemas  "tradicionales" de la  contaminación  biológica,  la  mayoría 
de ellos  debe  combatir  "nuevos"  problemas  de  contaminación  química Y 
física,  con  Sus  efectos  complicados  sobre los estados  de  salud  físicos y 
sociales. 

La  función  del  gobierno  es  doble: 1) estimular,  fijar  la  dirección 
y apoyar  la  acción  privada y  de la  comunidad,  y 2) actuar  directamente 
para  resolver  ciertos  problemas  sociales,  mediante  los  esfuerzos 
coordinados de sus  sectores y programas  (Hardoy, 1984  y  Harpham, 1986). 

En  la  primera  de  estas  funciones,  el  gobierno  fija  las  políticas y 
las  normas  que  guían y limitan  las  actividades  públicas y privadas  que 
modifican  los  ambientes  naturales y los producidos  por  el  hombre.  El 
gobierno  también  es  llamado a actuar  como  facilitador,  para  permitir  que 
las  comunidades Y los  grupos  resuelvan  por s í  mismos  los  problemas  del 
desarrollo y la  protección  ambiental  (Surnka, 1987 y UNICEF,  1988). 

El  último  papel  incluye  dos  funciones  principales:  reglamentar  la 
manera  en  que  se  emplea  el  ambiente y hacer  las  inversiones  necesarias en 
la  infraestructura  que  requieren  la  movilización  de  capital y recursos 
técnicos  que  otras  entidades  sociales  no  pueden  proporcionar.  Por  otra 
parte,  los  gobiernos son llamados a cooperar más activamente  en  la 
resolución  del  creciente  número  de  problemas  ambientales  que  transcienden 
las  fronteras  nacionales  (Banco  Mundial,  1987). 

El  equilibrio  entre  la  acción  gubernamental y privada  depende del 
carácter  del  sistema  político y económico  de  cada  país.  Sin  embargo, 
frente  al  creciente  número  de  amenazas  ambientales  para  la  salud  y  la 
supervivencia  humana,  es  probable  que  los  propios  gobiernos  desarrollen 
mayor  actividad y traten  de  aprovechar  más  la  "participación  del  pueblo", 
mediante  la  descentralización  de  sus  funciones y la  inclusión  de  las 
comunidades en la  acción  de  desarrollo  social. 

El  reto  adicional  consiste  en  mejorar  la  coherencia y coordinación 
de  las  políticas y  programas,  reduciendo  el  aislamiento  sectorial  y  la 
fragmentación  organizativa.  Debido a que los problemas  de  cómo  los  seres 
humanos  emplean  el  ambiente  están  tan  entrelazados y son tan  interdepen- 
dientes,  las  respuestas a esos  problemas se deben  integrar  en  conse- 
cuencia  (Schaefer,  1981 y OPS,  1987). .. 
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4.2 Liderazgo  en materia de  salud  ambiental  

P a r a   c o n t r i b u i r  a esos  enfoques  coherentes ,  e l  sector   salud  debe 
poder   contes ta r   con   es t ra teg ias   que   cor respondan a l o s  nuevos  patrones  de 
r i e s g o .  Estas e s t r a t e g i a s   t i e n e n   q u e  i r  más al lá  de  los  manejos  que 
ocur ren   dent ro   de  l o s  a c t u a l e s  sistemas y enfoques  fragmentados, Y 
necesi ten  encontrar   nuevos  enfoques a las p o l í t i c a s   l o c a l e s ,   n a c i o n a l e s  y 
globales  (Kickbush,  1987).  Tales e s t r a t e g i a s   c o n s i d e r a r á n  e l  ambiente y 
l a  sa lud  como recursos   soc ia les   que  l a  sociedad t i e n e  l a  responsabi l idad  
genera l   de   p ro teger .  

Esas ac t iv idades   deben   rea l izarse   en  un marco de   cua t ro   va lores  
básicos  que  son l a  base  de un enfoque   só l ido   de  la  a tenc ión   de  l a  sa lud :  
l a  equidad y l a  universa l idad   de  l a  atención, l a  p a r t i c i p a c i ó n ,  l a  
e f i c i e n c i a  y la in tegrac ión   (Guerra   de  Macedo, 1988). 

La equidad  implica un  compromiso  con l a  j u s t i c i a   s o c i a l ,   p a r a  
remediar   desigualdades  profundamente  arraigadas.   Requiere  un e s fue rzo  
para   asegurar   que  cada  persona  de  nuestras   sociedades pueda goza r   de l  
derecho a la salud,   mediante  una pro tecc ión  y acceso   i gua le s  y adecuados 
a l o s   s e r v i c i o s   n e c e s a r i o s ,  que es la  expresión más t ang ib le   de  l a  sa lud  
para   todos.  

La p a r t i c i p a c i ó n  es e l  e s t ab lec imien to   de  una relación  de  respon-  
s a b i l i d a d  mutua e n t r e   l o s  sistemas de   sa lud  y l a  sociedad a l a  q u e   e l l o s  
s i rven :  los  ind iv iduos ,  l o s  grupos, las comunidades y l as  organizacio-  
nes. Esta r e l ac ión   pe rmi t e  e l  d e s a r r o l l o   d e  una conc ienc ia   c ív i ca   en   p ro  
d e  l a  salud y de l a  responsabi l idad  de  todos  para   su  conservación.  Se 
debe   incent ivar  y f a c i l i t a r  l a  par t ic ipación  informada y responsable   de 
l a s  comunidades  en las decis iones  que  afectan a la  e jecuc ión  y evaluación 
de  los   programas y ac t iv idades   de   s a lud .  

L a  e f i c i e n c i a   p e r m i t e   u t i l i z a r  l o s  r ecu r sos   d i spon ib le s   de  l a  
manera más apropiada   pos ib le ,   de  modo que  resul ten  adecuados para 
s a t i s f a c e r  las  necesidades reales y c rec i en te s   de  l a  población  en  toda la 
Región.  Considerar l a  e f i c i e n c i a  como un   va lo r   s ign i f i ca   que  se debe 
entender  que es una responsabi l idad   soc ia l   compar t ida   por   todos ,  y que l a  
e f i c i e n c i a  es e s e n c i a l  para a l canza r  las o t ras   d imens iones   de  l a  sa lud   en  
este contexto.  

La i n t eg rac ión  se r e f i e r e  a re lac ionar   cor rec tamente  las medidas 
de  salud--promoción,  prevención,  recuperación y r e h a b i l i t a c i ó n ,   e n   t o d o s  
l o s   n i v e l e s  y con continuidad--y a promover l a  salud  mediante  e l  proceso 
de   desa r ro l lo .  

4.3 Funciones  del   l iderazgo  en materia de  salud  ambiental  

Para   cont ro la r   e f icazmente  l o s  r iesgos   ambienta les  para l a  sa lud ,  
de  acuerdo con o t r o s   s e c t o r e s  y con las comunidades, 10s l í d e r e s   d e l  
s ec to r   s a lud   deben   l l eva r  a cabo  dos clases de  funciones:  l as  funciones 
c e n t r a l e s  que   deberá   rea l izar   d i rec tamente  e l  Minis ter io   de  Salud,  y las  
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func iones   a seso ras   que  se l l e v a r á n  a c a b o   i n f l u y e n d o   e n   o t r a s   o r g a n i -  
zac iones  Y apoyándolas .  En t é r m i n o s   g e n e r a l e s ,  las f u n c i o n e s   c e n t r a l e s  
t i e n d e n  a estar más r e l a c i o n a d a s  más con l a  i d e n t i f i c a c i ó n  y e v a l u a c i ó n  
d e   d i v e r s o s   r i e s g o s  y p e l i g r o s   d e  l a  sa lud   ambien ta l ,  así  como con e l  
d e s a r r o l l o   d e   r e c u r s o s ,   m i e n t r a s   q u e  las f u n c i o n e s   a s e s o r a s   t i e n e n   q u e  
v e r  más con l a  g e s t i ó n  y con t ro l   de   l o s   p rob lemas   ambien ta l e s .  Las 
func iones   de  los  dos  grupos  obviamente se t r a s l apan ,   ya   que  las  f u n c i o n e s  
c e n t r a l e s   ( a d i e s t r a m i e n t o ,   p r o v i s i ó n   d e   i n f o r m a c i ó n   c o y u n t u r a l  y c i e n -  
t í f i c a )  a menudo apoyan las c o n t r i b u c i o n e s   d e   o t r o s   o r g a n i s m o s  a l  
mejoramiento  de l a  sa lud   ambien ta l .  

