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PROGRAMA INTERNACIONAL DE SEGURIDAD DE LAS SUSTANCIAS QUIMICAS

El presente documento sobre el Programa Regional de Seguridad
de las Sustancias Quimicas (PRSSQ) se presenta al Comité& Ejecutivo
en respuesta a la Resolucidén V de la 92a Reunidén del Comité
Ejecutivo (1984) solicitando del Director la preparacidén de un
Estudio Evaluativo sobre la situacidn de seguridad de las sustancias
quimicas en la Regidén y el desarrollo de un Programa de Medio Plazo
‘ al respecto.

El documento considera los origenes y objetivos del Programa
Internacional (IPCS) y del Programa Regional (PRSSQ), las
resoluciones relacionadas con la seguridad de las sustancias
quimicas a nivel mundial y regional y las actividades y tendencias
regionales.

Luego se discute la forma en que se disefid y se llevd a cabo el
Estudio Evaluativo y se resume los resultados del mismo. E1l Estudio
demuestra que hay en la Regidén una gran falta de informacidn sobre
los problemas actuales y potenciales relacionados con la exposicidn
a sustancias quimicas, asi como de politicas y programas para lidiar
con este tema.

Finalmente, se expone el propuesto Programa de Mediano Plazo
del PRSSQ, el cual fue formulado basado en los hallazgos del Estudio
Evaluativo y en consulta con expertos nacionales de la Regidén. El
Programa tiene como objetivo fundamental el desarrollo de
actividades orientadas a identificar, evaluar, prevenir y controlar
los riesgos a la salud y el medio ambiente relacionado con el manejo
de sustancias quimicas.
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PROGRAMA INTERNACIONAL DE SEGURIDAD DE LAS SUSTANCIAS QUIMICAS

I. INTRODUCCION Y BASES POLITICAS

El Programa Internacional de Seguridad de Sustancias Qufimicas
(P1SSQ) se formuld como respuesta al peligro que representa para la salud
de las generaciones presentes y futuras la extensiva manufactura, uso y
disposici6n tanto de tipos nuevos como tradicionales de sustancias
quimicas en todo el mundo. La seguridad de 1las sustancias quimicas
interesa a todos los Estados Miembros, siendo esencial para mantener la
salud y un medio ambiente higiénico la prevencién de los efectos adversos
de dichas sustancias.

En la Conferencia de las Naciones Unidas Sobre el Medio Ambiente
Humano, celebrada en Estocolmo en 1972, se recomendS emprender programas
de alerta y prevencidn de 1los efectos deletéreos de las diversas
sustancias quimicas presentes en el medio ambiente, a los que el hombre
se halla cada vez mds expuesto. También se recomendS evaluar los riesgos
para la salud humana, especialmente los riesgos mutagénicos,
teratogénicos y carcinogénicos.

En la 30a Asamblea Mundial de la Salud realizada en mayo de 1977,
los Estados Miembros consideraron que 1la wutilizacibn creciente de
sustancias quimicas en la salud pGblica, la industria, la agricultura, la
produccién de alimentos y en el hogar-—junto con la contaminacidn
ambiental resultante de la ré&pida industrializacién y el desarrollo de
nuevas tecnologias——debfan recibir atencibén en las polfiticas vy
estrategias de salud para todos los pafses. Por Resolucidn WHA30.R47, la
30a Asamblea Mundial de 1la Salud pidié al Director General que estudiara
estrategias a largo plazo para la evaluacifn de los efectos sobre 1la
salud de 1las sustancias quimicas ambientales, incluyendo posibles
alternativas de cooperacién internaciomnal.

En la 3la Asamblea Mundial de la Salud en 1978, después de
considerarse el informe del Director General de la OMS, se aprobé la
Resolucidn WHA31.R28 mediante la cual se apoya la propuesta de llevar a
cabo el programa a través de una unidad central en la Sede de la OMS,
dedicada a planificar y coordinar, y de una red de instituciones a las
que se asignarian tareas especificas; ha sido un principio bisico de este
programa, el utilizar la capacidad de las instituciones nacionales.

Los objetivos principales del PISSQ son:
a) Realizar y divulgar evaluaciones acerca del riesgo que

representa para la salud humana 1la exposicidén a sustancias
quimicas, basindose en la informacién y datos existentes.
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b) Instir al wuso, mejoramiento y validacién de métodos de
laboratorio y estudios epidemiolégicos apropiados en la
evaluacibén de los riesgos para la salud, y proponer métodos
adecuados para evaluar la exposicidén y los riesgos, peligros y
beneficios para la salud.

¢) Promover la efectiva cooperacibn internacional con respecto a
las emergenclas y accidentes relacionados con agentes quimicos.

d) Promover la capacitacitn del personal necesario para la
evaluacién de los efectos de los productos quimicos en la salud

y para la vigilancia y el control de los peligros que é&stos
representan.

Otros objetivos son la coordinacién de las pruebas de laboratorio
y los estudios epidemioldgicos que conviene enfocar con cricerio
internacional y la promocién de investigaciones Lendientes a mejorar la
base cientifica de la evaluacifén de riesgos para la salud y el control de
las sustancias quimicas peligrosas.

En su 73a Reunidn en enero de 1984, el Consejo Ejecutivo de la OMS
aprob6 la Resolucién EB73,R10 mediante la cual se fomenta la
participacibén activa de los paises en desarrollo dentro del PISSQ y se
otorga especial atencidén a los sigulentes aspectos:

- Definicién de prioridades a corto y largo plazo, segln las
necesidades de 1los ©Estados Miembros, y de las medidas
encamlinadas a cooperar con ellos en la ejecucién del Programa.

La seguridad de una estrecha coordinacibn dentro del programa y

con otros programas relacionmados de la OMS5 a nivel nacional,
regional y mundial.

- El fomento de una intervencién cada vez m&s activa en el
Programa de todas las oficinas regilonales de la OMS, con vistas
a fortalecer la cooperacifn técnica con los Estados Miembros
con respecto a la seguridad de las sustancias quimicas.

Resoluciones relativas a la seguridad de las sustancias quimicas a nivel
regional (AMRO/OPS)

En octubre de 1970, la XVIII Conferencia Sanitaria Panamericana
examind 14 relacién hombre-medio ambiente, teniendo en cuenta las
resoluciones de la 23a Asamblea Mundial de la Salud. Resolvid que 1la OPS
debfa instituir sistemas para la vigilancia de la contaminacibén ambiental
y ampliar los existentes.
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En 1972, la XX Reunién del Consejo Directivo de 1la OPS considerd
la necesidad de predecir 1los efectos fisiol6gicos, toxicolégicos,
epidemiolégicos y sociolbgicos de 1los rdpidos cambios ambientales y
resolvid reforzar el conocimiento, diagnéstico y evaluacién de la
influencia del ambiente en la salud.

