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PREFACIO

Este informe tiene por objeto definir la esencia de los aconteci=-
mientos relacionados con los problemas ambientales y anticipar la forma
que habran de tomar en la década de 1970. Acaso sea este el momento mis
dificil de los {ltimos afios de predecir el futuro. En esta nueva década
muy posiblemente habri una interrupcitn de la continuidad; las transiciones
no se ajustaran a lo tradicional; la extrapoblacidn serd quizd solo una
conjetura, y {inicamente a través del ingenioc podr&n ser establecidos los
numerosos hiteos necesarios en una nueva "era de la discontinuidad".

El informe encierra uma clara indicaciBn de la necesidad que existe
de superar las barreras del provincialismo, los prejuicios del interfs en
la propiedad y las variedades de los estrechos puntos de vista hereditarios,
que caracterizan a tantas personas. Sugiere que ampliemos nuestra visidn;
que reestructuremos nuestras prioridades y ensanchemos nuestras maneras de
pensar. Finalmente, insinila que borremos de nuestros manuales algunas refe-
rencias convencionales, redactando una versidn mds moderna, agresiva, atre-
vida, y adecuada a los problemas de los tiempos actuales.

El informe sefiala que la profesidn de la salud tiene la misifn con-
creta de plantear soluciones eficaces a los complicados problemas de las
tendencias ambientales, a fin de satisfacer las necesidades humanas en una
sociedad en evolucitn. Si la profesidn de la salud ayuda a encontrar un
camino que ofrezca soluciones mejores que las que hasta el presente se han
hallado, y ejerce la persuasidn necesaria para que sean comprendidas, acep-
tadas y aplicadas, entonces habremos justificado inconmensurablemente los
esfuerzos que se hayan dedicado a la tarea,
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INTRODUCCION Y RESUMEN DE OBJETIVOS

El Director tiene el honor de presentar en este informe un examen
de los problemas vinculados con la salud, agravados por los cambios ambien-—
tales, juntamente con los cobjetivos sugeridos para la década de 1970. E1
informe, en dos partes, obedece a la Resolucidn XXXIV de la XVIII Confe-
rencia Sanitaria Panamericana (Anexo).

El ambiente y la ecologia serin temas de primordial importancia en
la década de 1970, pues reflejan preocupaciones pliblicas igualmente impor—
tantes. En todas partes se manifiesta una profunda inquietud acerca de los
abusos ambientales y el deterioro ecoldgico, tan evidentes y generalizados
actualmente, como asimismo acerca de la creciente confusidn y contradiccidn
existente en relacibn con el cardcter y el significado de los efectos de
estas condiciones en la fauna y la flora de todo el mundo. Es desconcer-
tante el hecho de que los conocimientos sobre el ambiente y la ecologia se
mantengan tan distorsionados y ajenos a la realidad, en esta era en que 1la
ciencia y la tecnologia se expanden a un ritmo tan acelerado.

Los organismos de salud piiblica deben llenar las lagunas de la epi-
demiologia y la investigacidn, a fin de clarificar los malentendidos que
existen en relacibn con las tensiones ambientales y la salud pdblica.

Esta tarea requerird que esos organismos dediquen una parte mucho
mayor de sus capacidades y recursos a la solucifn del problema, modificando
sus enfoques y practicas de manera que estén mids de acuerdo con el acelerado
ritmo del cambio. En resumen, hace falta imponer un sistema ampliado y
reestructurado de epidemiologia preventiva, destinado a evaluar con alguna
exactitud las sutiles repercusiones de los cambios ambientales en el bie-
nestar humano.

Habri que tomar decisiones diffciles. Es evidente que las tensiones
ambientales deben ser mantenidas por debajo de los niveles que podrian occa-
sionar graves problemas fisioldgicos. Adem3s, las repercusiones ambienta-
tales deben ser equiparadas a la realidad socioecondmica de un mundo en
evolucidn, Para el administrador de salud, la dificultad consiste en que
surgen muchas tensiones diffciles de percibir, como lo son las de bajo
nivel y a largo plazo, las combinaciones y los sinergismos. Los problemas
de la d&cada de 1970 requieren que todos estos temas sean observados en su
debida perspectiva; que sean considerados seglin parfmetros y puntos de refe-
rencia apropiados, vy que sean definidas las opciones y estimados sus costos,
Estos objetivos, en la medida en que sean logrados, asistir@n a los gobiermos
para determinar en qué punto habr@n de coincidir las aspiraciones piiblicas
y las politicas oficiales. Entonces la tarea no consistird tanto en resol-
ver conflictos de inter@s sino mds bien en conciliar objetivos comunes y
precisamente acordados.



CD20/7 (Esp.)
P3gina 2

El valor de los programas de control de la calidad ambiental en
AmErica Latina radica en los resultados sin precedentes logrados con res—
pecto a los servicios urbanos y rurales de abastecimiento de agua. Estos
logros han estimulado a su vez el fortalecimiento de las entidades nacio-
nales que constituyen la base de los servicios ambientales. Merecen espe-
cial menci®n 1) la red de centros de capacitacidén establecida por la OPS,
localizados en las escuelas tecnolfgicas y destinados a ofrecer continui-
dad en la ensefianza, la investigacibn y los estudios de posgrado; 2) el
programa continental de mejoramiento de las t&cnicas de financiacidn de
la gestidn administrativa, y 3) el establecimiento de sistemas nacionales
de gobiernmo y autoridades. La OPS ha dedicado sus modestos recursos a coo—
perar con los Gobiernos en el importante esfuerzo destinado a modernizar
los servicios basicos de salud, como asimismo a resolver los mis complejos
problemas ambientales. La OPS ha prestado tambi&n su cooperacifn en las
actividades del centro regional de ciencias de ingenieria y del ambiente;
en los sistemas de control y vigilancia, y en la comunicacidn e intercambio
internacional de informacidn. Con la experiencia y los resultados positi-
vos logrados en la década de 1960, y contando con mejores mecanismos nacio-
nales e internacionales, pueden ser encarados con razonable optimismo los
problemas ambientales que encierra la década de 1970,

El progreso tecnolbgico, pese a todos sus aportes y beneficios, al-
tera el equilibrio ecolSgico y ocasiona graves tensiones. Mediante progra-
mas bien concebidos se pueden prever y contrarrestar las consecuencias
desfavorables del constante aumento de nuevas formas y usos de la energia,
movilidad e industria manufacturera, aunque cada pais deberd establecer
sus metas dentro del marco de sus propias necesidades y capacidad. A manera
de opciones razonables, se sugieren los objetivos siguientes, tanto cuanti-
tativos como conceptuales, para la d&cada de 1970, como soluciones acepta-
bles de los problemas que plantean los rapidos cambios ambientales.

Planes nacionales

1. Elaboraci6n de planes ambientales de alcance nacional, con plena
consideracidn de los aspectos de salud, incluyendo los medios de
vigilancia y evaluacidn de los cambios ambientales y el completo
apoyo a las instituciones que posean la competencia y la autori-
dad necesarias para asegurar que las actividades vinculadas con
el ambiente est&n en consonancia con el bienestar plblico.

Epidemiologia

2. Establecimiento de sistemas de recoleccifn de informacién ambien-
tal y de epidemiologia preventiva, a fin de evaluar y anticipar
los efectos de las tensiones ambientales, incluyendo las que
se encuentran en sus primeras manifestaciones.
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Politica de investigacidn

3, Investigacidn directa tendiente a la identificacidn de las fuer-
zas que pueden ejercer la mayor influencia sobre la salud plblica,
a la elaboracidn y demostraciton de los métodos mis apropiados
para controlar tales fuerzas, y a la formulacidn de fndices préc-
ticos de salud y de bienestar.

Prioridades

4, Definicidn de los programas ambientales que sean mas beneficio-
sos para el piiblico, a un costo per cdpita aceptable, otorgando
a dichos programas la mis alta prioridad en la asignacidn de
recursos para el presupuesto, el personal y otros fines.

Organizacidn

5. Asignacidon de autoridad y responsabilidad a entidades califica-
das para la continua elaboracidn de un cddigo de leyes ambien-
tales, el financiamiento de programas y servicios ambilentales,
asegurando la disponibilidad del nfimero apropiado de personal
capacitado.

Educacidn

6. Fomento de la cooperacidn activa por parte de universidades y
entidades ambientales en la educacidn y utilizacidn continua de
de los profesionales y té&cnicos del sector, en la manera tradi-
cional como tambi&n introduciendo innovaciones, identificando
las necesidades de personal, preparando especialistas en nuevas
disciplinas ambientales y promoviendo un constante intercambio
de actividades acad@&micas y experiencias pricticas.

Andlisis de sistemas y vigilancia

7. Aplicacidn de t&€cnicas modernas al analisis de los servicios
ambientales, estudifdndolos como sistemas de acciones e inter-
acciones sucesivas, a través de métodos mis econdmicos y apro~
piados a las condiciones regionales, que incluyan desde entre-
vistas personales hasta la vigilancia por saté€lites y por control
remoto.

Parametros

8. Establecimiento de pardmetros y aplicaci@n de estindares de
medida y tolerancia, que son factores esenciales en los sistemas
de vigilancia y en la identificaci®dn y control de los problemas
ambientales.
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Salud ocupacional

9.

Establecimiento o mejoramiento de una organizacidn patrocinada
por el gobierno capacitada para realizar programas eficaces

de evaluacitn, prevencidn y control de riesgos para la salud y
seguridad del ambiente de trabajo. En los paises con organiza-
ciones ya establecidas, proteccidn en 1980 del 75% de los traba-
jadores expuestos; en otros, proteccidn del 50%, Flan para la
proteccidn contra molestias y amenazas a la salud de la comuni-
dad como consecuencia de nuevos adelantos industriales, '

Abastecimiento de agua v servicios de alcantarillado

10.

11.

12,

13.

Abastecimiento de agua en las zonas urbanas al 85% de la pobla-
cidn por lo menos, mediante conexiones domiciliarias en un
minimo del 70% de los hogares.

Mejoramiento de los sistemas existentes de abastecimiento de
agua en todas las zonas, a fin de proveer servicios durante
las 24 horas del dia, con control de calidad.

Abastecimiento de agua por lo menos al 50% de la poblacidn
rural.

Provisidn de servicios de alcantarillado en Areas urbanas a un

minimo del 70% de la poblacidn, buscando una solucidn satisfac-
toria a los problemas especiales de la eliminacidn de desechos

en los barrios pobres y en zonas rurales.

Contaminacidn del aire, agua v suelo

14,

15-

16.

17.

Formulacidn de una politica nacional para cada pais en relacidn
con la contaminacidn del agua y el control de calidad, con la
finalidad de iniciar programas de alcance nacional contra la
contaminacidn del agua, complementado con medidas de control
en las dreas metropolitanas y otras zonas de alta contaminacion.

Elaboracidn de estudios en cada pais, con el fin de determinar
la intensidad e importancia de la contaminacidn presunta o
potencial del agua, aplicando medidas preventivas al respecto.

Establecimiento de politicas de alcance nacional relativas a
la contaminacidn del aire, estableciendo programas nacionales
de control de la contaminacidn del aire en los paises donde se
encuentran afectadas las ciudades principales,.

Aplicacidn de medidas tendientes al control de la contaminacién
del aire en las ciudades principales y evaluacidn y prevencidn
de la polucidn ambiental en otras ciudades.
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18, Instalaci®n de nuevos sistemas de eliminacidn de desechos en las
zonas metropolitanas y ciudades y mejoramiento de los existentes,
con el fin de aumentar la eficacia de los mismos, otorgando la
debida atenci®n a la proteccidn del ambiente, y reduciendo al
minimo los peligros e inconveniencias que esos desechos causan
a la salud piblica.

Proteccitn de los alimentos

19. Evaluacidn de la importancia que tienen para la salud piblica
las distintas etapas de la manipulacidn de los alimentos, desde
su punto de origen a través del proceso de su elaboracidn, al-
macenaje, preparacidn y distribucidn, atendiendo a las condi-
ciones prevalecientes en los respectivos paises.

20, Elaboracidn de un sistema realista de proteccidn para cada
etapa de la produccidn de alimentos, introduciendo medidas de
protecci®n a través de programas pricticos y fomentando la apli-
cacifn de estos programas por parte de las entidades de salud
nacionales, estatales y locales,

Desarrollo zonal y de la vivienda

21. Establecimiento de programas de planificaci®n metropolitana
o regional en relacidn con la salud habitacional, incluyendo
sistemas de agua, alcantarillado y drenaje, transportes, elimi-
nacidn de basuras y desechos, y la prevencidn de la contamina-
cidn del aire, el agua y el suelo.

22, Colaboracidn para el desarrollo de cuencas fluviales, teniendo
en cuenta los aspectos de salud en relacifn con la vivienda,
el control de las inundaciones, el riego y la calidad del agua.

23, Promocidn del desarrollo rural planificado con respecto a la
vivienda, los asentamientos agricolas y el desarrollc de comu-
nidades rurales.

24, Establecimiento de entidades que tengan por objeto mejorar
tanto los asentamientos rurales como las dreas metropolitanas,
a través de una planificacidn interdisciplinaria y un enfoque
miltiple hacia los factores ambientales, teniendo en cuenta
las necesidades de salud.

25, Aplicacidn de los conocimientos de ingenierfa ambiental al and-
lisis sistemdtico de los programas de desarrollo propuestos y
a la realizacion de estudios acerca de la importancia que tie-
nen para la salud los tipos y modalidades de las unidades habi-
tacionales y la planificacidn vecinal.
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Tensiones modernas

26. Establecimiento de -criterios para la reglamentacidn prictica
de los ruidos, y la aplicacion de medidas de control.

27. Establecimiento de criterios para la reglamentacidn préctica
de tensiones tales como las vibraciones, la congestidn y otros
peligros de la vida moderna.

POLITICA AMBIENTAL

Las perspectivas para la década de 1970 presentadas en este documento
para la consideracidn de los Gobiernos Miembros de la OPS en la formulacidn
de programas, fueron redactadas teniendo en cuenta las necesidades genera-
les de cada pais, y considerando que la salud es mucho mf#s que la lucha
contra la enfermedad. El concepto de salud sugiere un pueblo vigoroso,
alerta y prdspero, consciente de lo maravilloso de la vida y jubiloso de
sus encantos. Como se define en los estatutos de la OPS, la salud es
"...un estado completo de bienestar fisico, mental y social y no meramente
la ausencia de enfermedad o dolencia..." Todos los ministerios, y no sola-
mente el de salud, deben considerar la manera como sus actividades influyen
en la salud y el bienestar de los pueblos.

El papel de los organismos de salud

iCual es pues el papel especial que desempefia un ministerio de salud
respecto del ambiente? En cada gobierno, los funcionarios de salud persi-
guen simultineamente programas bisicos de salud, a la vez que proporcionan
asesoramiento y asistencia a las personas encargadas de programas afines.
La caracteristica distintiva de los organismos de salud en esta relacidn
es la capacidad singular de asumir la responsabilidad por la salud de la
poblacidn. Los funcionarios de salud buscan principalmente identificar los
criterios y establecer los estindares de salud ambiental, vigilar las con-
diciones ambientales, evaluar el significado de los cambios, informar acerca
de las transformaciones importantes, y formular y recomendar métodos, inclu-
yendo programas educacionales destinados a la preservacidn y mejoramiento
de la salud ambiental, Al llevar a cabo esta misidn, los funcionarios de
salud trabajan en colaboracidn con otras entidades, dentro de una relacidn
estrecha y claramente definida, guardando un mutuo respeto hacia las res-
ponsabilidades y conocimientos de cada furcionario,

La politica de cooperacidn entre los organismos de salud se basa en
el concepto de que los servicios ambientales guardan relacidn con todas las
interacciones del hombre y su ambiente, La epidemiologia moderna, con avan-
zadas técnicas de andlisis quimicos y experimentacidn bioldgica, ha demos-—
trado que pocos eventos dejan de tener alguna relacidn con la salud humana,
En los limites externos de la actividad del hombre, los aviones que circulan
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muy por encima de las nubes pueden ser causa del aumento de la cantidad de
vapor de agua, que por poco que sea, puede influir en las condiciones c¢li-
maAticas de la tierra. En cambio, en los limites internos, una sola molécula
puede jugar un importante papel en el desarrolloc mental de una persona.

En las remotas zonas de la Anta3rtica, aparece el DDT en el tejido adiposo

de los pingtiinos, a miles de kildmetros de distancia del punto de aplicacidn.
Las recientes nevadas en esa lejana regidn contienen compuestos de plomo
provenientes del combustible de los autombviles de distantes ciudades., En
las ciudades, en cambio, penetran elementos tdxicos y radiactivos prove=
nientes de regiones deshabitadas.

La epidemiologia se encargari de demostrar el significado de numero-
sos problemas ambientales. Aun cuando muchos de ellos parecen triviales
y superficiales, todas las formas de contaminacidn merecen ser vigiladas
de manera que la atencidn de los organismos de salud pueda concentrarse en
la polucidn con miras a alcanzar resultados significativos.

La contaminacidn del ambiente consiste, en su sentido mis amplio,
en cualquier sustancia, fuerza o condicifn que amenace la salud, la segu-
ridad o el bienestar de las personas. Tales sustancjas, fuerzas o condicio-
nes preducen en el hombre tensiones que, sin embargo, no siempre son
perjudiciales.

Las tensiones pueden caracterizarse por su naturaleza fisica, su
manera de actuar o sus efectos., 5Se han escritc numerosos textos para des-
cribir todas estas tensiones, pero ninguno de ellos es completo. Hasta
hace unos pocos afios las entidades de salud ambiental se preocupaban mayor-
mente acerca de los gérmenes transmitidos por el agua, los alimentos, el
aire o los insectos. Sin embargo, la tecnologia moderna ha motivado que
las entidades de salud consideren tambi&n los efectos sutiles o a largo
plazo de las sustancias microquimicas en concentraciones tan pequefias como
de unas pocas partes por cada mil millones; de las vibraciones sfnicas o
mecfnicas; de las radiaciones ionizantes, y de las ondas electromagnéticas
de alta frecuencia. Las cargas que sufre la sociedad, los efectos de la
congestidn urbana, las malas comunicaciones, los transportes demasiado
ripidos, las enfermedades, los crimenes, la delincuencia, la adiccidn a las
drogas, el vandalismc, la pobreza, la prostitucidn y los desdrdenes menta-
~les, se convierten a su vez en tensiones adicionales,

Preocupaciones ambientales v servicios disponibles

Los servicios ambientales son los destinados a prevenir, controlar
o aliviar las tensiones y perjuicios ambientales, proporcionando beneficios
positivos. Los servicios de salud ambiental a su vez son aquellos que se
ocupan principalmente del bienestar fisico y mental de las personas.

Aunque la salud de los pueblos de las Américas depende de servicios
destinados a facilitar agua, alimentos, techo, tierra y ambiente que gean
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tanto seguros como suficientes, ninguno de estos servicios fundamentales

se encuentra bajo el completo contrcl de un organismo de salud., Los fun-—
cionarios de salud por lo general se encargan de fijar los estdndares y de
controlar las tensiones vinculadas con los cambios ambientales, antes que
ocuparse del funcionamiento de los servicios ambientales. A medlda que

las tensiones ambientales aumentan en grado y variedad, llaman m#s la aten-—
cidn de los gobiernos. Dado que los recursos son 51empre limitados, cada
gobierno busca proporcionar las medidas de proteccifn mfs importantes con
los recursos disponibles, pero el alcance de las temsiones es muy amplio.

Aun cuando en los Gltimos afios se han obtenido resultados satisfac—
torios en la lucha contra los mosquitos y otros vectores, contituyen toda-
via una amenaza. El riesgo de infeccidn de otras enfermedades transmisibles
es alto donde la vivienda es de baja calidad y existe congestidn. La impor-
tancia dada al valor nutritivo de los alimentos y los aditivos y contami-
nantes de los mismos, ha conducido a los gobiernos a establecer estindares
alimentarios por medio de rdtulos descriptivos en los envases de los alimen-—
tog. Tambi&n el suelo ha sido objeto de atencidn a causa de que en muchos
lugares las tierras han sido empobrecidas por el tratamiento descuidado, o
envenenadas por insecticidas u otros elementos quimicos. Por otra parte,
los datos acerca del h@bito de fumar y las emisiones provenientes de las
industrias y de los motores de gasolina han estimulado el inter®s en el con-
trol de la contaminacidon del aire, Finalmente, la mayor incidencia de las
enfermedades ocupacionales como la antracosis, la fibrosis causada por el
asbestos y la silicosis ha resultado en un mayor inter@s en el ambiente
ocupacional.

Entre todos los factores de inter8s ambiental, sin embargo, todos
los gobiernos concuerdan en que los servicios de abastecimiento de agua son
esenciales para la adecuada bebida, limpieza personal, lavado y otros usos
domésticos. Para satisfacer sus necesidades b3sicas de salud, cada familia
debe contar con agua corriente en el hogar. Ademis, es necesario proporcio=
nar agua para fines agricolas, para la pesca, la recreacidn, la generaciﬁn
de electricidad, la elaboraci®n industrial, el enfriamiento de las miquinas,
la disolucidn de sustancias y el transporte, Entre los servicios relacio-
nados con los sistemas de abastec1m1ento de agua, no deja de tener impor-
tancia el del control de los gérmenes patSgenos y las sustancias toxlcas,
¥y por supuesto el completo control de la calidad del agua.

Los servicios mencionados, y otros mis tradicionales, son fundamen-—
tales para el establecimiente de programas adecuados de proteccidn ambien-
tal y su ejecucidn continuard quizis indefinidamente a medida que se vayan
elaborando y aplicando programas nuevos destinadeos a satisfacer nuevas
necesidades,
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Las condiciones variables del ambiente

Los cambios que ocurren en el ambiente requieren que los servicios
correspondientes sean modificados paralelamente. Una de las fuerzas de
cambio mis conspicuas ha sido la moderna tecnologia que caracteriza a las
economias de ripido desarrollo, La repercusidn que ha tenido esta nueva
fuerza, que va consumiendo montes y reservas minerales, produciendo a la
vez desechos y creando tensiones, ha dado como resultado un deterioro del
ambiente y un desgaste de los recursos naturales. Al mismo tiempo, las
crecientes poblaciones, que buscan los beneficios de la tecnologia moderna,
constituyen una carga adicional al ambiente a través de sus exigencias y
consecuente produccidn adicional de desperdicios. Ademds, la celeridad con
que ocurren estos cambios hace m#s intensa la urgencia de las medidas de
proteccidn,

Las posibles transformaciones demogridficas incluyen: rdpido aumento
de la poblacidn, especialmente en Amé@rica tropical; migracidn hacia los
centros urbanos; mas intensa movilidad doméstica e internacional, y mayor
heterogeneidad dentro de las comunidades, lo que a su vez significa dife-
rencia en las costumbres, en los sistemas de ensefianza, en las aspiraciones
¥ en las alianzas.

Aun cuando la moderna tecnologia ha hecho mucho bien, constituye
sin duda el problema ambiental mis importante, Ademds, puede acarrear
fuertes presiones politicas como resultado de los acelerados cambios en el
nimero de habitantes, en movilidad, en densidad, y en el propio caricter
de las poblaciones. Dada su incapacidad de controlar dichos cambios, el
hombre es quizd el peor enemigo de si mismo. La necesidad de dedicar una
mayor parte de la capacidad y competencia tecnoldgica a la tarea de contra-
rrestar los efectos perjudiciales de la actividad industrial y de las fuer-
zas demograficas, es de cardcter mundial.

r
Nuevas responsabilidades de los funcionarios de salud

La magnitud y el carfcter de los cambios ocurridos en el ambiente,
as1 como la distinta manera de percibir la naturaleza de las tensiones
ambientales, estfn transformando las actitudes tradicionalmente pasivas de
los organismos de salud en activas e innovadoras., Al considerar las enfer-
medades transmisibles, por ejemplo, los organismos de salud pueden estar
bastante seguros de que las medidas especificas de proteccidn serviran para
prevenir epidemias. Es relativamente evidente la relacifn entre el agente
infeccioso y la enfermedad, una vez que se hayan llevado a cabo los estudios
epidemioldgicos. Ahora bien, son pocas las relaciones evidentes entre las
tensiones tecnoldgicas y sus efectos. Las tensiones creadas por el hombre,
a diferencia de las ocasionadas por los organismos pardsitos, no producen
por lo general una fiebre muy alta, por ejemplo, sino mis bien cambios en
la personalidad humana, acompaiiados de desOrdenes en las funciones y en el
comportamiento. Algunos de sus efectos no aparecen por afios o aun después
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de dos generaciones. A menudo la causa se encuentra separada de sus efec~
tos, sin que exista un simple agente causal, sino una combinacidn de agen-
tes, acontecimientos y condiciones ambientales,

Las consecuencias de una reaccidn eficaz a los nuevos cambios ambien-
tales ser@n sin duda profundas. Cabe mencionar las siguientes:

a) Los estudios epidemioldgicos tendrdn un amplio alcance en relacidn

al tema, al tiempo, y al nimero y caricter de la poblacidn cubierta, La
epidemiologia predictiva, que se ocupa de pronosticar las consecuencias de
los cambios ambientales sobre la salud, aunque de dificil aplicacidn, reves-
tird creciente importancia.

b) A trav8s de estidndares y criterios podr@n anticiparse las condiciones
que afectaran a varias generaciones. Aquellos que representen una simple
reaccidn a las {iltimas crisis ofrecerin demasiada poca protecci8n para el
futuro.

c) Se formarin juicios que serfdn aceptados en base a pruebas incompletas,
pues no ser2 econdmico ni seguro esperar hasta que los acontecimientos hayan
llegado a2 un estado critico tal que el piblico d& su aprobacidn a programas
que aparentemente ofrecen algiin alivio. No solo es probable que programas
concebidos en una atmdsfera de crisis sean extravagantes, sino que tambi&n
quizd sean indtiles. Por ejemplo, si el suelo se encuentra altamente conta-
minado por ciertas sustancias quimicas persistentes, podria resultar imposi-
ble eliminarlas o impedir que influyan er la vida de varias generaciones
futuras. No hay duda que los dafiogs causados por las radiaciones ionizantes
no pueden ser remediados, y las sustancias quimicas que causan tales perjui-
cios persistirin seglin su propio Indice de desintegracidn.

d) En una politica destinada a anticipar las tensiones, es muy impor-
tante que los programas de salud estén basados en los conocimientos bisicos
derivados de la investigacidn cientifica y en los sistemas internacionales
de intercambio de informacidn cientifica. Las entidades de salud apelarin
tanto a su capacidad de investigaciOn como a los conocimientos de otras
organizacicnes afines. Asi como los organismos de salud prestan asesora-
miento acerca de las condiciones de salud, otras organizaciones proporcio-
naran informacidn acerca de la planificacifn regional, financiamiento,
tecnclogia, disefic industrial, condiciones legales, legislaciBn comparada
y métodos de asegurar el cumplimiento y la vigencia de los estdndares de
conformidad con los requisitos de salud.

e) Las entidades de salud prestarZn asistencia a los organismos
operativos y regulatorios en las acciones correctivas y preventivas desti-
nadas al control de los problemas ambientales. En este proceso, los fun—
cionarios de salud se desempefiaran como defensores del inter@s piblico,
pudiendo actuar de peritos en relaci®n con el cumplimiento de los estinda-
res de salud establecidos con acuerdo de todas las partes interesadas.



CD20/7 (Esp.)
Pagina 11

£) Los servicios de salud otorgar@n un creciente &nfasis a los factores
ecoldgicos. Se llevarin a cabo investigaciones sobre las reacciones ambien-
tales en cadena. Los servicios de salud maternoinfantiles se encargarin de
estimular la planificacidn de la familia a fin de lograr el mejor equilibrio
demografico posible, Mediante programas de control de los vectores se inves-
tigard la sustitucidn de log insecticidas por medios biol8gicos de control.

A través de los.programas de capacitacidn se formaréin grupos de t&cnicos
ambientales, Serd promovida por los nutridlogos la defensa contra los aditi-
vos antiecondmicos e innecesarios de los alimentos. Los servicios estadis-
ticos, incluyendo los registros y censos nacionales, procurarin datos acerca
de acontecimientos vitales relacionados con circunstancias ambientales.

Finalmente, los servicios de salud colaborarin con las organizaciones
gubernamentales en la coordinacidn de 1os programas ambientales con los pla-
nes nacionales de desarrollo.

Enfoque por sistemas integrados

El concepto de los sistemas puede servir a cualquier programa ambien—
tal que cuente con una provisidén perceptible de materiales y personal a
través de sucesivas acciones o interacciones, ya sea en un pueblo pequeno
o en un complejo urbano., Puede aplicarse tanto a los aspectos de la plani-
ficaci®n v construccidn como a los de operacidn vy mantenimiento. Por ejem-
plo, la accidn de recolectar y distribuir agua implica automiticamente la
necesidad de utilizar sistemas para predecir la demanda y llevar a cabo la
gestidn administrativa del abastecimiento de agua, en lo referente a su
calidad y cantidad; sus mUltiples usos; su tratamiento, antes y despufs
de su uso; sus interacciones con los nutrientes, los suelos, los canales,
egtuarios, crecimiento de la poblacidn, clima, etc.,, y sobre todo, la influen-
cia que ejerce su disponibilidad y las condiciones en que se encuentre sobre
la salud humana, etc.