Func iones   cen t r a l e s  

La a u t o r i d a d   n a c i o n a l   d e   s a l u d   d e b e   t e n e r  l a  capac idad   requer ida  
p a r a  : 

- abogar   por   medidas   p revent ivas   para   p ro teger  l a  s a l u d   p ú b l i c a  
con t r a   l o s   r i e sgos   ambien ta l e s ,   hac i endose   ca rgo   de  l a  r e p r e -  
s e n t a c i ó n   d e  las c o n s i d e r a c i o n e s   d e   s a l u d   e n  la  formulación  de 
las p o l í t i c a s   p ú b l i c a s ,  e incrementando e l  conocimiento   públ ico  
d e  l o s  temas de   sa lud   ambienta l   mediante  la  educación y o t r a s  
actividades  que  promuevan  comportamientos y modi f icac iones  
ambien ta l e s   que   r epe rcu tan   pos i t i vamen te   en  l a  s a l u d   d e  l a  
comunidad. 

- promover l a  capacidad  de la  comunidad  para  fomentar l a  s a l u d  
a m b i e n t a l ,   f o r t a l e c i e n d o  l a  a p t i t u d   d e  las a u t o r i d a d e s   l o c a l e s  
p a r a   l l e v a r  a cabo las f u n c i o n e s   d e s c e n t r a l i z a d a s  y promoviendo 
programas   de   es fuerzo   propio   de  l a  comunidad a f i n   d e  satis- 
f a c e r  l as  neces idades   de   s egur idad   en   l o   que   r e spec ta  a l  
abas t ec imien to   de   agua ,  e l  manejo   de   desechos   só l idos   ( inc lu-  
yendo e l  r e c i c l a j e )  y l a  v i v i e n d a   h i g i é n i c a .  

- e v a l u a r   l o s   r i e s g o s  y s u s   e f e c t o s   s o b r e  l a  s a l u d ,   i d e n t i f i c a n d o  
l a s  amenazas  que  entraHan  para la  s a l u d  las p r á c t i c a s  y condi- 
c i o n e s   a m b i e n t a l e s   e x i s t e n t e s  y l a s  a c t i v i d a d e s  y cambios 
p ropues tos   en   r e l ac ión   con  l a  v iv ienda ,  l a  o c u p a c i ó n ,   l o s  
p r o c e s o s   i n d u s t r i a l e s ,  l a  g e n e r a c i ó n   d e   e n e r g í a ,   l o s   r e c u r s o s  
h i d r á u l i c o s ,  etc.  

- mantener l a  v i g i l a n c i a   e p i d e m i o l ó g i c a   d e  las  enfermedades 
r e l ac ionadas   con  e l  ambiente,  informando a l o s   d i r e c t i v o s   d e  
las  agenc ia s   de   s a lud  y d e   o t r o   t i p o ,   s o b r e  la  s i t u a c i ó n  y las 
t e n d e n c i a s   e n  e l  e s t a d o   d e   s a l u d   d e  las  comunidades y las 
pob lac iones   en   l o   que  se r e f i e r e  a l o s   r i e s g o s   a m b i e n t a l e s   p a r a  
l a  s a l u d .  

- c a p a c i t a r   p e r s o n a l   e n  l a  i d e n t i f i c a c i ó n  y l a  prevención  de l o s  
r iesgos   de   sa lud   ambienta l ,   inc luyendo e l  p e r s o n a l   d e   s a l u d  
p ú b l i c a  y e l  personal   médico ,  e l  p e r s o n a l   d e   o t r o s   s e c t o r e s ,  
como l a  a g r i c u l t u r a  y e l  t r a b a j o ,   c u y a s   r e s p o n s a b i l i d a d e s  les  
p e r m i t e n   a f e c t a r  a las condic iones   de   segur idad  y e l  uso  de l o s  
productos   químicos,  y l o s   a u x i l i a r e s  y v o l u n t a r i o s   d e  la 
comunidad. 
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- admin i s t r a r  y ope ra r   l o s   p rog ramas   de   con t ro l   ambien ta l  
as ignados  a l a  au to r idad   de   s a lud  y tomar   i n i c i a t ivas   pa ra  
mejorar l a  cooperación y c o o r d i n a c i ó n   i n t e r s e c t o r i a l e s   e n  
d i f e ren te s   n ive l e s   de l   p roceso   dec i so r io   de  las  agencias  
nac iona les  y de  l a  comunidad, para enfocar  y r e s o l v e r   l o s  
problemas  desde  un  punto  de v i s ta  h o l í s t i c o  y p o l i f a s é t i c o .  

- formular y poner   en  práct ica   programas  de  preparat ivos  para  
s i t uac iones   de   emergenc ia   pa ra   hace r   f r en te  a c a t á s t r o f e s  
na tura les   ( te r remotos ,   e rupc iones   vo lcánicas ,   des l izamientos   de  
tierra) y a acc identes   re lac ionados   con   ac t iv idades  humanas 
(aver ías   en   p lan tas   nuc leares ,   der rames   de   p roductos   qu ímicos  Y 
ver t ido  masivo  de  contaminantes) .  

Funciones  asesoras  

Del mismo  modo, l a  autor idad  nacional   de  salud  debe  tener  l a  capa- 
c idad   necesar ia   para :  

- p a r t i c i p a r  en la  formulación  de  normas,  disposiciones y 
leg is lac ión ,   p roporc ionando la  i n f o r m a c i ó n   c i e n t í f i c a  y t é c n i c a  
necesa r i a ,   o rgan izando   l o s   r ecu r sos   consu l t ivos  en e l  proceso 
de  formulación,  y ayudando a l o s  l í d e r e s   l e g i s l a t i v o s  y 
adminis t ra t ivos   en  la redacción y r ev i s ión   de  las propuestas .  

- colaborar   en  las evaluaciones  de l a  repercus ión   ambienta l ,  
proporcionando  información  sobre  los  aspectos  de  salud  de los 
cambios  ambientales  propuestos y pa r t i c ipando   en  l a  v i g i l a n c i a  
de  l a  e jecuc ión .  

- r ea l i za r   eva luac iones   de   l o s   da tos   ambien ta l e s ,   i n t e rp re t ando  
las  consecuencias   que  acarrean  para  l a  s a l u d   l o s   d a t o s  
recogidos  de modo r u t i n a r i o   e n  la v ig i l anc ia   ambien ta l  o 
mediante   es tudios   espec ia les .  

- p a r t i c i p a r   e n  l a  c o o p e r a c i ó n   i n t e r s e c t o r i a l   e n t r e  las 
au to r idades   de   s a lud   púb l i ca  y l as  a u t o r i d a d e s   d e   d e s a r r o l l o  
económico,  prestando especial a t enc ión  a la  prevención  de  los  
r iesgos  ambientales   que  surgen  de l o s  p royec tos   de   desa r ro l lo  
en   d ive r sos   s ec to res  y apoyando l a  creación  de  capacidades 
bás i cas  para e l  d e s a r r o l l o   s o c i a l  y l a  mejora  ambiental .  

Aunque cada  función se ha t ra tado   por   separado ,   in te rac túan  y son 
mutuamente  dependientes;  forman  un  conjunto.  Por  ejemplo, l a  promoción 
d e  l a  sa lud  es de poco va lo r  s i  no se basa  en  información  confiable  y no 
se apl ica   ampl iamente   en   d iversos   sec tores  y en las comunidades. Y un 
programa  de  control  gubernamental  que no obtenga la  cooperación y la  
p a r t i c i p a c i ó n   a c t i v a   d e  las i n d u s t r i a s  y las comunidades  puede  hacer  poco 
más que  una cont r ibuc ión   s imból ica  a l a  salud  ambiental .  

S i  se q u i e r e   e v i t a r   q u e  las d iversas   func iones  se  r e a l i c e n  como 
espec ia l izac iones   a i s ladas ,   su   cumpl imiento   debe   reg i rse   por  una 
es t ra teg ia   in tegra l   de   sa lud   ambienta l   que   responda  a las preguntas:  
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¿Qué se debe  hacer?  ¿Sobre  qué se i n f l u i r á ?  ¿De qué modo se ejercerá 
esa in f luenc ia?  ¿Qué se debe   rea l izar   para   hacer  este t r a b a j o ?  La 
r e spues t a  a esta úl t ima pregunta  apunta a l a  neces idad   de   es tab lecer   una  
sub-estrategia  encaminada a d e s a r r o l l a r   l o s   r e c u r s o s   r e q u e r i d o s  para 
poner  en práctica l a  e s t r a t e g i a .   E s t o  puede  ayudar a h a c e r   d e l  
d e s a r r o l l o   d e  l o s  r ecu r sos  una labor   coherente ,   apropiada y e f i c i e n t e .  

4 . 4  Recursos para la  salud  ambiental  

Se r equ ie re  una var iedad  apropiada  de  recursos  para  que l o s  países 
y sus organismos,  incluidos,   aunque no exc lus ivamente ,   los   min is te r ios   de  
s a l u d ,   l l e v e n  a cabo  sus  funciones  en e l  campo de la salud  ambiental .  
Además de l o s  recursos   t angib les   convencionales   ( "personal ,   d inero  y 
m a t e r i a l e s " ) ,  e l  desempefio de  estas func iones   requiere   var ios   recursos  
in t ang ib le s ,   po r   e j emplo ,   l eg i s l ac ión  y normas apropiadas,   acuerdos  de 
t r a b a j o   c o n j u n t o   e n t r e  las  organizaciones,   información,   planes ,  y 
aceptac ión  y confianza  populares .  