En virtud del Programa de Control de la Contaminacién Ambiental,
la OPS emprendid las actividades pertinentes y colabord con varios Paises
Miembros en el establecimiento de programas globales de prevencidn y
control de la contaminacidén ambiental y en la creacidén de instituciones
encargadas de manejarlos,

En la 72a Reunién del Comité Ejecutivo de la OPS en 1974, se pidié
al Director de la OSP que estableciera el Centro Panamericano de Ecologia
Humana y Salud (ECO) a fin de colaborar con los Pafses Miembros de 1la
Regién en la prevencidén y cambios en el medio ambiente, sin excluir los
relacionados con el desarrollo industrial, y los que repercutieran en
forma adversa sobre la salud. En respuesta a dicho mandato, la OPS y el
Gobierno de México acordaron establecer el Centro en este pais
(institucional y funcionalmente, ECO forma parte del Programa de Salud
Ambiental, (HPE) de la OPS).

En 1981, la XXVIII Reunibén del Consejo Directivo de la OPS adoptd
el Plan de Accidn para la Instrumentacién de las Estrategias Regionales
de Salud para Todos en el Aflo 2000. ©Una de sus secciones destaca la
necesidad de controlar la contaminacién producida por agentes fisicos y
quimicos, prestando especial atencién a 1la formacién de relaciones
intersectoriales con las wunidades nacionales de planificacidn del
desarrollo y con los sectores industrial y agricola. El1 Plan de Accidn
subraya lo siguiente:

a) Establecimiento de politicas y promulgacién de leyes sobre
prevencidén y control

-~ Anilisis y difusibn de informacién sobre agentes
contaminantes fisicos y quimicos, incluyendo datos sobre
morbilidad y mortalidad.

— Designacidén de puntos focales nacionales que participen en el
PISsQ.

b) Deteccifn, tratamiento y prevencién del problema de los
intoxicantes

- Establecimiento de mecanismos de coordinacién con los
usuarios de agentes fisicos y quimicos, con fines de
prevencidén, tratamiento y control.
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- Incorporacidén de la vigilancia ambiental, ecolbgica ¥
biolégica a los programas de prevencién y control.

- Educacidén del personal de los servicios de salud y de 1la

poblacién en general con respecto a los nuevos productos
quimicos tdxicos,

¢) Instrumentacidén de politicas y planes de prevencidn y control

- Establecimiento de sistemas de informacidn para las
actividades de administracidn y adopcidén de decisiones.

- Preparacidén de pautas para las activitades de vigilancia

amblental y bilolbégica de los programas de prevencidén y
control.

- Obtencibén del apoyo de 1los fabricantes y usuarios de
sustanclias fisicas y quimicas.

- Establecimiento de pautas y aplicacidén de mwecanismos para
casos de emergencia.

En 1983, la XXIX Reunidn del Consejo Directivo de la OPS aprobb la
Resolucidén XXVIII, en la que se solicita al Director que logre la
consolidacidn de ECO para satisfacer las necesidades planteadas por los
Paises Miembros de la Organizacidén y que el programa té&cnico de ECO se
concentre en los aspectos epidemiolfgicos y toxicoldgicos del estudio de

los efectos en la salud de los principales contaminantes quimicos de
origen industrial y agricola.

Durante la 92a Reunién del Comité Ejecutivo de la OPS en 1984, se
evalué el Informe sobre el PISSQ y se aprobd la Resolucibn V recomendando
al Director desarrollar las medidas sugeridas en el Informe, incluyendo
la preparacién de un informe evaluativo sobre la situacidén de seguridad
de sustancias quimicas en la Regibn y el desarrollo de un programa a
medlano plazo (1984-1989), Ademds se le solicité al Director 1la
presentacién de un informe sobre los resultados de estas gestiones a la
Reunién del Comité& Ejecutivo de junio de 1985,

La XXX Reunién del Consejo Directivo celebrada en septiembre de
1984 aprobd la Resolucibén XIV, en relacidénm al PISSQ. La resolucidn urge
a los Goblernos Miembros a participar en las actividades consideradas en
el Programa Regional de Seguridad de las Sustancias Quimicas (PRSS5Q) para
apoyar las politicas y estrategias a adoptarse en la Regién y 1la
ejecucibn del Estudlio Evaluativo, especialmente en relacibn con la accidn
lntersectorial, Tambié&n solicita al Director ejecutar las medidas para
la preparacibébn del Estudio Evaluativo sobre la Seguridad de 1las
Sustancias Quimicas en la Regidn y la formulacidén de propuestas de
programas regionales a mediano plazo.
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Durante 1985, tanto el Comité Ejecutivo como el Consejo Directivo
de la OPS discutieron y tomaron nota del informe de 1los progresos
alcanzados en relacidén al desarrollo del Estudio Evaluativo y de la
formulacién del Programa Regional a Mediano Plazo correspondiente.

IT. ANALISIS DE LA SITUACION

El Estudio Evaluativo incluido en el Anexo contiene un anilisis
detallado de la situacidn relacionado con la seguridad de las sustancias
quimicas en la Regi6n. Esta parte del documento resume los aspectos mis
importantes de dicho anilisis.

Existe un conocimiento incompleto respecto de 1la magnitud y
naturaleza de los efectos sobre el ambiente y la salud relacionados con
la manufactura, uso, disposicidén final y manejo en general de las
sustancias quimicas. Se reconoce, sin embargo, que el dafio a la salud de
la poblacién, el dafilo -ecoldgico y 1las consecuencias econdmicas
representan una situacifn grave que compromete tanto el desarrollo de los
pafses en general, como a la salud pliblica en especial,

Los principales problemas relacionados con las sustancias quimicas
estdn asociados con el modo de exposicidén y los riesgos resultantes, e
incluyen: calidad qufmica del agua para consumo humano, contaminacidn de
las aguas superficiales y subterrineas, tratamiento y disposicibén de
residuos peligrosos, contaminacidén del aire, los alimentos y el ambiente
laboral y los accidentes.

Particular atencidn se da al problema de exposicifn a plaguicidas
y sus efectos sobre la salud y el ambiente. También se han detectado
como ireas con deficiencias las relacionadas con la evaluacidn de riesgos
y con las técnicas de evaluacidén de impacto ambiental y salud de los
provectos de desarrollo.

Las conclusiones del Estudio Evaluativo resumen adecuadamente la
situacidén regional relacionada con la seguridad de sustancias quimicas
como sigue:

1) Se reconoce que el dafio a la salud de la poblacién, el dafio
ecoldgico y las consecuencias sociales, econfmicas sobre el
desarrollo, que se han estado produciendo en 1las {@ltimas
décadas en la Regidn como resultado del wuso inadecuado de
sustancias quimicas, es una situacidén grave que compromete
tanto el desarrollo de los paises en general, como a la salud
pGblica en especial.

2) La situacidén diagnosticada, tanto a nivel nacional como
regional, es muy heterogénea, esti en evaluacidn progresiva y
proporciona un panorama desfavorable sobre el estado del tema.
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Exlste un conocimiento incompleto respecto de la magnitud vy
naturaleza de los efectos sobre el ambiente y la salud

relacionados con el uso, fabricacién y manejo de sustancias
quimicas.