El resultado de tales predicciones dependeri en gran medida del 8xito
alcanzado en el registro y utilizacidn de los principales datos para la ad-
ministracion de los servicios ambientales, Tanto los datos como su empleo
dependen a su vez de las autoridades y de la definicifn clara de la respon-
sabilidad que tengan respecto de los servicios de salud., Esta responsabili-
dad debe estar basada en una legislacidn adecuada, y se debe contar con
suficiente personal capacitado. En muchos paises del mundo se han elaborado
sistemas ambientales nacionales con diversas modalidades y en aquellos donde
ge ha podido contar con suficiente autoridad legal, recursos y personal para
operar eficazmente, se han establecido nuevas modalidades que regirdn los
servicios ambientales de salud en la década de 1970,

Planes naciocnales

Cuando los programas ambientales nacionales se encuentran integrados
en un programa nacional de desarrollo, que a su vez tiene vinculacidn con
actividades internacionales, existen mejores posibilidades de que se hagan
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realidad las expectativas relacionadas con la proteccifn y mejoramiento del
ambiente, Cada Pais Miembro debe, por lo tanto, considerar como objetivo
general la elaboracidn y la continua evolucidn de un programa ambiental
nacional. Paralelamente a este objetivo se encuentra el de la elaboracidn
de sistemas, estructuras, servicios, e instalaciones gque se conformen con
los objetivos nacionales de desarrollo y con los ambientales.

Elementos de un plan nacional, En lineas generales, los elementos
fundamentales que son comunes tanto para los planes nacionales de desarro-
1lo como para los programas ambientales, son los siguientes:

Definicidn del plan

Promulgacidn de las leyes necesarias
Asignacidn de la autoridad suficiente
Autorizacidn de trabajos y serviciocs
Fijacidn de objetivos realistas
Recopilacidn de datos esenciales
Adiestramiento del personal
Financiamiento

No constituye esta una lista rigida ni taxativa, y los elementos no
siguen necesariamente ese orden. Efectivamente, todos ellos estan sujetos
a una constante revisidn y perfeccionamiento.

Cuando no se dispone de la informacién adecuada, el establecimiento
de objetivos, pricridades y elementos que integran los planes ambientales
acaso tenga que basarse en gran medida en juicios, observaciones y experien-
cias personales, v en el asesoramiento profesional. A menudo esos elementos
de juicio pueden ofrecer mayor seguridad que las conclusiones tomadas en
base a informacicnes recopiladas de fuentes incompletas o parciales. No
obstante, el fundamento prinecipal de un plan racional es un sistema de
informacidn. '

Los sistemas de informacidn consisten esencialmente en las fuentes
que producen los datos, complementadas con el proceso de recoleccidn, selec-
cidn y clasificacidn de los mismos; archivo, biisqueda, recuperacidn, copia,
y distribucidn de la informacidn. La tecnologfa moderna ha contribuido con
métodos electrbnicos que simplifican y aceleran estas operaciones.

Se espera que con una visidn de futuro, y en forma paralela 2l desa-
rrollo econdmico, cada nacibn obtenga los datos baAsicos que necesite para
llevar a cabo decisiones racionales y pricticas, a fin de alcanzar los obje-
tivos y est@ndares de salud ambiental,

Relaciones internacionales. Los planes nacionales no deben incluir
nada que pueda obstaculizar las relaciones con otros gobiernos u organiza-
clones internacionales. Al contrario, el establecimiento de un plan nacio-
nal facilitari la negociacifn de acuerdos bilaterales o multilaterales. En
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el simple acto de identificar objetivos y definir tareas, un gobiermo puede
encontrar las bases para el establecimiento de finalidades comunes. En un
plan nacional se deberfa temer en cuenta a) las actividades que se benefi-
ciarfan a través de acuerdos multilaterales, tales como los que se vinculan
con estindares de medidas, nomenclatura o clasificacifn, y b) las activida-
des que requieren por lo menos la colaboracidn de sus vecinos inmediatos,
tales como el desarrollo de una cuenca hidrogrdfica internacional, la cons-
truccién de carreteras de integracifn o el intercambio de datos de interés
comin.

Servicios de la OPS v planes nacionales. Los planes nacionales de
los Gobiernos Miembros determinarin la naturaleza de los programas de la
OPS/OMS en los prd&ximos afios. Las propuestas presentadas en las paginas
siguientes sugieren objetivos para ser considerados por los Gobiernos
Miembros. Los programas aptobados y adoptades por los Gobiernos Miembros
determinarin qué servicios esperan IEClblr de la OPS., Es evidente que la
egecuc1on de los programas requeriria modificaciones respecto de los servi-
cios v la estructura que la OPS/OMS ha ofrecido en los Ultimos afios. Afor-
tunadamente, la OPS/OMS posee flexibilidad y se muestra dispuesta a ajustarse
a los requisitos de la prdxima década a medida que los Gobiernos Miembros
los vayan percibiendo.

INVESTIGACIONES, ESTANDARES Y VIGILANCIA

Investigaciones

La orientacifn de las investigaciones ambientales en el decenio de
1970 seri radicalmente diferente a la del pasado. . En tanto que afin existe
inter&s en las Areas tradicionales, se manifiesta una creciente inquietud
hacia los efectos de la tecnologfa industrial, como son el agotamiento o
deterioro de los recursos esenciales para la vida humana, y hacia las con-
secuencias internas.de la presencia o ausencia de elementos quimicos indis-
pensables en los alimentos, el vestido, el agua o la atmbsfera.

Los organismos de salud continuardn otorgando prioridad a la selec~
¢idn de los estudlos ambientales mis importantes para la salud piblica.
Estos estudios serdn dirigidos a los aspectos demografico, cultural, y tec-
noldgico del desarrollec. Con el crecimiento acelerado de la poblacidn y la
aglomeracidn en las dreas urbanas se ha registrado un agudo incremento de
la demanda de servicios de salud. Ademds, los sistemas de produccidn y dis-
tribucidn masiva a los mercados internacionales han impuesto exigencias aflin
mayores a los organismos de salud plblica, tendientes al mejoramiento y adap-
tacidn de los mEtodos de inspeccidn y reglamentacidén de los alimentos, las
drogas y otros articules de consumo.

Se ha hecho necesario evaluar los efectos fisioldgicos de los miles
de compuestos quimicos, especialmente de los que poseen alto poder o tienen
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un uso generalizado. La concentracidn de tales compuestos a través de la
cadena alimentaria puede ocasionar una acumulacidn en dosis perjudiciales.
Asimismo, puede haber una concentracifn en el agua, a causa del plankton,
insectos, gusanos, peces, aves, o mamiferos, hasta el punto que representen
un ingrediente considerable en los alimentos. Por ejemplo, en los mariscos
puede haber una concentracidn de DDT hasta 70,000 veces mds alta que en las
aguas donde se alimentan. De manera similar, las plantas, las aves y el
ganado pueden acumular una concentracién mayor que la que se eéncuentra en
el agua o en el suelo, Se han llevado a cabo estudios que demuestran la
existencia de concentraciones de estroncio-90, DDT y otros productos de la
tecnologia industrial.

A no ser que exista un fuerte sentido de responsabilidad para prote~
ger la salud de la poblacidn, no habra de otorgarse el @énfasis suficiente a
los estudios epidemiolégicos importantes para la vida humana. Mediante un
enfoque unificado se podrd estimular a equipos de investigadores, bioquimi-
cos, ingenieros, epidemidlogos, ffsicos, biometrdlogos, clinicos, economis-
tas, socidlogos, entre otros, a que trabajen juntos, tanto en la realizacidn
de estudios especfficos como generales, de manera que compartan los conoci-
mientos especializados que poseen, con miras a llegar a una comprensifn mas
clara del proceso ecoldgico.

En algunas dreas de investigacidn, los paises en desarrollo poseen
una ventaja considerable en el sentide de que otros paises va han llevado
a cabo extensos estudics ambientales, En afios recientes, los presupuestos
dedicados a la investigacidn del ambiente han sobrepasado los 50 millomes
de dbélares anualmente, Amfrica Latina puede obtener grandes ventajas y sus-
tanciales ahorros mediante la aplicacidn y adaptacidn de la tecnologia am-
biental a las condiciones prevalecientes en el Hemisferic. Un ejemplo de
ello son los descubrimientos que pueden ser aplicados a las plantas de tra-
tamiento existentes y a las que vayan estableciéndose.

Otros importantes temas dque requieren investigacifn son los que se
vinculan con el desarrollo econdmico. Tiene gran importancia para este sec-
tor el saber si un pafs en desarrollo puede afrontar los costos que demanda
el control de la contaminacifn., Es este un interrogante que no puede resol-
verse de manera general, S5Se requiere la realizacidn de estudios separados
para cada forma y fuente de contaminacién en cada pais, o en circunstancias
especiales, aun en alguna regidn en particular. Para la realizacibn de
dichos estudios deben tenerse en cuenta no sBlo las consideraciones econdmi-
cas y polfticas, sino también la actitud popular y los costos de los mismos.
De esta manera, los funcionarios privados y pliblicos, y el propio pueblo,
pueden obtener informacidn relacionada con los beneficios ambientales y los
costos de los programas.

Las investigaciones programadas contribuirin a establecer los criterios
- - - - - -
y estandares primarios y secundarios de salud ambiental; a predecir los efec-
tos de las fuerzas ambientales y su naturaleza; a identificar los procesos
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que producen el deterioro ambiental y perjudican al hombre, y a determinar
la manera de prevenir los perjuicios que causan a la salud. Esas investi-
gaciones contribuirdn también a mejorar la tecnologia para la reduccidn de
la contaminacidn y la proteccidn de la salud humana, y a que el piblico
tenga mayor conciencia de los peligros que presentan las condiciones del
ambiente, en constante evolucidn.

Estandares

En los estudios llevados a cabo por cientificos y expertos no se ha
lograde establecer ain cufles son los 1imites de la tolerancia humana a la
exposicifn a las numerosas formas de tensidbn ambiental. Es de suma impor-
tancia la determinacidn de dichos limites, tanto para el establecimiento de
estdndares adecuados como de medidas razonables de control. Los organismos
de salud tienen el deber de realizar estudios epidemiolﬁgicos y los de otra
indole que sean necesarios para establecer criterios, fijar estandares de
salud y exigir el cumplimiento de los mismos.

Los paises desarrollados han logrado producir ya un gran volumen
de literatura relativa a los estindares correspondientes a muchos peligros
conocidos v a otros no muy conocidos. La labor principal de los paises en
desarrollo consiste en llevar a cabo una evaluacidn de las condiciones loca-
leés y aplicar a ellas dichos est@ndares.

Sobre esta base, los paises en desarrollo podrin dejar de lado algu-
nas de las etapas tecnoldgicas intermedias en la aplicacidn de ciertos estfn-
dares, de manera que puedan avanzar mis rdpidamente hacia las etapas mis
adelantadas y aplicar m&€todos econdmicos y convenientes ya comprobados por
otros paises. Por ejemplo, podrian aplicarse inmediatamente los est@ndares
vinculados con la exposicidn a los rayos X, los que fueron establecidos a
través de un lento proceso que durd 70 afios.

La tendencia actual es establecer estadndares de salud en dos niveles
por lo menos, primario v secundario. Los primarios, o estfndares bisicos
de salud, son los destinados a proteger la vida humana o prevenir un peligro
real y especifico para la salud. Los estindares secundarios o suplementarios
tienden a proteger la calidad de la vida, mis bien que la vida misma, es de-
cir que persiguen fines esté&ticos o de conveniencia o tienden a hacer mis
moderadas las tensiones que no influyan directa y evidentemente en la salud.
Los estandares primarios para la salud atmosfé@rica, por ejemplo, se aplica-
rian a las concentraciones de monSxido de carbono, fibras de asbestos, did~-
xido de sulfuro, o el humo del cigarrillo, en tanto que los estindares
secundarios podrian aplicarse simplemente a emisiones u olores molestos.

Los estdndares nacionales, internacionales o regionales tienen por
objeto tratar de impedir que los que los han violado trasladen sus activida-
des de una jurisdiccidn a otra donde no existen estindares o son de débil
vigencia, Sirven asimismo para formalizar acuerdos entre regiones o paises
que procurail no causar molestias a sus vecinos., Las autoridades locales a
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veces complementan los estdndares nacionales con estandares propios mis
estrictos: por ejemplo, es 18gico que una regidn turistica quiera proteger
mejor sus aguas y su atmdsfera que una zona manufacturera. En una situacidn
como esta, quizi seria deseable, aunque no siempre posible, mantener las
condiciones ambientales en su estado natural.

Los que se ocupan de establecer los estdndares a veces optan por los
estindares de efectos o por los llamados estindares descriptivos, aunque a
menudo utilizan ambos., Los estidndares descriptivos especifican las dimen-
siones, disefio, materiales o procedimientos, en tanto que los otros se basan
principalmente en los resultados o efectos, Debido a que tienden a hacer
permanentemente un disefio, material, sistema u operacibn que haya sido apro-
bado, los estindares descriptivos son relativamente dificiles de modificar.

La obligatoriedad de los estindares depende de la aplicacibn de las
leyes y reglamentaciones, que reciban el apoyo de la autoridad policial o
de la opinidn pliblica. Lo ideal seria que se rigieran por un sistema desti-
nado a ensefiar al pliblico acerca de la naturaleza y objetivos de los estan-
dares v métodos y de las razones que exijam su cumplimiento.

Aun cuando ho es de importancia fundamental, es deseable que al esta~
blecimiento de los estandares acompafie 1a obligatoriedad de su cumplimiento.

Vigilancia

‘La vigilancia o control de las condiciones humanas o ambientales que
pudieran tener importancia para la salud constituye una de las actividades
principales de los organ1smos de salud. En este informe, el control se de-
fine como el registro paramétrico de datos obtenidos por la observacidn sis-
temitica de los indicadores de las condiciones ambientales y de salud. La
vigilancia de la salud, a su vez, se define como la comparacidn e interpreta-
‘cifn de los datos cobtenidos a través de la actividad de control y de ottros
estudios llevados a cabo con el propdsito de detectar y predecir les acon-
tecimientos que guarden relacidn con la salud.

Asi como en la investigacidn, las funciones relacionadas con la vigi-
lancia y conocimiento de los programas ambientales son elementos integrantes
del sistema de informacidn, en el sentido que a través de ellas se obtiene,
interpreta y distribuye informacidn, Puesto que la informacidn no se ad~
quiere con el Unico fin de poseerla, el sistema de vigilancia conlleva la
responsabilidad de avisar a los funcionarios respectivos o al piblico acerca
de las acciones preventivas que deban llevar a cabo., La vigilancia trae
aparejada una mayor conciencia y conocimiente de parte del piblico.

Las principales funciones de la vigilancia son:
a) Relacionar las fuerzas ambientales con la salud humana a través de

métodos de medida y andlisis que sirvan para establecer crlterlos y estan~
dares de tolerancia humana a la exp031c1on al ambiente.
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b) Establecer niveles bdsicos con respecto a los cuales se pueda medir
los cambios ambientales, y determinar las tendencias con miras a establecer
predicciones, prestando de esta manera asistencia en la aplicacifn de las
medidas de control.

c) Asistir a los funcionarios respectivos y al pliblico en genreral en el
reconocimiento de los peligros potenciales para la salud, de manera que pue-
dan prepararse para establecer los programas de proteccifn necesarios.

Los parimetros que actualmente se emplean en la medicibn del estado
de salud de una comunidad y de sus condiciones ambientales, podrian quizd
ser inadecuados para afrontar las necesidades del futuro, Por tanto, deben
ser elaborados, comprobados y aplicados nuevos pardmetros.

Aunque los distintos gobiernos no empleen exactamente los mismos sis—
temas de vigilancia, todos ellos pueden obtener beneficios del empleo de
pardmetros estandarizados para el intercambio de informaciBn. No obstante,
cada gobierno habrd de basarse en sus propias necesidades y capacidades para
la adopcidn de medidas necesarias, adecuadas y productivas,

Un sistema nacional o internacional de vigilancia, que abarque una
serie de mediciones, incluyendo las condiciones fisicas, quimicas y biold-
gicas del agua, el aire y el suelo, ofrece teSricamente una gran economia.
Esa economia potencial lograda mediante el sistema integrade de vigilancia
merece ser tenida en cuenta, especialmente cuando seria posible obtener
simultaneamente informacidn que sea de interés para bidlogos, agronomos,
hidr8logos, meteordlogos, geGlogos, epidemiblogos y otros cientificos, lle-
vando a cabo el anflisis de la informacién de una manera integrada y mucho
mis productiva.

A travBs de la cooperacibn de los gobiernos que llevan a cabo vuelos
en la estratosfera y lanzan sat€lites al espacic, es posible realizar actual-
mente observaciones de la tierra, que podrin luego servir a todos los pafses
en el examen de las condiciones cambiantes que puedan influir en la economia
nacional y en la salud de la poblacidn. Con este fin, los gobiernos podrian
adiestrar personal a fin de coordinar las observaciones de la tierra con la
informacidn obtenida mediante la observaci®n en serie o por control remoto.

PROCEDIMIENTOS OPERATIVOS

La legislaciBn necesaria

La tradicidn y los estatutos legislativos proporcionan a la mayoria
de los gobiernos la autoridad necesaria para ejecutar los planes nacionales
de salud, incluyendo los relacionados con el ambiente, Una continua revisidn
de las leyes sirve para perfeccionar las definiciones de los derechos indivi-
duales y pGblicos, las jurisdicciomes, y los poderes piblicos. Hasta el mo~
mento, son pocos los gobiernos que hanm codificado las leyes ambientales y,
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en consecuencia, no existen muchos precedentes en forma de c8digos o legis—
laciones que sirvan como modelos,
Politica

La legislacidn generalmente va acompafiada de una declaracidn de poli-
tica. Esta puede incluir una manifestacidn de parte del Jefe de Estado, una
resolucidn legislativa o un predmbulo a un estatuto. La estructura adminis-

trativa se construye sobre esta base,

Asignacidn de responsabilidad

Las responsabilidades y deberes de determinadas entidades pueden fi-
gurar en la legislacién o pueden ser asignadas por una orden o decreto eje-
cutivo, Este {iltimo medio fortalece la autoridad del poder ejecutive y
permite una considerable flexibilidad, en tanto que aquél preserva la inde-
pendencia del poder legislativo y hace responsable al ejecutivo ante el
cuerpo legislativo. '

La asignacifn de responsabilidad incluye la definicibn de los respec-—
tivos poderes y responsabilidades de cada ministerio, departamente y oficina.
El ideal consiste en que la autoridad y responsabilidad que corresponde a
cada organigmo sean asignadas en forma armdnica,

Algunas autoridades créen en la conveniencia de incluir los nuevos
programas dentro de entidades ya establecidas que cuentan con perscnal con
experiencia., Otras prefieren asignar los nuevos programas a organizaciones
nuevas, establecidas especialmente para el efecto.

Estructuras de las organizaciones

Tanto las entidades antiguas como las nuevas tienen la opcidn de
organizar programas segin la funcidn o misi®n que desempefian. Es decir que,
diversas funclones, como las de investigacidn, ejecucidn y adiestramiento se
organizan como unidades separadas; o bien cada misifn, como el abastecimiento
de agua, el control de la contaminacidn del aire, o los servicios de alcan-
tarillado, establecen sus propias unidades de investigacidn, ejecucidn, o
adiestramiento. En algunas organizaciones rigen ambos sistemas,

Existe un organismo ambiental nacional que ha establecido una estruc~
tura que divide sus funciones en las de investigacidn, establecimiento de
estindares, control y actividades ejecutivas, que a su vez cumplen con va-
rias misiones viunculadas con el ambiente, como el abastecimiento de agua,
control de la contaminacidn del aire, etc. :

Teniendo en cuenta las necesidades generales del pais v anticipando
los efectos del desarrcllo industrial, alguncs Gobiernos Miembros han esta-
blecido instituciones gue posiblemente no existan en ninguna otra parte del
mundo: organismos de abastecimiento de agua y servicios de alcantarillado
con amplios poderes y responsabilidades, que les permiten desempeiiar un
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papel decisivo en la politica, la planificacidn y la ejecucidn de los
programas nacionales,

Financiamiento

Los programas ambientales pueden ser financiados por medico de contri-
buciones directas como los pagos por licencias, multas o tasas por servicios,
o bien a través de asignaciones provenientes del presupuesto general del
pais, que a su vez se financia con los impuestos mobiliarios e inmobiliarios
y el producto de las transacciones comerciales. Las grandes sumas que se
requieren para formar el capital generalmente provienen de inversionistas
privados, bancos, o fondos nacionales e internacionales dé fomento. Aungue
los palses en desarrollo del Hemisferio Occidental han proporcionado ellos
mismos el capital necesario para financiar m3s de la mitad de los sistemas
de abastecimiento de agua instalados en los {ltimos 10 afios, el resto ha
sido financiado a través de recursos internacionales para el desarrollo.

El financiamiento internacional de programas de desarrollo econdmico
y social ha pasado de las entidades politicas, principalmente a las de fi-
nanciamiento. Estas (ltimas han mostrado inter@s en invertir en proyectos
razonablemente viables y en los cuales los prestatarios tienen capacidad su-
ficiente para amortizar los préstamos. Es por esta razdm que la plamifica-
cidén cuidadosa de los proyectos ambientales, juntamente con la presentacidn
precisa y completa de datos sobre costos y beneficios, poblacifn, comercio,
e ingresos estimados incrementarin las posibilidades de obtener préstamos.
Ademis, puede conseguirse asistencia té@cnica de las instituciones interna-
cionales para la preparacifn de los proyectos y la elaboracidn de los datos
esenciales necesarios. :

Los organismos de salud pueden prestar valiosa asistencia en la pre-
paracidn de solicitudes de ayuda financiera nacional e internacional para
proyectos v1ncu1ados con el ambiente,

Recursos humanos

El desarrollo de los paises de la Regifn en los prdximos afos moti-
vard una creciente demanda de personal calificado, tanto en los sectores
tradicionales como en las nuevas responsabilidades que involucra la adminis-
tracidn y control del ambiente, Ademids de los profesionales expertos en la
elaboracidn de los disefios y planes b3sicos y en la administracidbn de los
programas, habrd una gran demanda de personal capaz de llevar a cabo dia a
dia las operaciones t&cnicas y de mantenimiento.

Aunque la mayoria de los paises, por ejemplo, exigen un examen teb-
rico y préctico antes de otorgar una licencia para conducir un autombvil,
en cambio contratan empleados con conocimientos y habilidades inadecuados
para el mantenimiento y operacidn de complicadas plantas de abastecimiento
de agua y eliminacidn de desechos, que cuestan millones de dSlares. Enm
consecuencia, aiin en los paises mis avanzados, muchos sistemas de tratamiento
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de agua funcionan deficientemente. En las zonas de bajos ingresos, hasta
las bombas de agua comunitarias no proporcioman el servicio adecuado. Estas
deficiencias son costosas para el sector de la salud pilblica. Es evidente,
pues, que se requieren programas educacionales mis eficaces para la prepa-
racidn de t&cnicos que deban asumir responsabllldades piiblicas importantes,
Los buenos programas de capacitacidn técnica, antes que preparar personal
para empleos sin potencial, pueden adiestrarlo para carreras con excelentes
perspectivas, asegurando un continuo progreso a aquellos funcionarios que
llenen los requisitos de conocimientos y habilidades,

Entre las fuentes de mano de obra se encuentra el grupo de t8cnicos
que han sido desplazados de otra actividad por algin desequilibrio de Indole
cientifica o econfmica, Deben ser organlzados ademds otros programas desti-
nados a mantener informados a los técnicos acerca de los nuevos conoc1mlen-
tos y métodos en sus respectivas profesiones.

Los organismos de salud tienen la responsabilidad de capacitar tée=-
nicos para los servicios de salud ambiental, Ademis, esos organismos .deben
prestar un decidido apoyo a los programas educacionales de las entidades que
se ocupan de los aspectos de salud de los servicios ambientales. Todos los
organismos deben buscar la mixima colaboracidn de las universidades y otras
fuentes del saber en la preparacibn de programas educacionales. .

PROCRAMAS Y OBJETIVOS PROPUESTOS

Cualesquiera sean las actividades ambientales que se lleven a cabo
en el decenio de 1970, los funcionarios de salud habr8n de continuar traba-
jando con sentimiento y conciencia en pro de la salud pliblica v del bienes-
tar de los pueblos, Esta es la caracteristica distintiva de los organismos
de salud, -entre todas las entidades que buscan ocupar un sitial en el mundo
de las actividades ambientales,

Al establecer clara y especificamente los objetivos para la dé&cada,
los gobiernos han de preguntarse: (Culdles son las condiciones ambientales
que se busca establecer para el pueblo? iCufles son las. acciones especifi-
cas que conducirin a esas condiciones? (CuZles son los perfiodos de tiempo
para lograr establecerlas? (Qué debe hacerse inicialmente, y qué despu@s?

El ambiente en que vive el hombre es tanto interno como externo,
alimentado y mantenido por sistemas de vida y sistemas sostenedores de vida,
y son estos sistemas los canales por los que directa e indirectamente ocu~
rren los perjuicios a la salud piiblica. E1l hombre es la victima cuando por
cualquier proceso se deteriora el ambiente, No muy benigno por cierto, el
ambiente se vuelve cada vez mas hostil a las aspiraciones del hombre cuando
este ignora los efectos secundarios producidos por los esfuerzos que el mismo
realiza para mejorar sus condiciones de vida.
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El total de los servicios de salud ambiental es mayor que la suma de
sus partes, Esas partes son la ingenieria, epidemiologia, toxicologia, eco-
nomia, derecho, sociologia, arquitectura, bioquimica, fisiologia, y otras
disciplinas, Individualmente, las contribuciones de estas ciencias son con—
siderables; colectivamente, proporcionan soluciones que no podrian lograrse
a través de acciones individuales.

Para poder comprender los efectos inadvertidos o secundarios del de-
sarrollo econdmico y el crecimiento demogrifico, serin necesarios todos los
mecanismos nacionales e internacionales en la década de 1970, asi como lo
serdn para mantener y aun ampliar el excelente progreso alcanzado com rela~-
¢idn a la salud ambiental en los aflics sesenta.

Es este un momento propicic para examinar de cerca las actividades
que se realizan actualmente, evaluar el progreso alcanzado, considerar las
necesidades presentes y las nuevas tensiones, como asimismo revisar y rees-
tructurar los programas ambientales,

Por otra parte, la actualizacidn y revisidn de dichos programas puede
requerir una modificacidn de las actitudes y pricticas tradicionales en el
sector de la salud piiblica, pero no obstante, la clave de dicho cambio es
la accibn en una amplia gama de actividades ambientales, desde la epidemio-
logia hasta la observacidn, regulacidn y control, Ningln aspecto de los
programas ambientales puede ser descartado completamente; todos son, hasta
cierto grado, esenciales.

La afirmacidn de las responsabilidades de las entidades de salud en
el decenio de 1970 podria tomar formas wis din2micas, como las siguientes:

a) Los programas ambientales nacionales podrian planificarse y sincro-
nizarse con los planes nacionales de desarrollo econdmico y social, y podrian
contar con el caridcter y los mecanismos necesarios para llevar a cabo accio-
nes conjuntas, no sdlo de parte de varias entidades de un gobierno determi-
nado, sino de las de dos o mids gobiernos, Esta cooperacifn es particularmente
importante debido a que la contaminscidn rara vez tiene en cuenta fronteras
jurisdiccionales,

b) Podrfan establecerse sistemas regionales de control de las principales
repercusiones ambientales, bajo la supervisidn de los organismos de salud,
Estos sistemas podrian conectarse con sistemas globales que tuvieran métodos
comunes de muestreo, anflisis e interpretacidn de datos.

c) Podria introducirse en forma eficaz y extensiva una nueva tecnologia

en los paises en desarrcllo. Las revisiones criticas de la literatura té&c-
nica podrian dar como resultado "resfimenes de conocimientos"™ .y "estado actual”
de los mismos para cada regidn o subregidn que abarquen los programas. Po-
drian prepararse documentos sobre el control de la contaminacidn del aire, el
tratamiento del agua, o la investigacidn de la higiene industrial, juntamente
con manuales de referencia, folletos y otros materiales de informacidn t&cnica.
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En la medida necesaria, podrian llevarse a cabo investigaciones destinadas
a adaptar los comocimientos b@sicos elaborados en otro lugar, a las condi-
ciones regionales, Podrian llevarse a cabo, ademds, consultas t&cnicas
sobre problemas especialmente dificiles.

d) Podrian estimularse el establecimiento y la utilizacibn por los organis-
mos de salud, de los mecanismos de accidn, tales como proyectos de desarrollo
de cuencas hidrogrdficas. Estos proyectos ofrecen excelentes oportunidades

de incorporar los programas de salud necesarios dentro de los programas gene-
rales de desarrollo de dichas cuencas.

e) Podria llevarse a cabo una intensa biisqueda de recursos internos y ex—
ternos de financiamiento. Los organismos internacionales podrian proporcionar
valiosa asistencia a los palses en la obtencidn de ayuda para instalaciones y
servicios, Dicha asistencia incluirfa la elaboracidn de informacidn b3sica
para las solicitudes de préstamos, estudios de preinversidn, determinacidn de
los disefios m3s convenientes y la programacién de las construcciones, de
manera & utilizar en la mejor forma posible los recurscs de los préstamos,

la ensefianza técnica, las investigaciones y otras facilidades. El mismo

tipo de asistencia puede prestarse a los Gobiernos Miembros en la prepara~
¢idn de solicitudes de fondos del Programa de las Naciones Unidas para el
Desarrollo (PNUD), de los de asistencia bilateral, y de la ayuda de funda-
clones y otras instituciones,

Dado que el plan de accidn debe ser especifico, y tambi®n lo sufi-
cientemente amplio como para cubrir numerosos tipos de programas y arreglos
administrativos, se sugiere, como parte de este plan para el decenio de 1970,
que se consideren enfoques en los sectores mis tradicionales, que han sido
sometidos a consideracidn por los Cuerpos Directivos de la Organizacidn.

No puede esperarse que una lista {inica de prioridades sirva para sa-
tisfacer las necesidades de todos los paises, dada la diversidad que existe
en relacidn con las necesidades y recursos ambientales, Se espera, por
tanto, que cada pais continiie adaptando el contenido de los programas a sus
facilidades y requerimientos. De la misma manera, un pais determinado podria
utilizar las ideas sugeridas en la preparacidn de un programa naciomal pro—
pilo para la decada. Adenmfis, los métodos y estructuras organizativas pueden
diferir de pais en pais.