Dos r ecu r sos   i n t ang ib le s   ad i c iona le s   son   ca rac t e r í s t i cos   de  la 
e s t r u c t u r a   d e l   g o b i e r n o :  uno en l a  dimensión  "horizontal"   de l a  
c o o r d i n a c i ó n   i n t e r s e c t o r i a l ,  y e l  o t ro   en  l a  d imens ión   "ver t ica l"   de  la 
delegación y la descen t r a l i zac ión .  

El r ecu r so   "ho r i zon ta l "  es una o r i e n t a c i ó n  y mecanismo de   t r aba jo  
compartidos para armonizar l o s  e s fue rzos   de  l as  numerosas  organizaciones 
responsables   de  las  condiciones  ambientales   que  afectan a l a  salud.  
Tales responsabi l idades  se d i s t r ibuyen   ampl i amen te   en t r e   d i f e ren te s  
sec tores   de l   gobierno  y l a  economía. En general ,   por  ejemplo, e l  
Minis te r io   de   Traba jo  es e l  pr inc ipa l   responsable   de  l a  seguridad y l a  
salud  en e l  t r a b a j o ,  y a menudo las  responsabi l idades   para  la  pro tecc ión  
ambiental  se asignan a una agencia   de   cont ro l   ambienta l   separada  o un 
minis te r io   de   recursos   na tura les .  Ante la  aparición  de  nuevos  problemas 
ambientales  y de   sa lud  se hace necesaria una  gran  capacidad para 
armonizar las  ac t iv idades   e spec ia l i zadas   den t ro   de  10s s e c t o r e s  y e n t r e  
e l l o s   l o  cual r e q u i e r e  una ac t iv idad   v igo rosa   de   pa r t e   de  una au to r idad  
de  salud  capaz.  

En l a  d imens ión   ver t ica l ,  l a  cues t ión  es si la  capacidad para 
a c t u a r  está dis t r ibuida  adecuadamente  por   todo e l  p a í s .  Algunos países 
extensos  t ienen  recursos  en e l  n i v e l   c e n t r a l ,   p e r o  so lo  una capacidad 
l imi t ada  o nula  en la p e r i f e r i a .  E l  problema es part icularmente  agudo  en 
10s países donde las ac t iv idades   gubernamenta les   es tán  sumamente 
c e n t r a l i z a d a s ,  donde las  au to r idades   l oca l e s  y d e   d i s t r i t o   c a r e c e n   d e  
poder para adoptar   dec is iones  y recaudar  ingresos,   donde l a  capacidad 
l o c a l   d e l   g o b i e r n o  es de'bil y donde se d e s a l i e n t a  l a  acc ión   de  l a  
comunidad. En l o s  pa í se s  con áreas y poblaciones  de  grandes  dimensiones,  
l a  c e n t r a l i z a c i ó n  puede  impedir e l  desa r ro l lo   en   gene ra l  y p a r a l i z a r  e l  
d e s a r r o l l o   s o c i a l ,  que  debe  abarcar a toda la  sociedad  (Cochrane,  1983). 

4.5 Si tuac ión   en  la Región  de las Américas 

La complejidad  inherente a l  t r a b a j o   d e   s a l u d   a m b i e n t a l   h a c e   d i f í c i l  
eva luar  l a  capacidad  de l o s  países y las comunidades  para r e a l i z x l o .  Se 
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pueden  emplear  docenas  de  indicadores  para  cada  programa, y cuando  es tos  
se a p l i c a n  a áreas específ icas   del   problema  (agua y c a l i d a d   d e l  aire,  
r ad iac ión   i on izan te  y no i o n i z a n t e ) ,  se podrían  hacer   fáci lmente  más d e  
cien  mediciones.  La capac idad   de   l abora tor io   para   de te rminar  la  ca l idad  
de l   agua   po tab le  es muy d i fe ren te ,   por   e jemplo ,   de  l a  capacidad  de labo-  
r a t o r i o  para eva lua r  l a  c a l i d a d   d e l  a i r e  o l a  tox ico logía   ambienta l .  

Aunque l a  OPS ha  hecho las evaluaciones a n i v e l   d e   p a í s e s  empleando 
ind icadores  muy d e t a l l a d o s ,  l a  p resen tac ión   de  un  resumen  regional 
i n t e l i g i b l e   r e q u i e r e  e l  uso  de  indicadores  resumidos.  Tales ind icadores  
se emplearon  en una encues t a   g loba l   r ea l i zada   en  1983-1984 por  la  OPS y 
las o t r a s   Of i c inas   Reg iona le s   de  l a  OMS, a f i n   d e   e v a l u a r  l a  capacidad  de 
10s pa í ses  para c o n t r o l a r  l o s  r iesgos   ambienta les  para la  sa lud ,  y de 
nuevo en 1989,  cuando se emplearon l o s  indicadores   resumidos  indicados  en 
e l  Cuadro 1. 

Los da tos   de '  las dos  encuestas  (ver Anexo) sug ie ren  las  conclu- 
s i o n e s   s i g u i e n t e s  acerca de l a s  capacidades  de l o s  países de l a  Región en  
en l o  que  respecta a la  salud  ambiental :  

1. Cerca de dos t e r c i o s   d e   l o s  países cuya  evaluación  indicó  que 
"habían  cumplido  pocos  requisitos",   carecen  de  capacidad 
s i g n i f i c a t i v a  en e l  área de l a  salud  ambiental .   Esto se a p l i c a  
t a n t o  a l o s  p a í s e s  que  experimentan una i n d u s t r i a -   l i z a c i ó n   d e  
moderada a r áp ida ,  como a todos   l o s  países evaluados.  Solo se 
encont ró  un p a í s  en  desarrol lo   que  "cumplía  l a  mayoría  de 10s 
r e q u i s i t o s " .  

2. Ningún país  en d e s a r r o l l o   f u e   c l a s i f i c a d o   e n  l a  ca t egor í a   de  
"adecuado"  respecto  de l a  t o t a l i d a d   d e   l o s   n u e v e   i n d i c a d o r e s  
resumidos;  de  21 países en  desarrol lo   en l o s  que se h i c i e r o n  
evaluaciones  detal ladas   en  1984  (y  16  hasta  ahora  en  19891, no 
más de tres f u e r o n   c l a s i f i c a d o s  como "adecuados"  con  respecto a 
cua lqu ie ra   de  l o s  ind icadores .  Las puntuaciones  bajas   fueron 
más f r ecuen te s   en  los  ind icadores  CUMPLIMIENTO/ VIGILANCIA, 
ESTRATEGIA, EVALUACION/LABORATORIOS, PERSONAL y PARTICIPACION 
DE LA AUTORIDAD DE SALUD. 

3 .  La puntuación de las respues tas   ind icó   que  no más de tres 
autor idades   nac iona les   de   sa lud   par t ic iparon   adecuadamente   en  
l a  salud  ambiental ,  y que más de l a  mi t ad   l o   h i zo  "mínima- 
mente" o "no p a r t i c i p ó . "  (Una encues ta  similar rea l i zada   en  
1987  sobre e l  d e s a r r o l l o   r u r a l  y urbano y la  vivienda  acusó 
(OMS, 1988a)   resul tados similares en l o  que se refiere a l a  
conc ien t i zac ión   de l  MS acerca de las consecuencias  que acarrea 
e l   d e s a r r o l l o  para l a  sa lud  y l a  p a r t i c i p a c i ó n   d e l  MS en 10s 
aspec tos   de   sa lud   de  las ac t iv idades   re lac ionadas   con  l a  
vivienda y e l  desarrol lo   socioeconómico) .  
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Cuadro 1 

INDICADORES  PARA  EVALUAR LA CAPACIDAD DE LOS  PROGRAMAS 
NACIONALES PARA CONTROLAR LOS  RIESGOS DE SALUD AMBIENTAL 

Indicador  

LEGISLACION 

ESTRATEGIA 

NORMAS 

EVALUACION/ 
LABORATORIOS 

CUMPLIMIENTO/ 
V I G I L A N C I A  

PERSONAL 

COORDINACION 
INTEKSECTORIAL 

PARTICIPACION 
DE LA AUTORIDAD 
DE SALUD 

DELEGACION 
VERTICAL 

Tema 

Capacidad  normativa 

P o l í t i c a s  y delegaciones  de  autor idad  expresadas  en 
leyes   codi f icadas ,   que   o torgan   facul tad  para 
e s t a b l e c e r  y e j e c u t a r  l as  normas. 

