DISCUSIONES TECNICAS
SOBRE
CONTAMINACION DEL MEDIO AMBIENTE

INFORME FINAL

Las Discusiones Técnicas de la XX Reu-
nién del Consejo Directivo de la Organiza-
cién Panamericana de la Salud tuvieron lu-
gar el 1 de octubre de 1971 en el edificio
de la Sede, en Washington, D. C. El tema
tratado fue “Contaminacién del medio am-
biente”.

Conforme al Reglamento relativo a las
Discusiones Técnicas, el Dr. Hugo Victo-
rino Alqueres Batista (Brasil) fue elegido
Director de Debates y el Ing. Joseba A. Las-
curain B. (Venezuela) fue elegido Relator.
El Dr. Vicente M. Witt (OPS) actudé como
Secretario Técnico.

Se presentaron los siguientes documentos
técnicos: “El medio y su relacién con el
desarrollo”, por el Dr. Carlos Sanz de San-
tamaria; “La salud, los valores y el am-
biente del hombres”, por el Dr. John Han-
lon; “Determinacién de prioridades para
programas de accién”, por el Dr. Luis
Wannoni L. y “Consecuencia de los cambios
ambientales para la salud”, por el Dr. Les-
lie Chambers. El Dr. Vicente M. Witt ex-
puso las guias para el debate.

Los participantes se dividieron en dos
grupos de trabajo, que eligieron respectiva-
mente la siguiente Mesa: El Dr. Bogoslav
Juricic como Moderador y el Dr. Ernest
Mastromatteo como Relator del Grupo I;
el Dr. Héctor Acufia Monteverde como
Moderador y el Dr. Albert Talboys como
Relator del Grupo I1.

El Ing. Efrain Ribeiro sirvié como Se-
cretario Técnico del Grupo I y el Ing. Ed-
mundo Elmore fue Secretario Técnico del
Grupo I1.

Los grupos de trabajo aprobaron y siguie-
ron las gujas para el debate del tema. Las
opiniones expresadas y las conclusiones al-
canzadas por cada grupo de trabajo fueron

resumidas por sus relatores y consolidadas
para la preparacién del presente informe.

Conclusiones

1. Las consideraciones de salud rela-
cionadas con los cambijos ambientales justi-
fican que los Ministerios de Salud estén
representados en todos los planes de desa-
rrollo nacional y econémico, en cada una
de las etapas del desarrollo, Los Gobier-
nos deberdn considerar plenamente los in-
tereses en salud al coordinar los programas
ambientales, y proveer una legislacién que
asegure a los Ministerios de Salud la debida
autoridad para cumplir con sus responsabili-
dades en relacién con el medio ambiente:

a) Los Ministerios de Salud deberan ope-
rar en los programas ambientales en varios
niveles: planificacién, asesoramiento y nivel
normativo, incluyendo responsabilidades de
ejecuciéon de programas de sancamiento del
medio ambiente. Todos los Ministerios de
Salud deberan tener componentes de organiza-
cién destinados a 1la ingenieria sanitaria y
otras actividades relacionadas con las ciencias
del ambiente. La educacién en saneamiento
del medio ambiente es esencial para el cum-
plimiento de tales programas.

b) Para ejercer responsabilidades sobre el
medio ambiente relacionadas con la salud pi-
blica, los Ministerios de Salud deberan tener
autoridad juridica, servicios y personal es-
pecializado, a fin de examinar y evaluar los
aspectos de salud en todos los proyectos de
desarrollo.

¢) Los organismos de salud deberan ejercer
sus responsabilidades para obtener y reportar
a las autoridades de planificacién, datos e
informaciones pertinentes con relacidén a los
efectos actuales y futuros sobre la salud pa-
blica, de los cambios del medio ambiente, e
informar al respecto a las instituciones pi-
blicas y privadas. Por consiguiente, deberin
desarrollarse con urgencia funciones de vigi-
lancia, control e investigacién.

d) La coordinacién de los organismos de
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salud con otros que desarrollan programas am-
bientales deberd efectuarse mediante la plani-
ficacién, presupuesto y otros procesos a nivel
ejecutivo, en escala nacional, regional y local.
El enlace internacional podria -establecerse
por conducto de la OPS/OMS.

e) Todos los proyectos de desarrollo de-
beran asegurar la participacién del Ministerio
de Salud en las etapas de planificacidn, finan-
ciamiento e implementacién. Los presupuestos
de los provectos deberdn proveer fondos para
los aspectos de salud, sobre la base del exa-
men y evaluacidn de sus implicaciones para la
salud piblica.