Cualquiera fuere el enfoque seleccionado, por modesto que sea el.obje-
tivo perseguido, es poco lo que puede lograrse sin personal capacitado para
trabajar independientemente, ya sea supervisando o asistiendo, segiin las exi-
- gencias del trabajo. Debe existir ademis el niimero suficiente de funciona-
rios calificados que se presten mutuamente ayuda y apoyo: hombres y mujeres
que han obtenido conocimientos a través de la ensefianza tedrica y de la expe-
riencia prictica. La capacitacidn de un gran nimero de personas puede. acele-
rarse, empezando con un nilmero reducido de candidatos especialmente capaces,
quienes a su vez puedan enseflar a los demas.
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Por otra parte, debe prestarse una continua asistencia en el estable-
cimiento de centros universitarios de posgrado donde se ofrezcan cursos téc—
nicos y de investigacifn. Los programas de estudio, investigacifn y becas
de la OPS han ampliado su campo de accidn mediante el uso de manuales en
cada uno de los cursos., Dichos cursos no sdlo sirven para desarrollar las
capacidades y conocimientos bisicos, sino ademds para ayudar a formar grupos
de t&cnicos que aprenden cdmo trabajar juntos, perfeccionando sus habilidades.
El espiritu que anime a esos grupos tieme importancia fundamental para el
€xito de un sistema operativo., El futuro progreso de AmBrica Latina en el
mejoramiento ambiental dependerd en gran medida de la calidad de sus centros
universitarios de ensenanza de las ciencias del ambiente y de la ingenieria,

Una de las mas valiosas contribuciones de los profesores universita-—
rios podria ser la participacidn en programas ambientales practicos propor-
clonando expertos conocimientos y asesoramiento, con miras a la solucidn
practica de los problemas, La sabidurfa que encierra la universidad em una
multitud de disciplinas puede dar nueva dimensidn a los planes de desarrolle
econdmico vy social de los paises. Se encuentre o no la universidad en la
posibilidad de ofrecer este tipo de asistencia, lo mAs probable es que los
profesores sean llamados a hacerlo por las autoridades gubernativas,

, En las pdginas siguientes podri apreciarse que una gran variedad de
ocupaciones, muchas de ellas nuevas dentro de la Regidn, serdn necesarias
para la ejecucidn de los programas propuestos, Dichos programas ofrecen
oportunidades para excelentes carreras profesiomales.

Abastecimiento de agua

El sector del abastecimiento de agua y servicios de alcantarillado
ha tenido en los GUltimos afios un desarrollo espectacular en Amé@rica Latina
y los paises del Caribe. A principios del decenio de 1960, esos paises
contaban con 209 millones de habitantes: 102 millones en &reas urbanas
y 107 millones en zonas rurales. De los habitantes de las ciudades,

60 millones, es decir el 59%, poseia servicios de agua, en tanto que menos
del 8% de la poblacidn rural recibia esos servicios, ya sea mediante cone-
xiones domiciliarias o por medio de fuentes piiblicas., S558lo 29 millones de
personas contaban con servicios de alcantarillado, lo que representaba el
28% del total de los habitantes de las dreas urbanas. No se dispone de
datos acerca de las zonas rurales.

En 1961 los Gobiernos de América Latina se comprometieron, en la
Carta de Punta del Este, a proporcionar agua y alcantarillado al 70% de la
poblacidn urbana y al 50% de la rural para 1971. En ese mismo afio el Comité&
Asesor sobre Saneamiento Ambiental, de la Organizacidn Panamericana de la
Salud, realizd un estudio acerca de las inferencias que los objetivos de la
Carta de Punta del Este tendrian sobre los planes nacionales econfmicos ¥y
socilales, y fueron trazados los lineamientos destinados al logro de esos
objetivos. Asi, la Carta de Punta del Este fij claramente los objetivos
nacionales, en tanto que el Comit& Asesor sobre Saneamiento Ambiental defi-
nié la estrategia continental,
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Para la mayorfa de los paises, esas metas presentaban enormes difi-
cultades: en ese entonces, 40 millones de personas en dreas urbanas no con-
taban con servicios de agua en sus hogares, y al final de 1971 la poblacidn
urbana habria de aumentar en otros 46 millones.

Las proyecciones para las zonas rurales eran menos claras, pero el
objetivo fijado significaba que habla que proporcionar agua a un minimo de
10 millones de personas,

A pesar de la magnitud de la tarea por delante, con el apoyo deeidido
de los mas altos niveles de los gobiernos y la cooperacidn de las organiza-
ciones nacionales e internacionales de financiamiento y asistencia t&cnica,
fueron cumplidos los programas en su mayor parte. Aun cuando las metas fija-
das para las zonas rurales eran demasiado altas para alcanzar una realizacidn
completa, se construyd una base sdlida para futuros progresos en el sector.’

Conforme al deseo explicito de los gobiernos, las entidades interna-
cionales de préstamo dedicaron una considerable parte de sus recursos a pro-
vectos de abastecimiento de agua, especialmente el Banco Interamericano de
Desarrollo (BID) y la Agencia de Desarrollo Internmacional (AID), filial del
Banco Internacional de Reconstruccién y Fomento (BIRF). Como resultado de
esta politica, en el periodo 1961-70, los préstamos internacionales para
agua y alecantarillado en América Latina sumaron unos 729 millones de ddlares,
con recursos de contrapartida que alcanzaron mis de 1,300 millones de dolares,
contribyidos mayormente por fuentes locales.

La Organizacidn Panamericana de la Salud, a su vez, en respuesta a
resoluciones de sus Cuerpos Directivos en el sentido de prestar asistencia
a los Gobiernos Miembros con miras a alcanzar las metas de la Carta de Punta
del Este, tomb varias medidas destinadas a ampliar su accidn en el sector
del abastecimiento de agua, conforme a los deseos de los paises de la Regidnm,
Se otorgd especial atencidn a la capacitacién del personal t&cnico, a la orga-
nizacidn y administracidn de las entidades nacionales de abastecimiento de
agua y servicios de alcantarillado, a la preparacién de solicitudes de finan-
ciamiento internacional, a la organizacidn de programas nacionales y al abas-—
tecimiento de fondos rotatorios. Todos estos proyectos se beneficiaron comn -
los servicios de asistencia té&cnica de la OPS, y se proporcion® asesoramiento
en muchas de estas 3dreas.

Las revisiones periddicas en diversas etapas del programa, a través
de la década, confirman el progreso satisfactorio alcanzado y comprueban la
necesidad de su continuacidn a ritmo acelerado., En abril de 1967 los Presi-
dentes de las Américas declararon:

El mejoramiento de las condiciones de salud es fundamental para el
desarrollo econdmico v social de América Latina. Los conocimientos
cientificos hacen posible obtener resultados especificos que, de
acuerdo con las necesidades de cada pais y la provisidn de la Carta

de Punta del Este, deben ser utilizados para obtener... la aceleracidn
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de programas destinados al abastecimiento de agua potable, servicios
de alcantarillado y otros esenciales para el saneamiento ambiental
en Areas urbanas y rurales, otorgando preferencia a los grupos de
bajos ingresos. En base a los estudios llevados a cabo con la coo-
peracidon de las entidades internacionales de financiamiento, los
sistemas nacionales de fondos rotatorios serdn utilizados para ase~
gurar la continuidad de dichos programas.

Los resultados obtenidos al final de 1970 indican claramente el &xito
del programa. De los 275 millones de habitantes com que cuenta América Latina,
133 millones contaban con agua corriente, M&as de 110 millones de personas, o
sea el 75% de la poblacidn urbana total, fueron abastecidas con servicios de
agua, ya sea por medio de conexiones domiciliarias o fuentes pliblicas (véase
Fig. 1). ' :

El programa realizado en zonas rurales registrd adelantos sustancia-
les, elevando a mds del doble la poblacidn beneficiada con servicios de agua
en los nueve afios transcurridos, Se estima que en 1970 la poblacifn cubierta
con dichos servicios alcanzd a 23 millones, es decir el 18% del total de 1la
poblacifn rural (véase Fig. 1)

Muchos paises de la Regidn han alcanzado o sobrepasadc la meta de
abastecer agua al 70% de la poblacibn urbana. Sin embargo, los resultados
obtenidos no deben ser motivo para disminuir el esfuerzo, pues el 25% de
la poblacidn urbana todavia utiliza para uso doméstico agua proveniente de
fuentes que generalmente no relinen los requisitos de salud, ya sea en cali=~
dad o en cantidad. Alin en las zonas que actualmente disponen de agua co-
rriente, existe una urgente necesidad de asegurar un abastecimiento de agua
pura en las viviendas,

Para 1980, de los 370 millones a que se estima alcanzari la poblaecidn
- de la Regidn, se espera que unos 225 millones de personas habiten las &reas
urbanas y unos 145 millones las rurales., Aunque habri un incremento demo-
grafico sustancial, puede pensarse con optimismo en el establecimiento de
mejoras adicionales, elevando al 85% de la poblacifn urbana la meta fijada
en Punta del Este en relacién con el abastecimiento de agua, y manteniendo
los mismos objetivos respecto de los servicios de agua y alcantarillado
rural. La mayoria de los paises podria hacer realidad estos objetivos,
(véase Fig, 1.)

Abastecimiento de agua en zonas urbanas. Metas para el decenio de 1970

Teniendo en cuenta diversos factores, los siguientes objetivos propuestos
parecen ser viables en la década:

~ Abastecer de agua al 85% de la poblacidn urbana, proporéionando
conexiones domicialiarias. para_g; 707% ‘de 1a misma.-

~ Mantenmer y mejorar el abaste¢imiento de agua, asegurdando un servi-
" cio continuo de 24 horas diarias, ademis del ¢ontrol. de’ calidad.
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Estos objetivos demandar@n mayores esfuerzos en las ciudades media~
nas y pequenas y en las zonas de bajos ingresos, que por diversas. razones
han tenido oportunidades limitadas de beneficiarse con los principales pro-
gramas de abastecimiento de agua., En el futuro, los programas podrian ser
elaborados de manera que estas comunidades cuenten con abastec1mlento per-
manente de agua.

Las metas propuestas requeririn la realizacidn de las siguientes
actividades:

~ Preparacidn intensiva de estudios de preinversidn y recopilacidn
de la informacidn necesaria para poder obtener financiamiento de
fuentes internas y externas,

- Mejoramiento o reorganizacién institucional de la capacidad admi-
nistrativa, gerencial y técnica de las entidades de abastecimiento
de agua,

- Elaboracidn de programas nacionales o regionales de provisidn
de agua de conformidad con los planes nacionales de desarrolloe
econdmico.

- Preparacién de programas destinados al establecimiento de estan~
dares y al control de la calidad del agua, que incluyan el perso-
nal e instalaciones de laboratorio adecuados,

- Aplicacibn de la moderna tecnologia al abastecimiento de agua como
un medio de reducir los costos de los servicios y aumentar tanto la
eficacia como la eficiencia del proceso general de abastecimiento.

Abastecimiento de agua en zonas rurales, Metas para la década de
1970: '

- Abastecer de agua por lo menos al 507 de la boblaciﬁn'rural.

Habrdn de llevarse a cabo en forma intensiva las siguientes actividades:

-~ Aplicacidn del "enfoque colectivo", utilizando equipos y métodos
de logistica de tipo estdndar para los programas de abastecimiento
rural, considerando a cada localidad como una unidad dentro del sis-
tema en el cual un comité de residentes tendri la responsabilidad
del permanente abastecimiento de agua.

~ Utilizacidn de fondos rotatorios como mecanismos de financiamiento
de los programas de abastecimiento de agua en zonas rurales.,

- Preparacifn de solicitudes de préstamos, estudios de preinversidn,
y otros documentos necesarics para la obtenc1on de financiamiento
tanto interno como externo.



Cp20/7 (Esp.)
Pigina 28

- Elaboracidn de nuevas técnicas, equipos y materiales con el fin
de reducir el costo de los sistemas rurales .de abastecimiento de
agua.

- Fortalecimiento de los programas en los aspectos de operacién,
mantenimiento, administracidn, producecidn.y distribucidn de agua,
incluyendo la elaboracidn y ejecucidn de programas destinados a
prestar asistencia gerencial y administrativa, con miras a alcan-
zar los objetivos fijados.

El progreso alcanzado en el abastecimiento de agua a commidades
rurales ha demostrado claramente la conveniencia de que los. programas de-
pendan de la activa participacidn de los beneficiarios. A pesar del gran
déficit registrado al comienzo del programa en 1961, se espera alcanzar
répidos adelantos en el decenio de 1970 en base a los progresos logrados
con los planes y procedimientos de tipo estdndar para los sistemas rurales
de abastecimiento de agua, basados en un sistema de autoayuda vy en el esta-—
blecimiento de estructuras administrativas eficaces.’

Ademis, el €xito logrado a través del establecimiento y utilizacidn
de fondos rotatorios y la aplicacidn de té@cnicas administrativas y econdmi-
cas en los programas rurales de agua, ha propotrcionado un sentideo de mayor
confianza en el logro de los objetivos en el sector rural, contande con el
apoyo nacional para dichos programas. :

Alcantarillado

Aunque los objetivos fijados respectce de los servicios de alecantari-
llado en las aAreas urbanas fueron los mismos que para el abastecimiento de
agua, podria esperarse, que dada la mayor urgencia de estos, serian demora-
dos los de provisidn de servicios de alcantarillado. No obstante, en vista
de que en 1961 sdlo 29 millones de personas, que representaban el 28% de la
poblacién urbana, habitaban viviendas con conexiones domiciliarias, el pro-
greso ha sido sustancial: en 1971 los servicios de alcantarillade alcanza-
ban a 60 millones de personas, es decir el 40% de la poblacidn urbana (véase
Fig. 2). )

Se requiere otorgar urgente atencifn al problema de proporcionar
servicios a las numerosas poblaciones marginales, que representan hasta el
25% de la poblacidn urbana, debido a que las infecciones originadas en estos
asentamientos pueden afectar a las propias zonas metropolitanas.

Con todo que el ritmo de construccidn de sistemas de alcantarillado
en la d€cada de 1960 fue acelerado, si no es incrementado aiin mis, no serd
suficiente para satisfacer el indice de aumento de la poblacidn urbana.
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Servicios de alcantarillado urbano y rural. Objetivos para la
década de 1970

Considerando los progresos alcanzados hasta la fecha, las metas
fijadas en Punta del Este aparentan ser realistas para la d&cada de 1970,
en la que el cbjetivo sera:

- Proporcionar servicios de alcantarillado por lo menos al 70% de
la poblacidn urbana, y buscar soluciones satisfactorias a los
problemas especiales de la eliminacion de desechos en las zonas
que poseen un estiandar inferior de saneamiento,

Se incluyen entre las principales actividades a ser llevadas a cabo
en las dreas urbanas, las siguientes:

- Aplicacidn de los mismos principios de organizacidn, administra-
cidn, financiamiento, operacidn y mantenimiento de los servicios
que han sgido comprobados como eficaces para el abastecimiento de
agua en zonas rurales. (Se ha demostrado asimismo la eficacia
de la administracion por una scla autoridad de los sistemas de
agua y alcantarillado en algunos paises del Hemisferio, para be-
neficioc de los mismos.)

-~ La elaboracidn, dondequiera sea posible, de planes regionales o
nacionales de alcantarillado de conformidad con los de abasteci-
miento de agua, como asimismo con los planes nacionales de desa-
rrollo econdmico.

- Preparacifn de solicitudes de pré@stamos, estudios de preinversidm,
y ofros documentos requeridos para cobtener financiamiento de fuen-
tes nacionales e internacionales.

- Fortalecimiento de programas destinados a la administracidn, ope-
racidn, vy mantenimiento de sistemas de eliminacidn de desechos.

Entre las principales actividades contempladas para las areas rurales
se jincluyen las siguientes:

- Elaboracidn de programas para la eliminacifn de desechos humanos
y otros desperdicios.

- Experimentacidn con nuevos métodos de eliminacidn de desechos en
las pequeflas comunidades y 3reas urbanas de nivel habitacional
inferior. ‘

Control de la contaminacidn del agua

El indice de crecimiento de 1a poblacidn en América Latina es de alre-
dedor del 37 anual. En las &reas urbanas el promedio es del 4% alcanzando
7% o mas en algunos sitios. En términos generales, se espera que la poblacidn
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urbana se duplique en los prdximos 15 & 20 afios. Existe una necesidad inme—
diata de proporcionar servicios de alcantarillade para uncs 30 millones de
residentes de zonas utbanas que cuentan va con facilidades de abastecimiento
de agua. Otros 60 millones no tienen conexiones domiciliarias de agua, ni
disponen de alcantarillado. '

En el presente, la construccidn de plantas de tratamiento de aguas
servidas y otras medidas de contreol de la contaminacidn del agua se encuen-
tran suspendidas. Fn 1962 se estimaba que menos del 10% y probablemente
no m3s del 5% de los sistemas de alcantarillado disponian de instalaciones
de tratamiento de aguas servidas. La situacidn apenas ha cambiado desde
entonces, pues hay muy pocas plantas de tratamiento en operacidn actualmente.
Los desechos provenientes de 50 millones de residentes urbanos son descarga-
dos a las corrientes de agua sin haber recibido tratamiento alguno. De los
60 millones de habitantes de zonas urbanas que se bepefician con servicios
de alcantarillado, menos de 10 millones cuentan con sistemas que prevén algin
tipo de tratamiento destinado a reducir la contaminacidn.

El rdpido desarrollo industrial que registra la mayoria de los paises
de Am8rica Latina ha creado una gran demanda de agua para ser utilizada como
materia prima o f£luido de elaboracidn, para enfriamiento de las miquinas o
como medio de eliminacidn de desechos. Las industrias varian ampliamente
en relacidn con la cantidad y calidad del agua que necesitan, Con frecuen-
cia, sin embargo, estos requisitos sobrepasan los de las zonas residenciales.
Al mismo tiempo, los usos industriales pueden contribuir gravemente a la
contaminacidn de las corrientes hidrogrificas. Numerosas industrias impor-
tantes, que se caracterizan por la cuantia de sus operaciones, por el gran -
volumen de agua que consumen, y por la contaminacifn que producen, crecieron
sustancialmente en el periodo 1959-1967, vy aparentemente esa tendencia al
crecimiento ha de continuar al mismo ritmo, o seri alin mas acelerada en la
década de 1970, :

Los indices anuales de crecimiento fueron, para la industria de la
harina de pescado, 23%; de la quimica y de la pulpa de madera, 18%; la del
acero, 13% vy la de productos derivados del petrdleo, 12%. Otras industrias
que pueden ser causa de contaminacién incluyen las de elaboracidn y empagque
de carnes, f@bricas de alimentos enlatados y congelados, destilerIas, plan~
tas de leche y productos afines, ingenios azucareros y fabricas de plasti-
cos, caucho, y textiles.

No es faAcil caracterizar y evaluar la contaminacidn industrial. Um
cdleulo inicial de sus efectos puede basarse en la presuncibn de que se lleva
a cabo un tratamiento muy escaso de los desperdicios que las industrias des-
cargan en diversas fuentes pilblicas de agua. No hay duda que los desechos
de cada industria tienen caracteristicas propias, las que generalmente difie-
ren bastante de las de los desperdicios domésticos. No obstante, para poder
hacerse una idea de la magnitud de la contaminacidn industrial en América
Latina, téngase en cuenta que los desechos producidos por las principales
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industrias equivalen aproximadamente a los desperdicios provenientes de

entre 40 y 60 millones de.personas, a lo que se agrega la contaminacidn
adicional causada por las pequedas industrias. En total, la contaminacidn
producida por los desechos industriales puede compararse con la que produce
una poblacitn de unos 100 millones de personas, Por otra parte, esta conta-
minacidn habrd de aumentar a medida que se incrementa el desarroclle industrial,

Dada la falta de politicas o programas de control de la contaminacidn
y calidad del agua, pueden trazarse perspectivas para América Latina en base
a la experiencia de las naciones desarrolladas, donde la falta de control de
la contaminacidén del agua ha dado lugar a cargas econdmicas casi insoporta-—
bles. Solo en los Estados Unidos de Amé&rica, se estima que se requeririn
unos dos mil millones de dblares en la prdxima d€cada para reducir solo una
parte de la contaminacifn sin tener la seguridad de que la calidad del agua
alcanzarid los niveles deseados,

La informacidn disponible sobre la contaminacidn y la calidad del
agua en América Latina, aunque limitada, indica claramente que la contamina-
cidn del agua no es meramente un peligro potencial, Hoy dia estd ocurriendo
ya una costosa contaminacidn en escala significativa, que va en aumento y
es motivo de preocupacidn entre las autoridades. Se han tomado medidas es-
peciales en algunos sitios criticos, y la experiencia obtenida ha confirmado
la necesidad de proceder répidamente con la ejecucidn de amplios programas
de control. Ademis, esa experiencia indica claramente la manera como los
gobiernos pueden establecer politicas y promulgar leyes vinculadas con la
urgente necesidad del control de la contaminacidén del agua y la administra-
cifn de la calidad de la misma, Las autoridades tienen aiin una oportunidad,
antes de que sea demasiado tarde, de analizar el cardcter dindmico y las con-
secuencias de la industrializacidn, la urbanizacidn, el deterioro ambiental;
definir programas; designar a funcionarios responsables; asignar los recur-
s0s necesarios; identificar las prioridades, y establecer sistemas de con-
trol, Al tomar estas medidas, es 10gico presumir que el criterio fundamental
ser@ el de abastecer de agua en cantidad y calidad adecuadas para satisfacer
las necesidades de salud vy bienestar humanos.

La calidad del agua depender2 de los usos para los cuales es aprobada,
Dados los continuos cambios en las necesidades de los paises en desarrollo,
un primer paso en la organizacidn de un programa de administracidn de la
calidad del agua consiste en registrar y recolectar datos actudlizados de
manera que puedan ser elaborados, examinados, recopilados y utilizados, em—
pleando los parZmetros estdndar que caracterizan la calidad del agua y miden
los faectores variables que son los causantes de los cambios,

A falta de informacidn t€cnica concreta, y hasta que se establezcan
autoridades gubernamentales permanentes que se encarguen .del control de la
calidad del agua, los gobiernos podrian, como medida provisional, establecer
un mecanismo destinado a inciar el control administrativo de la calidad del
agua de la manera mis practica posible, lo que podria consistir en el empleo
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de estidndares temporales tendientes a mantener en lo posible la calidad
actual del agua, a fin de impedir un deterioro aln mayor, hasta que puedan
ser formulados y promulgados los estindares definitivos de calidad. En
forma simultdnea, las autoridades gubernamentales podrian sentar las bases
para un sistema permanente de control de la calidad del agua. Ademis, dado
que la mayoria de los principales procesos industriales han sido caracteri-
zados tanto cuantitativa como cualitativamente, como lo han sido también

los diversos tipos de desechos producidos normalmente, las autoridades
podrian estudiar los efectos de los desperdicios industriales especificos

v sus repercusiones econdmicas, a fin de determinar la accidn mids apropiada,
recomendando- la mejor ubicacidn de las industrias y los requisitos de tra-
tamientos de los desechos producidos por las mismas.

Control de la contaminacidn del agua. Metas para la década de 1970

Se estima que para la década de 1970 las metas realistas serian las
siguientes:

- Definir para cada pals una politica nacional de control de la
cotitaminacidn y calidad del agua; comenzar un programa nacional
de control de la contaminacifn de la misma, e iniciar el control
‘en freas metropolitanas y otros sitios que tengan aguas grave-
mente contaminadas,

- Llevar a cabo estudios tendientes a determinar en cada pais la
intensidad 1_31gn1f1cad0 de la contaminacion sospechada o poten—
cial de las aguas, a fin de iniciar las acciones preventlvas
correspondlentes. :

Estos objetivos implican:

- Establecer la politica y legislacidn bdsica para el control de la
contaminacitn ambiental y, en especial, el control.de la conta-
minacidn del agua, incluyendo la designacidn de las autoridades
responsables y la asignacidn de recursos,

- Elaborar programas de control de la contaminacidn del agua en
4reas urbanas, industriales y agricolas que requieran urgente
atencidon y la inclusi®dn de dichos programas en los correspon-—
dientes planes de desarrollo, sean locales o regiomnales.

- Establecer sistemas de informacidn con miras a determinar la
calidad del agua y las tendencias de la misma, predecir las de-
mandas futuras en relacidn con la cantidad y la calidad del agua,
evaluar los resultados de los programas, y elaborar y adaptar
planes destinados a la prevencifn y disminucifn de la contamina-
cidn, en cumplimiento de los reglamentos.
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— Evaluar los procesos tecnoldgicos industriales y de trata-
miento actualizados y comprobados praActicamente, acerca de
los cuales pueda obtenerse datos informativos, y aplicar esa
tecnologia como medio de preservar la calidad del agua y
combatir la contaminacidn.

- Prestar asistencia en la investigacitn de métodos poco costosos
de tratamiento, como estanques para la eliminacion de desechos
‘municipales e industriales.

~ Investigar y estudiar especificamente las fuentes, procesos,
comsecuencias y métodos de disminuir la contaminacidn, que
tengan significados de amplic alcance.

~ Establecer sistemas de administracidn de la calidad del agua.

El aire del ambiente

Los conocimientos adquiridos en los paises desarrollados han demos~
trado que Am@rica Latina no podr& evitar las consecuencias de la contamina-
cidn del aire causada por el desarrollo urbano e industrial a no ser que
los gobierncos tomen medidas a su debido tiempo.

Las principales fuentes de contaminacidn en Américe Latina, como en
otras partes, consisten en los efectos de la utilizacidn de combustibles y
la descarga de desechos provenientes ‘de la actividad industrial. Al aumentar
en la Regifn el niimero de vehiculos impulsados por gasolina, aumenta también
la contaminacidn del aire, estimada por el Departamento de Contaminacidn del
Aire de Los Angeles, en unas 3.2 toneladas de mondxido de carbono, 400 a 800
libras de vapores organicos (hidrocarburos) y de 100 a 300 libras de Oxidos
de nitrdgeno azufre y otros elementos quimicos, por cada 1,000 vehiculos
diariamente, (Este indice podria ser aln mayor en automdviles viejos, o
mantenidos inadecuadamente o a causa del uso de combustibles de mala calidad,)

Aunque es limitada la informacidn disponible sobre los efectos de la
contaminacidn del aire en la salud humana, los cientificos han llegado a la
conclusidn de que es especialmente perjudicial a ciertos grupos mis propensos,
como los muy jdvenes, los ancianos y los débiles. Se cree que existe una re-
laci®n entre la contaminacidn y algunas formas de cincer y enfermedades de
la vista, v se ha comprobado que causa trastornos en las vias respiratorias,
como por ejemplo el enfisema. Por otra parte, si la contaminacién del aire
en concentraciones relativamente altas es la causa de enfermedades respira-
torias agudas, acaso existan trastorpnos a largo plazo como cousecuencia de con-
taminantes que insospechadamente existen en el aire en menor grado de concentra-~
¢cidn, No hay duda que deben llevarse a cabo mis estudios epidemioldgicos,
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La contaminacitn del aire produce otros efectos, entre los que se
incluyen la destrucci®n de la vegetaciom, la disminucidn de la visibilidad,
la corrositn, los trastornos dermatoldgicos, y la suciedad en la ropa,
muebles v edificios. Infortunadamente, se presta muy poca atencidn a los
costos que para la salud y la economia acarrea la contaminacidn del aire
causada por el desarrcllo industrial,

Las autoridades de salud de los paises de Amé&rieca Latina, sin
embargo, se han preocupado acerca de los problemas de la contaminacidn del
aire. En el decenio de 1950, varios pailses registraron los niveles de con-
centracidn de contaminantes del aire como un paso preliminar en el control
de las fuentes de contaminacidn m3s perjudiciales. La acelerada y signifi-
cativa disminucidn de la calidad del aire constituia una prueba ev1dente de
la urgente necesidad de establecer programas de control,

Dada la preocupacion de los Gobiernos Miembros, la OPS respondid tomando
diversas medidas, En 1961 patrocind el establecimiento del Instituto de
Salud Ocupacional y Contaminacidn del Aire, en Chile. Los consultores de la
0OPS prestaron su colaboracidn en la capacitacion de personal especializado en
contaminacidn del aire, en los paises correspondientes. Ciudades tales como
Sao Paulo y Rio de Janeiro, en el Brasil; Mar del Plata, en la Argentina y
Kingston, en Jamaica, entre otras, fueron beneficiadas con servicios de ase-
soramiento, tanto en la organizacidn de programas generales como en la solu-
cidn de problemas especificos.,

En 1965 el Consejo Directivo solicitd al Director de la OPS que pres-
tara especial atencidn a los programas destinados a disminuir la contaminacidn
del aire y del agua. En 1966 los Paises Miembros aprobaron el establecimiento
de la Red Panamericana de Muestreo de la Contaminacidn del Aire que inicid
sus operaciones en 1967. Actualmente existen 33 estaciones en 18 ciudades de
13 paises. Adem3s, un nimeroc al menos igual de estaciones opera fuera de la
red, proporcionando valiosa informacitn. Hacia fines de 1971 la red habra
de contar con unas 50 estaciones en funcionamiento, cifra que se elevari a
100 para fines de 1972, Estas estaciones permitir@n evaluar las tendencias
relativas a la calidad general de la atmdsfera en las principales zonas me-
tropolitanas de la Regi®m.

Ciertas ciudades latinoamericanas se encuentran afectadas mis inmedia-
tamente por la contaminacidn del aire. Son ellas: Buenos Aires, en 1la
Argentina; Rio de Janeiro y Sao Paulo, en el Brasil; Santiago de Chile y
Ciudad de Mé&xico.