P o l í t i c a s  para e l  c o n t r o l   d e  l a  contaminación 
incorporadas  en una e s t r a t e g i a   d e   s a l u d   a m b i e n t a l  
ampl i a  de  medio a l a rgo   p l azo .  

Normas y procedimientos  adecuados  promulgados. 

Capacidad  de  recursos 

Documentación  de l o s  problemas ,   los   r iesgos  y las  
fuentes   de  contaminación,   con  servicios   adecuados  de 
l a b o r a t o r i o .  

Vigilancia  adecuada  del  cumplimiento  de las normas, 
acompañada de l a  ap l icac ión   de   sanc iones   para   cor re-  
g i r  l a  f a l t a   d e   o b s e r v a n c i a .  

Dotación  de  personal  adecuado para e l  t r a b a j o   d e  
salud  ambiental ,   con  disposiciones para e l  ad ies -  
t ramiento   de   p rofes iona les ,   t écn icos  y a u x i l i a r e s .  

Capacidad  de  organización 

Operación  efectiva  de  un  órgano  de  coordinación  de 
pol í t icas ,   que   p revea  e l  enlace de l a  salud  ambiental  
con l a  ges t ión   ambienta l  y l a  admin i s t r ac ión   de l  
d e s a r r o l l o ,   j u n t o  con  una agenc ia   e j ecu to ra   t écn ica .  

Ejecución  fundamentada y dec id ida   de   ac t iv idades  
c o n s u l t i v a s ,   t é c n i c a s  y de  defensa  por l a  au tor idad  
nac iona l   de   sa lud  (MS). 

Asignación  de  responsabilidades y de  autor idad y 
capac idad   e jecut iva  a los n ive le s   i n t e rmed ios  Y 
l o c a l e s .  
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4. A l  comparar l o s   da tos   de  las encuestas   de  1984 y 1989 se 
observa que: 

- se han r e g i s t r a d o  cambios  en este per iodo  de  re la t ivamente 
pocos  años. Aunque l a  mayoría  han  sido  pequeños,  indican l a  
f ac t ib i l i dad   de   hace r  más cambios pos i t ivos ,   espec ia lmente  
en un periodo  en  que se r e g i s t r a  una  mayor sens ib i l i dad   con  
r e spec to  a las cuest iones  ambientales .  

- e s t o s  cambios  de  capacidad  han  s ido  insuficientes   para   que 
a lgún   pa ís   pudiera  ser inc lu ido  en la  ca t egor í a  "cumple l a  
mayoría  de  los  requisitos",   aunque  unos  cuantos  han  avanzado 
de l a  ca t egor í a  "cumple  unos  pocos r e q u i s i t o s "  a l a  de  
"cumple a lgunos   requis i tos" .  

- los indicadores   de  capacidad  respecto  de  los   cuales  l o s  
cambios  posi t ivos  fueron más f r ecuen te s  son: NORMAS, 
CUMPLIMIENTO/ VIGILANCIA y COORDINACION INTEBSECTORIAL. 

- un  número  menor de  países  ha  avanzado  en  lo  que se refiere a 
DOTACION DE PERSONAL,  PARTICIPACION DE LA AUTORIDAD DE SALUD 
y DELEGACION VERTICAL, s i  b i en   l o s   ade lan tos   a l canzados   en  
e s tos   i nd icadores  han s ido   cont ra r res tados   por   regres iones  
e n   o t r o s  países. 

- se ha  perdido  terreno  en  lo que ataÍíe a la DOTACION DE 
PERSONAL, l o  que refleja probablemente las d i f í c i l e s  
condic iones   f inanc ieras  que  imperan  en muchos pafses  y l a  
d e b i l i d a d   e n  l a  i n s t i t u c i o n a l i z a c i ó n   d e   r e c u r s o s  
suplementar ios .  

5. Debido a que un gran número de las capacidades  requeridas   para  
evaluar  y con t ro l a r   l o s   r i e sgos   ambien ta l e s   pa ra  l a  sa lud ,  se 
apoya  en l a  información, una capacidad  inadecuada  en materia 
de  información y adminis t ración  de l a  información es e s p e c i a l -  
mente inqu ie t an te .  La mayoría  de  los países necesi tan  mejorar  
considerablemente sus sistemas de  información  para l a  v i g i l a n -  
cia,  evaluación y p lan i f icac ión   de  l a  salud  ambiental .  Además, 
e s t o s  sistemas deben estar debidamente  vinculados  con  los 
sistemas de  información  sobre  administración  ambiental  y con 
l o s  sistemas de  información  de  salud,  l o s  cua le s   t i enen   que  
ser mejorados  en muchos pa íses .  

6. Se requieren  inversiones  importantes  para  aumentar  en  forma 
adecuada l a  capacidad de c o n t r o l   a n t e  e l  aumento de  Pos 
r iesgos  para  l a  sa lud .  Además de una mayor as ignac ión   de  
fondos,  es necesar io   incrementar  la capacidad de proporcionar 
conocimiento  especializado  mediante la cooperacidn  técnica.  
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5. MARCO PARA LA ACCION EN EL DECENIO 1990-2000 

5.1  Alcance y foco 

La salud  ambiental ,   quizás  más que  ningún  otro  programa, es de 
na tu ra l eza   i n t e r sec to r i a l ,   ya   que  se ocupa  de  todos  los   componentes   del  
ambiente humano. E l  con t ro l   de  l a  contaminación  ambiental  es só lo  una de 
las áreas programáticas  que se i n t e r e s a   e n  e l  ambiente y l a  sa lud .  Hay 
o t r a s ,  como e l  abastecimiento  de  agua y e l  saneamiento  (vinculados a la  
ca l idad   de l   agua   po tab le ) ,   h ig i ene   de  l a  vivienda  (vinculada a l a  
contaminación  del  a i r e  y e l  ru ido   en   i n t e r io re s ) ,   i nocu idad   de   l o s  
a l imentos   (vinculada a los  a d i t i v o s   d e   l o s   a l i m e n t o s ,   r e s i d u o s   d e  
p l agu ic idas ,   sue los  y agua  contaminados),   salud  ocupacional  (vinculada a 
fac tores   qu ímicos  y f í s i c o s   e n  e l  cen t ro   de   t r aba jo ) ,   t odos   l o s   cua le s  
ponen   de   re l ieve   aspec tos   d i fe ren tes ,   pero   espec í f icos .  E l  con t ro l   de  la 
contaminación  ambiental  está re l ac ionado   con   t odos   e s tos   f ac to re s  y con 
v a r i o s  más, como por  ejemplo, l o s  aspectos   ambientales   de las enfermedades 
t r ansmi t idas   po r   vec to res ,   l o s   f ac to re s   ambien ta l e s   i nvo luc rados   en  las  
c a r d i o p a t i a s ,  e l  cáncer ,  etc. También t i e n e  muchos v ínculos  con e l  Brea 
de l a  adminis t ración  de  recursos,   por   e jemplo,   con l a  producción  de 
ene rg ía ,  l a  a g r i c u l t u r a ,  l a  minería, l a  s i l v i c u l t u r a ,  e l  turismo, etc. 
En t o d o s   l o s   c a s o s ,   s i n  embargo, se hace   h incapié   en  l a  sa lud   de  las 
poblaciones y l a  amenaza po tenc ia l  que p l an tea  e l  de t e r io ro   ambien ta l .  

Como ya se ind icó ,  l a  de l ineac ión  a n ive l   nac iona l   de  l o s  lzmites 
de un Qrea programática  en  lo  que  respecta a l  cont ro l   de  los  r i e s g o s  
ambientales  y sus   v inculac iones  con o t r a s ,  no es enteramente   igua l   en  
todos los países de las Américas, donde l o s  programas y las  i n s t i t u c i o n e s  
pueden estar e s t ruc tu rados   de  modo d i f e r e n t e .  E s  necesa r io   cons ide ra r  
cuidadosamente este aspecto  cuando se planif ican  act ividades  de  coopera-  
c ión   t écn ica  a n i v e l   n a c i o n a l .  La e s t r a t e g i a   p a r a  l a  cooperac ión   técn ica  
t i e n e  que tener  en  cuenta estas d i f e renc ia s   pa ra  que d i chas   ac t iv idades  
sean  compatibles  con las necesidades y pr ior idades   nac iona les .  En l a  
práctica, na tura lmente ,   hay   cons iderable   dupl icac ión   en t re   los   g rupos   de  
países,   ya  que  en un momento dado l o s  pa íses   p resentan   un   desar ro l lo  
econo'mico bas tan te   des igua l  y por   diferentes   necesidades con r e spec to  a 
los   con t ro l e s   ambien ta l e s .  