La situacién de los paises en desarrollo hace pensar que una
parte importante de las enfermedades y las muertes estd
relacionada con las sustancias quimicas.

La limitada voluntad polftica es el factor primario que impide
implementar programas nacionales efectivos.

En la mayorfa de los pafses faltan politicas claras que
permitan armonizar las actividades de los diversos sectorz2s y
el compromiso de sectores tales como plinificacién, fomento y
desarrollo que son los que estarfian en anejor posibilidad para
mane jar los aspectos preventivos.,

En algunos pafses, la capacidad de enfruntar este tipo de
problemas ha disminuido frente al crecimieato desproporcionado
de los mismos, tras haberse efectuado en ellos modificaciones
aduinistrativas y estructirales a nivel nacional que han
dismlnuido la categorfa de las dependencias técnlcas encargadas
de salud ambiental y han reducido los recursos humanos que se
desempeflan en esta drea.

En algunos pafses los organismos del sector ambiental adelantan
una gestién dimportante pero insuficlente en el coutrol de
sustancias quimicas.

Los ministerios de salud no estin asumiendo la responsabilidad
requerida frente al problema.

En la mayorfa de los paises no existen programas especificos
para prevenir y controlar los riesgos que representan las
sugstancias quimicas para la salud y el ambiente.

Este problema es mnltisectorial en su anidlisis y solucidn, y no
solamente responsabilidad del sector salud. El desarrollo

institucional al respecto es pobre en gran parte de los paises.

La {nvestigacifn sobre esta materia es cescasa y limitada en la
mayor parte de los paises.

Ll acceso de los pafses a informacidén técnica sobre el teuwa es
Limitado.

La legislacifn a nivel nacional sobre este tema es inadecuada.




CE97/16 (Esp.)
Pagina 7

15) Los laboratorios para andlisis quimicos y toxicoldgicos se
encuentran en etapa de subdesarrollo en lo referente a equipo y
personal id6neo.

16) En general, la poblacién desconoce el tipo de sustancias a las
cuales estd expuesta, incluyendo el modo de exposicibén y los
riesgos asociados.

17) En relacién a emergencias quimicas, los pafses no han
desarrollado mecanismos de evaluacidén de riesgos probables ni se
han desarrollado planes de contingencia apropiadas.

[II. FILOSOFIA OPERACIONAL DEL PROGRAMA

Para el desarrollo del Programa Regional se #aa coasiderado
igualmente los aspectos relacionados con la identificacibn y evaluacidn
de riesgos asf como la prevencién y control de los wismos. La
vinculacifén con el PISSQ a nivel global manejado por la Sede de la OMS es
estrecha en relacién al elemento de identificacién y evaluacidn de
riesgos. Esto es asi debido al é&nfasis y lid=razgo que el PISSQ ha
puesto en este elemento de la seguridad de las sustancias quimicas.

Dado que la seguridad de sustancias quimicas estd 1intimamente
relacionada con actividades a cargo de diversas unidades de la
Organizacibn, se cre6 a nivel del Area de Desarrollo de Programas de
Salud de la Secretaria de la OPS, un Grupo Inter-Programa de Coordinacidn
del PRSSQ. Las funciones principales de este Comité son coordinar y
armonizar las actividades de 1los diferentes programas de la OPS
relacionadas con la seguridad de las sustancidas quimicas, y colaborar con
el Programa de Salud Ambiental en sus actividades operacionales como
punto focal de PRSSQ. Por tanto, el Programa a Medio Plazo atafle a las
diversas unidades de trabajo de la OPS miembros del Grupo Inter-Programa
de Coordinacibén, y 1las actividades especificas del mismo, son
responsabilidad operacional de esas unidades.

Iv. OBJETIVO

Desarrollar wun Programa Regional de Seguridad de Sustancias
Quimicas, que contribuya a la creacifén y al fortalecimiento de programas
nacionates orientados a identificar, evaluar, prevenir y controlar
riesgos a la salud y el medio ambiente asociados con el manejo a
sustancias qufimicas.

V. METAS
Hasta 1989 los paises en base a sus necesidades y capacidades:

5.1 Habran iniciado el desarrollo y puesta en préactica de los
couceptos de evaluacion de riesgos por exposicibén a sustancias
qufmicas que complementen los programas nacionales de prevencibn y
control requeridos.
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Habrian fortalecido 1los programas nacionales dirigidos a la
prevencién y control de los efectos nocivos a la salud y al
ambiente causado por la produccién, manejo y uso de las sustancias
quimicas y la disposicidén final de sus residuos.

ESTRATEGIAS

Desarrollo de planes naclonales en areas prioritarias relaclonadas

con la seguridad quimica

- Promover el desarrollo de 1investigaciones que contribuyan a la
identificacién, evaluacibn, prevencidn y control de riesgos.

- Estimular a los goblernos a desarrollar planes nacionales
apropiados a sus necesidades, prioridades y recursos.

~ Elaborar y promover pautas y directrices que ayuden al
desarrollo de planes nacionales.

- Promover mecanlsmos de trabajo coordinado entre 1Instituciones
gubernamentales, académicas y privadas,

-~ Promover 1la incorporacidn de 1los conceptos y précticas de
"evaluacidén de riesgos” y de “control de riesgos” en los
programas que puedan ser implantados a nivel local.

- Promover conjuntamente con los pafses el desarrollo de estudios
que contribuyan a fortalecer el apoyo politico para la puesta en
prictica de acciones preventivas y de control.

- Promover el establecimiento de redes de colaboracidn nacionales
e Internacionales entre instituciones activas en las &areas de
epidemiologfa, toxicologfa e ingenierfa ambiental.

Desarrollo e intercambio de informacidn

- Estimular el intercamblo de informacidén sobre polfticas de los
programas.

- Elaborar y difundir criterios para evaluar la eficiencia de los
programas.

- Facilitar el acceso a la informacisn para que los paflses
actualicen su legislacidén sobre mancjo seguro de sustancias
qufmicas.

- Divulgar la informacidén sobre los riesgos asociados a las
sustancias quimicas, utilizando al miximo los datos
proporcionados por el Registro Internacional de Productos
Quimicos Potencialmente Téxicos (RIPQPT).
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~ Incorporar a REPIDISCA la informacidn pertinente a las
actividades relacionadas a la seguridad quimica.

Recursos humanos

~ Colaborar con los paises en el anidlisis de sus necesidades de
recursos humanos en funcidén de sus prioridades.

~ Recomendar los niveles apropiados de adiestramiento y de
capacitacidn requeridos a nivel regional y nacional,
aprovechando al maximo los estudios y materiales producidos por
el PISSQ (OMS) y PISSQ (EURO) entre otros.

~ Estimular la produccidén de materiales cducativos requeridos para
el adiestramiento del personal, tanto en aspectos metodoldgicos
como en el manejo de problemas especificos,

- Promover el incremento de becas e intercambios.