Entre las ciudades que mads evidentemente necesitan controlar la conta-
minacidn del aire, solo tres de ellas tienen en operacidn programas activos
de control, y aun asi esas medidas son aparentemente insuficientes para invertir
la tendencia a empeorar. En otras Areas de América Latina, los programas
incluyen solo el control de los niveles de contaminacidén del aire, generalmente

por medio de una estacidn de la Red Panamericana de Muestreo de la Contamina-
¢cidn del Aire.
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En relacidn con los programas de alcance nacional, ning@n gobierno
latinoamericano cuenta con una organizacidn nacional de control de la con-
taminacitn, aunque por lo menos cuatro gobiernos han promulgade leyes
ecoldgicas y en un pais se ha iniciado una activa campafia de control de
las fuentes de contaminacidn. Varios paises mds tienen planes para la
ejecucitn de programas similares.

La experiencia recogida en la Regidn ha demostrado que la legisla-
cidn relativa a la contaminacidn del aire, ya sea a nivel local o naciomal,
necesita ser actualizada en la mayoria de los paises, como un primer paso
hacia el control nacional del deterioro del ambiente. Los altos costos
que la contaminacidn ha ocasionado a los paises desarrollados pueden evitarse
en Am€rica Latina si los gobiernos toman medidas tendientes a definir 1a
accidn correspondiente y a controlar las situaciones inaceptables.

El enfoque dado al control de la contaminacidn del aire en diversos
paises, o aun regiones, dependerd de ciertas variables como la escala en
que sean aplicadas las medidas de control, la naturaleza de las fuentes de
contaminacidn, o la politica que decidan aplicar las autoridades responsables.
En general, pueden aplicarse dos enfoques principales:

a) Prevenir el incremento de la contaminacidn del aire sin tener en
cuenta gulas ni estindares, con la sola finalidad de preservar la calidad
atmosférica existente, en la medida de lo posible, o bien,

b) Controlar la contaminacifn sobre la base de gulas y estdndares
de calidad del aire, considerades adecuados para la seguridad y el bienestar
publico.

Sin duda que ambos enfoques tienen sus méritos., En la etapa inicial
de control, acaso sea necesario tomar medidas pricticas destinadas a disminuir
las nuevas fuentes principales de contaminacidn del aire, asi como las exis-—
tentes, hasta que puedan establecerse est@ndares de calidad del aire.

El aire del ambiente. Objetivos para la década de 1970

Los objetivos pricticos y realistas para la década podrian ser:

- Decidir las politicas nacionales sobre contaminacifn del aire y
establecer los programas nacionales de control en los palses
cuyas ciudades principales se encuentran afectadas por la
contamingeidon atmosférica.

~ Tomar medidas destinadas a controlar 1a contaminacidn del aire
en las principales’ c1udades z_evaluar ¥ prevenir el deterioro
‘ambiental en las demas,
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Un programa de esta naturaleza implica llevar a cabo, entre otras,
las siguientes acciones:

- Definir la politica del pais; promulgar la legislaci®n corres-
pondiente; designar a las autoridades responsables y asignar
los recursos minimos necesarios,

- Elaborar reglamentos y puntos de referencia destinados a con-
trolar las nuevas fuentes de contaminacidn y las existentes, de
manera a preveniy un mayor deterioro ambiental, hasta que puedan

ser preparados y puestos en vigencia los estindares de calidad
del aire.

- Ampliar la Red Panamericana de Muestreo de la Contaminacidn del
Ajre y los sistemas locales de control y recoleccifn de datos
con miras a que sirvan de gulas en los programas de control.

- Planificar programas de control de la contaminacidn del aire
como parteg integrales de los planes locales, nacionales y
regionales, donde estos se hayan elaborado.

- Adaptar, elaborar o incorporar, donde corresponda, procesos
modernos de tecnologia industrial y de control de la contamina-
citn del aire, como medios de reducir el deterioro ambiental y
los costos que este ocasiona en los centros industriales,

- Llevar a cabo programas basados en los medios mis practicos
posibles de control de la contaminacifn, y en la elaboracién
gradual de medidas de control de la calidad del aire a través
de reglamentos, criterios, guias, estindares y procedimientos,
de acuerde con los organismos autorizados.

La contaminacidn del suelo y los desechos s6lidos

El suelo, juntamente con las plantas y animales que dependen de £1,
sufre grave deterioro por los efectos de los desechos domésticos, comerciales,
industriales, municipales, y ocasionalmente los agricolas, incluyendo insecti-
cidas, sustancias de fumigaciBn y herbicidas,

Los desechos, especialmente los sb6lidos, tradicionalmente se descargan
en el suelo, casi sin prestar atencidn a los efectos que producen. Mientras
esas descargas se mantuvieron a niveles relativamente bajos y se llevaron a
cabo en forma esparcida, no constituian un problema grave para la agricultura,
la economia o la salud humana. El aumento y la concentracidn de la poblacidn,
adem3s del desarrollo industrial y el creciente empleo de productos altamente
toxicos y no degradables, sin embargo, puede causar un significative perjuicio
social, ambiental, econdmico y fisico a las ciudades latinocamericanas, en las
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cuales se estima que actualmente se produce un kilogramo diario de desechos
sblidos por persona, promedio que habrd de registrar un incremento de casi
50%Z para 1980 (vEase Fig. 3). La cantidad de desechos aumenta en relacidn
directa con el mejoramiento de las condiciones econdmicas. En los Estados
Unidos de Am&rica en 1970 la produccidtn de desechos alcanzd mis de cinco
kilogramos diarios por persona.

Las condiciones mas graves debidas al problema de la eliminacidn de
desechos son especialmente notorias en las zonas metropolitanas y en las
grandes ciudades, Los sistemas tradicionales de recoleccidn y eliminacidn
de desechos se encuentran gravemente sobrecargados, ¥ el volumen de des-
perdicios aumenta cada afio, como asY tambifn las distancias entre los
puntos de recoleccidn y los sitios de eliminacidn, Otra dificultad con-
siste en la limitada disponibilidad de lugares adecuados de eliminacidn de
desechos. '

Generalmente la administraci®tn de los sistemas de eliminacidn de
desechos s6lidos en las comunidades urbanas y rurales de América Latina y
los paises del Caribe depende directamente de las municipalidades, que es
lo que ocurria hace 10 6 20 afios con los sistemas de abastecimiento de agua
y servicios de alcantarillado. La mayoria de las municipalidades cuentan
con poderes legales suficlentes para administrar los sistemas de recoleceidn
y eliminacidn de los desechos sdlidos dentro de sus jurisdicciones. Los
grandes centros metropelitanocos, por el contrario, se encuentran solc priximos
a establecer politicas que se conformen a las grandes responsabilidades que
implica la aplicaci®n del enfoque sistemitico, té€cnico y administrative que
exigen las circunstancias. '

Los organismos de salud expresaron su preocupacidn en lo que respecta
al problema de la eliminaci®n de desechos s$86lidos en la XII Reunidn del
Consejo Directivo de la OPS, cuando el 20 de agosto de 1960 urgieron a los
ministerios a que dirigieran su atencifn al problema, sefialando al mismo
tiempo que el Departamento de Ingenieria y Ciencias del Ambiente de la OPS
deberia otorgar al problema de la eliminacidn de desechos, la misma asisten-
cia que dedicaba al abastecimiento de agua y a los servicios de alcantari-
liado. En apoyo de esta solicitud varios paises solicitaron a la Organizacidn
Panamericana de la Salud su cooperacidn en la evaluacidn de las condiciones
existentes y en el adiestramiento de personal, Como resultado de todo esto,
los métodos y sistemas de eliminacidn de desechos mejoraron considerablemente
en varias ciudades.

Aunque aln no se dispone de informacién detallada y completa acerca
de la eliminaci®n de desechos en América Latina, resulta evidente que los
métodos utilizados no son satisfactorios, aun en los paises mis desarrollados.
Efectivamente, en los Estados Unidos de Am€rica, entre unos 6,000 sitios de
eliminacidn examinados, solo unos 300 fueron considerados aceptables, v no
todos reunian condiciones higi&nicas adecuadas.
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PRODUCCION DE DESECHOS SOLIDOS EN AMERICA LATINA

=100)

INDICE DEL PRODUCTO NACIONAL BRUTO (1950

300} V4
PRODUCTO NACIONAL Bauro—--7/
_ o
//
, /
i s,
PRODUCCION DE BASURAS--, //
200 [INDICE 1950 =100] ", dass
7 -,
P
s J300
190 7% posLacion
TOTAL Z50
- Auo
100 -
- prad 1350
- POBLACION URBANA---- L ,
- /'—_ : 4100
POBLACION RURAL--
I 50
1950 1960 1970 1380

ANO

POBLACION (MILLONES)

(Esp.)



CD20/7 (Esp.)
Pagina 40

Los estudios efectuados acerca de algunos paises de la Regidn in-
dicaron que podrian mejorarse sustancialmente los sistemas de eliminacidn
de desechos., Los sistemas de adquisici®n y mantenimiento de los equipos
necesitaban ser fortalecidos a través de t&@cnicas modernas y otras facili-
dades. El registro de la operacidn y administracidn de los servicios era
llevado en forma defieciente., Aungue aproximadamente el 75% contaba con
servicios diarios de recoleccidn de basuras, la eliminacidn final de las
mismas era muy deficiente. En los 13 sistemas estudiados, los desechos
eran descargados en sitios descubiertos, aunque cuatro de las ciudades,
principalmente las m3s grandes, llevaban a cabo la incineracién de una
parte de los desperdicios, y dos de ellas convertian algunos desechos en
abonos. La ellmlnaclon de desechos s8lidos puede ser mejorada en la mayoria
de las ciudades a trav@s de una buena admlnlstrac1on, una politica financiera
adecuada; la realizacidn de estudios de ingenieria para la plan1f1cac10n de
los sistemas, y de factibilidad para obtener financiamiento; una operacidn
eficiente, v técnicas modernas de mantenimiento.

Los recursos destinados a la operacién de los servicios generalmente
provienen de los presupuestos municipales; hasta el 40% de los ingresos
municipales son dedicados a pagar los costos de la eliminacidn de desechos.
El costo de un servicio satisfactorio no giempre es bajo. En los Estados
Unidos de América, el costo anual promedic por persona es de unos 22,50
d8lares. En las ciudades mas grandes de Am€rica Latina y las islas del
Caribe, el costo promedio alcanza unos tres a cuatro ddlares, llegando en
algunos casos a 14 ddlares. Estas cifras son bajas a causa de los salarios
mis reducidos y los equipos menos modernos, asi como debido a la menor
cantidad de desechos.

En todas las ciudades, las autoridades concuerdan en que estos ser-
vicios son necesarios, v se ha invertido ya una parte sustancial de recursos
para establecer servicios satisfactorios. Sin embargo, no se aprecla afin
cabalmente la medida en que los sistemas adecuados de eliminacidn de desechos
contribuyen a mejorar la calidad de la vida.

" Eliminascidn de desechos sélidos. Objetivos para la década de 1970

- Instalar nuevos sistemas o mejorar los existentes para la
elimina¢idn de los desechos. s6lidos en las Zonas metro-
‘politanas y Tlas ciudades importantes de ia Regidn; incre-
mentar la eficacia de los servicios actuales; conceder la
atencion apropiada a la proteccifn del ambiente; reducir
al minimo los peligros para la salud piblica, y disminuir
la incidencia de otros problemas,

Los objetivos propuestos requieren la realizacidn de las siguientes
acciones:
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- Establecer una estructura legal y administrativa que permita un
enfoque nacional respecto de la eliminacidn de desechos en zonas
metropolitanas y ciudades importantes.,

- Mejorar las instituciones o reorganizar los gdervicios a fin de
asegurar la administracifn, financiamiento, operacidn, manteni-
miento, politicas y pricticas adecuadas.

~ Realizar estudios de preinversidn tendientes a la preparacidn de
proyectos apropiados para obtener financiamiento interno y externo
para llevar a cabo mejoras en el sistema,

- Aplicar la moderna tecnologia a la eliminacidn de desechos y rea-
lizar en forma adecuada la utilizacidn de los fondos necesarios
para resolver los problemas principales derivados de los sistemas
inadecuados e ineficaces de eliminacidn de desechos, especial-
mente en las grandes zonas metropolitanas.

‘Salud ocupacional

La incidencia de los accidentes industriales y las enfermedades ocupa-
cionales en los paises de Amé@rica Latina y del Caribe es de 6 a 10 veces mayor
que la correspondiente a los palses altamente industrializados. En 1970, la
fuerza laboral en Am@rica Latina sumaba unos 94 millones de personas. De esta
cifra, el 44% se encontraba empleado en el sector agricola, un 20% en la
industria ¥y un 36% en el sector comercial y de servicios. Un estudio realiza-—
do acerca de los cobreros de fabricas de baterias de plomo y otro relativo a
los empleados del sector metallirgico vinculado a ese metal, demostrarom que
el 66,37 vy el 60.3% respectivamente de los obreros expuestos posefan concen-
traciones tdxicas de plomo en el organismo. Las investigaciones llevadas a
cabo en otras dos fabricas comprobaron la existencia de obreros con envenena-
miento por arséniceo en un 86,5% vy 88.7%. Un estudio de obreros expuestos al
cromo indicd que el 50% de los mismos sufrian de dermatitis y el 10% tenia
{ilceras en el septo, que luego se perforaron. El examen de un grupo de
obreros expuestos a la accidn de disclventes indicd que el 11.4% sufria
alguna inhabilidad ocupacional. El indice de mortalidad entre los obreros
por accidn de los pesticidas aumenta a ritmo creciente en algunos paises.

Adem3s de los peligros de las sustancias quimicas tdxicas, los obreros
se exponen a la accidn del calor excesivo, el frio, la presidn, los ruidos, y
al excego o escasez de iluminacidén. Un ambiente de trabaje inconveniente
perjudica en igual medida a la eficacia industrial y a la productividad, como
al bienestar de los empleados. Por otra parte, la operacidn de complicadas
maquinarias denominadas "ghorrativas de tiempo' por operarios no calificados
en los paises en desarrollo, multiplica el riesgo y la incidencia de costosas
descomposturas y graves danos al personal.
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Los estudios realizados han demostrado que las pérdidas econdmicas
debidas a la falta de seguridad industrial alcanzan un promedio del 18%
del ingreso nacional de los paises en desarrollo., Ademis de estos costos
se encuentran los de proporcionar recompensas en efectivo, jornadas reduci-
das, vacaciones adicionales y jubilacitn temprana para los empleados ex-
puestos a peligros comprobados. Infortunadamente, el costo que para la
salud, para la sociedad y para el empleador acarrea la negligencia en la
atencidn de los peligros ocupacionales, muy rara vez es tenido en cuenta
en los programas de desarrollo econdmico. De no ser asi, todos los
gobiernos apoyarian la realizacidn de importantes programas de salud y
seguridad industrial.

A principios de la d&cada de 1970, existian 14 programas nacionales
de higiene industrial en los paises de Am@rica Latina y el Caribe. Estos
programas se llevaban a cabo a distintos niveles de desarrolle y eficacia.
Se considera que solo cuatro palses poseen servicios razonablemente adecua-
dos, tres tienen servicios regulares, otros cuatro cuentan con servicios
limitados, dos poseen servicios incipientes, y en uno de los paises el pro-
grama de salud ocupacional se encuentra a cargo de una asociacibn industrial
que lo administra a tiempo parcial. Aun en los paises cuyos programas son
razonablemente adecuados, las necesidades de la industria y de los empleados
sobrepasan los servicios disponibles. Los servicios de salud ocupacional
contribuirin en forma excelente al desarrollo econmico vy social de 1la
Regidn una vez que los empleadores y los funcionarios piblicos reconozcan
las grandes oportunidades que ofrecen. Cuando los Paises Miembros solicitaron
a la OPS que contribuyera a la salud ocupacional, esta cooperd en el estable-
cimiento en 1961, del Instituto de Salud Ocupacional y Contaminacidn del
Aire, con sede en Chile. La OPS proporciona ademds servicios de asesoramiento
y asiste en el adiestramiento de personal t€cnico a trav@s de cursillos, becas
v estudios scbre el terreno.

La experiencia cbtenida por los paises en la década de 1960 a través
de los programas realizados les ha dado mfs confianza en los programas futuros.
Los resultados obtenidos hasta el presente demuestran la eficacia de los
enfoques aplicados y proporcionan ejemplos de ¢Bmo controlar los riesgos
industriales., Los &xitos alcanzados en el pasado son un augurio de las
posibilidades futuras,

Salud ocupacional. Objetivos para la década de 1970

Para la década de 1970 se podrian alcanzar, habida cuenta de la reali-
dad, los objetivos siguientes:

- Establecer o mejorar en cada pais una organizaciBn patrocinada
por el Gobierno, capdacitada para realizar programas eficaces
de ‘evaluacidn, prevencion y control de riesgos para la salud
¥ seguridad en el ambiente de trabajo.
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- En los paises Erﬁximos a establecer programas de salud ocupa~
c1onal la proteccidn debe extenderse en 1975 al 25% de la
poblac1on trabajddora expuesta a riesgos y, en 1980, al 50%,

~ En los paises que ya han establecido programas de salud ocupa-
cional, la proteccidn debe abarcar en 1975 por lo menos al 407
de los expuestos a riesgo y en 1980 al 70%.

- Los planes para el desarrollo econdmico y los fondos para nue-
vos proyectos deben permitir el control de tensiones ambienta-
les que c¢onstituyan un riesgo para la salud de la comunidad o
que puedan causar molestias crdnicas. Convendria destinar
también parte de estos fondos a la preparacidn de personal para
que reconozca y controle los riesgos ocupacionales en interés
de la economia y eficiencia,

-~ En general, debe intensificarse la labor de capacitacidn de t8ec-
nicos y profesionales en los servicios de salud ocupacional a
fin de darles conocimientos especiales acerca de los riesgos en
industrias especificas.,

Para alcanzar los objetivos mencionados, cada pais podria emplear
los procedimientos siguientes:

— Determinar las necesidades de salud ocupacional del pais mediante
encuestas preliminares de una muestra representatlva de lugares
de trabajo.

- Una vez conocida la magnitud de la tarea, establecer la organi-
zacidn y programa. necesarios, incluyendo redaccidn de leyes,
designacidn de la autoridad responsable, asignacidn de recursos,
preparacidn de reglamentos, determinacidn de prioridades y des-
cripeidn de procedimientos.

~ Adoptar medidas para alcanzar los objetivos definidos en el
programa,

Proteccidn de los alimentos

Aunque es de importancia primordial para las autoridades de salud
que los alimentos sean nutritivos y suficientes para todos, las posibilida-
des de contaminacidn y descomposicidn son factores tambi&n muy importantes
para la proteccifn de la salud. No se presta mucha atencidn a los casos de
enfermedad aguda causada por las toxinas o los gérmenes patdgenos de los
alimentos. Son muy escasos los conocimientos que se tienen acerca de la
excesiva descomposicidn v desperdicic de los alimentos o acerca de los efec~
tos crdnicos o a largo plazo de las hormonas, antibidticos y preservatives
quimicos utilizados en los alimentos que son preparados, almacenados y dis-—
tribuidos comercialmente,
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Los agudos efectos de la contaminacién de los alimentos en la Regidn,
la mayoria de las veces se encuentran relacionados con productos lecheros,
especialmente los que tienen contacto con mancs contaminadas y son dejados
a temperatura ambiente donde los gérmenes pueden incubarse. Sin embargo,
el perjuicio que puede resultar de los alimentos elaborados comercialmente
puede apreciarse solo considerando el ciclo completo de elaboracidn, desde
la produccidn hasta el consumo. El peligro de contaminacidn quimica radica
en el suelo de donde provienen los alimentos, en el método de fertilizacidn
de la tierra, en el cultivo y en la cosecha. Ademds, los ingredientes agre-
gados para dar sabor, color o para preservar los alimentos, pueden influir
de las maneras mis insospechadas. Se conoce lo suficiente acerca de los
peligros que pueden presentar los alimentos comercialmente elaborados en
los pafses desarrollados, como para justificar una vigilancia y una regla-
mentacidn cuidadosa. 31 no se aplican sistemas de control suficientemente
estrictos, los alimentos y medicinas prohibidos en algunos paises, podran
venderse libremente en otros.

Los paises centroamericamos y del Caribe han establecido programas
destinados a adiestrar a los t&cnicos en los métodos de vigilancia, con el
fin de que puedan desempefiarse como inspectores para el gobierno o como
supervisores en las plantas de elaboracidn de alimentos. En algunos paises
se han puesto en vigencia los estfndares alimentarios preparados con la
cooperacidn de la OPS, y llevan a cabo esfuerzos tendientes al registro v
control de la calidad sanitaria de todos los productos alimenticios comer-
cialmente elaborados. TUna fase importante de la vigilancia para la salud
incluye laboratoriocs de andlisis de los alimentos en busca de posibles pe-
ligros para la salud, y laboratorios de referencia destinados a asegurar
la validez de los métodos utilizados y la exactitud de los resultados
encontrados,

La mejor defensa contra las enfermedades agudas o crbnicas causadas
por los alimentos provenientes del comercio puede ser establecida por la
propia industria, tanto con el propdsito de proteger sus ventas v su repu-—
tacidn como en pro de la salud pOblica. En tal caso, tanto los fabricantes
como los que comercian con los alimentos habr@n de buscar en los productos
calidad y seguridad al mismo tiempo que economia, cantidad o ganancia.
Consultarin a los mds competentes profesionales en todos los aspectos de la
produccidn y distribueifn y tratarfn de asegurar que sus funcionarios y em-
pleados se desempeilen con eficacia en la eliminacidn de los riesgos de danos
al pGblico, a fin de evitar los costos que acarrean las acciones judiciales
v las sanciones civiles ¢ criminales,

En el proceso de producir alimentos para una poblacidn urbana en
rapido incremento, la industria de los comestibles ha logrado elaborar nume—
rosas t&cnicas para aumentar el rendimiento de las cosechas, disminuir el
desperdicio, y asegurar un almacenamiento eficaz y una distribucidn eficiente
de los productos elaborados enlatados, congelados, desecados, extractos,
comprimidos o en conservas. Habiende demostrado su capacidad tZcnica en la
produccidn y comercializacidn, puede esperarse que la industria alimentaria
obtenga resultados similares con la tecnologia de la higiene alimentaria.
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Proteccidn de los alimentos. Objetivos para la década de 1970

Seria realista que los Gobiernos Miembros consideraran como objetivos
para la década de 1970, los siguientes:

- Evaluar el significado para la salud piiblica de las respectivas
etapas de la elaboracidn de Tos alimentos, desde su origen, a
través;gg su elaboracidn, dlstr1buc1on, almacenamlento, prepara-
cibn y otros servicios, segiin las condiciones prevalecientes en
los respectivos paises.

- Elaborar programas realistas de proteccidn para cada una de esas

EtaE&S .

~ Integrar las medidas de proteccidn dentro de programas practicos.

- Patrocinar la aplicacidn de estos programas a través de entidades
nacionales, “estatales z_locales.

Con el fin de alcanzar estos objetivos, se espera que los funciona-
rios de salud se encarguen de:;

- Formular, dirigir o patrocinar estudios epidemioldgicos de los
contaminantes microbioldgicos y quimicos de los alimentos, inclu-
yendo los aditivos, y acerca del significado para la salud de la
elaboracidn de alimentos.

- Traducir los descubrimientos epidemicldgicos en medidas preventi-~
vas y de vigilancia de aplicacidn préctica.

- Adiestrar al personal profesional y de otros niveles en las técni-
cas de prevencidn de las enfermedades transmitidas por los alimen-
tos, incluvendo la capacitacidn en los sistemas de wigilancia ¥
control,

- Preparar programas especiales destinados a alertar al piiblico
acerca de los peligros de los alimentos y a protegerlo especial-
mente contra las enfermedades mds graves transmitidas por los
alimentos, como la hepatitis, la dlsenteria, la fiebre tifoidea
y la fiebre ondulante,

Vivienda v planificacidn urbana

El tema de la vivienda es muy complejo e incomprendido. En realidad,
es una de las fases de una complicada funcifn social y econdmica, mas que
un simple conjunto de unidades habitacionales, Los estfndares y requisitos
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de la vivienda varfan considerablemente entre los paises desarrollados y los
que se encuentran en vias de desarrollo; entre los de elima templado y los
tropicales, y entre los de economias industriales y de artesanfia, Estas
diferencias son tanto de cantidad como de calidad.

En 1965 las Naciones Unidas predijeron que los paises latinocamerica-
nos necesitarian construir 3,200,000 viviendas nuevas anualmente para satis-
facer las necesidades de la creciente poblacidn. Sin embarge, la construc-
cidn de viviendas en 1a Regidn alcanza solo a unas 500,000 al afio; es decir
que el dé&ficit habitacional se eleva a 2,700,000 unidades por afc. Por
otra parte, si ese dé@ficit pudiera solucionarse mediante la construccidn
de viviendas econdmicas cuyec costo minimo es de 500 d@lares por unidad, el
capital necesarioc excederia los 13 mil millones de ddlares en 10 afios. Sin
embargo, el costo real por unidad, basado en los costos actuales de los pro-
gramas habitacionales, se acercaria al cuiddruplo de la suma mencionada.

En los paises desarrollados se habla de la racionalizacifn de los
métodos de construccidn con el fin de ahorrar entre 5 y 10% de los costos
convencionales de construccidn. En América Latina, lo que se necesita es
poder construir casas por solo el 5 al 10% del costo total a que alcanzan
los sistemas convencionales, De lo contraric, no puede pensarse en un pro-
grama habitacional para las prandes masas que necesitan viviendas adecuadas.
Con estas limitaciones, las consideraciones habitacionales de salud, en su
sentido mAs amplio, se vuelven criticas. Debe otorgarse creciente atencidn
a los efectos de los diversos factores tales como las modalidades de las
unidades habitacionales, las fuentes de agua, los sistemas de eliminacidn
de desechos, etc.

Las necesidades de vivienda de la Regidn no podrin ser satisfechas
en un futuro cercamo ni por los mE€todos comerciales de construceidn ni por
aquellos adoptados en los programas oficiales, En cierto pais de economia
relativamente avanzada, la entidad nacional de vivienda no ha tratado atn
de proporcionar viviendas para familias cuyos ingresos no alcanzan 1,400
dblares anuales. Como resultado de esta politica, la mayoria de las fami-
lias se ven obligadas a buscar refugio de cualquier otra manera.

En 1960, la mitad de la poblacidén de Am€rica Latina recibfa solo el
16% del ingreso total en la Regifn, Segiln la Comisidn Econdmica para
América Latina (CEPAL), en el perfodo posguerra el promedio de ingreso per
cdpita era de 120 ddlares, y la mayoria se encuentra aiin por debajo de ese
nivel (E/CH.12/656/Add.1). En consecuencia, la mayor parte de los habitan~
tes de la Regidn, aproximadamente el 90%, no puede afrontar los costos de
la vivienda conforme a los estandares modernos.

Sin embargo, puede lograrse el mejoramiento de-las condiciones en la
- - - - P - -
mayoria de las viviendas en grado considerable si se tralada el &nfasis de
la construcciln de facilidades comunitarias, la ayuda mutua, la autecayuda
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complementada con la asistencia pitblica, y el empleo de materiales de cons-—
truccidn poco costosos. Un plan adecuado, por ejemplo, consistirfa en la
asignacidn de parcelas de tierra que cuenten con comunicaciones adecuadas,
electricidad, v servicios bZsicos de saneamiento como agua, alcantarillado
v sistemas de eliminacién de desechos sblidos,

La construccidn de las viviendas quedarfa en manos de cada familia,
de acuerdo con sus propios medios. Sin embargo, los servicios plblicos,
gue constituven la diferencia fundamental entre las viviendas insalubres y
expuestas a enfermedades y las que ofrecen condiciones de wida aceptables,
requieren la cooperacidn de las autoridades y del plblico.

Como un beneficio secundario, la instalacidn de servicios piliblicos
en gran escala generard empleos en el sector de la construccidn y las indus-
trias afines, al mismo tiempo que producirz beneficios sociales para toda
la poblacidn,

Las instituciones de enseflanza y las organizaciones de profesionales
deberian examinar seriamente la necesidad de preparar expertos en asuntos
urbanos. Las que ya lo han hecho, reconocen que la vivienda urbana en mu~
chos paises refleja la adversidad econdmica, tanto urbana como rural, y que
la supervivencia de las zonas urbanas se encuentra supeditada a la diminu-
cidn de la emigracidn de las zonas rurales.

Las condiciones primitivas de vida de muchas Areas rurales han con—
tribuido a la migracidén hacia los centros urbanos. La tolerancia de este
movimiento guarda relacién con los conceptos de que la migracidn rural es
inevitable, siendo una consecuencia de la mecanizaci®n de la actividad agri-
cola; de que el crecimiento econdmico necesita de la migracidn de la mano
de obra rural para la industria urbana, y de que el crecimiento de las ciu-
dades es fundamental para el desarrollo econdmico y social. Muchos son los
planificadores que sostienen que la migracifn a las ciudades comstituye un
proceso irreversible vy gque el Unico camino prictico consiste en canalizarla
hacia fines positivos.

Sean o no correctas estas presunciones, han dado como resultado con—
clusiones falsas cuando se aplican indiscriminadamente y a destiempo a las
regiones en desarrollo y han distraido la atencidn del estancamiento rural,
que es la verdadera causa del &xodo.

Mediante la disminucidn del ritmo de las migraciones y su desvio
hacia los centros urbanos mis pequefios, se aliviarZ la presidn que ejerce
sobre las ciudades mds grandes. Ademds, una mejor distribucifn rural podria
ayudar al restablecimiento del equilibrio urbano-rural,
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Los Ministros de Salud de las Amércias, en la Reunidn de Buenos Aires
celebrada en 1968, se refirieron a lo siguiente:

+ ¢ «» &l conocimiento de que existen 100 millones de personas
gue viven en zonas rurales, permaneciendo fuera de la corriente
de progreso. Han sido caracterizadas como ociosas e irresponsa-
bles. Sin ewbargo, cuando se les ha proporcionado incentivos
para llevar a cabo proyectos comunitarios, se han mostrado dis-
puestas y hibiles para cooperar y contribuir al bienestar de los
demds, La agricultura tendri por mucho tiempo una importancia
fundamental en la economia de las Américas, por lo que es esen~
cial acelerar la modernizacidn de la vida rural, incluyendo los
servicios esenciales de salud.