La tarea a la  que hay  que  abocarse  en l a  década  de  1990  consiste 
en ampliar de  cont inuo las  capacidades  nacionales  y locales   para   que las 
au to r idades   nac iona le s  puedan i d e n t i f i c a r  y eva luar  10s p e l i g r o s  
ambien ta l e s   ex i s t en te s  y po tenc ia l e s  a medida  que  ocurren, y tomar 
medidas  preventivas y de   cont ro l   necesar ias .   &tura lmente ,  l a  ampliación 
gradual   de  las  capac idades   nac iona les   requiere   cons iderables   recursos  y 
compromisos, a s í  como l a  p l an i f i cac ión  a la rgo   p lazo ,   todo   lo   cua l   o f rece  
poco a t r a c t i v o ,   d e s d e  e l  punto   de   v i s ta   po l í t i co   debido  a que  pasará  
mucho tiempo antes   de  que las inversiones  produzcan  resul tados  tangibles  
y v i s i b l e s .  En consecuencia,  l a  e laborac ión  e i n i c i a c i ó n   d e  un programa 
in tegra l   nac iona l   de   p ro tecc ión   de  l a  salud  ambiental   debe  tener   en 
cuenta l a  meta máxima de   cont ro la r   e f icazmente  l o s  pe l ig ros   de l   ambien te  
(aire, agua ,   a l imentos ,   e tc .  ) a l o s  que es tán   expues tas  las poblaciones,  
Los es tud ios   eva lua t ivos   de  las d i v e r s a s   r u t a s  y patrones de expos ic ión  
p e r m i t i r á n   i d e n t i f i c a r  la  e s t r a t e g i a   d e   c o n t r o l   d e   r i e s g o s  m& e f e c t i v a  
en  función del cos to .  
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a Sobre l a  base  de la información  presentada  en las secc iones   an te -  
r i o r e s   d e  este documento, se recomienda  que  en el  d e s a r r o l l o   u l t e r i o r   d e  
l o s  programas  nacionales  de  salud  ambiental   en las Américas se tengan  en 
cuenta   específ icamente los s i g u i e n t e s   f a c t o r e s  y consideraciones:  

1. 

2. 

3. 

4 .  

5. 

Los cambios  en las condiciones  ambientales   es tán  produciendo 
efectos   adversos  en l a  s a l u d ,   l o s  que  probablemente  empeoren 
s i  no se controlan  mejor .  

E l  personal   de la  salud  pública  debe  aprender a pensar y a 
t raba jar   en   t é rminos   eco lógicos ,   que  les pe rmi t an   pa r t i c ipa r  
en  acciones  dest inadas a prevenir  y responder a l o s   e f e c t o s  
adversos  sobre l a  s a l u d   r e s u l t a n t e s   d e  las in t e racc iones  de: 

- cambios  de  población y patrones  de  asentamiento,  

- procesos  de  producción y sus   res iduos ,  

- generación y t ranspor te   de   energ ía ,  

- agotamiento  de  recursos  básicos,  

- cambios  en e l  ambiente   global  y 

- acercamiento a l  punto  de  saturación  de l a  capacidad  de 
r e s i s t enc ia   de l   ambien te .  

Las acciones  conjuntas   deben  incluir  a las comunidades y a 
todos los s e c t o r e s   p e r t i n e n t e s ,   e n  l o s  n i v e l e s   l o c a l ,  
in termedio,   nacional  e in t e rnac iona l .  Las ac t iv idades  que se 
prevé  cumplir  por medio de  proyectos  deben estar en  armonía 
con las metas y normas para e l  d e s a r r o l l o   s o s t e n i b l e  y e l  
b i enes t a r  humano. 

Para  que las autor idades   nac iona les   de   sa lud  desempeñen la 
funcio'n  que les cabe  en esa acción  conjunta--en  algunos 
a spec tos ,  UM función  directr iz--es   preciso que consol iden 
substancialmente  su  capacidad  operacional   en materia de   s a lud  
ambienta l ,   inc lu ida  l a  mejora  de las es t ruc tu ras ,   l o s   p rocesos  
y los  recursos .  

La r ea l i zac ión   e f i caz   de  la  función  del   sector   salud  en l o  que 
se r e f i e r e  a l  ambiente  depende  en  gran  medida  de la informa- 
c i ó n ,   c i e n t í f i c a  e i n s t i t u c i o n a l ,  a f in   de  poder   determinar  
los r i e sgos ,   eva lua r  las neces idades ,   asesorar   sobre  l as  
consecuencias  de l a  v ig i l anc ia   de   da tos  para la  s a l u d ,   f i j a r  
pr ior idades,   formular  normas e intervenciones  programáticas  
apropiadas,  y v i g i l a r   l o s   e s t a d o s  de  salud y l a  e f e c t i v i d a d  
d e l  programa. La mejora  de l a  información y d e l  manejo  de l a  
información es una necesidad  fundamental. 
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6. Dado que  los   recursos  son  s iempre  l imitados,  es p rec i so  f i j a r  
p r io r idades ,  a f i n  de  responder a los  problemas  de  salud más 
importantes   en las comunidades  locales y en  las nac iona les .  
E l  orden  de las  pr ior idades   debe  estar basado  en  información 
epidemiológica y ambiental   adecuadas.  E l  apoyo i n t e r n a c i o n a l  
ha  de estar or ien tado  a esas p r io r idades   de   l o s  países. 

5.2 Objet ivos 

A c o r t o   p l a z o   ( 1  a 5 afilas) 

a >  Para que todos   l o s   pa í se s   de  las Américas cuenten  con: 

- mediciones  básicas  de  los  problemas y las necesidades  de 
salud  ambiental ,   que  sirvan  de  apoyo a l a  f i j a c i ó n   d e  
p r io r idades  y l a  formulación  de estrategias para conso l ida r  
l a  salud  ambiental   en e l  contexto  de un d e s a r r o l l o  
s o s t e n i b l e .  

- mejor  capacidad  de  evaluar los r iesgos   der ivados   de  l o s  
fac tores   ambienta les ,  para realizar evaluaciones epidemia- 
lógicas   de   s i tuac iones   loca les  y reg iona les  y para comuni- 
car ef icazmente esa información a l  pe r sona l   d i r ec t ivo  Y l as  
partes a fec t adas .  

- cooperac ión   i n t e r sec to r i a l   en t r e   o rgan i smos   púb l i cos  y p r i -  
vados   pe r t inen te s   e s t ab lec ida   en   t odos  los  n i v e l e s ,   e s p e c i a l -  
mente e l  l o c a l ,   p a r a   l l e v a r  a cabo las funciones  de  reco- 
lecc ión ,   in te rcambio  y u t i l i z a c i 6 n   d e  l a  información; 
formulación y examen d e   p o l í t i c a s ;   p l a n i f i c a c i ó n   d e l  
desarrol lo;   programación  de las ac t iv idades   gubernamenta les ,  
pr ivadas y vo lun ta r i a s ,  y l a  d i recc ión   de  las ac t iv idades  
del  programa. 

- provis iones   bás icas  para l o s  sistemas de  información  que 
v inculan   da tos   apropiados   sobre  e l  es tado  y las tendencias  
de   sa lud ,   fac tores   ambienta les  y actividades  económicas  que 
inc iden   en  e l  ambiente. 

- modelos  apropiados  para la  pa r t i c ipac ión   comuni t a r i a  en la 
p l a n i f i c a c i ó n  y r ea l i zac ión   de   acc iones  para a l canza r  un 
desa r ro l lo   sos t en ib l e ,   en  l a  mejora  ambiental  y la  promoción 
de la sa lud .  

- programas  formulados  para  resolver  problemas  de a l t a  pr io-  
r idad ,  as í  como proyectos   para  l a  obtención  de  fondos 
nac iona les  y ex ternos .  

- l a  preparac ión   requer ida   ( inc lu ido  e l  ad ies t ramiento  y 
r ead ie s t r amien to   necesa r ios )   de   l o s   r ecu r sos  humanos c l ave  
Para la  salud  ambiental ,  y que  además  hayan  comenzado a 
r e f o r z a r  e l  p e r s o n a l   a u x i l i a r  y voluntar io   que se estime 
hace f a l t a  (con espec ia l   a t enc ión  a los  sueldos  compet i t i -  
vos, l a  promoción e n  e l  s e r v i c i o  y l o s  benef ic ios   para  l o s  
func ionar ios   públ icos) .  
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b) Para  que  la  Organización  Panamericana  de la Salud: 

- haya  establecido  redes  operativas  regionales  y  entre  países 
de  instituciones  para  apoyar  los  programas  de  países,  orga- 
nizadas  conforme a agrupaciones  de  problemas  de  salud 
ambiental  y  procesos  clave  como la estimación/evaluación Y 
la  planificación. 

- haya  patrocinado  investigaciones  operacionales  de  métodcs 
relativos  a  la  evaluación  epidemiológica  y de los factores 
de  riesgos  para  la  salud  ambiental,  para  la  participacien 
comunitaria  (incluidos  los  trabajadores  auxiliares  y  volun- 
tarios) y la  educación  de  la  comunidad  en  salud  ambiental. 