- Promover el acopio y divulgacidén de informacidén sobre
instituciones que ofrecen capacitacibén en los temas de interés

para el Programa.

- Estimular a instituciones nacionales de investigacidén para que
desarrollen programas en apoyo a la ensefiianza.

Desarrollo institucional

-~ Promover el desarrollo de agencias e instituciones nacionales
afines al programa.

~ Promover la edicién de manuales para el desarrollo apropiado de
laboratorios y de técnicas analiticas.

- Estudiar 1la factibilidad de <crear o apoyar laboratorios
regionales, subregionales y nacionales altamente especializados
que apoyen a los programas.

— Estimular el desarrollo de programas de control de calidad de
laboratorios.

-~ Estimular la colaboracidén interinstitucional, tanto a nivel
nacional como internacional.
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ACTIVIDADES ESPECIFICAS DEL MTP 1986-198%

Metas

Actividades

Unidad Ejecutora

Vinculacibn

1. Para 1989 los pafses en base a sus ne-

¢ ..dades y capacidades habrdn ini-
ciado el desarrollo y puesta en pric-
tica de los conceptos de evaluacidn
de riesgos por exposicldn a sustancias

qufmicas que faciliten la formulaciém
de programas nacionales de prevencién
y control requeridos.

1.1

1.2

1.3

1.4

1.5

1.6

1.7

1.8

1.9

1.10

Cooperar en el diagnbstico de la situacién de la conta~
minacidén quimica incluyendo la definicién de necesidades,
polfticas, estrategias y recursos, para el desarrollo

de programas nacionales.

Promover y cooperar en la creacién de una red de institu-
clones nacionales colaborantes en las &reas de epidemio-
logfa ambiental, toxicologfa, prevencién de riesgos por
plaguicidas y de otros contaminantes qufmicos.

Seleccionar, adaptar, preparar y diseminar gufas, crite-
rios y lineamientos sobre metodologfa epidemiolbgica y
evaluacién de riesgos, toxicologfa y técnicas analfticas,
y prevencién de intoxicaclones por sustancias quimicas,
en especial plaguicidas.

Seleccionar, adaptar, preparar y diseminmar material edu-
cativo, sobre vigilancia epidemiolégica y vigilancia am-
bientales, investigacién epldemioldgica de riesgos
ambientales, toxicologfa b&sica e intermedia, prevencidn
de intoxicaciones y reduccibén de riesgos especfficos por
plaguicidas y metales pesados.

Cooperar en la preparacién del personal de los servicios
de salud en técnicas de evaluacifn del impacto ambiental
y en la salud.

Brindar informacién y cooperacifn técnica para la formu-
lacién de programas y acclones de prevencién y control
de riesgos qufmicos, acordes con el nivel de desarrollo
de cada pafs.

Promover y apoyar la realizacién de investigaciounes cien-
t{ficas relacionadas con los efectos de los riesgos am-
bientales sobre la salud, tales como frecuencia y distri-
bucibén de patologfas de evaluaci6én de impacto ambiental

y salud, y otros.

Integrar ECO al sistema de informacidn de la OPS/PAHOLINE,
REPIDISCA Y BIREME, identicar instituciomes colaborantes
para que formen parte del sistema y diseminar informacién
sobre la toxicologfa y epidemiologfa de los riesgos por
exposicifn de sustancias qufmicas y sobre el impacto de
los contaminantes ambientales.

Preparar catflogo de instituciones especializadas para
consultar en caso de emergencias quimicas.

Promover la creacibén de laboratorios de toxicologfa y de
quimica ambiental en los pafses.

HPE-ECO-WH

HPE-ECO

HPE-ECO

HPE-ECO

HPE-ECO

HPE-ECO

HPE-ECO

HPE~-ECO

HPE-ECO

HPE-ECO

HCE

oMs/
SIMUVIMA

PED
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Metas Actividades Unidad Ejecutora  Vinculacién
2, Para 1989 los paises en base a sus
necesidades y capacidades habréin
fortalecido los programas naciona-
T¢ . ecpecificos para la prevencidn
y control de los efectos a la salud
y al ambiente causado por la pro-
duccidén, manejo y uso de las sus-
tancias quimicas y la disposicién
final de sus residuos.
Agua Potable: 2,1 Promover y apoyar la evaluacidn de la calidad qufmica del HPE
agua suministrada a la poblacién rural y urbana en los
Pafses Miembros e identificar los factores mis impor-—-
tantes que inhiben o impiden el me joramiento.
2,2 Diseminar las gufas de Calidad de Agua Potable de la OMS HPE EHE/OMS
a los Pafses Miembros.
2.3 Conducir dos talleres y cuatro seminarios dirigidos a HPE
la promocién y actualizacibén de las normas nacionales
de calidad de agua potable, y al desarrollo y fortale—
cimiento de programas nacionales para el mejoramiento
de la calidad del agua potable, con énfasis en aspec—-
tos qufmicos.
2,4 Promover y colaborar en la creacién y organizacidn de HPE/CEPIS
un sistema o red de control de calidad analftica de
laboratorios (PRELAB).
2,5 Promover y colaborar en el reforzamiento de programas HPE
de vigilancia de calidad del agua para consumo humano
en los Ministerios de Salud, incluyendo: planificaciéns
metodologfas, preparacién de legislacién y coordinacién.
2.6 Brindar cooperacidn técnica a los pafses para iniciar y HPE HSD
expandir programas nacionales de fluoruracifn o remocién
de exceso de fluoruros, cuando fuese requerido.
Control de la contaminacién de los 2,7 Desarrollar metodologfas para la evaluacién del destino de HPE/CEPIS Manhattan
recursos de agua superficial por las sustancias téxicas en aguas superficiales a fin de es- College

sustancias téxicas:

2.8

2.9

tablecer el nivel de control de las descargas de estas
para proteger la salud piblica.

Identificar y diseminar criterios y gufas para el control HPE-CEPIS
de descargas de sustancias tdxicas.

Preparar un manual sobre la evaluacidn del impacto de HPE-CEPIS
las descargas de sustancas téxicas.

11 eursed
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Hetas

Actividades

Unidad Ejecutora Vinculacién

Control de contaminacifn de las aguas
subterrineas:

Control de la contaminacibn del
alres

Mane jo seguro de los desechos
peligrosos:

2.10

2.11

2.12

2,13

2.14

2.15

2.16

2.17

2,18

2.19

2,20

Efecutar un seminario regional o subregiomal por afio
para diseminar tecnologfas de evaluacibn y coatrol.

Proporcionar asistencia té&cnica en el desarrollo de
cinco estudios especificos e investigaciones sobre la
contaminacién del agua superficial por sustancias
téxicas.

Identificar y diseminar criterios y gufas para el control
de la contaminacién del agua subterrinea.

Desarrollar y diseminar técnicas y metodologfas para la
identificacién y evaluacibn de la contaminacién del agua
subterrfnea y preparar un manual sobre control.