En la Carta de Punta del Este tambi&n fue sefialada la necesidad de
modernizar las zonas rurales. Ademis, el aumento de 1la productividad agri-
cola, entre otras cosas, fue reconocida como parte de la estructura bisica
de los programas de desarrollo regional. '

El andlisis anterior sugiere tres &reas de acci®dn que pudieran pro-
ducir los mejores resultados en relacidn con los beneficios sociales y de
salud. Son ellas:

- Planificacidn urbana

~ Desarrollo de cuencas fluviales

- Planificacién del desarrollo rural

La planificacidn urbana se refiere a wonas urbanas v rurales. Da
énfasis a la urbanizacidn, pero dentro de un enfoque regional que abarca

también la zona de influencia que rodea al lugar del proyecto vy a su pobla-
¢idn rural como un tode inico.

En vista del r8pido crecimiento de las ciudades, la planificacidn
urbana ha otorgado prioridad a la integracidn urbana, juntamente con el
abastecimiento de agua y su distribucidn; a los servicios de alcantarillado
y drenaje; a los transportes; a la eliminacidn de basuras v otros desechos
sblidos; a la contaminacidn del aire, suelo v agua. La mayorfa de estas
tareas constituyen responsabilidades pUiblicas relacionadas con la salud.

Un ejemplo de planificacidn urbana integrada puede encontrarse en
el programa que lleva a cabo la Corporacidn Regional de la Sabana de Bogotd
y de los Valles de Ubat& y Chinquiquird (CAR). En esta zona, de 6,100 kild-
metros cuadrados de superficie y una poblacidn de tres millones de personas
distribuidas en 47 municipalidades, los objetivos son conservar, administrar
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vy coordinar el uso de los recursos naturales en los que se estln realizando
sustanciales inversiones en electrificacidn, caminos, control de la erosidn,
reforestacifn, y control de las inundaciones y de la calidad del agua. La
OPS proporclona servicios de asesoramiento en los siguientes sectores:

~ Ingenierfia sanitsria, especialmente en estudios de la contamina-
cién del agua y su control, en relacidn con las principales
necesidades de la Regidn.

- Andlisis de sistemas, a fin de elaborar los modelos para la admi-
nistracidn de los recursos hidrogrificos de la Regidnm.

- Planificacidn fisica, con miras a mejorar ld infraestructura
humana y fisica de la Regibn. Entre otros aspectos de la plani-
ficacidn se encuentran la zonificacidn para la industria, la
agricultura, los barrios residenciales, vy las instalaciones de
recreacidn, de acuerdo con la mejor utilizacidn y administracidn
de los recursos hidrolfgicos.

El desarrollo de cuencas fluviales consiste en el desarrollo plani-
ficado de una regidn asi definida segfin la geografia. Teniendo en cuenta
los 1fmites geograficos, antes que los polfticos o administrativos, ha sido
posible planificar el Sptimo aprovechamiento de los recursos naturales, en
armonia con el ambiente.

Algunos de los aspectos ambientales de la salud, en relacidn con el
desarrollo de cuencas fluviales, pueden apreciarse a travéa de la participa-
cidén de la OPS en el estudio para el desarrolio de la Cuenca del Rio Guayas,
en el Ecuador. Esta regidn tiene una superficie de 34,000 kildmetros cua-
drados, y constituye la cuenca mis extensa sobre el Ocano Pacifico en
América del Sur, produciendo la mayor parte de las cosechas de exportacidn
del Ecuador. La mitad de su poblacidn de dos millones de habitantes vive
en Guayaquil (750,000 habitantes) y otras ciudades rurales pequefias. E1
resto habita en pequenios villorios o viviendas aisladas. '

En 1965 fue establecida la Comisidn de Estudios para el Desarrcllo
de la Cuenca del Rio Guayas (CEDEGE) con el fin de preparar los estudios
de prefactibilidad de proyectos de desarrollo agricola y socioecondmico de
la Cuenca. Aunque los estudios fueron formulados en forma integral, se hizo
evidente que la mecanizacién agricola, a la vez que traeria beneficios eco~
némicos, ocasionarfa el desempleo y otros perjuicios sociales y de salud.
Otra consecuencia de la mecanizacidn fue la acelerada migracidn hacia los
centros urbanos m3s cercanos, especialmente Guavaquil, que ya estaba sin-
tiendo los efectos de los asentamientos marginales.

Los servicios de asesoramiento fueron ampliados de manera que inclu-
yveran todos los servicios de salud ambiental, y se estan preparando los
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planes de ingenierfa para el primer proyecto piloto de irrigacidn de mis de
11,000 hectireas. El proyecto incluye el asentamiento de 1,100 familias
agricolas dentro del distrito benefieciado con las obras de regadio.

La planificacidn del desarrollo rural y la vivienda puede ser consi-
derada tanto en forma aislada como en relaciBn con otros aspectos vinculados
con la salud, como el abastecimiento de agua, la nutyicifn, los servicios
de salud o la erradicacidn de los vectores de diversas enfermedades. Los
servicios de asesoramiento de la OPS en los sectores de la reforma agraria,
asentamientos agricolas, desarrollo de comunidades rurales, vivienda v pla-
nificacidn de la comunidad, tienen como principal objetivo el biemestar del
individuo y de la comunidad en general. Pueden mencionarse como ejemplos
de la colaboracidn de la OPS en la planificacidn rural, programas tales
como el Provecto Piloto de Demostracidn Multinacional de Vivienda Rural v
Servicios Comunales, que abarca Colombia, Ecuador, Venezuela y Trinidad,
Este proyvecto se lleva a cabo bajo la coordinacibn de un comit@ interinsti-
tucional, con la participacidn de la OEA, la ONU, el BID y la AID. La OPS
cubre los sectores de planificacidn fisica y saneamiento ambiental. '

Otro ejemplo puede ser el estudio de preinversidn de la Cuenca del
Rio Huallaga en el Perd, llevado a cabo conjuntamente por la FAO/PNUD. Se
realizan trabajos en los campos de la nutricidn, ingenieria sanitaria, pla-
nificacidn regional y fisica, entre otros, Se formularon proyectos especi-
ficos de asentamiento, con el fin de establecer colonias divididas en par-
celas de tamafio familiar, dentro de una centralizacidn que permitirfa una
mayor eficacia y economfa de las facilidades y servicios, incluyendo los
de proteccidn ambiental.

Vivienda y planificacidn urbana. Objetivos para la década de 1970

Los objetivos cuantitativos en el sector vivienda no son actualmente
tan realistas como los cambios cualitativos y los programas de planificacidn.
Se espera que los siguientes objetivos resulten eficaces en la integracidn
de la planificacidn fisica y otras ciencias del ambiente. Toda la Regidn
serd beneficiada por el ejemplo y la experiencia de los palses que decidan
llevar a cabo lo siguiente:

- Formular proyectos de planificacifn urbana y regional, teniendo
en cuenta los aspectos de salud en los p;pg;amas de vivienda.

- Coogerar en el desarrollo de cuencas fluviales en relacidn con
1a vivienda, la colonizacion a 4gr1cola‘z el desarrollo de comuni-
dades rurales.

- Estimular el desarrollo rural planificado,
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~ Establecer instituciones que tengan por objeto mejorar los asen-—
tamientos rurales y metropolitanos mediante una planificacidn
interdisciplinaria y un enfoque de propdsitos miiltiples.,

- Utilizar las t€cnicas de la ingenierfa ambiental en el anilisis
sistemitico de log programas de desarrollo propuestos y de los
‘estudios acerca del significado’ ‘que tengan para la’ salud los tipos
y modalidades de las unidades habitacionales y los vecindarios.

Contaminacidn por ruidos

Los ruidos molestos, antes un perjuicio ocupacional, actualmente
producen incomodidad dondequiera existan motores o amplificadores de soni-
dos. Los efectos de los ruidos sobre el suefio, el oido y la salud mental
han sido bien documentados. Aparte de la pérdida del oido, se poseen datos
que indican que los ruidos muy fuertes pueden dafiar la salud o per lo menos
disminuir la eficacia del trabajo de una. persona, Un documento sugiere que
pob1a01ones de ciudades enteras podrian perder el oide en un plazo de 30
afios.

El control de los ruidos es por lo general una responsabilidad muni=-
cipal. Sin embargo, a menudo resulta diffcil aplicar las reglamentaciones
mnicipales debido a razones técnicas o administrativas., Seria muy fGtil
llevar a tabo una revisidn de estas reglamentaciones y otras disposiciones
y ordenanzas legales, especialmente en relacifn con la ingenieria aclstica.

El control directo de los ruidos excesivos en su propio origen es,
como un primer enfoque, una manera satisfactoria de iniciar una accidn. La
prohibicidn de bocinas y escapes libres en los automdviles, la amortiguacidn
del sonido en maquinarias ruidosas, el aizlamiento aclistico en paredes y
pisos, y los medios individuales de proteccidn, son todas maneras de reducir
las molestias, Un enfoque conveniente seria el de buscar una definicidn de
las principales fuentes de los ruidos v los efectos que producen, mediante
la investigacidn, De esta manera serla posible ponerse de acuerdo acerca
de los estandares y cddigos apropiados. Entretanto, podrian aplicarse es-
tdndares y reglamentaciones provisionales para el control de los ruidos, en
base a la informacidn disponible actualmente, tomando medidas que constitui-
rfan luego las bases de programas m2s completos.

Control de los ruidos. Objetivos para la década de 1970

Los Gobiernos Miembros podrian considerar como objetlvo prineipal,
el siguiente:

- Formular criterios para la reglamentacidn prictica de los ruidos
¥ 1la aplicacidn de medidas de control.,

Con la finalidad de lograr ese objetivo, los organismos de salud
podrian llevar a cabo lo siguiente:
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- Evaluar el efecto perjudicial del ruido sobre la salud vy el bie-
nestar del hombre, desde el punto de vista del individuo y de la
comunidad.,

— Evaluar las causas de los ruldos en las principales zonas urbanas
y en los complejos industriales, y los métodos disponibles para
reducirlos,

= Formular nuevos lineamientos vy reglamentaciones, o revisar los
existentes, y aplicarlos a los programas que tengan por objeto
reducir los ruidos y sus efectos sobre la salud humana.

Otras tensiones

Ciertas tensiones ambientales anteriormente limitadas a pequenos
focos, afectan actualmente a grandes sectores de la poblacidn. Teniendo
en cuenta las tendencias actuales,. se espera que en un futuro cercano, los
efectos de algunas tensiones se dupliquen o tripliquen.

Se han llevade a cabo algunos estudios sobre los efectos de los ni-
veles muy altos de congestidn, vibracién y ritmo en ambientes ocupacionales,
pero se ha hecho muy poco para evaluar estas tensiones en menor intensidad
o en ambientes dom@sticos. Sin embargo, al aumentar la exposicidn a dichas
tensiones, es importante obtener suficientes conocimientos sobre sus efec-
tos, de manera que puedan establecerse y aplicarse criterios sobre su
control.

Podria establecerse como objetivo comfin de la d&cada, la elaboracifn
de criterios para reglamentaciones practicas relacionadas con la vibracién,
el vitmo o la congestidn, basados en su influencia sobre la salud y el bie-
nestar de las personas, ademds de la aplicacidn experimental de sistemas de
control,

Teniendo en cuenta esos objetivos, los organismos de salud podriam,
en cooperacidn con otras entidades interesadas, estudiar la congestidn, el
ritmo y otras caracteristicas de la vida urbana; informar acerca de sus
efectos sobre la salud fisica y mental de las personas; identificar las
medidas preventivas y correctivas necesarias; definir vy examinar las prin-
cipales fuentes y formas de vibraciones que afectan a los trabajadores y
al piiblico en general, con el fin de fijar criterios acerca de los niveles
tolerables de exposicidn; mantenerse informados acerca de los usos y los
peligros de otros elementos como los rayos "laser", ondas de alta frecuen-
cia y radiaciones ionizantes, de manera que puedan ser establecidas medidas
de proteccidn, a medida que sean necesarias; elaborar criterios de toleran-
cia a la exposicidn a las sustancias quimicas, por sI solas o en combinacidn
con otros elementos, en relacidn con la salud ocupacional, el cincer, y las
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enfermedades crdnicas; estudiar e informar acerca de los efectos de la expo—
sicifn a las sustancias quimicas y acerca del consumo masivo de medicamentos
como la aspirina, los sedantes, los antihistaminicos y el alcohol, y propor-
cionar, mediante programas de ensefianza mEdica, los conocimientos bésicos a
los m&dicos y personal relacionado, relativos al uso de los rayos-X y los
"radionuclides™ a fin de que la exposicidn a la radiacidn necesaria para el
diagnSstico y la terapéutica sea administrada solamente en la dosis adecuada,

FUTURA COOPERACION DE LA OPS EN PROGRAMAS AMBIENTALES

En anticipacidn a las p051bles demandas de servicios ambientales, los
Cuerpos Directivos de la 0rgan1zac1on Panamericana de la Salud, habran de
revisar, sin duda, el apoyo que serd requerido para la modificacidn de las
estructuras y programas, EL pasado y el presente de las estructuras y pro-
gramas de la Organizacidn se describen en t&rminos generales en la Segunda
Parte de este informe. Las mismas han proporcionado una base sélida para
el trabajo que deberZ desempefiar la OPS en el futuro, La Organizacidn es
actualmente lo suficientemente flexible como para adaptarse -a las necesida-
des futuras, como lo ha hecho en el pasado,

Los posibles cambios permitirfan dar mayor &nfasis a las funciones
ambientales en todos los servicios generales de la Organizacidn en propor-—
cidn a la demanda., En otras palabras, el &nfasis dado al sector ambiental
por medio de becas, investigacifn, educacidn avanzada, instruccidn t€cnica
v estadistica, entre otras, podrian ser un reflejo de los deseos de los
Gobiernos Miembros en relacidn con la asistencia en este sector,

Ademis del abastecimiento de agua, el alcantarillado, la eliminacidn
de desechos y la vivienda, las actividades ambientales de la OPS cubren asi-
mismo la nutriecidn, las zoonosis, la higiene de los alimentos, el control
de los vectores de enfermedades y las diversas tensiones,

Los recursos y mecanismos de la OPS permitir@n continuar con las
actividades actuales, pero se deberd conceder la debida atencidn a los pro-
Llemas ambientales,

lL.a OPS se encuentra a disposicidn de los Gobiernos para colaborar en
la formulacidn de objetivos y la preparacidn mis detallada dé programas
nacionales. '
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SEGUNDA PARTE

LA RELACION ENTRE EL HOMBRE Y SU AMBIENTE: EL PROBLEMA
DE LA DECADA DE 1970 '

En esta parte, publicada originalmente como Tema 25 del
Programa (CSP18/10) de la XVIII Conferencia Sanitaria
Panamericana, se presentan los antecedentes y principios
que indujeron a la Conferencia, en su Resolucidn XXXIV,

a solicitar propuestas concretas sobre el programa. Los
objetivos sugeridos en esta parte constituyeron la base
de las metas y proyecciones descritas en la Primera Parte.
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LA RELACTON ENTREVELVHOMBRE Y 5U AMBIENTE:
- EL PROBLEMA DE 1A DECADA DE 1970

Programa y planes de la OPS/OMS

Prefacio

El r#pido crecimiento demogrédfice y los rdpidos adelantos tecnold-
gicos en las sociedades urbanizadas estdn causando efectos sin precedentes
en todo el ambiente en que vivé el hombre. La celeridad, magnitud y com
plejidad de esos factores intensifican los problemas tradicionales y
crean una serie de tensiones nuevas, muchas de las cuales van wis 4118 de
los indices y pardmetros que suelen ser el reflejo del estads general de la
gsalud plblica. De esta manera, va ensanchandose la brecha entre las conse-
‘cuencias diagnosticadas y las no dlagnostlcadas de 1os cafibios ambientales.
Considerando la magnitud creciente y la ra@pida evolucidn de dichbs cambios,
seria conveniente que las organizaciones de &aludl nationales e interhacio-
nales modificaran y mejoraran sus nétodos analfticos con el fin de actualizar
sus practicas operatlvas, que evaluaran el detetriorc de las condiciones de
galud, y midieran cdantitativamente los efectos que los canbios ambientales
‘ejercen sobre el hienestar fisico y mental del hombre. Los administradores
‘de los organismos de salud debieran iniciar un procedlmlento de v1gllanc1a
eficaz del ambiente, con miras a una mejor comprensidn cientifica; proyectar
_tendencias; estableter las bases para la adopeciBn de adecuadas medidas
correctivas, y encaminar las acciones de emergencia {ue seran necesariads
en los casos en que sobrevengan crisis ambientales., Pard la solucidn de
problemas periféricos que egcapen a su jurisdiccidn, los Ministerios de
Salud deben estimular y apoyar las acciones de entidades similares aliadas.

Teniendo en cuenta la creciente complejidad y progresiva influencia
de los cambios ambientales, y reconociendo la dificultad dée las decisiones
que deben tomar los Ministerios de Salud respecto a modificaciones sustan-—
ciales en sus programas, el Director tiene el honor de someter a conside--
racidén de los Cuerpos Directivos de la Organizacifn este dbocumento informa-
tivo, que tiene por objeto presentar una visidn de la relacidn entre el
hombre v su ambiente; examinar los programas ambientales que actualmente
se llevan a cabo en Am@rica Latina, y sugerir planea de acc10n realistas y
constructlvos para la década de 1970,

Antecedentes

Un complejo conjunto de condiciones extermas: fuerzas, influencias y
condiciones, algunas hostiles y otras amistosas, constituyen el ambiente
en que vive el hombre y contribuyen al desarrolle general de su vida. Las
modalidades de las enfermedades y dolencias del hombre reflejan su reaccidn
ante el ambiente.  HipScrates reconocid esta relacidn hace unos 2,500 afios.
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al destacar la relacifn éntre la salud humana y "los aires...las aguas...
las estaciones,..los lugares". A partir del giplo XIX, la investigacidn
cientifica ya habja aclarado la etiologia de las enfermedades infecciosas
mis comunes, y las pautas de comportamiento de los agentes patdgenos en la
ecologia humana.

Los adelantos del siglo XX en el Admbito de la salud han contribuido,
como es bien sabido, a la reduccidn de la mortalidad infantil; supresién
de las enfermedades de la infancia; control de las enfermedades producidas
por gérmenes en los adultos; establecimiento de nuevas té&cnicas de higiene’
industrial, vy en lo posible, la erradicacidn de algunas enfermedades.

Estos avances y descubrimientos han permitido la concentracifn de personas
en complejos urbanos, al menos en cuanto a - la contaminacidn microbioldgica.

En el proceso de interaccidn del hombre con su ambiente, su mis
importante aliado ha side la extraordinaria capacidad de elasticidad y
adaptabilidad del organismo humano, especialmente en los casos en que el
tiempo y el aislamiento han controlado las ecuaciones de los cambios.
Actualmente, desde el punto de vista de las relaciones interpersonales, el
tiempo parece haberse reducido y el aislamiento es una cuestidn meramente
acad@mica., La cuarentena es un t@rmino que ha desaparecido de los textos
de historia. ' : '

_ Actualmente, las variables del cambio son infinitas y van mis alld
de los limites del tiempo y del espacio. En las dimensiones del tiempo,
las décadas se topan y el ritmo de avance es tan veloz que resulta muy .
dificil comprender el significado total de sus consecuencias e influencias;
mantener inclinado en favor del hombre el delicado equilibrio natural de
manera que comprenda sus propias acciones; mejorar su capacidad de compren—
derse a si mismo; mantener su equlllbrlo mental y una sana proyeccidn del
future. Dificil tambiZn es lograr que conserve el dominie de sus actos,

-y que sea &l el amo y no la victima de sus maquinas y su tecnologfa. Es
este el punto central de la &poca actual: un rempimiento espectacular con
el pasado, La industrializaciBn tecnoldgica avanza rdpidamente ante. el
1mpulsc de los conoc1m1entos del hombre, que se expanden en progre31on
geométrica.

Un elevado nfimero de innovaciones econdmicas, sociales, politicas'y
tecnoldgicas han invadido el mundo. No cbstante, siempre han existido
pueblos que viven atrasados en siglos con respecto al desarrollo de otros,
Actualmente la situacidn es diferente, sin embargo, porque los pueblos de
todo el miundo luchan por incorporarse al siglo XX con miras a compartir los
adelantos y las comodidades de los pueblos més desarrollados. El hombre
puede alcarizar esta meta siempre que sepa mantener un equlllbrlo antre las
ecyaciones humanas en un mundo en evolucidn.

En cualquier andlisis que se haga de las relaciones del hombre y su
ambiéente se deben tener. en cuenta estas circunstancias histdricas y estos
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antecedentes paradéjicos: una &poca de riqueza vy de 1nsegur1dad de holganza
e inquietudes, de competencia y ansiedad,

La tarea del administrador de salud, debe ser la de reconocer y anti-
cipar las tendencias y alcances de estas fuerzas emergentes. Debe evaluar
sus efectos y establecer programas, ademas de encontrar los medios de admi-
nistrarlos, de manera que est@n en armonia con las necesidades de los
pueblos y con la orientacidn de la &poca. El grado en que log propramas y
los servicios evolucionan para enfrentar dichas fuerzas y adaptarse a las
necesidades, sefiala la diferencia entre los servicios dinfmicos vy los que
permanecen estiaticos. :

ok ok k k ok ok

La Regidn de la OPS/OMS

La OPS/OMS en el Continente americano constituye el organismo
internacional de salud para 28 Gobiernos Miembros. En la Regidn abarcada
hay una amplia variedad de culturas y modalidades sociales, asi como de
estructuras econdmicas y politicas. La civilizacidn que lo habita, la més
joven del mundo, presenta un contraste interesante entre lo muy antiguo y
lo muy nuevo. Cont una poblacidn total de unos 500 millones de habitantes,
la Regidn cuenta con algunas zconas econdmicamente avanzadas y otras que se
encuentran afin en etapa de subdesarrollo. En el Continente, paraddjica-

. mente, incluyen centros urbanos ultramodernos, con plantas industriales
complejas, sistemas de transporte y de generacidn y distribucifn de energia
“el@ctrica, que contrastan con otras ciudades que disponen s8lo parcialmente
de algunos servicioés bidsicos como los de abastecimiento de agua v elimina-
cidn de desechos. El Hemisferio contiené tanté zonas rurales que disponen
de viviendas con electricidad, agua y servicios afines, como zonas rurales
que permanecen en el mismo estado en que estaban hace cien afios. La tasa

de crecimiento demografico de América del Sur - un 3% por afio aproximada-
mente - es mas alta que la de cualquier otro continente, y la de crecimiento
urbano es atGn mds alta, acercandose al 6% anual.

Los programas de la OPS/OMS estdn dirigidos principalmente a los
paises de Amfrica Latina y del Caribe. GEstos paises tradicionalmente han
tratado de seguir el ejemplo de los Estados Unidos de AmBrica en la estruc-
tura, administracidn y pricticas de salud, principalmente en el saneamiento
ambiental. Ha existido siempre en el Hemisferio una colaboracidn entre
los ingenieros y cientificos ya sean profesionales, estudiantes o eruditos.
Mas de un millar de ingenieros sanitarios provenientes de paises latinoame-
ricanos han estudiado en wmiversidades e instituciones técnicas de los
Estados Unidos de América. Ademds, la priActica de la ingenieria sanitaria

en los paises de América Latina ha sepuido muy de cerca a-la de los Estados
Unidos de América.
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En la {iltima década, los latinoamericanos han comenzado a mostrar -
interés no s6lo en el progreso de log Estados Unidos de América y los ele-
vados niveles de vida, sino tambi®n en la naturaleza y el precio de dicho
progreso. Han encontrado que el progreso se mide casi exclusivamente en
términos de produccidn y disponibilidad de bienes y servicios, y que el
precio de dicho progreso es elevadisimo, y acelera el deterioro del
ambiente,

Al mismo tiempo, los norteamericanos hari comenzado-a mwirar hacia el
sur, observando que ha surgido en América Latina un nimero créciente de
complejos urbano-lndustrlales, preparados para el “despegue" tecnoldgico,
vy se preguntan cdmo encararin los profesionales de la Regibn su destino en
relacidn con la ecologia humana.,

Am€rica Latina tendrda que encontrar las reepuestas a log pro‘blemas
que se presenten, no sdlo observando las no muy acertadas acciones de sus
vecinos del norte y 1la posterior promulgacidn de leyes destinadas a evitar
sus efectos nocivos. En América Latina, tanto como en los Estados Unidos
de América, se encuentra arraigado el concepto de una gociedad urbanizada
v tecnologlcamente orientada, por lo que ya en la actualidad las principa~
les Areas urbanizadas~industrializadas de la Regidn est@n mostrando las
mismas sefiales de deterioro ambiental, tan predominantes en los Estados
Unidos de AmBrica. En ambos Continentes la causa es la misma: los conoci-
mientos técnicos y los recursos empleados para crear ¥ mantener wh ritmo
de progreso tecnolbgico, no han sido aprovechados para establecer y apoyar
tambi®n mecanismos que permitan controlar los residuos que ese mismo pro-
greso teenoldgico produce, La tragedia que exper1ment6 el norte, debe
ahora ser encarada por el sur, -

Las miradas de los latinoamericanos hacia los Estados Unidos de
AmErica, vy de este pais hacia Am@rica Latina, quizd empiecen a corto plazo
a converger hacia una unidad hemisférica, en reconocimiento de que muchos
problemas ambientales .gon 1ntercont1nentales y aun mundiales. En la década
de 1970 deberia surglr una unidn profésional mads estrecha, a fin de fomen-
tar la comprensi®n de los problemas y el establecimiento de gistemas de
vigilancia ¥ obtencidn de datos, cuya nece51dad en el Hemisferio es tan
‘urgente; datos que a su debido tiempo serdn esenciales para loz sistemas
de vigilancia mumndial. : ' . ‘

La salud ambiental en etapa de transicidn

Durante los primeros decenios de este siglo, los organismos de salud
canalizaban la mayor parte de sus recursos a la tarea de fortalecer las
defensas contra la propagacidn de las enfermedades transmisibles e infec-
cilosag, para lo cual son esenciales los servicios bdsicos de saneamiento,
Para las Am@ricas, los programas de saneamiento Son una tared permanente,

y sus resultados se reflejan claramente en la historia de salud del
Continente .
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El saneamiento ambiental comprende los problemas relacionados con la
salud en relacidn con su ambiente fisico. El aire puro, la disponibilidad
adecuada de agua potable, la eliminacidn segura de los desperdicios humanos,
los alimentos no contaminados, v la provisidn adecuada de refugio, enten~
digndose por esto {iltimo, tanto la proteccidn contra los elementos como
contra los insectos vectores, son factores biAsicos para la salud v el
bienestar. En forma paralela al progreso ecomdmico ha gurgido también la
_preocupacién acerca del aire, el agua y la contaminacidn de la tierra,
especialmente la causada por contaminantes quimicos., A medida que los
~adelantos tecnolSgicos van difundi@ndose por todas partes, dejan a su paso
una serie de problemas ambientales que constituyen un desaffo a la capacidad
de los que se dedican a las ciencias de la salud, especialmente para los
ingenieros ambientales y los cientificos. Se tropieza con la dificultad
primordial de que.la informacidn epidemiolbgica, especialmente en lo que
se refiere a contdminantes inorgé@nicos, no ha avanzado pardlelamente con -
los tiempos, :

Ert 1a histeria rara vez encontramos que las &pocas e encuentran
delimitadas convenientemente por fechas determinadas. Lo que ocurrid en-el
pasado influye en el presente; lo pasado es s6lo el prdlogo de lo que vendri.
Sin embargo, las grandes transformaciones del ambiente en que vivimos datan
de mediados del presente siglo. En los afios de 1940, el hombre logid des—
integrar el Atomo y controlar sus consecuencias, y comenzd a tanipular 1a
molécula. Estos acontecimientos y sus crecientes posibilidades futuras,
fueron para la tecnologia lo que la linea de montaje fue para la logistica
de la produccidn industrial una generacidn atrds. Esetos avances dievon un
impulso sin igual y nuevas dimensiones a la evolucidn de la tecniologfa, v
con ello cambiaron el mundo entetro. ‘ o

A medida que el ritmo de cambio iba acelerfndose, el médico conti-
nuaba preocupado por el ambiente bioldgico; el ingeniero por el ambiente
fisico y quimico, y el sociflogo por las condiciones sociales, que eran las
menos comprendidas. Al tiempo que los adelantos tecnoldgicos van haciendo .
mas pequefioc al mindo, surge la necesidad de considerar al ambiente en su
totalidad, como el complejo ecosistema del hombre, no habiéndose ideado ain
un sistema préctico de hacerlo.

Los cambios fantfsticos ocurridos en el ambiente total del hombre han
motivado significativas transformaciones en las funciones tradicionales de
los organismos de salud plblica, lo que es asimismo el resultado de las
nuevas fuerzas y exigencias que han surgido de las modalidades cambiantes de
las sociedades. La organizacifn, distribucidn y provisidn de instalaciones
y servicios mBdicos son factores de alta prioridad. En el mundo entero se
observa la tendencia a combinar las ramas preventiva y curativa de la medi-
cina, tanto en su administraci®n como en su estructura, asignindose respon—
gabilidades gubernamentales generales al sector salud. Denttro de la riva-
lidad que existe por obtener los limitados recursos destinados a la salud,
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se ejerce siempre pre51on en favor de la atencidn médica curativa a dife-
rencia de la aplicacifn de medidas preventivas, espec1almente con relacidn
a los problemas ambierntales. Una razdn prictica de esta preferencia son
los complejos problemas de logistica y el elevado costo del auministro de
los servicios de salud. Ademfis, el disefio, construccidn y administracidn
de las instalaciones para estos servicios, requiere una estructura guber~
namental del tlpo de 1a utilizada en los organismos de obras piblicas.