2. Las prioridades de los programas del
medio ambiente habridn de variar en natura-
leza y grado, de un sitio a otro, conforme a
las circunstancias particulares. Un abaste-
cimiento suficiente y accesible de agua po-
table, y la disposicién sanitaria de las
aguas servidas, son requisitos bdsicos para
el “habitat” humano. Cada pais debera es-
tablecer, ademds, su propio orden de prio-
ridades tanto en relacién con los proble-
mas tradicionales de saneamiento, como
con los problemas ambientales nuevos y los
que empiezan a aparecer:

a) Los métodos actuales para establecer
criterios de prioridades, deberdn incluir un
anilisis sisteméatico y racional de los costos,
las necesidades econdmicas y los beneficios
sociales.

b) La vigilancia y el control de las con-
diciones sanitarias y ambientales, son nece-
sarios para preparar planes basicos de salud
y para guiar las acciones de salud en el de-
sarrollo nacional y regional. Estos datos de-
beran incluir morbilidad, mortalidad, vida
productiva, estado de nutricidén, condiciones
econdmicas, tendencias sociales y datos demo-
graficos pertinentes.

c) Para garantizar prioridad, los proyec-
tos deberan indicar en el andlisis cémo los
beneficios sobrepasan las desventajas. El ana-
lisis de los proyectos propuestos deberd tener
posibilidad de comparar costos y beneficios.

3. Se convino en que los datos disponi-
bles sobre salud son insuficientes y hubo
consenso en que las apreciaciones criticas
de todos los datos de sistemas y métodos
deberian ir acompafiadas de la organiza-

cién de sistemas nacionales de informacidn,
compatibles con los sistemas regionales de
medicién descritos en acuerdos internacio-
nales y sujetos a estudio y evaluacion peri6-
dicos. Los pardmetros esenciales incluyen
aquellos relacionados con la calidad y usos
del agua, calidad de la atmdsfera, descar-
gas industriales, nutricién, morbilidad, pro-
ductividad, manejo de los desechos sdlidos,
produccién agricola e industrial, utiliza-
cién de los recursos naturales y la influen-
cia del transporte y la comunicacién.

Pueden establecerse criterios y normas
para la evaluacién de las condiciones am-
bientales tan pronto se hayan obtenido
datos fidedignos. En los casos en que no
se disponga todavia de datos suficientes, los
niveles de exposicién aceptables prescritos
deberan ser conservadores ya que los efec-
tos eventuales podrian ser irreversibles,

4. Los Ministerios de Salud lograrian
prever la futura demanda de servicios de
saneamiento del medio en la medida en que
fomenten programas de investigacibn, vigi-
lancia, control y estudios epidemiolégicos,
a fin de proporcionar una base sélida de
conocimientos en salud para esos servicios.
Estos programas deberan ser llevados a
cabo en colaboracién con universidades, in-
dustrias y otros organismos gubernamenta-
les:

a) Los estudios cientificos ya han estable-
cido las principales tendencias ambientales y
sus posibles efectos sobre la salud humana.
Respecto a los efectos mas recientes, todavia
no estd bien definido el complejo de sus cau-
sas, consecuencias y de sus interacciones.
Esta laguna en los conocimientos representa
una necesidad critica para la salud.

b) Los paises deberdn emplear buena
parte de su capacidad de investigacién apli-
cada, a fin de proveer la metodologia en pro-
gramas de accién para mejorar el medio am-
biente. Al mismo tiempo, deberan continuar
vigorosos programas de accién basados en la
aplicaciéon de los conocimientos actualmente
disponibles.

c) Los centros regionales de ecologia hu-
mana y ciencias ambientales son importantes
instrumentos para atender las necesidades del
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medio ambiente, compilando y compartiendo
informaciones, prestando servicios de asesora-
miento, realizando experimentos y bisquedas
y estimulando y apoyando la investigacidn.
Los centros pueden prestar asistencia a los
Gobiernos Miembros para coordinar y corre-
lacionar sus actividades y recursos para la
investigacién del medio ambiente.