Desarrollar dos seminarios regionales para diseminar me-

todologfas y técnicas para la ldentificacibn, evaluaciba

y control de la contaminacién de las aguas subterréneas,

y proporcionar cooperacifn t&cnica de seis pafses para el
desarrollo de programas de control basado en estudios de

casos.

Proporcionar cooperacifn técnica a cuatro paises para la
evaluacién de la situacibn, incluyendo la identifica-
c¢16n de necesidades, personal, equipo, infraestructura,
legislacibn, etec.; y para desarrollar programas de
control.

Realizar un Seminario Regional para analizar la situacibn
en los pafses y determinar lineamientos y gufas para el
desarrollo de programas y planificacibn.

Promover la participacién de los pafses en el proyecto
SIMUVINA/AIRE.

Colaborar con Argentina, Brasil, México y otros dos paises
en la formulacifn e implementacibén de programas nacionales
para el manejo de los desechos sSlidos especiales y
peligrosos.

Realizar un encuentro latinoamericano de los respomsables
por el manejo de desechos s6lidos especiales y peligrosos.

Recopilar y divulgar informacibén té&cnica sobre planes,
estrategias y tecnologfas para el manejo de desperdicios
peligrosos.

HPE-CEPIS

HPE-CEPIS

HPE-CEPIS

HPE~CEPIS EGWL

HPE-CEPIS

HPE EHE/OMS
SIMUVINA

HPE

HPE-CEPIS HPW

HPE-CEPIS

HPE-CEPIS

71 eurded
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Metas

Actividades

Unidad Ejecutora

Vinculacibn

Salud de los trabajadores:

Proteccidn de alimentos:

2,21

2,23

2.24

2,25

2.26

2.27

2.28

2.29

2.30

Cooperar en el establecimiento de actividades de vigi-
lancia ambiental y de salud en distintos centros
laborales y grupos de trabajadores.

Promover y cooperar en el desarrollo de normas y estfn-
dares de salud, higiene y seguridad laboral para prote-
ger a los trabajadores de la exposicibn a agentes
quimicos, y evitar accidentes, enfermedades profesiona-
les y otras relacionadas con el trabajo.

Promover y proporcionar apoyo té&cnico para la incorpo-
racibén de las relaciones exposicibn-efecto en los
programas de vigilancia, como procedimiento epidemio-
16gico importante en el reconocimiento de las tendencias
de las condiclones de salud de los trabajadores.

Fomentar y patrocinar seminarios y reuniones nacionales
regionales para formular polfticas y principios de pro-
tececifn y promocién de la salud de los trabajadores,
especialmente para personal de salud ocupacional en la
industria y otros sectores.

Cooperar en la puesta a punto, adecuacifn y mejoramiento
de técnicas analfticas para la deteccién y cuantifica-
cién de residuos,

Preparar, editar y distribuir manuales sobre té&cnicas

analfticas (quimicas, para el control de alimentos.

~ Qufmica bromatolbgica.

- Toxicologfa alimentaria.

- Técnicas analfticas de deteccibn y cuantificacién de
residuos.

Recopilar, editar y distribuir informacién bibliogré-
fica y técnica sobre el problema de los residuos
en los alimentos.

Cooperar en la evaluacién y desarrollo de nuevas téc-—
nicas analfticas para el control de alimentos (quf-
micas y microbiol6gicas), en especial té&cnicas ripidas,
simples y econdmicas.

Cooperar en la realizacibn de estudios para desarrollar
técnicas analfticas, r&pidas y econbmicas para la de-
teccibn de residuos.

Realizar estudios para el desarrollo de nuevas té&cni-
cas de muestreo no destructivo para el anilisis de
alimentos.

HPE-WH

HPE~WH

HPE~WH

HPE-WH

HPV

HPV

HPV

HPV

HPV

HPV

HPE

HPE

HPE

HPE

HPE
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Metas

Actividades

Unidad Ejecutora

Viaculacibfn

Control de la aplicacién de plagui-
cidas en salud aniwmal y salud pfibli-
ca veterinaria.

Accidentes quimicos:

2,31

2.32

2.33

2.34

2.35

2,36

2,37

2.38

2.39

2,40

2.41

2.42
2.43

2,44

Cooperar en la realizacibn de encuestas sobre el nivel
de contaminacidn con residuos indeseables en los

alimentos.

Organizar y desarrollar seminarios y talleres sobre
epidemiologfa y prevencifn de las ETA.

Cooperar en investigaciones epidemiolfgicas sobre brotes
de ETA, para determinar agentes etiolbgicos, alimentos
que los vehiculizaron y factores causantes.

Efectuar estudios y recoger informaciSn sobre composi-
cién qufmica y cantidades de aditivos y otros residuos
para facilitar la preparacisn de especificacicnes y
normas para alimentos.

Cooperar en la elaboracién de gufas para el uso de pla-
guicidas para el control de garrapata y otros ectoparf-
sitos de los animales.

Colaborar en la realizacifén de encuestas sobre contami-
nacién del ambiente ocasionado por el uso de plaguici-
das en los animales,

Desarrollar un sistema de vigilancia e informacién
sobre intoxicaciones humanas con plaguicidas aplicados
en los animales.

Organizar y desarrollar seminarios y taller sobre la
aplicacién de plaguicidas en los animales,

Elaborar normas para el uso de plaguicidas salud animal
y salud piblica veterinaria, seglin su peligrosidad.

Organizacién de redes de informacibu e fndices de fuentes
de informacién,

Adquisicién, adaptacién, traduccifn y diseminacibén de
informacién importante,

Desarrollo de sistema de referencia.
Apoyo técnico a talleres nacionales,

Asistencia a los gobiernos en la preparacién de planes
de respuesta a accideates quimicos,

HPV

HPV

HPV

HPV

HPV

PED

PED

PED
PED

PED

HPE

HPE

HPE

HPE

HPE

HPE

HPE
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Metas

Actividades

Unidad Ejecutora

Vinculacién

Salud de madres y nifios:

2.45 Colaborar con actividad 2.24 para ampliar los semina-

rios y reuniones para incluir los aspectos de preven-
cibén de intoxicaciones en la proteccién y promocisn de
la salud de madres y nifios.

Promover y cooperar en el desarrollo de programas de
prevencibn a la exposicién de agentes qufmicos en el
hogar, evitar accidentes y dafios directos a madres y nifios.

Promover y proporcionar apoyo técnico para la incorpo-
racién de la vigilanica epidemiolbglca de accidentes con
agentes qufmicos en el hogar y sitio de trabajo en los pro-
gramas de salud maternoinfantil, como elemento importante
en el reconocimiento de la importancia que tiene en la
salud de madres, nifios y j6venes.