La naturaleza evolutlva de losg cambios ambientales requiere una
gran flexibilidad en. el enfoque y en la préctica de los trabajos realizados,
para encarar los problemas actuales con mayor eficacia, v al mismo tiempo,
atender las necesidades del futuro. En realidad, lo que el problema re-
quiere es un fuerte impulso, pero con ung minima inercia, de manera que
puedan hacetrse continuos reajustes. Esto puede lograrse s8lo a través
de inatituciones nacionales vigorosas, agresivas y competentes. Ademas
este enfoque otorga fuerza a dos factores ezenciales, la colaboracidn y 1la
comunicacidn en ¢l plano nacional e internacional, :

Factores que influyen en los cambios ambientales, OPS/OMS.

Existen indicios claros de que en la d&cada de 1970 se observarén
cambios en relacifn con uwn amplio reconocimiento, comprensidn e intensifi-
cacifén de los esfuerzos relacionados coh el ambiente cambiante del hombre
y su importancia interregional e intercontinental. En los afios de 1960,
una serie de determinantes ambientales, considerados ya de gran 1mportanc1a
en los Estados Unidcs de Amé@rica, estaban empezando a considerarse como
tales en Amfrica Latina. Podemos citar como ejemplos los siguientés:

1. El desarrollo urbano-rural, que estimula el establecimiento de
gigantescos cbmplejbs metropolitancs, dentro de los cuales han de surgir
algunos de los problemas mds urgentes relacionados con la salud mental y
la proteccidn contrz las enfermedades transmisibles. [@n este ambiente se
intensificardn los problemas de suministro adecuado de agua potable, ser-
vicios de alcantarillado y eliminacidn de residuocs sflidos, y se sentirén
los efectos perjudiciales de los contaminantes tdxicos: - Tendrin una im-
portancia primordial las consideraciones de salud de las poblaciones margi-
nales, la pobreza, la suciedad, la ignorancia, la delincuencia, el crimen
y los efectos que estos factores tlenen sohre el bienestar’ general de la
poblac1on.

2. El crecimiento econdmico y los rdpidos avances tecnoldgicos con-
ducen a un desarrollo tan acelerade del proceso industrial y de la pro-~
duceidn, que no pueden evaluarse adecuadamente sus complicados efectos
sobre la salud y el deterioro del ambiente. La produccidn y el empleo
de elementos quimicos agravan aiin mds las condiciones de salud. Otras
congsecuencias son laa tensicnes, el ruido, la. congestidn, los accidentes
y envenenamientos, :
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3. El progresivo empleo de radiaciones ionizantes inttoduce en el
aire; el agua y -los recursos terrestres un contaminante de nuevas dimen-
siones y caracteristicas. Los efectos de la radiacifn son irreversibles,
pues en el orgaftismo humano existe poca o ninguna residtencia a ella.

Las células que escapan al dafio producido por la radiacifn en una opor-
tunidad, permanecén sin inmunizacifn o tolerancia para el caso de que sean
expuestas nuevamente a ella. Hay algo aterrador acerca de la contapiina-
cién por radioactividad: 1los sentidos humanos no pueden detectarla y

para la mayoria de las persomas es simbolo de una encrme fuerza des-
tructiva. ' ' '

4. Las ruevas poblaciones, con sus.crecientes necesidades, aspira-
ciones cada vez mds elevadas y una demanda nacional de mds alto nivel,
ineide en los recursos del Hemisferio en lo que respecta a bienes y
servicios destinados al consumidor. El crecimiento urbano y la amplia-
cién de la produccifn industrial traen como consecuencia problemas ur-
gentes de contaminacifn del aire, el agua y la tierra, ademids del ruido
excesivo. Es evidente que con el transcurso del tiempo sé volverd més
grave la amenaza que crean para la salud estos nuevos factores. La in-
quietud motivada por el efecto de la contaminaciin del amblente sobre la
salud, que anteriormente se limitaba mayormente a los contaminantes micro-
bioldgicos, abarca actualmente los basados en sustancias microquimicas.
Este hecho trae aparejada la cuestidn de la toxicidad: iCudles de esos
contaminantes son tdxicos para el ser humano? ;En qué grado lo son? (En
qué medida? (Qué grado de importancia tienen los aditivos, las combina-
ciones de elementos, y la sinergia? Todas estas preguntas son pertinentes
y oportunas. Comparados con los gérmenes patdgenos, los contaminantes
microquimicos son mds sutiles, y la relacién de causa y efecto se encuentra
mas distanciada., ' o

5. La naturaleza competitiva de la empresa industrial promueve la
explotacidn, tanto del hombre, como de la naturaleza y del ambiente. Las
modalidades expansionistas y la naturaleza de la produccidn industrial
exigen mucho de las pricticas de higiene y salud en la industria. La
industria debe aprovechar los recursos naturales y ambieéntales de manera
conservadora, creando métodos de reaprovechamiento ¥y recuperacién. La
inmensa capacidad tecnoldgica que estd motivando un progreso tan extra-
ordinario en la préduccidn de bienes y servicios, puede, si es utilizada
con inteligencia, mantener los efectos nocivos & un nivel de seguridad.

6. EL ritmo de vida continiia acelerdndose en una sociedad meca-
nizada. La mecanizacidn combinada con la veloecidad vy la automatizacidn
crea considerables tensiones, monotonia, y accidentes en los viajes, en
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el comercic v en el hogar. Asimismo, en el mundo de la industria, el
continuo y creciente aumento en la produccidn por hora-hombre aumenta
el tiempo libre, las ocupaciones sedentarias, y disminuye las activida-
des fisicas. Estag tenidencias a largo plazo tienen una influencia con-
siderable en la salud fisica y mental de las personas y en su ‘bienestar
general

Consideradas en su conjunto, estas y otras influencias afines consti-
tuyen efectivamente una déscripcidn de la manera como el ambiente cambiante
en que vive el hombre influye en su bienestar fisico y mental. Estos fac-
tores tienen una profunda importancia, que se comprende mfs fécilmente
cuando son considerados en su conjunto, en relacidn con las repercusiones
de las eccnomias tecnolﬁgicamente orientadas que estin sutrgiendo en las
Am@ricas, en wn climd de tensidn, alta product1v1dad y. competencia e ines-
tabllldad gocial,

Estas caracteristicas constituyen en conjunto un poderoso niicleo
alrededor del cual puede y debe establecerse un programa principal de salud,
tendiente a 1la soluclcn de los problemas creados por los rﬁpldos cambios ¥y
las influencias que ellos ejercen en el blenestar de log pueblos del
Hemisferio.

A principios. ‘de 1la d&cada de 1960, el Director de la Oficina
teniendo en cuenta estos acontecimientos de transicidn y los cambios sin
precedentes ocurrides, comenzd a reajustar sistemfticamente los procedi~
mientos de utlllzac1on de los recursos de salud ambiental de la Organizacidn,
cont miras # proporciomar una mejor asistencia a les Gobiernos Miembros. En
relacidn con problemas tradicionales, se asignaron mayores responsabilidades
al personal de campc a nivel zonal y de pafe, a fin de acelerar los tramites
de otorgamiento de asistencia t&cnica a un nimero creciente de solicitantes.
En relacidn con los problemas mis complejos, se establecid en Lima, Perd,
el Centro Panamericano de Ingenieria Sanitaria y Ciencias del Ambiente. La
OrganlzaC1on espera poder tramitar cou mayor prontitud las solicitudes de
asesoria relacionadas con los aspectos mAs complejos de la salud amblental
asi como satisfacer los requerimientos acerca de los problemas mis trad1c1o-
nales. La Alianza para el Progreso y la Carta de Punta del Este constitu-
yeron nueva inspiracidn para llevar a cabe un mayor esfuerzo con mitas a
‘mejorar los servicios baslcos de salud para todos los pueblos de las
AmBricas. -

Actividades ambientales- de la OPS/OMS: programas actuales

A mediados de la d8cada de 1960, la Organizacibn formuld su politica
relacionada con los problemas ambientales. Dos eran los objetivos princi-
pales: a) actualizar los servicios de saneamiento, las instalaciones y
pricticas tradicionales de saneamiento, otorgando especial atencidn a las
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necesidades de salud de las zonas rurales, v b) crear estructuras adecuadas
y fortalecer las instituciones nacionales de manera que pudieran encarar
las nuevas tensiones ambientales y. los nuevos problemas, En 1961, la
Organizacifn utilizd aproximadamente el 957 de sus recursos humanos y ser-—
vicios en la solucidn de los problemas tradiciomales, v alrededor del 5%
para encarar los nuevos problemas que iban surgiendo. Al finalizar la
década, ege indice era de un 80% aproximadamente en’ relac1on con los pr1~
meros y el 20% restante se dedicaba a los segundoas

Loz Cuerpos Direetivos han prestado pleno apoyo a este camblo de
orientacifn en la planificacifn y utilizacidn de los recursos de la
OPS/OMS, La mayoria de los paises de la Regidn ya disponen de las estruc-
turas institucionales y de la capacidad necesaria para llevar a cabo los
programas nacionales bdsicos de salud. En efecto, la {mica razdn por la
cual la Organizacidn afin emplea un alto porcentaje de gus recursos en la
solucidn de los problemas tradicionales en el 3rea, es la de atender las
solicitudes de asistencia t&cnica presentadas por los Gobiernos para
resolver problemas de administracidn y gerencia; t&cnicas de enfoque colec~
tivo y de colaboracidn en el adiestramiento; operacifn de sistemas, y
financiamiento. En las zonas rurales, se presta especial atencibn a la
organizacidn de las comunidades, a los métodos de autoayuda: y ‘& los meca-
nismos de los fondos rotator1os.

Las Oficinas de Zona constituyen el centro pr1nc1pal de las activi-~
dades relacionadas en programas ambientales. El ingeniero residente en la
zona y sus colaboradores estdn perfectamente familiarizados con los pro-
blemas de loa paises comprendidos en su zona y poseen competencia adecuada
para proporcionar asistencia eficaz e inmediata a los Representantes en el
Pais o a los ingenieros asignados a los palses respectives., En los casos
en que las solicitudes de los Gobiernos Miembros involucran algln problema
altamente especializado, que escape a la capacidad del ingenierc residente
en el pais o de los oficiales regionales, se puede recurrir al Centro de
Ingenieria Sanitaria o a la Oficina en Washington.

A continuacidn se preaenta un. breve resumen de 103 programas amblen-
tales que funczonan en la América Latina. -

1. Abastec1m1éntq de agua para la comunidad. El programa continental
de abastecimiento de agua para la comunidad fue seleccionado como la acti-
vidad prioritaria de la década de 1960. Se otorgd importancia a este pro-
grama porque existia en esa &poca una gran demanda piblica de mejores’
servicios de agua potable, y por su significacidn como servicio basico de
salud. En la década de la Alianza para el Progreso, log Gobiernos signa-
tarios de la Carta de Punta del Este se comprometieron a lograr objetivos
especificos y ambiciosos, incluyendo el de suministrar dentro de la década
venidera (1961-1971) agua potable y alcantarillado adecuado para un 70% de -
la poblaci®n urbana y un 50% de la rural., Esta decisidn fijd las metas y
estimuld la imaginacidn. S -
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El programa hemisférice de suministro de agua se basaba simplemente
en el razonamiento de que el agua potable para satisfacer las necesidades
humanas es la riqueza natural mds valiosa. Los sistemas comunales de agua
potable y alcantarillado son esenciales para la salud de los pueblos y su
bienestar econdmico y social. La disponibilidad de cantidades razonables de
agua potable en los hogares, juntamente con un sistema adecuado de elimina-
¢idn de desperdicios, contribuir@ a reducir la incidencia de infecciones
ent@ricas y enfermedades conexas; promoverd la higiene personal y la lim-
pieza de los hogares ¥ de la comunidad; generari un espiritu de respeto a si
mismo y ensalzar@ la dignidad en el hombre.

El programa de abastecimiento de agua para la comunidad ha sido
apoyado con gran eficdcia por varias instituciones internacionsdles de prés-
tamos y por los programas de asistencia bilateral de los Estados Unidos de
AmZrica v el Canadd. El establecimiento del Banco Interamericano de
Desarrollo (BID) y los préstamos que esta institucin ha concedido, han sido
factores primordiales del &xito extraordinario que ha tenido el programa de
sbastecimiento de agua en la Am@rica Latina. El primer pré8stamo otorgado
por el Banco Interamericano fue para la ccn%trﬂcc1on de instalaciones de
suministro de agua. —

: A partir de 1961, los Gobiernos Miembros de los paises latinoameri-
canos y del Area del Caribe han destinado unos $1,700 millones a mejoras

en el suministro de agua, que benefician a 70 millones de personas en zomnas
urbanas y rurales. Si bien el &xito de este programa ha sido mis espectacu-
lar en las zonas urbanas, el programa en los pequefios pueblos y localldades
continGa adquiriendo impulso en toda la Am@rica Latina.

La tarea de abdstecer de agua al Continente involucra mucho mds que
la simple instalacidn de cafios, vAlvulas y bombas. Las obras pliblicas nece-
sarias, adaptadas a las condiciones particulares de cada localidad, requie-
ren grandes inversiones de capital para las ciudades e inversiones menores
para las comunidades mas pequeﬁas. Estos trabajos requieren sistemas com-
plejos de mantenimiento, operacidn y administracidn. Con pleno conocimiento
de estas mecesidades, los Gobiernos de América Latina han acudldo a la
OPS/OMS solicitando asistencia en cuestiones técnicas y econdmicas, en el
fortalecimientc institucional v administrativo de los organismos respectivos,
v colaboracién en lo que respecta a programas de educacidn, adiestramiento
e inveatigacidn. Los servicios que han sido suministrados incluyen asis-
tencia en la planificacidn y operacidn de proyectos adecuados; asesoramiento
en la preparacidn de solicitudes de financiamiento internacicnal; el mejor
aprovechamiento de grupos de expertos asignados para asistir en el estable-
cimiento de estructuras de tarifas mfs realistas, y asesoramiento acerca de
problemas de administtacidn y gerericia, y la aplicacidn de técnicas de
enfoque colectivo. :
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2. Servicios de alcantarillado. Fn los Gltimos cinco afios, se impulqﬁ
la provisidn de gervicios de alcantarillado. En 1968, por c1emplo, nis de
ocho millones de personas fueron benef1c1adas por primera vez con servicios
de alcantarillado sanitario. A medida que avanzaba el programa de abaste-
cimiento de agua para la comunidad se hizo mis urgente la necesidad de
sistemas de alcantarillado. Al completarse los sistemas de abastecimiento
de agua, se dispuso -de los servicios profesionales v log recursos necesa-
rios para disefiarlos y construirlos. La eficacia de las estructuras orgfi-
nicas para mejorar los sistemas de apua permitié adelantar mds rapldamente
el programa de alcantarillado.

3. Asistencia al programa de gestidn administrativa. En los primeros
anos de la D8cada de la Alianza, se vio la necesidad de dedicar especial
atencifn al mejoramiento de las estructuras orginicas y procedimientos admi-
nigtrativos pertinentes tan importantes para la provisifn adecuada de los
servicios de agua potable y alcantarillado., Con el fin de satisfacer esta
necesidad, la Organizacidn recurrid a una técnica especial por la cual se
emplearon grupos de t&cnicos altamente especializados para analizar las
necesidades y establecer estructuras y sistemas apropiados para satisfacerlas,
Estos grupos de consultores trabajan de dos a seis semanas en un pais, en
colaboracion con los funcionarios nacionales o municipales correspondientes,
Su trabajo abarca todos los aspectos de la gestidn administrativa de las
actividades de abastecimiento de agua y servicios de alcantarillado.

El programa de gestifn administrativa ha recibido un gran apoyo en
toda la Am@rica Latina. Si bien los programas regulares auspiciados por
la Organizacidn comprenden el suministro de asistencia en gestidn adminis~
trativa a todos los paises, el grupo especializado ha trabajado con insti-
tuciones proveedoras de agua potable en 14 paises. Las experiencias
abtenidas por la Organizacitm han sido conslpnadaq en manuales operatlvo
con el fin de darles una aplicacidn y uso mis ampllos.

El costo de los programas de gestifn administfativa‘excede, natural-
mente, la disponibilidad de recursos y facilidades de la OPS/OMS, razén
por la cual los Gobiernos reembolsan a la Organlzac1on 104 gastos en que
incurren los grupos de consultores y los costos conexos Estos reembolsos
han excedido ya el monto de $2,000,000 desde la ipriciacién del programa en
1963. E1l deseo expresado por los Gobiernos de contribuir con sus propios
recursos es prueba del éxito del programa. Ademds, estas actividades han
recibido el apoyo decidido de- eutldades intermacionales de prBQtamo,
inciuso el BID.

4, Centro Panamericano de Ingenieria Sanitaria y Cicncias del Ambiente,
La finalidad de este Centro, que inicid sus operaciones en 1969, es faci-
litar asistencia técnica y cientifica a los Gobiernos Miembros, con especial
énfasis en los complejos problemas ambicntales que surgen como consecuencia
del desarrollo tecnoldgico y el crecimiento urbano e industrial. &1 Centro
sirve como fuente internacional de referencia ¢ informacifn., La preparacidn
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y distribucidn de materiales informativos técnicos son funciones importantes
que sirven para extender y multiplicar los servicios de asistencia téenica
del Centro. Ademis de las actividades mencionadas, se anticipa que ¢l Cenctro
podra con el tiempo desempelar un impotrtante papel en las actividades de
adiestramiento e investigacidn,

El grupo de profesionales del Centro actualmente incluye especialistas
en contaminacifn del adire y del agua, abastecimiento de agua, vivienda y
urbanizacidn, planificacidn de instalaciones, higiene industrial, y desarroclle
~de comunidades rurales. Durante su primer afio de operaciones, el Centro
prestd servicios de asesoria en las egpecialidades mencionadas, a 14 Gobiernos
Miembros. Entre los campos en que el Centro ha trabajado mis activamente,
figuran los siguientes: : :

a) ‘Contaminacifn del aire. Durante la d&cada de 1960 se hizo evidente
el hecho de cue la contaminacidn del aire iba en aumento en las Areas
metropolitanas., La OPS inicid sus actividades de control de la conta-
minacién del aire como parte de la asistencia que prestaba al Instituto
de Higiene del Trabajo y Estudio de la Contaminacidn Atmosférica de
Chile. EI nuevo Centro se encarga de la coordinacidn de los trabajos
de instalacifn de la Red Panamericana de Vigilaneia de 1la Contaminacidn
del Aire. Actualmente se encuentran operando 22 estaciones de control
en la Argentina, Brasil, Colombia, Chile, México, Peri, Uruguay v
Venezuela, -Unas 100 estaciones estar@n en funcionamiento como parte
de la red a partir de 1972. El primer informe anual de la red fue
publicado en 1968, ‘ '

b) Higiene industrial. El Centro lleva a cabo una serie de activida-
des en el campo de la higiene industrial. BSe ha otorgado especial
asistencia a nuevos programas en la Argentina, Cuba, Ecuador y Pandami.
Se ha prestado, ademls, asistencia técnica a otros nueve paises, La
Organizacidn ha sido el agente ejecutor de la asistencia que el Programa
de las Naciones Unidas para el Desarrollo ha prestade al Instituto de
Higiene del Trabajo y Estudio de la Contaminacibn Atmosferica de Chile,

¢) Vivienda y planificacidn. A indicacidn de sus Cuerpos Uirectivos,

la Organizacidn ha proporcionado apoyo vy asistencia para el mejoramiento
de las condiciones liabitacionales, especialmente de grupos de bajos.
ingresos en zonas rurales y urbanas. Adem@s de los funcionarios zonales
y de los paises, se dispone de un asesor regional en vivienda encargado
de los problemas especializados. El aumento demografico y las migra-
ciones rurales y urbanas han causado serios problemas habitacionales,
razdn por la cual se ha otorgado alta prioridad al sector en toda la
Amdrica Latina. Es alentador el hecho de que en muchos de los paises

de la Am8rica Latina se estén estableciendo entidades de ahorre para la vi-
vienda, que c¢ontribuyen sustancialmente al financiamiento privado para la
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construceibn de unidades habitacionales, Sin embargo, esta fuente de
recursos sirve muy poco al sector de muy bajos ingresos, por lo que son
de importancia vital el subsidio y la asistencia de parte de los
Gobiernos, '

En los programas de vivienda de la OPS se presta especial atencidn
al drenaje local adecuado y a la provisidn de agusa potable y elimina-
cidn de desperdicios. La Organizacidn estd colaborando con entidades
nacionales e internacionales en las téenicas de énfoque colectivo con
las cuales se podrid proporcionar viviendas adecuadas teniends en cuenta
la realidad econdmica de 14 poblacién. EL programa incluye tambi&n una
amplia gama de problemas conexos, tales como el desarrollo urbanoc, las
instalaciones comunitarias, y la planificacidn. Se ha otorgado especial
atencifn a la organizacifn de las comunidades y a los proyectos de auto-
ayuda como medio de mejorar las condiciones habitaciomales inadecuadas.

5. Degarrollo de recursos hidraulicos y control de la contaminacifn del
agua, El desarrollo y la planificacidn conjunta de las cuencas fluviales se
han vuelto mds importantes a medida que aumenta la competencia por &l uso de
los recursos hidrograficos. Los pafses de la Cuenca del Rio de 1la Plata, con
plena coneciencia del carficter cambiante de los problemas ambientales, han
establecido una comisidn internacional para encarar en forma integral los pro-
- blemas de la Cuenca. La OPS/OMS contribuye a esta tarea mediante la provisidm
de consultores, y el auspicio de seminarios ¥ cursos de adiestramiento para
profesionales v personal tecnlco.

La Cuenca,del Rio Santa Lucfa, parte de la del Rio de la Plata, ha sido
objeto de un estudio conjunto especial de la Organizacidn de los Estados
Americanos, la OPS5 v el Gobierno del Uruguay. Este estiudio fue preparado con
un doble propdsito: establecer un plan especifico para el aprovechamiento
mAximo de los recursos hidrogréficos de la Cuenca, y para servir de modelo para
proyectos similares, Otros Gobiernos Miewbros han sovlicitado a la Organizacidn
asistencia de ese wismo tipo, para el desarrollo de otras cuencas, como la de
Guayas, en el Ecuador; Lerma, en M&xico; Bogoté, en Colombia; Huallaga, en el
Peru, y. dos. Areas hldrograflcas principales que incluyen a Rio dé Janeiro vy
Sao Paulo.

La aceleracidn del desarrocllo econdmico en la Regidn ha afectado sus-
tancialmente los valores y usos de las tierras y las aguas. El aprovechamiento
de los recursos hidrogridficos y el control de la contaminacidn del agua consti-
tuyen los principales problemas de la regidn. La administracidn de la calidad
del agua se vuelve més compleja a medida que avanza el desarrollo econdmico,
pudiéndose citar como ejemplos, los siguientes factores:

a) La contaminacidn del agua es un "subproducto” del desarrollo econd-
mico, una prueba no deseada del adelanto tecnoldgico. Las aguas servi-
das provenientes de alcantarillas mmicipales e industriales; las aguas
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provenientes de las calles, los drenajes de Areas en construccidn v
explotaciones agricolas, en conjunto perturban el equilibrio biol8gico
vy deterioran las reservas hidrogridficas.

b) El concepto del tratamiento minimo v la asimilacifn mixima es va
anticuado en los Estados Unidos de Amétrica y va a serlo en la América
Latina, Esta idea debe dar paso 4 una escala diferente de valores con
respecto a las aguas v las tierras, a medida que el desarrollo avanza

v ge incrementa la riqueza. Los indices y par@metros tradicionales
deben ser modificados de manera que se otorgue la importancia apropiada
a la contaminacidn, a los desperdicios, vy a los residuos quimicos.

c) El control de la calidad del agua debe ser una parte integrante del
desarrollo de las cuencas hidrogrificas, junto con una cuantificacidn
y documentacidn apropiada de los costos y beneficios.-

d) En la mayoria de las zonas desarrolladas, la opinidn plblica y las
exigencias de la poblacidn en relaci®n con la contaminacidn se encuen-
tran mids adelantadas que las acciones y planes de los profesionales,
Esto noe es indicio de que el plblico comprenda claramente los factores
relacionados con el costo y beneficio, pero si indica que las aspira-
ciones del piliblico van creciendo. Se necesitan evdluaciones nacionales,
por cuencas, de las posiblidades del control de la contaminacién, con
indicacidn del precio que costaria realizar cada una de las etapas de
ese control., Con estos datos, y con la comprensidn del pliblico en
cuanto a los costos y los valores, puede que sea mds visible el punto
donde deben converger las aspiraciones y las politicas plblicas.

e) En los centros altamente industrializados y muy densamente poblados,
la tecnologia tradicional para el tratamiento de los residues esti
llegando al punto de ser inadecuada., Serfa apropiado formular las
siguientes preguntas: (Es suficientemente grande nuestro esfuerzo de
investigacidn? y (se encuentra adecuadamente encaminado para corregir
esta deficiencia? El control de la contaminacidn del agua va a reque-
rir una inversidn cada vez mayor dentro del cuadro de las obras piliblicas,
Estos gastos inmensos deben basarse en investigaciones bien llevadas,
métodos modernos de control, sistemas eficaces de tratamiento, buena
administracidn, y calidad del agua y su costo., Para la mayoria de los
paises, esta es una necesidad econdmica. '

f) El concepto de la relacidn entre la contaminacidn del agua y la
salud plblica estd cambiando. La preocupacidn tradicional, en el
pasado se ha concentrado en el aspecto bioldgico. Se considergban
esencialmente los mismos estindares para las aguas dulces como para
las saladas. Las pruebas epidemioldgicas est@n proporcionando actual-
mente las bases sobre las cuales debe hacerse una diferenciacidn entre
los peligros para la salud en las aguas dulces v en las de mar. Los
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patrones bioldgicos de la calidad del agua han sido similares e igual-
mente estrictos con respecto al agua para beber, nadar, o para la pro-
duccidn de alimentos. Los patrones quimicos se han referido principal-
mente a los elementos quimicos inorganicos. Los métodos convencionales
de tratamiento del agua no estin disefiados para cortrolar esa clase

de contaminacifn, lo que da &nfasis a la cuestidn de la toxicidad.

g) El control de la contaminacidn del agua en América Latina afronta
una tenaz competencia por obtener fondos. Se necesitan urgentemente
recursos para estimular el desarrcéllo econdmico. La industrializacidn
es esencial para encarar el desemplec en las ciudades, para obtener
capital de exportacidn y satisfacer las demandas internas de corisumo.
En el ambiente urbano, los programas de abastecimiento de agua y de
alcantarillado pueden hacer frente a esta competencia, mientras que los
de control de la contaminacidn no pueden hacerlo, Generalmente se
aplican s6le aquellas medidas que son indispensables para evitar un
gtan peligro para la salud o para prevenir una interferéncia grave al
progreso econdmico, En resumen, no parece existir ninguna solucidn
sencilla o politica operativa que pueda ser aplicada de manera uniforme
a la administracidn de la calidad del agua en los paises en desarrcllo.

6. Desechos s8lidos. FEl servicio de recoleccidn y eliminacin de desechos
g6lidos constituye un problema econdmico de primordial importamcia en todas
las Areas metropolitanas., En las ciudades de AmErica Latina se gasta hasta
un 40% del presupuesto municipal para costear este servicio. EL programa de
asistencia de la OPS/OMS comenzd en los afbos de 1960, y durante esa década,
las solicitudes de asistencia t8cnica sobrepasaron las disponibilidades de
recursos, Se han realizado estudios preliminares y evaluaciones de las con-
diciones existentes, y se estdn dictando actualmente cursos breves y semina-
rios acerca del tema, en las universidades de varios pafses. 8Se ha concedido
asistencia tE€cnica a mAs de 30 ciudades en la Argentina, Barbados, Bermuda,
Brasil, Curagao, Chile, Jamaica, Honduras, México, Nicaragua, Panami, Perd,
Replblica Domincana y Venezuela, ademas de varias ciudades fronterizas de los
Estados Unidos de Am@rica. Ocho cursos breves o seminarios se llevaron a cabo
en la Argentina, Brasil, Chile, México, Panami, Perl y Venezuela, La mayor
parte de los esfuerzos rea11zados por la Organizacién han sido dirigidos a

la provisidn de asistencia para el mejoramiento de los métodcs y procedimientos
administrativos y. operac1ona1es.

7. Insectos vectores. Los problemas de salud que se relacionan con los
insectos vectores tiemen una importancia evidente en muchas &reas de América
Latina. Un programa especializado de erradicacidén de la malaria se estl
llevando a cabo en estrecha colaboracifn con la OPS/OMS y como parte del
esfuerzo mindial de erradicacidn de dicho mal, La enfermedad de Chagas se
encuentra muy extendida y requiere tambi&n esfuerzos especiales de control.

Los funcionarios que trabajan en programas rurales de vivienda estan prestando
su colaboracidn a estos programas, La bilharziasis también se encuentra
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extendida y su importancia ha aumentado con el desarrollo de las cuencds hidro-
grificas y la ampliacidn de los sistemas de riego. El control del wvector

Aedes aegypti es tamhi@n una actividad especializada bajo un programa de erra-
dicacibn de alcance regional,

8. Educacidn, adieéestramiento e investigacidn, En los primeros afios de la
década de 1960, se hizo evidente que los prografias continentales de gran
alcance en el sector del agua potable y alcantarillade v la creciente magnitud
de los de control ambiental, requeririan personal especializado en cantidad vy
calidad que excedfan con creces el nlimero requeride normalmente, y que se
necesitarian ademis laboratorios e instalaciones que afin no existian.

Respondiendo & esta necesidad, la OPS/OMS inicid una activa campafia
en dos amplios frentes: el fortalecimiento de las escuelas de ingenieria
(especialmente en loe programas de ingenieria sanitaria), y el estableci-
miento de una red continental de facilidades de adiestramiento profesional
y técnico. Los dos proyectos involucraron una estrecha colaborac10n con
las universidades, y ambos se han realizado con éxito.