5. La demanda de especialistas en sa-
neamiento ambiental es casi ilimitada en
todos los niveles, incluyendo profesionales,
técnicos, administradores y trabajadores de
campo. En los niveles méas altos, en los
cargos directivos, hay gran necesidad de
“generalistas” y administradores calificados
en salud pidblica, medicina, legislacion, in-
genierfa, biologia, epidemiologia, toxico-
logia, quimica, economia y anilisis de sis-
temas:

a) Respecto a las funciones superiores y
mas exigentes, que requieren alta escolaridad
y perspectiva, se considera necesaria una sé-
lida preparacién académica. Aunque en Amé-
rica Latina la ensefianza en ingenierfa sani-
taria se encuentra disponible, esta necesita ser
considerablemente reforzada. El Centro Pa-
namericano de Ingenieria Sanitaria y Ciencias
del Ambiente constituye un importante re-
curso a este respecto. La instruccién técnica
frecuentemente puede proseguir a través del
adiestramiento en servicio.

b) La educacidn continua es una obliga-
cién de los organismos que se ocupan del
medio ambiente, de las instituciones educacio-
nales y de las comunidades a todos los niveles,
pues sdlo en esta forma el personal responsa-
ble de llevar a cabo programas ambientales
podra estar inteligentemente consciente y pre-
parado para afrontar las demandas de un me-
dio ambiente cambiante.

6. Todos los Gobiernos deberian partici-
par en programas nacionales e intermacio-
nales a fin de hacer frente a los cambios
ambientales:

a) Los Gobiernos nacionales deberdn ela-
borar y adoptar criterios y normas, y controlar
la calidad y las tendencias del medio am-
biente, de acuerdo con sus propias necesidades.

b) Los Gobiernos nacionales deberan cola-
borar asimismo con otras naciones en la con-
sideracién de criterios, normas, control y otras

actividades requeridas para lograr y mantener
una calidad de un medio ambiente mutua-
mente deseable y necesaria para la salud y
bienestar colectivos.

¢) ¥l desarrollo de sistemas compatibles
de medicién y procesamiento de datos, asi
como de cddigos de saneamiento ambiental,
ademds de servir de guia para los programas
nacionales facilitard el intercambio de infor-
maciones de utilidad mutua y serd un medio
valioso para alcanzar los objetivos de acuer-
dos internacionales.

Resumen

Las Discusiones Técnicas de la XX
Reunién del Consejo Directivo de 1la OPS
se celebraron el 1 de octubre de 1971 en
Washington, D.C., y versaron sobre “Con-
taminacién del medio ambiente”. Intervi-
nieron en los debates 66 participantes,
incluso representantes de organizaciones
internacionales, gubernamentales e intergu-
bernamentales, Se eligidé Director de Debates
al Dr. Hugo Victorino Alqueres Batista
(Brasil) y Relator al Ing. Joseba A. Lascu-
rain B, (Venezuela).

Se constituyeron dos grupos de trabajo,
el primero de los cuales eligié al Dr. Bogos-
lav Juricic (Chile) como Director de De-
bates y al Dr. Ernest Mastromatteo (Ca-
nadi) como Relator; el segundo grupo
eligi6 al Dr. Héctor Acufia Monteverde
(Mézxico) como Director de Debates y al
Dr. Albert Talboys (E.U.A.) como Relator.

Una vez analizado ¢l tema de la con-
taminacién ambiental los dos grupos partici-
pantes llegaron a las siguientes conclusio-
nes:

1) Los gobiernos deberin considerar
plenamente los intereses relacionados con la
salud al coordinar los programas ambien-
tales y proveer una legislacion que asegure
a los ministerios de salud la debida autori-
dad para cumplir con sus responsabilidades
en relacion con el medio ambiente,

2) Las prioridades de los programas del
medio ambiente habran de variar en natura-
leza y grado de un sitio a otro conforme a
las circunstancias particulares.