HPE-WH-HPM

HPE-HPM

HPE~-HPM

Nota:

HPE: Programa de Salud Ambiental

PED: Preparativos para Emergencia y Socorro en Casos de Desastre

WH: Salud de los Trabajadores

HST: Programa de Anflisis de la Situacién de Salud y sus Tendencias
ECO: Centro Panamericano de Ecologfa Humana y Salud
CEPIS: Centro Panamericano de Ingenierfa Sanitaria y Clencias del Ambiente

HPV: Salud P6iblica Veterinaria
EHE: Programa de Salud Ambiental (OMS)

HSD: Programa de Desarrollo de los Servicios de Salud

6T eurdeq
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RESUMEN DEL ESTUDIO EVALUATIVO DEL PROGRAMA REGIONAL
DE SEGURIDAD DE LAS SUSTANCIAS QUIMICAS

1. Objetivos
1.1 Objetivos del Estudio Evaluativo

La XXX Reunidén del Consejo Directivo de 1la OPS celebrada en
septiembre de 1984 aprobé 1la Resolucibén XIV solicitando al Director
ejecutar las medidas para la preparacidn del Estudio Evaluativo sobre la
Seguridad de las Sustancias Quimicas en la Regidn y la formulacidn de
propuestas de programas regionales a mediano plazo.

El propbsito principal del Estudio Evaluativo del Programa
Regional de Seguridad de las Sustancias Quimicas (PRSSQ) fue determinar
la naturaleza de los problemas relacionados con la seguridad de las
sustancias quimicas en la Regidén de las Américas, particularmente sus
efectos sobre la salud y el medio ambiente. La informacidén obtenida fue
usada como base para continuar con la instruccidén y desarrollo del
Programa Regional., Ademis el Estudio ayudaria en lo siguiente:

a) Reconocer y definir la naturaleza de los problemas relacionados
con la seguridad de las sustancias quimicas a nivel nacional.

b) Fomentar 1la colaboracidén intersectorial a nivel nacional
mediante la participacidén intersectorial en la realizacidn de
los estudios evaluativos nacionales.

c) Evaluar la efectividad de los programas de control existentes y
por tanto a mejorarlos de acuerdo con las necesidades.

1.2 Metodologia

Para llevar a cabo el Estudio, se considerd necesario contar con
la colaboracidén de las autoridades nacionales de los paises de la Regidn,
para llevar a cabo estudios evaluativos nacionales, los cuales serfan
combinados en un estudio Regional.

Por limitaciones de tiempo y disponibilidad de recursos, se
decididé 1llevar a cabo estudios evaluativos individuales en Argentina,
Brasil, Chile, Colombia, Cuba, México, Per( y Venezuela.

Para orientar sobre el contenido y la forma de realizar estos
estudios, la OPS elabord una guia de estudio. Dicha guia fue discutida
primeramente en una reunién del Comité Inter-Programa del PRSSQ, en
octubre de 1984, en la Sede de la OPS en Wasnington, D.C. Posterior-
mente, en enero de 1985, se llevd a cabo una segunda reunidn en la sede
del Centro Panamericano de Ecologia Humana y Salud (ECO) con el propdsito
de afinar las necesidades de informacidn y para analizar las estrategias,
cronogramas y propuestas necesarios para la estructuracidn del Estudio.
Ademis se prepard la versibén final de la gufa de estudio y se discutieron
los puntos de vista de los participantes nacionales en cuanto a la
ejecucidén del mismo. En dicha reunidn participaron expertos de
Argentina, Brasil, Estados Unidos de América, México y personal de la OPS.
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La forma especifica de llevar a cabo los estudios nacionales fue
entonces discutida con las autoridades nacionales de Argentina, Chile,
Colombia, Cuba, México, Perd y Venezuela., Ademds de la gufa del estudio
se discutid sobre las instituciones y personal necesario para llevar a
cabo el trabajo.

Los estudios evaluativos nacionales se llevarom a cabo durante el
perfodo de julio a octubre de 1985. Para mediados de octubre todos los
pafses, con la excepcidén del Per( sometierom los informes del Estudio a
ECO. A principios de noviembre se celebrd una reunién en ECO, con la
participacién de los coordinadores de los estudios nacionales de cada
pals y personal de la OPS para discutir los estudios y comenzar la
preparacién de un documento conjunto a nivel regional y del programa
reglonal a medio plazo. De esta reunidén resulté el primer borrador del
Estudio Evaluativo y del PRS5Q de medio plazo.

El 23 de enero de 1986 se reunid nuevamente el Comité Inter-
Programa del PRSSQ para analizar y discutir el primer borrador del
Estudio Evaluativo y del PRSSQ de Medio Plazo. Durante la reunidn se
hicieron sugerencias de mejoras a dichos documentos, las cuales fueron
e jecutadas resultando en un segundo borrador de dichos documentos.

Del 20 al 28 de febrero se celebr6 una reunidn con representantes
de Bahamas, Brasil, Canadi, Chile, Estados Unidos de América, México vy
Venezuela con el propdésito de revisar y discutir el segundo borrador.
Basado en las discusiocnes de dicha reunifn se prepard una nueva versibn
revisada del Estudio y del Programa a Medio Plazo. Esta versidn fue
revisada nuevamente por el personal de la OPS y presentada a otra reunlén
del Comité Inter-Programa del PRSSQ el 27 de marzo de 1986. De aquf

surgi6 entonces la versidn que se incluye del Estudio Evaluativo y del
PRSSQ de Medio Plazo.

Los temas especificos anallizados durante el Estudio Evaluativo
segln incluidos en la gufa del estudio elaborada por la OPS fueron los
siguientes:

1.2.1 Sustancias quimicas sugeridas para ser consideradas en estudios
nacionales.

Para este estudio se seleccionaron 79 sustancias quimicas que la
OMS ha determinado como prioritarias debido a sus efectos sobre la salud

y el medio ambiente y a su uso comin a nivel wundial (Apéndice). Al
respecto, los paises participantes en el Estudio podian incluir otras
sustancias de interés nacional. Para cada una de las sustancias se

propuso analizar los sigulentes aspectos:
— Cantidad producida e importada.
- Legislacién (leyes, reglamentos, normas, etc.) sobre usos,

almacenamiento, transporte, exposicién, disposicidén de desechos
y otros aspectos del manejo de las sustancias.
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- Laboratorios para andlisis quimicos disponibles y capaces de dar
apoyo a programas de seguridad quimica.

- Informacién sobre poblacidén expuesta, ocupacional y no
ocupacional.

- Accidentes relacionados con las sustancias quimicas.

1.2.2 Distribucibn de responsabilidades en agencias o sectores
gubernamentales, tales como salud, trabajo, transporte, agricultura,
medio ambiente, etc., sobre 1la seguridad de sustancias quimicas
incluyendo la disponibilidad de recursos humanos y financieros.

1.2.3 Andlisis de las actividades relacionadas con preparacidén de 1los
recursos humanos en disciplinas relevantes para el control de sustancias
quimicas, asf como informacidén de programas, cursos universitarios,
eventos especificos de entrenamiento y capacitacidén al respecto.

1.2.4 Acceso a informacidén relacionada con 1la seguridad quimica
incluyendo el determinar si las principales agencias gubernamentales e
institucionales de ensefilanza superior reciben y conocen las principales
publicaciones sobre el tema, especialmente las internacionales, tales
como las preparadas por el PISSQ/OMS/PNUMA/OIT y OPS/ECO.