El programa de educacidn a nivel de no graduado incluye la ingenieria
sanitaria dentro de los programas de estudio de ingenierfa civil., Este sis-
tema se sigue actualmente en 28 universidades latinocamericanas, y nueve uni-
versidades cuentan ya con programas de ingenieria sanitaria para postgraduados.

. Un resultado interesante del proyecto ha sido el aumento del niimero de profe-
sores a tiempo compléto en las escuelas de ingenieria - de menos de dlez en
1962 a aproximadamente 50 actualmente, : :

Tres proyvectos {en Venezuela, Brasil y Chile), financiados por el Pro-
grama de las Naciones Unidas para el Desarrollo, son los précursores de los
grandes adelantos en el campo de la educacidn y Ia investigacidn. Otros seis
proyectos de este tipo se encuentran en diversas etapas de elaboracibn.

En forma paralelas a estos programas, se ha establecido un sistema
coordinado para la prpsecuciﬁn de la educacidn profesional, que tambi®n pro-
porciona adiestramiento al personal tE€cnico. El desarrolle y la ampliacifn
.de estos proyectos sgon prueba de la acogida favorable que han tenido. En el
primer afio de operacidn (1963), se efectuaron tuatro cursos de actualizacidn
en dos universidades, financiados en su mayor parte por la 0PS., Actualmente
37 universidades en 22 paises forman parte de esta red, y en-ellas se llevan
a cabo unoa 60 a 70 programas de adiestramiento que benef1c1an a aproximada-~
mente 2,000 profeslonales y téenicoa anualmente,

Estas breves referencias a la operaciﬁn de los programas y a las acti-
vidades de educacidn y adiestramiento son hechas a manera de ilustracifn del
alcance y magnitud de las tareas que se realizan en la Am&tica Latina v en
el Area del Caribe, v de los esfuerzos que se llevan a cabo para mantener el
orden y el equilibrio dentro de la misidn en general,
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En cuante a las necesidades de investigaciﬁn faltda informacidn refe-
rente a factores tEcnicos, socidles, econdmicos, a los grandes programas de
agua potable y alcantarillado y a otras medidas ambientales. La acogida favo-
rable que de parte de los Gobiernos y las instituciones han recibido los
esfuerzos realizados en educacidn y aaiestramiento, ha creado una atmdsfera
de optimismo con relacidn a lo que pudiera 1cgrarse en el campo de la invesg—
tigacidn aplicada a los obJetlvos de la misidn. :

Hasta el presénte, la actividad de investigacién sé ha concentrado en
la aplicacifn de los principios bi@sicos a los problemas y condiciones de la
América Latina. En el futuro inmediato, parecerfa imprictico el gastar ener-
glas en la investigacibn tedrica, dado que los gastos per clpita empleados en
el mejoramiento de los niveles de vida son ya tan grandes, considerando los
modestos recursos disponibles, Para la realizacifn de estos programas, ademis
de los de control de la contaminacidm del agua y del aire, los de desarrollo
de cuencas fluviales, de vivienda, eliminacifén de residuos adlidos, hipiene
industrial, y otras necesidades ambientales relacionadas, se requerirfn com-
plejas obras de ingenieria que entrafian tremendos gastos {unos $3,000 millones
durante . la pr&xima década). Creemos que la influencia y los modestos recursos
de que dispone la OPS/OMS servirdn mejor a los pueblos si son utilizados para
promover programas coficretos antes que ser utilizados para la 1nvast1gac1an
de cuencas hidrogréficas,

Existen razones para ser optimistas en relacidm con las perspectivas
que tiene la investigacifn en Amfrica Latina. La red de adiestramiento conti-
nenital ha estimulado el establecimiento de una colaboracidn muy estrecha
entre las wiversidades y Ministerios de Salud y de Obras Plblicas. En muchos
casos, estos ministerios estdn manteniendo laboratorios de servicio v de
ensefianza que funcionan bajo la jurisdiccidn de las universidades, En otros
casos, estdn costeando el trabajo de profesores a tiempo completo'y facili-
tando becas a estudiantes. Los profesores a tiempo completo, los laboratorios
y los estudiantes son los tres ingredientes que, funcionando como parte de un
tuevo sistema de educacidn a nivel de graduado, no solamente hacen p091ble la
1nvest1gac10n, sino que constituyen lae fuerzas que la impulsan.

Pareceria que el préximo paso 18gico deberfa ser la demonstracidn de
1a capacidad que tiene la estructura universitaria para la realirzacifn de um.
buen trabajo de investigacidn. Para apoyar esta labor, la OPS estd actual-
mente proporcionande una modesta ayuda para el adiestramiento en la investi-
gacidn y para 20 proyectos que abarcan una amplia variedad,de problemas de
ingenierfa ambiental,

No ha de estar muy lejos el dia en que muchas universidades sean los
organismos encargados de la investigacidn aplicada, para las entidades guber-
nanentales responsables de establecer, operar y mantener las instalaciones y
servicios ambientales, Cuando las universidades respondan a este llamado con
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la presentacidn de trabajos de alta calidad, atraerdn indudablemente el apoyo
mds amplic de los organismos internos, de la misma manera como ya lo han hecho
con los programas de adiestramiento y educacidn,

En Lima, Perfi, el nuevo Centro de Ingenierfa Sanitaria y Ciencias del
Ambiente, constituye el tercer engranaje importantisimo de 1a maquinaria de
la OPS para el adiestramiento, la educacién y la investigacidn. Ademis de
las otras funciones que desempena, el Centro tiene a su cargo una importante
misidn en el desarrollo de la capacidad de investigacifn de las universidades,
y continuard ayudando a los Pafses Miembros a establecer y operar centros de
investigacibn y ensedanza de elevada calidad.

En los prc‘u’dms afios, la OPS/OMS contempla apoyar el desarrollo de la
investigacién practlva, con miras a dilucidar los criterios de disefio; estable-
cer enfoques y précticas operativas que est@n déntro de los limites de la
capacidad administraciva y la realidad econdmica de los Gobiernos; enriquecer
la informacién disponible acerca de los problemas que van surgiendo én esta
era de la tecnologfa, y proveer una visidn mis clara de las consecuencias
fisicas, mentales y sociales que acarrea la rapidez del cambio. 8i pueden
lograrse estas metsas con eflcac1a, se habrad prestado un serv1c1o muy necesarlo
a los pueblos de las AmEricas.

Es inevitable, a la vez que apropiado, que en América Latina existan
centros de investigacidn. El grado en que sean éstablecidos, sin embargo,
dependerd de la dedicacifn, competencia y capacidad de los inveastigadores
mismos. Estos profesionales no deben gentirse desalentados, sino al contrario,
deben ser optimistas, pues la asociacidn de biblogos, quimicos, fisicos y
otros hombres de ciencia con los ingenieros, con miras de resolver los pro-
blemas pricticos de nuestro ambiente, estimular@n su imaginacidn en la formu-
lacidn de las preguntas bisicas para las cuales sus colegas buscarfn las
respuestas, ' -

El mismo principio fundamental seguido en los programas de educacidn y
adiestramiento se aplica actualmente a la investigacidn, con el fin de esti-
mular, md3s bien que avalar, el desarrollo de instituciones indigenas confiadas
en sf mismas. Asi pues, 103 conceptos, enfoques y mptlvaciones tlenen prece-
dencia sobre la asistencia financiera internacional,

Una revisidn de las tendencias actuales demuestra que los problemas
ambientales afin son considerados mayormente en términos de morbilidad y morta-
lidad, mi&s bien que en el contexto mis amplio del significado que tienen para
la salud, la gsociedad y la economia. Hasta el punto que esto séa verdad, el
principio cardinal seguldo actualmente parece ser no solamente realxqta, S1no
imperativo,

* &k % Kk Kk K %
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Los comentarios precedentes, especialmente los que se relacionan con
la educacidn, el adiestramiento y la investigacidn, se pregentan aqui porque
conciernen la "esencia' misma de los programas actuales de la OPS/OMS., Y
aunque esos comentarios en su mayor parte reflejan las experiencias, las ten-
dencias y las condiciones prevalecientes en los Paises Miembros de la OP5/0MS,
pareceria que fueran comunes denominadores para todas las regiones del mundo.
La misidn de la OPS/OMS es la de estimular, apoyar y asistir a los Gobiernos
Miembros con programas que mejoren la salud y el bienestar de sus pueblos.
Debemos tener presente permanentemente que la definieifn de salud dada por
la OMS es bastante amplia, extendi@ndose mas alld del simple control y pre-
vencidn de las enfermedades contagiosas. La autoridad y responsabilidad en
los programas descansa exclusivamente en las estructuras de los gobiernos
nacionales, Es por esta razdn que pareceria imperativeo que los recursos de
la OP5/0MS fueran utilizados principalmente para el establecimiento de estruc-—
turas administrativas bien organizadas; el mejoramiento de las pricticas
administrativas; el fortalecimiento de las instituciones nacionales, especial-
mente aquellas encargadas de la educacidn, el adiestramiento y la investiga-
cidn, y el desarrollo de sistemas apropiados de comunicacién internacional y
de intercambio de informacidn. La clave es la asistencia t&cnica otorgada a
pedido de los Gobiernos Miembros. g

Algunas observaciones relacionadas ¢on las actividades de la QPS/OMS

Es probable que la magnitud v la complejidad de los cambios ambienta-
les continilen siendo m3s pronunciados en Norteamérica que en América Latina.
En el futuro ipmediato el factor tiempo favorece a Latinocamérica, dado que el
ritme de cambio es mis lento, Es evidente que al hacer esta afirmacidn se
incurre en una generalizacidn a nivel continental. En algunas regiones de
América Latina, el deterioro que ha sufrido el ambiente es casi tan severo
como en América del Norte., Es indudable que tiene cierto mérito la observa-
cifn general de que el grado de contaminacidn ambiental tiene relacidn directa
con el ritmo de desarrollo econdmico. A medida que aumenta lIa disponibilidad
de los bienes materiales, se incrementa asimismo la contaminacifn del aire,
el agua y la tierra; las posibilidades de contaminacidn per cidpita aumentan
en forma paralela al estadndar de vida.

Existe una creciente preocupacidn acerca de las modalidades y caracte-
res cambiantes de los factores ambientales y la influencia que ejercen sobre
la salud y el bienestar general de las personas. La responsabilidad de los
gobernantes consistird en definir clara y enfiticamente las influencias posi-
tivas y negativas que ejercen las condiciones ambientales, y proporcionar una
conduccidn decidida que permita alcanzar las mejores condiciones ambientales
posibles,

1. Pardmetros de evaluacidn de las tensiones ambientales, Teniendo en
cuenta las tensiones a las que se encuentra sometido el hombre en la vida
moderna, se requieren nuevos puntos de referencia para evaluarlas. Las con-
diciones de la salud piblica y los adelantos alcanzados han sido considerados
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desde hace tanto tiempo en relacidn con parfmetros tan tradicionales como

el promedio de vida, la mortalidad infantil y las estadisticas de mortalidad
y morbilidad en relacidn con las enfermedades transmisibles, Estos parfme-
tros e Indices no tienen én cuenta los efectos que para la salud tienen las
condiciones ambientales, con excepcidn de factores tan generales como el
suministro de agua, la eliminacidn de desechos, el saneamiento alimentario,
y las condiciones generales de limpieza., En las sociedades urbanizadas y
altamente mecanizadas, la influencia que sobre las personas pueden tener las
diversas tensiones ambientales son de maturaleza muy sutil, y exzste una
relacidn muy amplia entre causa y efecto.

Existen, sin embargo, indices claramente establecidos para los facto-
res ambientales relacionados con la transmisidn de las enfermedades y con
determinados efectos toxlcos (en particular con las sustancias t8xicas
inorginicas).

2, Posibilidades de la contaminacifn. Considerando la celeridad de los
cambios y el cardcter y la magnitud de los contaminantes ambientales, existe
una necesidad urgente de establecer métodos que permitan anticipar las posibi-
lidades de contaminacidn, basadas en las proyecciones de desarrollo econdmico.

Hasta que podamos disponer de m&todos concretos que nos permitan medir
los peligros ambientales, . serZ necesario depender de indicadores generales.
La contaminacin del ambiente y el deterioro causado por ella guardan rela-
cidn directa con toda la actividad humana y los residuos producidos por ella.
Al fijar los parametros a utilizarse en la prediccidn de las posibilidades
de contaminacifn se deben tener en cuenta determinados factores tales como
el desarrollo de la regifn. En otras palabras, un simple Indice podria
expresarse como exponente del producto asi, por ejemplo, multiplicando la
poblacifn por el estdndar  de vida tendriamos como resultado el consumo de
energfa per cipita. En una regidn de cierta extensidn, tal operacidm daria
como resultado una expresidn tosca de las posibilidades de contaminacidn,
tanto desde el punto de wista industrial como personal.

Podria citarge el siguiente ejemplo- S8i se anticipa que la. poblacxon
de un pais dado se duplicard en el té&rmino de 25 afios, v a la vez su estin-
dar de vida se cuadruplicaria, entonces las p031b111dade5 de contaminacidn
aumentarin en un 800 por ciento, Esto significa que seri necesario llevar
a cabo una accidn correctiva o reparadora que reduzca la contaminacidn en
un 90%, sGlo para mantener un cierto grado de equilibrio. Al detenernos a
considerar estos hechos, debemos tener presente qué estamos afrontando con-
diciones de contaminacidn ambiental progresivamente mis dificiles de eliminar
en términos de eficacia y econonia dado que estas cifras comprenden causas
muy generales de contaminacidn, no solamente las que se relacionan con la
eliminacidn de desechos, las chimeneas industriales y los tubos de escape
de los vehiculos automotores, Otro aspecto que debe tenerse en cuenta es
el siguiente: dado que el inter&s de la OPS/OMS se extiende a todo el
Continente (principalmente a la América Latina), y que la aplicacidn de la

(Esp.)}
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tecnologia avanzada ser3d incrementada en los paises en via de desarrollo en
varias magnitudes, se necesitard tener en cuenta otro elemento multiplicador
de la contaminacidn,

El propdsito de exponer este concepto es el de sefalar que en el futuro
el deterioro ambiental debe enfocarse sobre la base de und progresidn geomé-
trica, teniendo en cuenta la extraordinaria celeridad del cambio y considerando
el ambiente en su totalidad. Ademas, problemas tales como el ruido excesivo,
las tensiones, la congestibn, y otras condiciones ambientales adversas, aumen-
taridn en proporcidn similar.

Las estructuras que revisten las organizaciones y lasg politicas admi-
nistrativas que las rigen son tambifn importantes en toda consideracidn de
los factores ambientales. Los organismos de salud podrdn alcanzar con mis
eficacia sus objetivos si adoptan una mayor ductilidad y flexibilidad en sus
relaciones de trabajo e imprimen a sus actividades una visidn mids clara de
la realidad econdmica y politica.

3. Medios de comunicacifn. Es evidente la importancia de emplear los
medios de comunicacidn normales utilizados por las entidades internacionales.
Asi, el medio por el cual la OPS/OMS responde a las solicitudes de asistencia
de los Gobiernos Miembros es el ministerio de Salud correspondiente. En la
mayoria de los paises, sin embargo, los programas mediante los cuales se
regulan o controlan las condiciones ambientales se encuentran bajo la juris-
diccidn de ministerios distintos de los de salud. En el transcurso de la
.Gltima d&cada, la OPS/OMS ha establecido, a través de sus oficinas zonales
o nacionales, relaciones eficaces de trabajo con una serie de entidades,
cuerpos directivos y ministerios responsables del control y vigilancia de las
condiciones ambientales,

En todo el Continente, los ministerios de salud han demostrado una
gran eficiencia en la utilizacidn del mecanismo proporcionado por la.OPS/OMS.
La eficacia de los programas ambientales de la OPS/0OMS ha consistido en la
habilidad de aprovechar tados los medios de operacidn apropiados, para el
cumplimiento de su misidn. '

El hombre tiene actualmente a su alcance un potencial tecnoldgico que
le permite no solo conformar el ambiente a sus necesidades, sino transformar
la naturaleza misma. Hasta hoy, ese potencial ha sido utilizado sSlo en
forma dispersa, ya sea para conservar los recursos naturales, o para evitar
el deterioro excesivo del ambiente. En la actualidad los adelantos cienti-
ficos y la capacidad tecnollgica se utilizan principalmente para explorar
nuevas fronteras, transformar la materia, ampliar y acelerar el transporte
y las comunicaciones, e incrementar la produccidn y distribucidn global de
los bienes y servicios, '

La inquietud del hombre por el descubrimiento de nuevas tecnologias
y su insaciable afan de investigar, descubrir, y explorar la naturaleza, han
cxcedido con ereces la aplicacidn de medidas de proteccifn y conservacidn de
los insustituibles recursos ambientales,
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4, Cobertura ambiental por el sector de la salud. Los profesionales de
la salud continflan debatiendo vivamente acerca de la 1TInea de accidn apro-
piada vy realista que debieran seguir las entidades de salud en relacidn con
los cambiantes problemas del ambiente en que vive el hombre. En primer lugar,
debe tenerse en cuenta que no se trata de un problema ambiental {inico; exis-
ten, mis bien, una milltiple variedad de dificultades, algunas de ellas de
alcance local y otras de importancia nacional; otras son internacionales, ©
aun mundiales. Existe una preocupacibn creciente de que los cambios ambien-
tales deben ser congiderados en relacidn con el sistema ecolBgico del mundo
en su totalidad.

Mis alld de las consideraciones geoldgicas, el profesional de la
salud debe otorgarles la importancia que les corresponde a los aspectos bio-
légicos, fisicos, quimicos, y sociales del ambiente en que wvive él hombre,
y al papel que cada uno de estos factores desempefia en el sistema ecoldgico
que el hombre comparte con los demds seres vivientes. En la mayorfa de los
casos, los organismos de .salud se han preocupado de cuestiones periféricas,
principalmente acerca de los componentes bioldgices del ambiente, evitando -
afrontar directamente los problemas esenciales. Con el fin de ampliar el
frea de influencia de los profesionales de la salud, el administrador debe,
dentro del drea bajo su jurisdiccin, evaluar primeramente la verdadera natu-
raleza y magnitud de los cambios ambientales, tanto para el presente como
para el futuro. Debe considerar los resultados de sus evaluaciones en rela-
cidn con los efectos que ejercen sobre la salud y el bienestar de las perso-
nas y con otras necesidades urgentes de salud. -En tanto que debe definir el
bienestar del hombre como algo mis que la mera ausencia de enfermedad, debe
agimismo evitar la formulacidn apresurada de programas que surjan como resul-
‘tado de la histeria producida por presiones infundadas e irreales. Es este .
- un criterio que no es ficil de mantener,

5. Enfermedades causadas por tensiones. A mediados del presente siglo N4
en Epocas anteriores, antes de que tuvieran lugar los adelantos de la inmuni-
zacidn y las drogas terapButicas, el hombre amenazaba a la comunidad con la
transmisidn de los males contagiosos como la tuberculosis, las enfermedades
venéreas y otras. Hoy dia, con los avances logrados con las vacunas y las
drogas, la comunidad ya no se ve amenazada por el hombre, sinc que por el
contrario, la comunidad misma constituye un peligro para la vida humana, a
causa de la contaminacidn atmosférica, el ruido, las condiciones inadecuadas
de vivienda, la radiacidn, etc@tera. Es asi como se ha invertido el ciclo de
la transmisifn de las enfermedades. ' o

En la d&cada de 1970, las condiciones variables del ambiente seran
reflejadas en las enfermedades, cuyas modalidades van transformindose acele-
radamente de infecciosas a las producidas por tensiones. Las enfermedades
que tienen su origen en las tensiones - algunas motivadas por las presiones
y el histerismo de la €poca actual, y otras producidas por un ambiente de
progresiva complejidad quimica ~ causarin relativamente mayores estragos.

En momentos en que se estd creando un ambiente sintético que escapa a cual-
quier evaluacidn que quiera hacerse de su significado blologlco ‘estd sur-
giendo una generacidn cuyo ciclo de vida habr3 transcurrido en si totalidad
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en un ambiente creado por la tecnologila. A través de las pocas pruebas
disponiblesg, obtenidas mayormente mediante métodos tradicienales, nos damos
cuenta de que las circumnstancias que rodean este hecho no son del todo buenas.
Es necesario ampliar el papel que desempefian actualmente los bidlogos que
investigan los secretos de la cZlula humanaj que diagraman las estructuras
gen8ticas de los cromosomas, y aportan conocimientos nuevos acerca de los
aspectos quimicos y bioldgicos de la c8lula., Se ha demostrado a través de
nuevos experimentos que el agregar a la c€lula una sustancia quimica in vivo,
puede alterar la secuencia de los nucledtidos en la mol&cula DNA. Pronto
comenzarin los hombres de ciencia a manipular el material gené€tico; esperemos
que lo hagan guiados por las necesidades sociales, Tales habilidades, aplica-
das a problemas que surgen de la tecnologia quimica y fisica, podrian propor-
cionar instrumentos de alta sensibilidad y poder, que sirvan para medir los
efectos bioldgicos inmediatos y remotos de los cambios que estamos experimen-—
tando actualmente y que tendremos que afrontar en mayor escala en el futuro.
No cabe duda que se necesitan con urgencia orientacioues de ese tipo.

fhkhkkikhkkk

Los programas que actualmente lleva a cabo la OPS/OMS - dotados de
bastante amplitud y cobertura mas bien extensa - se encuentran razonable-
mente adelantados. Las medidas tomadas por los Cuerpos Directivos de la
Organizacidn han apoyado y fortalecido este enfoque. La OPS/OMS se encuen-
tra, en consecuencia, dispuesta a llevar a cabo con energia, cualquier
orientacidn especifica que los Cuerpos Directivos establezcan para los
programas.

Es difieil elegir el camino a seguir. En relacidn con los problemas
ambientales, se nos presentan alternativas muy desfiguradas, Aqu&llos que
desearian restringir el sector de la salud a los problemas ambientales cuyas
consecuencias para la salud individual son conocidas, deben encarar la inguie-
tante pregunta de si podria o no esperarse hasta tener pruebas indudables
del daifio que puede causar el elemento sospechoso, ya sea €ste de origen qui-
mico, fisico, o bioldgico y para los que sueflan con una completa utopia
ambiental, surgen los hechos reales. Es indudable que el camino elegido
tendrd que variar de pails a pails. La superpoblacidn, las consideraciones
econdmicas, y otras realidades concretas de la vida serdn los elementos
determinantes de las decisiones que se tomen,
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‘Plan para la década de 1970

Andlisis general

Cualquiera sea el conjunto de actividades ambientales que los organis-
mos de salud decidan llevar a cabo en la década de 1970, el objetiveo principal
debe ser siempre el hombre, su salud y su bienestar, Esata es la caracteris-—
tica que distingue a los organismos de salud de las entidades, que buscan
s6lo establecer para sI mismas un "nicho ecoldgice" en el universo ambiental.

Deben establecerse metas claramente definidas para la década que se
inicia. ¢(Cudles son las condiciones especificas humanas o ambientales que
se desean alcanzar? iCulles son las actividades concretas mediante las
‘cuales puedan lograrse los objetivos propuestos? (Cufiles los plazos? Son
estos los tipos de especificaciones que deben ser establecidos habiendo
problemas dificiles en su determinacidn,

El hombre constituye en el ambiente en gue vive un ger de existencia
continua, tan amplio como el horizonte, y tan extenso como las galaxias.
Posee una amplia gama de posibilidades para la realizdcidn de actividades
significativas ~ desde proveerse un vaso de¢ agua pura, hasta crear las condi-
‘ciones necesarias para una verdadera utopia de bienestar fisico y espiritual,

El concepto total de la salud ambiental tiene mis magnitud que la suma
de las partes que lo componen, Se incluyen en &1 la ingenieria, medicina,
economia, derecho, sociologia, y muchas otras ciencias. Individualmente con-
sideradas, estas disciplinas prestan contribuciones sustanciales; colectiva-
mente, es inconmensurable el bien que pueden producir, hasta llegdr a crear
una calidad de vida que ninguna definicifn puede abarcar en su totalidad.

El ambiente en que vive el hombre presenta aspectos tanto de orden
interno como externo, aliméntado y sustentado potr sistemas vivientes y de
sostenedores de vida. La salud puede ser ofendida directa o indirectamente.
En cualquiera de los dos casos, sin. embargo, el hombre es el cbjeto y la
victima del deterioro de las condiciones ambientales, que se vuelven progre-
sivamente hostiles a sus dspiraciones de vivir una vida mejor,

Los programas que actualmente se lievan a cabo en la OPS/OMS para el
control de la calidad del ambiente son amplios y cuentan con bases flrmes.
Durante la d&cada de 1960, los Gobiernos Miembros trabajaron con energia y
eficacia para alcanzar esta situacibn de €xitos sin precedente, Se fortale-

_cieron las entidades de los palses y se establecid una estrecha colaboracidn
entre los diversos ministerios nacionales empefiados en realizar actividades
de control. Como se indicd en el informe, se han establecido bases sblidas
para los programas de educacidn, adlestramlento e 1nvest1gac1on, ‘los cudles
se llevan a cabo sin contratlempos.

Es indudable que todos estos mecanismos nacionales e internacionales
- - -
seran indispensables en la década de 1970, Se estd logrando un progreso
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notable en salud ambiental; los programas nacionales y continentales cuentan
con el nimero adecuado de funcionarios, y la organizacidn operativa es flexible,

Lo que se necesita es crear, adoptar y establecer un programa definido
de accidn, que incluya subprogramas concretos, de realizacidn prictica y que
cuenten con suficientes recursos financieros y la colaboracidn de mé&dicos,
ingenieros y otros profesionales.

Para lograr estos objetivos se requiere un cambic de actitud de parte
de todas las personas involucradas en los programas, asi como modificaciones
en los métodos tradicionales de llevar a cabo los proyectos de salud pliblica.
La palabra clave, sin embargo, es la "accidn" - accidn en una amplia gama de
actividades ambientales, que van desde la epidemiologia y la vigilancia, hasta
la regulacidon v el contrel. Ningiin aspecto del programa debe competir con
otro, pues cada uno de ellos es esencial.

Para que la salud piiblica logre preservar su independencia y, en
sentido mis especifico, para que dentro de ella sobreviva, a su vez, la
salud ambiental, es menester que se tomen algunas medidas enérgicas, entre
las que figuran:

Establecer redes regionales de vigilancia destinadas a localizar per-—
turbaciones ambientales, bajo la responsabilidad de los organismos de salud.
Estas redes deben estar conectadas a sistemas globales, que utilicen los
mismos métodos de muestreo, anZlisis e interpretacidn de dates.

Sincronizar los planes nacionales para _programas ambientales con los
planes econdmicos y sociales generales del pais, atendlendo que estén dotados
de los mecanismos estructurales necesarios para una accidn conjunta 1nternaC1o~
nal. Esto reviste especial importancia, puesto que la contam1nac1on, las mis
de las veces, no respeta fronteras.

Establecer priacticas de utilizacifn integrada de los recursos de la
OPS/OMS con el fin de ohtener el mayor aprovechamiento posible. Por ejemplo,
dentro de un programa determinado, como el abastecimiento de agua, los funcio-
narios de la Oficina de Washington, los de la zona o pais, y los del centro
de ingenieria sanitaria, deben trabajar en forma coordinada, con miras a lograr
objetivos establecidos en forma conjunta y basados en la comprensibn colectiva.
La red de investigacidn, educacibn, y adiestramiento de nivel universitario,
auspiciada conjuntamente por la OPS/OMS, debe ser aprovechada al miximo, y las
becas deben ser programadas con otros recursos.

Suministrar a los paises conocimientos tecnolbgicos modernos de manera
mds eficaz y en forma mAs extensa. Deben ser preparados trabajos criticos
acerca de los materiales publicados de manera que se disponga de "resfimenes de
los conocimientos" e "informes sobre el estado actual de las materias" para
cada regidn o subregifn del programa (sobre temas como la vigilancia de la
contaminacidn, tratamiento de las aguas, investigaciones de salubridad indus-
trial). Deben sér confeccionados textos de referencia, manuales, y otros
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materiales de informacidn t8cnica. En la medida en que sea necesario, deben
llevarse a cabo o auspiciarse trabajos de investigacidn con miras a adaptar
a las condiciones particulares de la regidn ciertos conocimientos bAsicos
originarios de otras partes, Para los problemas que presenten dificultades

inusitadas, debe haber facilidades de asesoria t&cnica, El Centro de Ingenieria

Sanitaria y Ciencias del Ambiente debe proporcionar las directivas necesarias
para llevar la tecnologia moderna a los palses que la necesiten y suministrar-
les asesoria técnica especializada,

Proporcionar asistencia permanente para el establecimiento de centros
universitarios a nivel de graduado para estudios, adiestramiento t&cnico e
investigacidn. Debe establecerse nuevamente un programa en pedquena escala
degtinado a financiar el adiestramiento en investigaciSn. FEl resultado de
los programas que se lleveil a cabo en Am@rica Latina para el mejoramiento
del ambiente fisico dependerd, en gran medida, de la calidad de sus centros
universitarios de ingenieria y ciencias dél ambiente,

Apoyar y estimular el establecimiento de mecanismos de accidn, tales
como los proyectos de desarrollo de cuencas [luviales de manera que puedan
ser utilizados al mAximo por los organismos de salud. Estos proyectos ofre-
cen excelentes oportunidades de incorporar los programas de sdneamiento nece-—
sario al desarrollo de dichas cuencas.