284

BOLETIN DE LA OFICINA SANITARIA PANAMERICANA

Abril 1972

3) Los datos disponibles sobre salud son
insuficientes. Las apreciaciones criticas de
todos los datos de sistemas y métodos de-
berfan ir acompafadas de la organizacién
de sistemas mnacionales de informacién
compatibles con los sistemas regionales de
medicién descritos en acuerdos internacio-
nales y sujetos a estudio y evaluacién peri6-
dicos.

4) Los Ministerios de Salud lograran
prever la futura demanda de servicios de
saneamiento del medio en la medida en que
fomenten programas de investigacidn, vigi-

lancia, control y estudios epidemiolégicos
que proporcionen una base de salud sélida
para esos servicios.

5) La demanda de especialistas en sa-
neamiento del medio es casi ilimitada en
todos los niveles, incluyendo a profesiona-
les, técnicos, administradores y trabajadores
de campo.

6) Todos los gobiernos deberian partici-
par en programas nacionales e internacio-

nales a fin de hacer frente a los cambios am-
bientales. [1

Technical Discussions of the XX Meeting of the Directing Council of the
Pan American Health Organization. Final Report (Summary)

The Technical Discussions of the XX
Meeting of the Directing Council of PAHO
were held on 1 October 1971, in Washington,
D.C.,, and dealt with “Environmental pollu-
tion.” Sixty six participants took part in the
Discussions including representatives of in-
ternational, governmental, and intergovern-
mental organizations. Dr. Hugo Victorino
Alqueres Batista (Brazil) was elected Modera-
tor and Eng. Joseba A. Lascurain B. (Vene-
zuela), Rapporteur.

Two working groups were established. The
first elected Dr. Bogoslav Juricic (Chile)
Moderator, and Dr. Ernest Mastromatteo
(Canada) Rapporteur; the second group
elected Dr. Hector Acufia Monteverde (Mex-
ico) Moderator, and Dr. Albert Talboys
(U.S.A.) Rapporteur.

Having discussed the subject of environ-
mental pollution the participants reached the
following conclusions:

1) The governments should give full re-
gard to health interests in coordinating en-
vironmental programs and provide legislation
to assure that the health ministries will have

appropriate authority to exercise their en-
vironmental responsibility.

2) Priorities in environmental programs
will vary in nature and degree from place to
place according to individual circumstances.

3) Available health data is insufficient.
Critical appraisals of all data systems and
methods should be accompanied by the orga-
nization of national data systems compatible
with regional systems of measurement de-
scribed by international agreements and sub-
jected to periodic review and appraisal.

4) Health ministries will succeed in antici-
pating future demands for environmental
health services to the extent that they foster
programs of research, surveillance, monitor-
ing, and epidemiologic studies to provide a
sound health basis for such services.

5) The demands for specialists in environ-
mental health are almost unlimited at all levels,
including professionals, technicians, adminis-
trators, and field workers.

6) All governments should participate in
national and international programs to cope
with environmental changes.

Discussées Técnicas da XX Reunido do Conselho Diretor da OPAS.
Relatério Final (Resumo).

As Discussdes Técnicas da XX Reunido do
Conselho Diretor- da OPAS realizou-se em 1
de outubro de 1971, em Washington, D.C., ¢
tratou da “Contaminagio do meio-ambiente”.
Sessenta e seis participantes tomaram parte
nas Discussdes, incluindo representantes de
organizacGes internacionais, governamentais
e ndo governamentais. Dr. Hugo Victorino

Alqueres Batista (Brasil) foi eleito Diretor de
Debates, ¢ o Engenheiro Joseba A. Lascurain
B. (Venezuela), Relator.

Foram constituidos dois grupos de trabatho:
o primeiro grupo elegeu o Dr. Bogoslav Ju-
ricic (Chile) como Diretor de Debates, € o
Dr. Ernest Mastromatteo (Canadi), como
Relator; € o segundo grupo elegeu o Dr. Héc-
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tor Acufia Monteverde (México), como Dire-
tor de Debates, e o Dr. Albert Talboys
(E.U.A.). como Relator.