1.2,5 La participacién de la comunidad en el desarrollo y la ejecucibn
de actividades y programas sobre el tema.

Como se mencionbé anteriormente, los estudios nacionales que
contribuyeron al Estudio Evaluativo de las Américas se llevaron a cabo en
siete paises de 1la Regidn: Argentina, Brasil, Colombia, Cuba, Chile,
México y Venezuela. Estos estudios fueron complementados con informacidn
y experiencia que sobre estos temas dispone la OPS y otras agencias
internacionales de la Regidn tanto para estos paises como para los otros
paises de la Regifn.

Las actividades de coordinacibn desempefiadas por las instituciones
que actuaron como responsables de 1la conduccidn de los estudios
nacionales fueron definitivas para obtener 1los datos necesarios,
generalmente dispersos en diversas agencias tanto oficiales como privadas.

2. Resultados del Estudio Evaluativo

A continuacién se presenta un resumen de los aspectos més
relevantes del Estudio., En este informe a menudo se hacen apreciaciones
cualitativas sobre aspectos que seria deseable presentar cuantitativa-
mente. La cuantificacién es muy diffcil y en estos momentos rebasa los
propdsitos del Estudio.
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2.1 Problemas de salud pGblica asociados a la exposicibn a sustancias
quimicas

La escasa informacifn obtenida respecto a los aspectos
epidemioldyicus relacionados con la exposlcién a sustancias quimicas fue
heterogéned y no comparable entre sf. Existe una muy seria carencia de
informaci6n epidemiolbgica representativa y de calidad asf como
ignorancia acerca de los efectos de la exposicifn a sustancias quimicas
sobre la salud de las poblaciones humanas en la Regidén, Lo dicho
adquiere caracterfisticas dramdticas en el caso de las exposiciones
derivadas de la contaminacidn del medio ambiente y es también vialido para
la exposicién en el Aambito ocupacional. La dificultad para recolectar
esta Informacidn se debe entre otros motivos a: existe uma gran
dispersién de 1los datos localizados en registros que poseen diversas
instituciones y  sectores; discontinuidad en dichos registros vy
limitaciones en el acceso a ellos, o simplemente carencia de datos., Por
otra parte, la calidad de la informacién que pudo obtenerse es dudosa en
algunos casos y puede carecer de la representatividad que fuera deseable.

A pesuar de las limitaciones seflaladas pueden ser sospechados una
serie de problemas de salud asociados a la exposicibm a sustancias
quimicas a través de las concentraciones de las mismas encontradas ean el
wedio ambiente y en el ambiente ocupacionmal. La propia existencia en los
diversos paises de determinados tipos de industrias, procesos de
generacldédn de energfa, de medios de transporte, centros mineros e
industriales y la actividad agricola dan una indicacibén de la cxistencia
de esos problemas de salud.

Los datos que se obtuvieron, son resultados de difercntes
aproximaciones al problema y no permiten cuantificar ni estimar 1la
poblacién ocupacionalmente expuesta por sustancias qufimicas especificas.
Los estudios hechos por los diferentes pafises, permiten distinguir
solamente grupos expuestos para un nlmero muy reducido de sustancias en
las cuales se reallzan programas especificos para Areas geogridficas muy
restringidas dentro de un pafis. Otra metodologfa permitirfa estimar, en
forma indirecta, el nlmerc de expuestos a grupos de sustanclas, por
ejemplo disolventes, basada en 1la distribucibn de 1la poblacibn
trabajadora segn los distintos sectores laborales.

A pesar de las limitaciones mencionadas es vilido inferir que
existe un nGmero importante de individuos ocupacionalmente expuestos a
sustancias quimicas en la Regién.

Algunos ejemplos identificados de exposicibén ocupacional a
sustancias quimicas en la Regibén son los siguicates: Cuba informé de
aproximadamente 5.000, 14,000 y 17.500 individuos axpuestos
ocupacionalmente en todo el pafs a mercurio, plomo y plaguicidas
organofosforados, respectivamente. Venezuela informé, solo para el
Distrito Federal de Caracas de aproximadamente 1.000, 1.500 y 14,000
individuos expuestos ocupaclonalmente a plaguicidas organofosforados,
wercurio y plomo, respectivamente. Estos y otros estimados de exposicidn
ocupacional en Venezuela se muestran en el Cuadro 1.
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Cuadro 1

ESTIMADOS DE EXPOSICION OCUPACIONAL A
DIFERENTES SUSTANCIAS EN VENEZUELA

No. de trabajadores

expuestos Porcentaje

Cemento, cal, solventes,
detergentes, sustancias
quimicas y otros agentes 25,014 30,25
Plomo 13.760 16,64
Mercurio 1.414 1,71
Cromo 910 1,10
Solventes industriales 7.072 8,45
Gases y vapores (cloro) 1.133 1,37
Insecticidas fosforados 959 1,16
Acidos y &lcalis c8usticos 108 0,13
Mon6xido de carbomno 396 0,48
Arsénico 25 0,03
Otros 31.900 38,68

Total 82.690 100,00

Fuente:; Informe del Estudio Evaluativo de Venezuela.
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En lo que se refiere a las exposiciones que se derivan de la
contaminactén por sustancias qufwicas del medio ambiente, exposicidén no
ocupacional, la informacién es practicamente nula o muy general respecto

a poblaciones expuestas. Casi todos 1los pafses seflalaron a las
poblaciones urbanas como expuestas en grado variable a sustancias
qufmicas, contaminantes atmosféricos. Sin embargo, es posible sefialar

algunas poblaciones sobre las cuales se conoce informacién especifica.
Una sltuacibén de interés excepcional lo constituye el conocimiento e
identificacién de poblaciones expuestas a contaminacién natural,
especifica, como serfia el caso del arsénico en aguas de cousumo Yy
alimentos en Argentina, Chile y México. En Chile existe una poblacién
general wmuy bien delimitada de aproximadamente 380.000 habitantes que

esti expuesta poteanclalmente a la contaminacidén natural del agua con
arsénico.

También hay casos especificos de exposicién debido a la contamina-
cidén ambiental causada por el hombre que han sido analizados en detalle.
EL Gran Buenos Aires, con una poblacidén de casi LO millones de personas
ticne sectores extensos que dependen de fuentes subterrineas de iguas,
las cuales tienen altos contenidos de nitratos, representando entonces un
alto riesgo a la salud de infantes.

En la ciudad de Santo Amaro, Estado de Bahfa, Brasil, se ha
estudiado y reportado los efectos sobre el medio ambiente y los riesgos
sobre la salud, producidos por emisiones y descargas de plomo y cadmio
provenientes de una fundicidén primaria de plomo. Recientemente se han
pubilcado los resultados de un estudio diseflado para detectar
envenenamiento por plomo en los nifios de esa &drea, mediante la medicién
de protoporfira de =zinc y plomo en la sangre de los nifios, Los
resultados del estudioc demostraron la existencia de un serio problema de
salud por envenenamiento causado por plomo.