- haya  establecido  relaciones  de  trabajo  con  organismos regio- 
nales  e  internacionales  de  asistencia  para  el  desarrollo, 
tanto  para  consolidar el aspecto  de  salud  ambiental de 
importantes  proyectos  de  desarrollo,  como  para  movilizas 
fondos  para  fortalecer  los  recursos  destinados  a  la  salud 
ambiental  y  los  programas  de  los  países. 

- haya  modificado  progresivamente l o s  modelos  de  cooperaci6a 
tgcnica  con  los  países,  en  respuesta  a los acontecimientos 
nacionales en este  campo,  dando  mayor  énfasis  a 1.0s 
problemas  ecológicos  y  a  la  participación  en  el  desarrollo 
socioeconómico. 

Más largo  plazo  (5-10  aHos) 

a)  Para  que  todos los países  de  las  Américas: 

- hayan  formulado  políticas  y  programas  viables y auto- 
sostenibles  en  materia  de  salud  ambiental,  que  tomen en 
cuenta los problemas  tradicionales y nuevos  del  ambiente. 
Este  objetivo  significa  que  las  capacidades  básicas  conte- 
nidas en los  objetivos  a  corto  plazo  tendrán  que ser 
ampliadas  y  perfeccionadas,  incluidos l o s  sistemas d e  
información sector ia l / intersector ia l ,  la  evaluación  de 
riesgos,  la  vigilancia  de  la  salud  y  de  los  programas, la 
participación  de  la  comunidad,  la  acción  multisectorial,  la 
integración  con  el  desarrollo  socioeconómico,  la  dotaci6n 
del  personal  y  la  educación  comunitaria. 

- hayan  reducido  de  manera  cuantificable  los  riesgos  que 
entrarían  para  la  salud  el  deterioro  ambiental y el mal uso 
que  las  personas  hacen de  sus  ambientes  y los elementos,  y 
progresado  en  mejorar  la  base  de  recursos  ambientales 
necesaria  para  la  salud  de  futuras  generaciones. 
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b)  Para  que l a  Organización  Panamericana  de l a  Salud:  

- haya   a tendido  las  n e c e s i d a d e s   d e   l o s   p a í s e s   e n  l o  que 
respecta a l a  t r a n s f e r e n c i a   d e   i n f o r m a c i ó n   c i e n t í f i c a ,  
t é c n i c a  y coyuntura l ;  e l  asesoramiento  y o r i e n t a c i ó n   s o b r e  
métodos y procedimientos;  e l  apoyo  cont inuo  de las r e d e s   d e  
i n s t i t u c i ó n ,  y e l  apoyo  de l   desar ro l lo   de   recursos   humanos ,  
i n c l u i d o  e l  p e r f e c c i o n a m i e n t o   d e   l o s   r e c u r s o s   d e  
c a p a c i t a c i ó n  y l a  inco rporac ión   de   e l emen tos   de   s a lud  
a m b i e n t a l   e n   l o s   c u r r í c u l o s   b á s i c o s   d e   p r o f e s i o n e s  y 
d i s c i p l i n a s   a f i n e s .  

5 .3   Enfoques  nacionales  

P a r a   l o g r a r   e s t o s   o b j e t i v o s  y l levar  a cabo las  func iones  
i d e n t i f i c a d a s   e n  l a  s e c c i ó n  4.2 ,  las a u t o r i d a d e s   n a c i o n a l e s ,   i n c l u i d a s  
l a s   a u t o r i d a d e s   d e   s a l u d ,   c o n  l a  coope rac ión   t écn ica   de  l a  OPS, deben: 

L .  

3 -. 

3 .  

4.  

5 .  

Comprender mejor l o s  problemas  de l o s  p a í s e s  y r e g i o n e s   p a r t i -  
cu l a rmen te   vu lne rab le s  a l o s   e f e c t o s   a d v e r s o s   d e l   a m b i e n t e  
s o b r e  l a  sa lud .   Por   un   l ado ,  es ta  comprens ión   debiera  
i n c l u i r  l a  s i t u a c i ó n   e c o l ó g i c a ,   a m b i e n t a l  y de   s a lud   púb l i ca ,  
y por e l  o t r o ,  las l imi t ac iones   impues t a s   po r  los  f a c t o r e s  
económicos e i n s t i t u c i o n a l e s .  

Formular   es t ra teg ias   de   sa lud   ambienta l ,   dent ro   de l   marco   de  
l a  s a l u d   p a r a   t o d a s ,  para r e so lve r   e s tos   p rob lemas   du ran te  e l  
Próximo  decenio,   incluidas  las acc iones   que   hab rá   que   l l eva r  
a cabo   pa ra   e s t ab lece r  las normas, l o s  programas y l o s  
métodos  de  trabajo  con  comunidades y o t r o s   s e c t o r e s   q u e  se 
c o n s i d e r e n   n e c e s a r i o s .  Debiera p r e v e r s e   u n a   s u b - e s t r a t e g i a  
para acumular los  r e c u r s o s   n e c e s a r i o s   ( s e c c i ó n  4 . 3 ) .  Según 
e l  e s t a d o   d e  l a  información  en  cada país,  las pr imeras  
v e r s i o n e s   d e  estas e s t r a t e g i a s   p r o b a b l e m e n t e   s e a n   b a s t a n t e  
g e n e r a l e s ;  a medida  que  mejore la  información y se a d q u i e r a  
e x p e r i e n c i a ,   e s t a s   e s t r a t e g i a s  se p o d r á n   r e f i n a r  y h a c e r s e  
más específicas.  

Promover e l  d e s a r r o l l o   d e   i n t e r v e n c i o n e s   e n  l a  salud  ambien- 
t a l  como parte d e  l o s  Sistemas Locales   de  Salud (SILOS). 
Dependiendo  de l a  s i t u a c i ó n ,  sería venta joso   que  l as  respon- 
s a b i l i d a d e s   d e   s a l u d   a m b i e n t a l   a s i g n a d a s  a o t ros   o rganismos  
f u e s e n   i n t e g r a d a s  como corresponde  en la  p l a n i f i c a c i ó n  y e l  
t r a b a j o   d e  los SILOS (OPS, 1 9 8 4  y 1 9 8 9 ) .  

Es tab lece r   mecan i smos   pa ra   v ig i l a r  y eva luar ,   en   forma 
c o n t i n u a ,  e l  e s t a d o   d e  l o s  problemas  de  salud  ambiental  y e l  
progreso  y problemas  de l a  e s t r a t e g i a   d e   s a l u d   a m b i e n t a l .  

Xejorar   p rogres ivamente  l a  base  de  información  para  l a  s a l u d  
ambienta l  Y l a   c a p a c i d a d   d e l  sistema d e  sa lud   para   manejar  l a  
i n f o r m a c i ó n ,   e s t a b l e c i e n d o  las  v i n c u l a c i o n e s   i n t e r s e c t o r i a l e s  
apropiadas  



6 .  

7. 

8 .  

9. 
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Movi l izar   apoyo  po l í t i co  para l a  e s t r a t e g i a  a todos 10s 
nive les   de  l a  sociedad  nacional ,   asegurando e l  a v a l  y e l  
apoyo f inanc ie ro   de l   gob ie rno ,  así como l a  aceptación  amplia  
por las  organizaciones no gubernamentales y comuni t a r i a s ,   l o s  
grupos  de  voluntar ios  y e l  público  general ,   sacando  provecho 
de las i n q u i e t u d e s   r e l a t i v a s  a la pro tecc ión  y mejora   del  
ambient e. 

Mejorar   los   v ínculos  con e l  proceso   nac iona l   de   desar ro l lo  
socioeconómico,  trabajando  con  economistas y l í d e r e s   d e l  
d e s a r r o l l o   e n   o t r o s   s e c t o r e s ,  y e s t ab lec i endo  una función 
de f in ida   pa ra  l a  pa r t i c ipac ión   de  l a  sa lud   en  l a  formulación 
d e   p o l í t i c a s  y l a  adopción  de  decisiones  sobre  proyectos,  así 
como en l a  evaluación  de los r e s u l t a d o s   d e l   d e s a r r o l l o .  La 
representac ión   de  la salud  en e l  proceso  deberá  ocuparse 
t an to   de   p reven i r  como d e   r e d u c i r   l o s   r i e s g o s   p a r a  l a  s a l u d  
mediante   p royec tos   de   desar ro l lo  y abogando  por  una  atención 
mayor y cont inua a las n e c e s i d a d e s   d e   d e s a r r o l l o   s o c i a l .  