Uma véz analisado o tema da “contami-
nagdo do meio-ambiente”, os dois grupos
participantes chegaram as seguintes conclus-
soes:

1) Os governos deveriam considerar ple-
namente os interésses de sadde, coordenando
os programas de ambiente e fornecendo uma
legislagdo que assegure aos ministérios de
saide a devida autoridade para exercitarem
suas responsabilidades com relagio ao meio-
ambiente.

2) As prioridades dos programas de meio-
ambiente variario em natureza e grau, de
lugar para lugar, conforme as circunstincias
individuais.

3) Os dados disponiveis sObre sadide sdo
insuficientes. As avaliagBes criticas de todos

os dados de sistemas e métodos deveriam ser
acompanhadas da organizacio de sistemas na-
cionais de informagdo compativeis com os
sistemas regionais de medidas, descritos nos
Acordos Internacionais e sujeitos a estudo e
avaliagdo peridédicos.

4) Os Ministérios de Salide poderdo prever
a futura demanda de servigos de saneamento
do meio-ambiente na medida em que impul-
sionem programas de investigacdo, vigilancia,
contrdle e estudos epidemiolégicos que pro-
porcionem uma base sélida de satdde para
€sses servigos. :

5) A procura de especialistas em sanea-
mento sébre “Contaminagio do meio-ambien-
te” & quase limitada em todos os niveis, in-
cluindo profissionais, técnicos, administradores
e trabalbadores do campo.

6) Todos os governos deveriam participar
em programas nacionais e internacionais a
fim de enfrentar as variagbes de ambiente.

Discussions techniques de la XXe Réunion du Conseil director de I'OPS
Rapport final (Résumé)

Les discussions techniques de la XXe Réu-
nion du Conseil directeur de 'OPS se sont
déroulées le 1°* octobre 1971 & Washington,
D.C. et ont porté sur “La pollution du milieu
naturel”, Les travaux ont été suivis par 66
participants, y compris des représentants d’or-
ganisations internationales, gouvernementales
et non gouvernementales. Le Dr. Hugo Vic-
torino Alqueres Batista (Brésil) a été élu di-
recteur des débats et M. Joseba A. Lascurain
B. (Venezuela) a été élu rapporteur.

Deux groupes de travail ont été constitués
dont le premier a élu le Dr. Bogoslav Juricic
(Chili) directeur des débats et le Dr. Ernest
Mastromatteo (Canada) rapporteur; le deuxie-
me groupe a élu le Dr. Hector Acufia Monte-
verde (Mexique) directeur des débats et le
Dr. Albert Talboys (Etats-Unis) rapporteur.

Apres avoir examiné la question de la
pollution du milieu, les deux groupes ont
formulé les recommandations suivantes:

1) Les gouvernements doivent tenir pleine-
ment compte des intéréts en matiére de santé
lorsqu’ils coordonnent les programmes sur
Ienvironnement et adopter des mesures légis-
latives qui conf@rent aux ministéres de la santé
les pouvoirs nécessaires pour exercér leurs
responsabilités en ce qui concerne I'environ-
nement;

2) les priorités des programmes sur 'envi-
ronnement varieront en caractére et en im-
portance d’'un endroit 4 I'autre selon les cir-
constances particuliéres;

3) les données sanitaires disponibles sont
insuffisantes. Les évaluations critiques de
toutes les données des systémes et méthodes
devraient avoir paraliélement des systémes de
renseignements nationaux, compatibles avec
les systémes régionaux de mesure décrits dans
les accords internationaux et étre soumis 2
un examen et a4 une évaluation périodiques;

4) les ministéres de la santé réussiront i
prévoir les demandes futures de services
d’assainissement du milien dans la mesure ol
ils organiseront des programmes de recher-
che, de surveillance, de contrdle et d’études
épidémiologiques qui constituent une base
sanitaire solide pour ces services;

5) la demande de spécialistes de I’assainisse-
ment du milieu est presque illimitée & tous
les niveaux, y compris les techniciens, les ad-
ministrateurs et le personnel d’exécution;

6) tous les gouvernements devraient parti-
ciper aux programmes nationaux et interna-
tionaux afin de faire face aux changements
provoqués dans Penvironnement.