Gestionar mis vigorosamente la obtencidn de recursos externes. La
Organizacidn debe proporcionar una mayor asistencia a los paises, con miras
a obtener recursos de origen externo para financiar el establecimiento de
las instalaciones y servicios afines necesarios. Dentro de tal asistencia
se incluiria la preparacidn de informacidn biAsica para la formulacidn de
solicitudes de préstamo, estudios de factibilidad, determinacidn de la &poca
mis conveniente de disefio y programacidn. de coustrucciones, con el fin de
lograr un mAximo aprovechamiento de los fondos adquiridos en préstamoc. Este
mismo tipo de asistencia debe ser suministrada a los Gobierncs Miembros para
la preparacidn de solicitudes de fondos provenientes del Programa de las
Naciones Unidas para el Desarrollo; recurscs disponibles para asistencia bila-
teral, y finalmente, agistencia financiera proveniente de otras instituciones.,

Debido a que el programa de accidn debe ser lo suficientemente definido

para ser especifico, y ademfs bastante amplio como para cubrir diversos proyectos

y arreglos administrativos, el Plan para la Década de 1970 se expresa aqui en
términos de "enfoques" y metas para la década, sujetos todos a ser considera-
dos por los Cuerpos Directivos de la Organizacidn. Teniende en cuenta las
grandes diferencias que se presentan en relacidn con las necesidades de con~
trol ambiental de los paises, es de esperar que cada pafis continfie adaptando
los programas a sus propias necesidades y posibilidades. Es asi como un pais
determinado puede adoptar ideas provenientes de cualquiera de los tres enfo-
gues sugeridos, :

Uno de estos enfoques podria consistir ea prestar mayor atencidn a los
elementos esenciales del ambiente, que son las condiciones fisicas. En prin-
cipio este enfoque seria la prolongacidn del papel tradicional que desempenan
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los organismos de salud pliblica. En su alcance, sin embargo, tendria mavores
perspectivas; en su contenido seria mds variado y complejo. Sus elementos
principales podrian ser los siguientes:

a) Actividades bdsicas

Abastecimiento de agua
Eliminacidn de desechos
Residuos sblides

Proteccifn de los alimentos
Salud ocupacional

Las caracteristicas epidemiol&gicas fundamentales de estos determinan—
tes ambientales se encuentran bastante bien definidas. Se necesita,
sin embargo, un mayor refinamiento en la evaluacidn de los aspectos
quimicos y microbioldgicos. '

b) Actividades complementarias

Contaminacidn del aire
Contaminacidn del agua
Higiene habitacional

Radiaciones ionizantes

Las caracteristicas epidemioldgicas de estas actividades no se encuen-
tran tan bien definidas, con excepcidn, naturalmente, de los contami-
nantes microbiocldgicos. Es necesario efectuar ademis una mejor
cuantificacidn de la importancia de los elementos quimicos, especial-
mente las sustancias orglnicas complejas que se presentan en la conta-
minacidn del aire y el agua; los efectos que ejercen sobre la salud

las condiciones de vivienda inferiores a los estindares prescritos, y
el dafio causado por dosis menores de radiacidn por perfodos prolongados
de tiempo.

¢) Bienestar general en condiciones ambientales Sptimas, sitios est@ti-
camente satisfactorios, espacios abiertos, e instalaciones que permitan
el empleo adecuado del tiempo libre de que dispongan las personas. En
resumen, condiciones vigorosas y estimulantes, ademAs de agradables y

de ficil acceso. o

Si se optara por tal enfoque, el &nfasis principal seria puesto en las
actividades a) y b). La organizacifn estructural existente podria ser sufi-
ciente, siempre que se disponga de los recursos necesarios,

Un segundo enfoque podria consistir en un plan amplio de ataque, consi-
derando las condiciones ambientales como factores esenciales de cada uno de
los programas de la OPS/OMS. En este caso, serla necesaria una transformacidn
fundamental del concepto. E1l ambiente seria el nficleo alrededor del cual
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operarian las actividades de los programas categdricos. Se requeririan cambios
estructurales, especialmente destinados a alcanzar una coordinacidn adecuada.

A no ser que se dispusiera de¢ mayores recurses, los esfuerzos se verian dis-—
persos en un terreno demasiado amplio, lo que motivaria la vulnerabilidad de
los organismos de salud ante las criticas de otras entidades auspiciadoras de
programas mis vigorosos en otras fases categbricas del control ambiental.

Con el fin de llevar a la préctica este enfoque, seria menester exami-
nar cada programa para investigar la manera cdmo podrian ser incorporadas a
ellos las consideraciones ambientales. Seria necesario formular actividades
especificas para los programas y suministrar los recursos necesarios. Tendria
que establecerse ademas algin tipo de SupETV1QIOn para coordinar los elementos
diversos del programas.

51 se eligiera este segundo enfogque, se pondria especial atencidn ini-
cialmente a la definicidn de las relaciones de salud; a la evaluacidn de los
efectos producidos sobre la salud, y a la formulacidn de los criterios nece-
sarios para planificar o llevar a cabo las medidas preventivas o correctivas.
Es aquil donde se presenta la brecha de mayor magnitud en los programas ambien-
tales de hoy dia, y es la principal causa de que los organismos de salud se
hayan vuelto progresivamente m3s dé&biles como factores en los programas
ambientales. La clave del restablecimiento de una posicidn de influencia para
estos organismos consiste en relacionar cuantitativamente las condiciones
ambientales con la salud y el bienestar de las personas. Es en esta actividad
donde el organismo de salud debe ser la autoridad incuestionable y experta.

El t€rmino "salud" encuentra en estas consideracioﬁes su mids clara definicidn,

Un tercer enfoque consiste en situarse en un punto 1ntermed10, otor-
gando el &nfasis principal a las condiciones ambientales fisicas, considerindo-
las como la esencia del programa, pero comenzando a extender las consideraciones
ambientales a otros programas donde su aplicacién sea valedera, Este enfoque
requeriria sdlo transformaciones menores en la estructura, destinadas principal-
mente a permitir la realizacidn de esfuerzos coordinados. Los recursos adiclo-
nales necesarios para esta alternativa serian menores que los requeridos para
¢l segundo enfogue, '

En los programas médicos se deberia ponecr especial atencidn en la defi-
nicidn de los efectos que las condiciones ambientales producen sobre la salud,
y en la evaluacidn de ellos. Teniendo en cuenta la celeridad del cambio, la
epidemiologla ambiental debe ser retrospectiva y tener asimismo una visién del
futuro.

Los organlsmos internacionales de salud, por su misma naturaleza, tienen
la obllgac1on de considerar los problemas que afronta la salud, tanto desde un
punto de vista regional como mundial. Una organizacidn reglonal como la
OPS/OMS tiene ante si la responsabilidad fundamentnl de analizar introspectiva—
mente los problemas y las necesidades de salud del Hemisferio, y en forma com-
plementaria, considerar las relaciones externas existentes entre la salud

regional y la mundial., Estas dltimas relaciones son de naturaleza reciproca:
sag actividades que se efectlion en una regidn pucden afectar las condiciones
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de salud tanto intrarregionales como interregionales, e inversamente, las
actividades de fuera de la regidn pueden tener influencia sobre la salud

dentro de ella, En ambos casos existen responsabilidades imperativas que
atender,

Objetivoq_z_eieﬁehtos del programa

PRIMER ENFOQUE, Trata principalmente de la esencia misma del programa
ambiental, que son las condiciones fisicas, Se sugiere que los principales
recursos sean dedicados a los elementos mAs bdsicos y mejor comprendidos de
la actividad ambiental, utilizando los recursos menores para los elementos
menos claramente definidos, considerados epidemiolGgicamente, Se presenta
a continuacidn un bosquejo de este enfoque:

Suministro de agua en sectores urbanos - Objetivos para la década de
1970: Abastecimiento de agua corriente de presidn continua para cada unidad
habitacional.

Actividades principales:

- Extender a las ciudades mediarias y pequenas la asistencia que han
recibido las ciudades mds grandes,

-~ Ayudar a los Gobiernos Miembros a llevar a cabo estudios de facti-
bilidad y a recolectar los datos necesarios para obtener financia-
miento externo.

-~ Estimular y asistir en la formulacién de plames nacionales de sumi-
nistro de agua en relacidén con los planes nacionales de desarrollo.

- Incluir la administracidon ejecutiva en los programas de adiestra-
miento administrativo-gerencial.

- Formular programas de adiestramiento y facilitar la asistencia de
los ingenieros y operadores de plantas de tratamiento de agua.

- Estimular el establecimiento de programas de vigilancia de la
calidad del agua a través de laboratorios de control.

~ Poner al alcance de la industria del suministro de agua la moderna
tecnologia de tratamiento del agua.

Un ejemplo de esta tecnologia es el nuevo método de tratamiento del
agua por el cual pueden ahorrarse millones de ddlares mediante la
ampliacifn de la capacidad de tratamiento de las instalaciones exis-
tentes, efectuando modificaciones de bajo costo er los procedlmlentos
de sedimentacifn, filtracidn y coagulacidn.
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Suministro de agua en zZonas rurales - Obietivos para la década de 1970:
Abastecimriento de agua para la comunidad en cada uno de los sitios donde exis-
tan "centros de servicios comunitarios” o donde se anticipa su establecimiento,
Debe estimularse la creacidn de disefos y planos de centros de servicios comu-
nitarios en los lugares donde se disponga de los servicios basicos de la vida
rural moderna. Un objetivo secundario consistiria en suministrar agua en zonas
de la periferia, para abastecer a las poblaciones urbanas que se encuentran
dispersas.

Actividades principales:

- Continuar proporcionando asistencia para el mejoramiento y la
instalacidn de sistemas de agua en zonas rurales, a través del
método del "enfoque colectivo"

-~ Redactar y publicar datos informativos acerca de sistemas de sumi-
nistro de agua que sean sencillos y de bajo costo.

- Evaluar los mecanismos de fondos rotatorios e incorporar mejoras
en ellos, basadas en la experiencia adquirida. Ayudar al estable-—
cimiento de nuevos sistemas de fondos rotatorios.

- Confeccionar manuales de informacidn ba@sica acerca de la prepara-
cidn de solicitudes de asistencia financiera externa.

Servicios de alcantarillado urbano - Objetivos para la d€cada de 1970:
Instalaciones de eliminacidn de desechos a base de agua corriente para cada
unidad habitacional en las Areas urbanas consolidadas e incorporadas, y servi-
cios sanitarios minimos en zonas urbanas no incorporadas,

Actividades principales:

- Fomentar la aplicacidn de los mismos principios de organizacidn, admi-
nistracidn, finanzas, operacidn, y mantenimiento que han resultado
eficaces para las instalaciones urbanas de abastecimiento de agua.
Promover el concepto de una administracidn integrada de suministro
de agua y servicios de alcantarillado.

- Estimular y apoyar la formulacidn de planes de alcance nacional
para proporcionar servicios de alcantarillado.

- Prestar asistencia en las gestiones de financiamiento.

- Facilitar adlestramlento, teniendo en cuenta las nece31dades mis
urgentes de cada pais.

- Traducir y publicar los manuales de tratamiento de desechos referentes
a las industrias principales.
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-~ Promover la investigacidn acerca de la adaptacidn de lagunas de dese-
chos y otros métodos de tratamiento de bajo costo.

Servicios de alcantarillado rural ~ Objetivos para la d&cada de 1970:
Instalaciones de eliminacidn de desechos a base de agua corriente para todos
los "centros de servicios comunitarios", en forma paralela con el suministro
de agua, en un 75% de las comunidades existentes; e ihstalaciones sanitarias
minimas para las unidades habitacionales que se encuentran dispersas y
desorganizadas.

Actividades principales:

-~ Disefiar sistemas de bajo costeo para la ellmlnac1on de desechos en las
comunidades rurales,

- Emplear un métode de "enfoque colectivo" para el establecimiento de
tales sistemas, adem3s de un mecanismo de fondo rotatorio para faci-
litar el financiamiento necesario.

~ Preparar informacidn para ser utilizada en las gestiones destinadas
a obtener financiamiento externo,

Desechos sblidos - Objetivos para la dé€cada de 1970: Servicios de reco-
leccidn permanente de desechos y eliminacidn sanitaria para todas las ciudades
grandes y medianas; recoleccidn permanente de desechos y sistemas regulados de
eliminaci®n para las demis ciudades.

Actividades principales:

- Ayudar en el establecimiento de estructuras institucionales s8lidas
y autoabastecidas, para el suministro de servicios de eliminacidn de
desechos,

- Prestar agistencia en la obtencidn de financiamiento inicial para
tales servicios,.

- Poner a disposicidn de los paises la nueva tecnologia en el trata-
miento de desechos.

Salud ocupacional — Objetivos para la década de 1970: Programas nacio-
nales de salud ocupacional que sean factibles y promuevan el desarrollo indus-
trial en cada pais. (Los paises miis pequeflos quizd deseen compartir ciertos
servicios e instalaciones, tales como laboratorios, u obtemer los servicios
necesarios de los paises mds grandes,)

Actividades principales:

- Prestar asistencia en la preparacidn de programas en aquellos paises
que no dispongan de ellos, ya sea en relacifn con la legislacidn, la
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estruntura, el personal y otros recursos, adiestramiento, ordens-
pituto de actividades del programa y metodos de financiamiento,

~ Preparar manuales técnicos y otros materiales Gtiles, para llevar a
.cabo estudios de problemas de saliibridad industrial, muestreo y ana~-
ligis, métodos de contrel y evaluacidn,

-~ Llevar a cabo, a pedido de la parte interesada, evaluacionés de pro=-
s P _p ° * P
gramas que se encuentran en ejecucibn,

~ Organizar y patrocinar programas de adiestramiento.

- Solicitar el apoyo de imnstituciones que financien programas de desa-
rrollo industrial, com miras a proveer proteccidn de la salud ocupa-
cional, como condicidn de dicha asistencia,

Proteccifn de los alimentos — Objetivos para la dfcada de 1970: Eva-
luacidn del significado que tienen para la salud las etapae sucesivas de la
manipulacidén de los alimentos, a partir de la fuente de donde provienen, y a
través de su elaboracidn, distribucifn, almacenamiento, preparacidn y presen~
tacidn al piiblico, bajo las condiciones existentes en los respectivos paises;
establecimiento de medidas concretas de proteccidn de la salud en cada una de
dichas etapas; integracidn de estas medidas en programas de apllcac1on pric-
tica, estimulando su adopcidn de parte de las entidades nacionales, estatales
vy locales.

Actividades principales:

- Formular, llevar a cabo y estimular estudios epidemiold@gicos de los
contaminantes microbioldgicos y quimicos (incluyendo sustancias adi-
tivas) en los alimentos, y del significado que revisten para la
salud las operaciones de manipulacidn de los alimentos.

- Convertir los descubrimientos epidemioldgicos en medidas prActicas
de prevenc1on y vigilancia.

- Adlestrar al personal a nivel profesional y a otros nlvelea en las
técnicas de prevencidn de enfermedades de origen alimentario, inclu-
vendo su control y vigilancia,

— Establecer programas especiales destinados a prevenir a los turistas
contra los peligros que ofrecen ciertos alimentos, y protegerlos
especialmente contra las enfermedades mis graves de origenr alimen~
tario, como lo son la hepatitis, la disenteria, la fiebre tifoidea
¥ 1la brucelosis humana,

Contaminacidn del aire - Objetivos para la d€cada de 1970: Un pro-
grama nacional de aplicacidn practica contra la contaminacidn del aire para
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cada uno de los paises mis extensos, y un programa active de control para cada
ciudad grande y mediana, donde la contaminacidn del aire constituya problema
principal.

Actividades principales:

- Preparar un manual de investigdacidon de la contaminacidn del aire a
nivel municipal, incluyendo la demostracifn pridctica de su uso.

- Estimular el establecimiento de una red regional de vigilancia de la
contaminacidn del aire, y continuar prestando asistencia en la ins-—
talacidn de sistemas nacionales y locales de vigilancia.,

- Proseguir con la preparacidn y distribucidn de manuales de muestreo
vy andlisis de los contaminantes del aire.

- Poner al alcance de los paises los adelantos tecnoldgicos modernos
para el contreol de la contaminaciﬁn del aire.

~ Patrocinar seminarios y ayudar en la plan1£1cac1on v dlrecc10n de
cursos de adlestramlento tEécnico.

Contaminacidn del agua — Objetivos para la década de 1970: Un programa
nacional de aplicacidn prictica para cada pais de gran extensidn, y un programa
de control eficaz de la contaminacidon en cada ciudad grande y mediana donde la
contaminacidn del agua constituya un problema de grandes proporciones.

Actividades principales:

- Preparar y distribuir manuales que sirvan para llevar a cabo inves-
tigaciones acerca de la contaminacidn del agua.

- Formular y proporcionar modelos de legislacifn y reglamentos que
sirvan para tregir programas de control de la contaminacifn del agua.

- Confeccionar manuales referentes a los desechos producidos per cada
industria principal,

- Estimular y ayudar al desarrollc de planes integrados de administra-
cidn de la calidad del agua, en consonancia con los objetivos nacio-
nales de desarrollo,

- Asistir en la planificacidn de programas de estudios universitarios
referentes a la contaminacidn del agua.

- Promover y apoyar programas de estudio e investigacidn de problemas
de la contaminacidn del agua, especialmente acerca de aquéllos que
revistan una importancia mds amplia.



CD20/7 {(Esp.)
Pagina 90

~ Patrocinar el establecimiento de una red regional de control de la
calidad del agua, que disponga de laboratorios de anflisis.

- Preparar y distribuir un manual de procedimientos de muestreo y
anidlisis para uso del personal que trabaja con la red, y otras
personas interesadas,

Vivienda - Objetivos para la d&cada de 1970: Determinacidn de la
importancia que tienen para la salud los diversos tipos y modelos de unidades
habitacionales y barrios, y teniendo en cuenta estos resultados, confeccionar
un programa de vivienda apropiado para el organismo de salud respectivo.

Actividades principales:

- Llevar a cabo estudios acerca de la importancia que tienen para la
salud las condiciones de vivienda con miras a determinar el grado de
importancia de los diversos componentes de la vivienda en relacidn
con la salud y el bienestar de los ocupantes, y segln la opinidn de
-ellos mismos,

- Preparar manuales referentes a la autoayuda, que presenten dibujos
sencillos, ilustraciones e instrucciones acerca de cémo llevar a
cabo mejoras tendientes a superar en forma sustancial las caracte-
risticas insalubres e indeseables de las viviendas inadecuadas.

~ Confeccionar programas de autoayuda mutua destinados a un mejora~
‘miento progresivo de las unidades habitacionales, de acuerde a una
lista de prioridades acorde con la disponibilidad de recursos.

- Participar en proyectos en escala experimental con el fin de demos-—
trar la aplicaci®n prActica del enfoque de autoayuda mutua en diver-
sas situaciones tipo, y bajo distintos grados de asistencia y
orientacibn.

— Ayudar en lid formulacidn de planes para la obtencifn de los recursos
necesarios para financiar programas de mejoramiento habitacional,

Ruidos, vibraciones, congestiones, ritmo de vida y otras tensiones —
Objetivos para la década de 1970: La formulacion de criterios determinados,
basados en los efectos que estas tensiones producen sobre la salud y el
bienestar de las personas, con miras a regularlas en forma prictica, e ini-
ciar la aplicacidén de medidas de control.

Actividades principales:

- Evaluar los efectos perjudiciales de los ruidos, y recomendar cri-
terios que determinen el grado hasta donde puedan ser expuestos a
ellos el individuo y la comunidad.
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- Examinar los tipos mds comunes de vibraciones producidas por la
industria y otros efectos a los cuales se encuentran expuestos los
trabajadores, y establecer las limitaciones apropiadas.

- Mantenerse informado acerca de las condiciones prevalecientes y del
material informativo disponible sobre otros riesgos fisicos, tales
como los rayos "laser", sonidos de alta frecuencia y las radiaciones,
de manera que puedan establecerse las medidas de proteccidn necesarias.

-~ Estudiar, en colaboracidn con otras entidades sociales, la conges-—
tidn, el ritmo de vida y otras caracteristicas de la vida urbana,
con miras a comprender los efectos que producen sobre la salud
fisica y mental de las personas, en grado suficiente como para
identificar las medidas preventivas y correctivas requeridas.

- Promover, mediante programas de educacibn médica, el adiestramiento
bésico de médices y personal t@cnico en el empleo de los rayos Xy
otros métodos radioldgicos; con el fin de reducir a un minimo la
posible exposicidn del hombre a la radiacidn.

~ Establecer criterios seglin los cuales se puedan determinar mediante
programas de investigacibn acerca de la salud ocupacional, del cén-
cer y las enfermedades crdnicas, los efectos causados por la expo-
sicidn a los agentes quimicos, en forma individual o en combinacidn
con otros elementos. Deben investigarse tambi&n los efectos produ-
cidos por la exposicibn a sustancias quimicas del ambiente y el
suministro colectivo de medicamentos (aspirina, sedantes, antihis-
taminicos y probablemente el alcohol).

-~ Establecer las limitaciones habitacionales y espaciales necesarias
para fomentar condiciones de salud mental. Deben definirse, ademis,
los efectos que producen el ritmo de vida, la congestidn y la
delincuencia.

En resumen, los diversos programas categdricos de salud deben ser ob-
jeto de extensa investigacidn epidemioldgica con miras a definir cualitativa
y cuantitativamente los efectos que las condiciones ambientales producen so-
bre la salud. Los organismos de salud deben establecer los criterios limi-
tativos, si no los estindares mismos, que rijan la salud de las personas,
con lo que mucho se lograria para que los mismos puedan situarse de nuevo a
la vanguardia de los programas de salud ambiental. Si esto no se logra, los
organismos de salud deben resignarse a sufrir una progre51va decadencia en
el Zmbito de la salud ambiental,

SEGUNDO ENFOQUE. En este enfoque, que consiste en establecer un
frente amplio de ataque al ambiente y a la interaccibén del hombre con &I,
se seguirian manteniendo las condiciones fisicas del ambiente como nicleo
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esencial. Se sumarfan al primer enfoque una serie de actividades destinadas
a lograr condiciones ambientales Optimas para el desarrollo humano, El se~
gundo enfoque proporcionaria el programa ambiental mejor equilibrade y mas
eficaz, Requeriri nuevos mecanismos de coordinaci®n, recursos adicionales
considerables, y métodos de accidn interdisciplinaria, que incluyan la par-
ticipacidn de todos los profesionales sin distincidn. Lo que es mAs impor-
tante, la profesifn m#dica deberd prestar su pleno apoyo a este principio y
su filosofia.

En el segundo enfoque se pondria de relieve un conocimiento mis pro-
fundo de las relaciones del hombre con el ambiente en que vive. En lugar del
concepto de "crisis", seglin el cual se recurre a la accidn sBlo cuando las
circunstancias alcanzan proporciones serias, el programa prescribiria una
accidn preventiva basada en un conocimiento m3s acabado de la réelacidn entre
causa y efecto., Con el fin de adquirir dicho conocimiento, seria necesario
llevar a cabo una serie de estudios bien planificados, que en algunos casos
se prolongarian durante varios afios. No debe subestimarse la dificultad que
presentarfa la formulacidn y ejecucidn de tales estudios, Una labor dificil
de investigacidn es, por ejemplo, la evaluacifn de los efectos que produce el
exponerse al mismo tiempo a los contaminantes quimicos contenidos en el aire,
el agua, los alimentos, y a las condiciones ocupacionales. Cada ano es mayor
el nimerc de sustancias quimicas modificadas que se introducen en el ambiente
de la produccién y el consumo, Hasta que los programas de investigacidn puedan
proporcionarnos informacidn mds concreta, seridn los profesionales los encar-
gados de establecer los criterios. Ambas actividades, sin embargo, se encuen-
tran sin lugar a dudas dentro de la esfera de responsabilidad de los organismos
de salud.

En la aplicacidn de este enfoque, serd necesario examipar en cada pro-
grama importante de salud, los perjuicios que las tensiones ambientales causan
al hombre. Los siguientes ejemplos pueden servir de ilustracifm:

1. Dentro de los programas que tratan de las enfermedades transmisibles,
seria necesario establecer mids claramente las condiciones bajo las cuales se
transmiten los virus al hombre a través del agua, los alimentos y otras cir-
cunstancias previsibles, Por ejemplo, la hepatitis infecciosa, que actualmente
es ampliamente end@mica en varias regiones, constituye upa amenaza creciente
a las poblaciones indIgenas y puede acarrear consecuencias econfmicas importan—
teg en relacidn con el turismo,

2. Es necesario estudiar en forma conjunta, dentro de los programas de
nutricidn, de los de enfermedades transmisibles, y los de saneamiento ambiental,
las pérdidas que causan en el aprovechamiento de los alimentos, ciertas enfer-
medades previsibles, como la disenterfa y otros males producidos por bacterias
y parfsitos.
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3. Los programas de atencidn m&dica deben ser la fuente de informacidn
para la evaluacidn de la carga que representan para los hospitales las en-
fermedades previsibles que se originan en el agua y la suciedad, y deben
formar parte activa de los esfuerzos para prevenir dichas enfermedades.

TERCER ENFOQUE. Ocupa una posicidn intermedia entre los otros dos
y es el que se recomienda, Esencialmente, con &l se otorga la misma impor-
tancia que en el primero a las condiciones fisicas del ambiente, pero se dco-
meten con menos intensidad los objetivos de los otros programas categbricos
de salud,

Se recomiendan cambios estructurales menores con el fin de lograr una
coordinacidn adecuada., Los recursos adicionales necesarios serian muy in-
feriores a los del segundo enfoque, En cada uno de los programas categdricos
se examinarian las repercusiones ambientales motivadas por sus actividades; se
tendrian en cuenta estas repercusiones mediante la aplicacidn de medidas es-

- pecificas en las zonas de mayor importancia, y se estableceria un programa

continuo destinado a llevar a cabo las tareas mis importantes en un periodo
de tiempo razonable, Podria considerarse este enfoque como de miltiples
etapas, realizables en funcidn del apoyo que reciba el programa, y Ssu rltmo
de avance se conformaria al volumen de recursos disponibles.

Imperativos regionales

A medida que sobrevienen los cambios econdmicos y sociales a nivel na~
cional y regional, y que la investigacidn y las innovaciones tecnoldgicas
crean nuevos problemas, a la veZ que nuevas maneras de solucionarlos, los or-
ganismos internacionales de salud tambi&n deben transformarse. Deben modifi-
car no solamente sus procedimientos t&cnicos, sino estar asimismo preparados
para cambiar sus conceptos, su estructura 1nst1tuc10na1, y sus filosofias
fundamentales.

Quizi el aspecto mis importante de los programas de salud ambiental y
otros programas categbricos, es si la salud piiblica podrd sobrevivir como
parte importante de la esfera de la medicina, o si, como la civilizacidn
maya, desaparecerd en la selva,
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LA RELACION ENTRE EL HOMHRE Y SU AMBRIENIE

LA XVIITI CONFERENCIA SANITARIA PANAMERICANA,

Habiendo examinado el informe especial del Director sobre la relacidén
entre el hombre y su ambiente {Documento CSPIB/IO), v habida cuenta de las
Resoluciones WHA23.59 y WHA23.60, aprobadas por la 23a Asamblea Mundial de
la Salud;

Reconociendo que el rdpido crecimiento de la poblacidn y los adelantos
tecnoldgicos cada vez mids acelerados en las sociedades en proceso de urbani-
zacidn estdn ejerciendo un efecto sin precedente en el ambiente total del hombre,
¥y que la rapidez, magnitud y complejidad dé esos factores intensifica los problema
tradicionales y crea una serie de nuevas tensiones fiéicas y siquicas;

Teﬁiendo presente que la caracteristica que distingue a los Ministerios
de Salud de otros organismos en lo Que respecta a la sit@aciﬁn ambiental es su
iﬁterés ﬁor 1a‘éa1ud y el bienestar de los pueblos y la significacidn de los
éambins‘ambientales para el hombre;'y

dbservando con satisfaccidn las medidas dinSmicas y eficaces adoptadas
por los Gobiernos Miembros para fortalecer las instituciones nacionales y
alcanzar las metas consignadas en la Cartalde Punta del Este relacionadas con

un ambiente humano de alta calidad,
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RESUELVE:

1. Felicitar al Director por el informe presentado scbre la relacifn
entre el hombre y su ambiente (Documento CSP18/10), v por su iniciativa
de mantener a lﬁs Gobiernos informados accerca de los problémas que surgen
en relacidén con el saneamiento del media.
2. Recomendar al Director:
a}) Que la 0¥ganizaciﬁn intensifique su programa de asistencia a
los Gobiermnos es;ableciendo técnicas y cnfoques nuevos o mis
efiéaces‘para controlar los peligros del ambiente.
b) Que la Organizacién prosiga sus actividades para colaborar con
los Gobiernos en el fortalecimiento de las redes continentales de
educacidén, adiestramiento e investigacidn; instituir y aplicar
sistemas practicos para vigilar la contaminacidn del ambiente; vy
mejorar la organizacidn y administracifn de los servicios de
control del ambiente,
c) Oue la Organizacidn continiie prestando especial atencidn en
sus programas a las necesidades de salud de la poblacidn rural,
con especial referencia a la organizacidn de la comunidad,
conceptos de auto-ayuda y organismos del tipo de fondo rotatorio
a fin de reforzar las t&cnicas de enfoque colectivo para facilitar
servicios de abastecimiento de agua y alcantarillado y vivienda e
introducir mejoras en los servicios ambientales conexos.
d) Que prosiga su encomiable labor, en colaboracidn con
organismqs internacionales bilaterales y multilaterales, con
el objeto de facilitar apoyo financiero y técnico que'pe;mita

a los Gobiernos proveer un ambiente saludable.



CD20/7 (Esp.)
ANEXO
Pagina 3
3. Pedir al Director que prepare, para presentaciﬁn a la XX Reunidn
del Consejo Directivo, proyecciliones sobre el ambiente en su relacidn con
la salud para el decenio de 1970, incluso propuestas concretas y objetivas
a largo plazo y el disefio de programas que la Organizacidn y los Gobiernos
podrian adoptar para seguir el curso de las tendencias de la polucidn y

llevar a la practica medidas esenciales correctivas y de control.

{(Aprobada en la décima sesidn plenaria,
celebrada el 8 de octubre de 1970)