Mejorar l o s  vínculos  con  los  programas y ac t iv idades   en  
e jecuc ión ,  combinando e l  t raba jo   en   sa lud   ambienta l   con   o t ras  
ac t iv idades   p revent ivas   en  e l  s e c t o r   s a l u d  y promoviendo l a  
acc ión   i n t e r sec to r i a l   coo rd inada   en   l o   que  se r e f i e r e  a 10s 
aspectos   de  salud  de l a  v iv ienda ,  las condiciones  de  t rabajo,  
e l  t r a n s p o r t e ,  l a  n u t r i c i ó n ,  l a  generac ión   de   energ ía  eléc- 
t r i ca ,  la  p l an i f i cac ión   de l   u so   de  las tierras, e l  d e s a r r o l l o  
i n d u s t r i a l  y l a  reforma  agr ícola .  Se debe rán   e s t ab lece r  
v íncu los   en t r e  la  atención  pr imaria   de  salud y o t ros   p l anes  
r e l a t i v o s  a l a  organizac ión  y educación  de l a  comunidad, 
p re s t ando   a t enc ión   e spec ia l  a las pos ib i l i dades  que o f recen  
l a s  escuelas  para  aumentar l a  concien t izac ión  y promover 
comportamientos  de  salud  posit ivos.  La c reac ión  de v ínculos  
e f i c a c e s   e n t r a ñ a r á  l a  defensa ,  l a  información y las funciones 
de  adiestramiento/educación de la  autor idad  de  salud.  

Equipar   recursos humanos "centrales"  para  que  desempeñen l a s  
- func iones   soc i a l e s ,   educac iona le s ,   de   admin i s t r ac ión   de  

información y ep idemiológicas   necesar ias  , as í  como las  
funciones  de  modif icación  ambiental ,   de  la  e s t r a t e g i a   d e  
salud  ambiental--mediante l a  capac i t ac ión ,  l a  con t r a t ac ión   de  
más personal ,  e l  es tablecimiento  de  planes  de  compensación 
competi t ivos y l a  in s t i t uc ión   de   med idas   de   p ro t ecc ión   pa ra  
l a  adminis t rac ión   públ ica ,  l a  consol idación  de  capacidades 
l o c a l e s  y l a  r a c i o n a l i z a c i ó n   d e   e s t r u c t u r a s  y procedi-  
mientos   adminis t ra t ivos  para una e f i c i e n c i a  y e f e c t i v i d a d  
mayores. 

10. I d e n t i f i c a r   i n s t i t u c i o n e s   ( u n i v e r s i d a d e s  y escue las ,   consul -  
t o r e s ,   i n s t i t u t o s   d e   i n v e s t i g a c i ó n )   q u e   p o d r í a n   c o n t r i b u i r  a 
l a  programación y l a  ejecución  de la  e s t r a t e g i a  y l a  sub- 
e s t r a t e g i a   d e l   d e s a r r o l l o   d e   r e c u r s o s .   C o n c e r t a r   a c u e r d o s  
sob re   r e l ac iones  y servicios ,   incluidas--según convenga-- 
d i spos i c iones  para l a  p a r t i c i p a c i ó n   e n  las redes   reg iona les  y 
e n t r e   p a í s e s .  
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11. Pa t roc ina r  y apoyar l a  inves t igac ión   ope rac iona l   en   aque l los  
e lementos  de l a  es t ra teg ia   (por   e jemplo ,   o rganizac ión  
c o m u n i t a r i a ,   i n f l u e n c i a   s o b r e   o t r o s   s e c t o r e s ,   a s p e c t o s   d e  l a  
eva luac ión   de  las repercusiones  ambientales)   que  son 
problemáticos  en e l  p a í s .  

5.4 La función  de la OPS 

La Organización  Panamericana  de l a  Salud  puede  desempeñar una 
función  cuádruple   para  promover  una capacidad  nacional  y una acc ión  
i n t e r n a c i o n a l  mis adecuadas para c o n t r o l a r  l o s  r iesgos   ambienta les   para  
l a  sa lud .  

1. Como g e s t o r a   a n t e  l o s  países y en t idades   i n t e rnac iona le s :  
Incrementar l a  percepción y l a  comprensión y proporcionar  informa- 
c ión  y o r i en tac ión   en   r e l ac ión  con lo s   r i e sgos   pa ra  l a  sa lud  
asociados  con un ambiente   en  deter ioro.  Esta g e s t i ó n   d e b e   l l e g a r  a 
todos l o s  n i v e l e s   d e c i s o r i o s  e i n f l u i r  en la  fo rmulac ión   de   po l í t i -  
cas y l a  as ignac ión   de   recursos .  En v i s t a   d e  l a  supues ta  
p a r t i c i p a c i ó n   d é b i l   d e  las  autor idades  de  salud pública en este 
campo, l o s  minis te r ios   de   sa lud   son   un   ob je t ivo   c lave   para  l a  
promoción  por l a  OPS, que  también  debe  extenderse a las au to r idades  
nac iona les  y las o rgan izac iones   i n t e rnac iona le s   r e l ac ionadas   con  l a  
protección  ambiental ,  las obras   públ icas ,  l a  p l a n i f i c a c i ó n  y l a  
g e s t i ó n   d e l   d e s a r r o l l o  económico , la a g r i c u l t u r a  y l a  educación. 

2. Como proveedora y f a c i l i t a d o r a   d e   c o o p e r a c i ó n   t é c n i c a :   f o r t a l e c e r  
l a  capacidad  de l o s  pa í se s  para pro teger  l a  sa lud   de   todos  los 
pueblos   contra  l o s  riesgos  ambientales.   Se  debe  ayudar a l o s  
países a d e f i n i r   o b j e t i v o s  y p o l í t i c a s   c l a r o s  y a d e s a r r o l l a r  l a  
capacidad  de las i n s t i t u c i o n e s   e n   l o s  campos de l a  epidemiología y 
evaluación  ambiental ,  l a  gest ión  de  información,  e l  d e s a r r o l l o   d e  
recursos  humanos y c i e n t í f i c o s ,  l a  p l a n i f i c a c i ó n  y adminis t rac ión  
c o r r e c t a s   d e l  fomento  de l a  sa lud ,  l a  c o o r d i n a c i ó n   i n t e r s e c t o r i a l  Y 
l a  movil ización  de l as  comunidades. 

3. En su función  de  defensora y p a t r o c i n a d o r a   d e l   d e s a r r o l l o   c i e n t í f i c o  
y técnico  en la s a l u d :   d e s a r r o l l a r  y apoyar   redes   regionales  y 
subregionales   en  lo s  d iversos   aspec tos   de  l a  salud  ambiental  y s u  
adminis t ración,   u t i l izando  adecuadamente l o s  recursos   de   sus  
Centros Panamericanos-ECO en México y CEPIS e n  e l  Perú--y 
f a c i l i t a n d o  lo s  intercambios  de  información y conocimientos 
prác t icos   que   neces i tan  los  países. 

4. En SU responsabi l idad  de  apoyar  e l  t r aba jo   i n t e rnac iona l   en  
cuest iones  de  salud:   fomentar  y co laborar   en  las a c t i v i d a d e s   e n t r e  
p a í s e s  Y entre  organismos para resolver   los   problemas  ambientales  
que  repercuten  en l a  sa lud  humana y que  t rascienden las f r o n t e r a s  
nac iona les .  Su colaboración con o t r a s   o rgan izac iones   r eg iona le s  y 
mundiales es necesa r i a  para asegurar   que las p o l í t i c a s   d e   d e s a r r o l l o  
socioeconómico,  los  programas y p royec tos   de   desa r ro l lo   de   o t r a s  
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organizac iones  de a s i s t enc ia   i n t e rnac iona l   r e spondan  a l a s  inquie-  
tudes   sobre  l a  salud  ambiental  y que,   cuando  fuere   posible ,   los  
proyectos   contr ibuyan a los obje t ivos   de  l a  salud  para   todos.  La 
func ión   t r ad ic iona l   de  la  OPS de  promover la coope rac ión   i n t e r -  
nac iona l   para  e l  d e s a r r o l l o  de r ecu r sos  es también  importante  en l a  
s i t u a c i ó n   a c t u a l .  Parte i n t e g r a l   d e  esta responsabi l idad  es la  fun- 
c i ó n   r e p r e s e n t a t i v a  de la OPS p a r a   i d e n t i f i c a r   t a n t o   l o s   r e c u r s o s  
ex te rnos  de f inanc iac ión   d i spon ib le s  como los   conocimientos  
práct icos ,   colaborando  en  su  movil ización  en  apoyo de l o s  p a í s e s ,  y 
f a c i l i t a n d o  el  f l u j o  de   esos   recursos .  

La OPS necesar iamente   debe   f i j a r   p r ior idades  a las metas y as igna-  
ciones:  1) e n t r e   l o s  países a d ive r sos   n ive l e s  de neces idad ,   d i spos ic ión ,  y 
capacidad, y 2 )  e n t r e  las diversas   capacidades  que,   en  mater ia  de sa lud  
ambienta l ,  se han de d e s a r r o l l a r  en  cada uno de lo s   pa í se s   en  momentos 
e s p e c í f i c o s .  Para f i j a r  las p r io r idades  se r equ ie re  que la información  sobre 
las necesidades  de  los   países  sea ac tua l izada   cons tan temente  y que l a  
programación  regional de l a  salud  ambiental  se b a s e   e n   e s t r a t e g i a s   e x p l í c i -  
tas ,  iormuladas  en  interacción  con los países y o t r a s   en t idades   i n t e rnac io -  
na l e s .   Es to   podr í a   con t r ibu i r  a asegurar  que los  p royec tos   e spec í f i cos  y 
loca l i zados  se a r t i c u l e n   e n  e l  marco  que proporc ionar ían  esas e s t r a t e g i a s ,  y 
que s i r v a n  a metas y o b j e t i v o s   i d e n t i f i c a d o s .  

Puesto  que no todos l o s  países   es tán  suf ic ientemente  preparados  para  
ded ica r se  a una p l a n i f i c a c i ó n   r a c i o n a l i z a d a   d e l   d e s a r r o l l o   d e  la  sa lud  
ambiental ,  la  OPS debe r í a  emplear un enfoque  doble:   (a)   incent ivar  l a  
formulac ión   de   es t ra teg ias   para  el  d e s a r r o l l o  de sistemas en l o s   p a í s e s  donde 
e s t o  sea f a c t i b l e ,  y (b)  buscar  puntos de e n t r a d a   e s t r a t é g i c a   e n   o t r o s   p a i s e s  
por  medio de p royec tos   d i sc re tos   des t inados  a obtener  l o s  recursos   bás icos ,  
6n este enfoque  doble,  sería necesar io   que   los  países pa r t i c ipasen   ac t ivamen te  
en la  formulación  de una e s t r a t e g i a   r e g i o n a l  y en las c o n s u l t a s  
sub-regionales,   para:  

a 

- va le r se   de  una gran  var iedad de exper ienc ia  y conocimientos; 

- i n c e n t i v a r  una percepción y comprensión  compartidas de las neces i -  
dades y remedios  posibles;  

- i d e n t i f i c a r   m e j o r  l a  r e a l i d a d  de l o s  hechos; 

- promover e l  concep to   de l   desa r ro l lo   s i s t emá t i co  de capacidades  en 
e l  campo de la  salud  ambiental .  

Como en e l  pasado, l a  p r o p i a   e s t r a t e g i a  de l a  OPS debe dar cabida a un 
a l t o   g r a d o  de va r i ac ión  entre l o s  países. La or ien tac ión   técn ica   debe  
subraya r   l o s   f ac to re s  que se han de cons ide ra r  y proporcionar   información 
sobre las  opciones.  Un programa  uniforme  de i n i c i a t i v a   r e g i o n a l  no es 
deseab le   n i   f ac t ib l e ,   aunque   t an   so lo  sea porque  los  problemas  de  salud 
ambiental   son  intr ínsecamente  de  a lcance  amplio e i n t e r s e c t o r i a l ,  e 
in sepa rab le s  de l a s  tendencias   del   desarrol lo   socioeconómico  del   gobierno 
nacional, además de  depender  considerablemente  de  factores de d i s p o n i b i l i d a d ,  
como el  estado  de l a  economía, e l  g rado   de   e s t ab i l i dad   po l í t i ca  y las 
capacidaaes  de los r e c u r s o s   i n i c i a l e s  (WCED, 1987). En las  Américas, se debe 
d a r  mucha consideracion a l  v í n c u l o   e n t r e  el  t r a b a j o  de salud  ambiental  y las 
i n i c i a t i v a s   s u b r e g i o n a l e s ,   e s  decir ,  Cent roamér ica ,   los   pa íses   andinos ,  e l  
Ca r ibe ,   l o s   pa í se s  del Cono Sur y o t r a s .  
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RESULTADOS DE LA ENCUESTA DE PAISES 

Las eva luac iones  
OPS y c u a t r o   t e r r i t o r i o s  

Número de   pa íses  

3 
9 

26 

Se  determinó  que 

generales   hechas  en 1984 d e  34 Pa í ses  Miembros de l a  
d i e ron   l uga r  a l a  c l a s i f i c a c i ó n   s i g u i e n t e :  

Estado 

Se cumplió l a  mayoría  de l o s  r e q u i s i t o s  
Se cumpl ie ron   a lgunos   requis i tos  
Se  cumplieron  pocos  requisitos 

16  países de los 38 Países Miembros y T e r r i t o r i o s ,  
experimentaban una i n d u s t r i a l i z a c i ó n  "de moderada a rápida"--o sea, p a í s e s  
donde 10s cambios  en e l  ambiente  eran más importantes  y donde la salud  de l a  
población  podría  es tar  sometida a un r i e s g o   e s p e c i a l .  E l  es tado   de  las 
capac idades   de   esos   pa íses  para c o n t r o l a r  l o s  r iesgos   ambienta les  para l a  
sa lud  era aproximadamente  proporcional a l  es tado   de   todos   los  demás p a í s e s ,  a 
sabe r  : 

Número de países Estado 

1 
4 

Se cumplió l a  mayoría  de l o s  r e q u i s i t o s  
Se cumplieron  a lgunos  requis i tos  

11 Se  cumplieron  pocos  requisitos 

E l  personal  de l a  OPS h izo   eva luac iones  más d e t a l l a d a s   e n  1 7  Países 
Miembros (incluyendo  todos los  países grandes  fuera   de l a  América de l   Nor t e )  Y 
c u a t r o   t e r r i t o r i o s ,  empleando  una puntuac ión   ord ina l   de   cua t ro   n ive les .  El 
es t ado   de   e s tos   pa í se s  en cuanto a l o s  ind icadores   de   capac idades  se d e s c r i b e  
en e l  Cuadro 1 ( s a l v o  IMVESTIGACION/PREVISIONES, que no se r e g i s t r ó )  y fue  e l  
s i g u i e n t e :  

Indicador  
Sin ac t iv i -  Adecuada/ P a r c i a l  / Mínima / 
d a d / I n t e g r a l  Limitada Mínima Ausente 

LEGISLACION 2 
ESTRATEGIA 1 
NOBIAS 3 
EVALUACION/LABORATORIOS 2 

DOTACION DE PERSONAL 1 
COORDINACION INTERSECTORIAL 
PARTICIPACION AUTOR. SALUD 3 
DELEGACION VERTICAL 3 

CUMPLIMIENTO/VIGILANCIA 

8 
1 
6 
7 
9 
9 
6 
4 

10 

9 2 
14  5 

6 6 
10 2 

4 8 
11 

5 1 0  
11 3 

5 3 

Frecuenc ia s   t o t a l e s   15  60 75 39 
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Puesto que esta puntuac ión   de ta l lada   de  21 países es compatible  con las  
puntuaciones  brutas  de 38 países, es probable que las i n s u f i c i e n c i a s  
i d e n t i f i c a d a s   e n  e l  cuadro   an ter ior   representen   razonablemente  la  s i t u a c i ó n   e n  
l a  Región  en e l  año  1484. 

Se han r ec ib ido   da tos  preliminares de l a  segunda  encuesta de  1989  en 1 6  
de l o s  21 p a í s e s  en l o s   c u a l e s  se rea l izaron   eva luac iones   de ta l ladas   en   1984.  
S i  bien so lo  pueden e fec tua r se   i n t e rp re t ac iones   p rov i s iona le s   deb ido  a 
p o s i b l e s   e r r o r e s  de medic ión   (puntuac ión   por   d i fe ren tes   dec la ran tes   en   a lgunos  
casos ) ,  l o s  datos  muestran  algunos  cambios  en e l  periodo de cinco  años 
i n t e r m e d i o s ,   e n t r e   e l l o s  l o s  s igu ien te s :  

- las  pun tuac iones   t o t a l e s  para cua t ro   pa í se s   fue ron   su f i c i en temen te  
más elevadas como para  pasar los   de la  c a t e g o r í a  "se cumplieron 
pocos   requis i tos"  a la  de "se cumplieron  a lgunos  requis i tos;  

- ocho pa í se s   fue ron   c l a s i f i cados  con puntuaciones más elevadas  en 
genera l ,   pero  no l o   s u f i c i e n t e s  como para  que  cambiara su  
ca t egor í a ;  y 

- cuat ro   pa íses   tuv ieron   puntuac iones   genera les  más bajas ,   pero  los 
cambios   t ambién   fue ron   i n su f i c i en te s   pa ra   c l a s i f i ca r los   en  una 
c a t e g o r í a   i n f e r i o r .  En l o  que se r e f i e r e  a lo s   i nd icadores  de 
capacidades,  se han not i f icado   tan to   avances  como regres iones .  E l  
número  de países con  puntuaciones de indicadores  que  cambiaron y 
que no cambiaron es e l  s igu ien te :  

Número de 
Número de países con Número de 
países con  puntuaciones países con 
puntuaciones  que no han  puntuaciones 

lndicador  más elevadas  cambiado más ba ja s  
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