En 1985 se publicaron los resultados de un estudio evaluativo de
la exposicidén humana a4 plomo en varios paises, incluyendo a México,
llevado a «cabo por la OMS en colaboracidn con otras agencias
internacionales y nacionales. En el estudio se midieron concentraciones
de plomo en la sangre y las feces de cerca de 200 maestros en cada ciudad
asi como las concentraciones en el aire. Para la ciudad de México los
tres tipos de concentraciones se consideran altas. En Venezuela las
autoridades nacionales estidn comenzando un estudio similar en el cual se

medirdn las concentraciones de plomo en el aire y en la sangre de seres
humanos en la ciudad de Caracas.

Ademds, el uso diversificado y extenso de plaguicidas en
actividades agrfcolas, en campaflas sanitarias inapropiadas y el wuso
domé@stico estd8 significando diversos grados de exposicibén de grupos
importantes de la poblacibn general.




2.1.1 Morbilidad y mortalidad

No existen registros sistematizados de morbilidad y de mortalidad
asociadas con exposicién a sustancias quimicas. Se destacd ya la
dificultad para determinar los denominadores de las que serfan tasas de
morbilidad y mortalidad. En cuanto a los numeradores, caben las mismas
observaciones y ademds contribuyen 1la falta de diagnéstico y la
clasificacién de causas de muerte actualmente en vigencia, que no
permiten identificar claramente el agente etiolégico ni las
circunstancias en que se dio su contacto con el individuo.

Es importante anotar que, salvo raras excepciones, no existen en
la Regidn programas de evaluacidén de calidad ambiental o bioldgica que,
ademds de sus propdsitos preventivos, posibiliten cuantificar la
morbilidad y la mortalidad asociadas con exposicidn a sustancias quimicas.

Se dispone en algunos paises de datos de morbilidad, provenientes
de registros de consultas en medicina ocupacional, en los cuales se
aprecia que aproximadamente la mitad de los diagnésticos estén
relacionados con tres grandes categorias: dermatosis, intoxicacién por
plomo y neumopatias, incluyendo asma ocupacional y neumoconiosis. Los
Cuadros 2 y 3 muestran, como ejemplos, la informacidn al respecto
obtenida para México y Venezuela respectivamente. Existen también cifras
de consultas hospitalarias por intoxicacibén aguda que indican una alta
frecuencia entre la poblacidén general.

Con respecto a la mortalidad aunque no es posible con datos
disponibles describir exactamente el panorama, existen algunos datos que
podrian dar una idea de la mortalidad causada por exposicidn a sustancias
quimicas.

En primer lugar, Cuba seflala 24 mnuertes, en 1984, debidas a
accidentes causados por sustancias quimicas. México mnotifica 43.435
casos causados por agentes quimicos en 1982, que provocaron 1.000
muertes. Venezuela registrd un promedio de 406 casos anuales de
intoxicaciones por plaguicidas para el periodo 1974-1982, cifra que subid
a 812 casos anuales para el perfodo 1983-1984; la letalidad global para
el perfodo 1974-1984 fue de 9,1%. Colombia registrdé en 1973 y en 1977
respectivamente la cantidad de 804 y 608 muertes causadas por
intoxicacidén con sustancias quimicas. El1 Cuadro 4 muestra la incidencia
de 1intoxicaciones por plaguicidas en Costa Rica y Venezuela en los
Gltimos afios.

Los accidentes fatales relacionados con la contaminacidén de
alimentos por plaguicidas ocurren con sorprendente frecuencia en 1la
Regidn. Hace algunos afilos en Costa Rica un camidn transportaba un
cargamento de harina con recipientes de parathion y aparentemente uno de
los recipientes se derrambé, contaminando varios sacos de harina. En
Costa Rica esta situacibén produjo la muerte de siete personas que
ingirieron la harina y otras 36 personas resultaron gravemente enfermas.
Parte del miswo cargamento de harina llegd a Panamd produciendo la muerte
de 25 personas.
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En Jamaica, en enero de 1975 se recibid un cargamento de harina
que estaba contaminado con parathion antes de descargarse en el puerto.
Dicha harina fue distribuida en tres poblaciones diferentes, Dalvey, Bull
Bay y Yallahs, donde se produjeron un total de 72 casos de intoxicaciones
con 17 casos fatales, En Chiquinquird, Boyaci, Colombia, en 1967 se
produjo un caso similar de contaminacidén de harina de trigo por
parathion, en el que se produjeron mds de 100 casos de intoxicaciones con
30 defunciones. En la Argentina se informbé de la muerte de tres nifios en
un accldente de contaminacidén de leche en polvo por parathion.

En segundo lugar, existen estudlos e iInformacién de los paises
latinoamericanos, particularmente durante las @ltimas dos décadas,
referente a la presencia de sustancias qufmicas téxicas en el organismo
de las poblaciones humanas, Muestras de cabellos, ufias, sangre, orina,
tejido adiposo y leche materna han demostrado niveles altos de
plaguicidas, metales pesados y otras sustancias, frecuentemente por
encima de los niveles midximos recomendados por la OMS y otros organismos.

Un estudio colaborativo realizado por la OMS y el Programa de las
Naciones Unidas para el Medio Ambiente (PNUMA) recientemente en China,
India, México, BElgica, Alemanla Federal, 1Israel, Japdn, Suiza,
Yugoslavia y Estados Unidos de América, demostrd que los niveles medios
de plaguicidas organoclorados en leche materna fueron sistemiticamente
mucho mids altos en los tres primeros paises que en el resto.

Es 1Importante anotar que, en la mayoria de los pafses de 1la
Regibén, el perfil de mortalidad ha sufrido en los Gltimos afios una
modificacidn sustancial, La mortalidd que se debfa en é&poca anterior
fundamentalmente a las enfermedades transmisibles, se relaciona cada vez
mis con base en las llamadas patologias crénicas. Por otra parte, la
exposicién a sustancias qufmicas se asocia cada vez mds con la incidencia
de las enfermedades crdnicas; un buen ejemplo lo constituyen ciertos
tipos de céncer y algunas malformaclones congénitas.

En resumen, aunque no se disponga de cifras adecuadas de
morbilidad y mortalidad asociadas con exposicidén a sustancias quimicas,
es posible afirmar que las intoxicaciones agudas y las enfermedades que
aparecen como efecto a largo plazo de 1la exposicién a sustancias
qufimicas, constituyen un problema importante y creciente en la Regién.

2.1.2 Accidentes con sustancias quimicas

Se entiende aqui por accidente un suceso eventual que altera el

orden regular de las cosas y del cual resulta un daffo para las personas o
los objetos.

Cabe seflalar tres aspectos importantes que influyen notoriamente
en la calidad del diagnéstico de los accidentes. Primero, no existe
consenso respecto de lo que los diversos paises consideran en sus
registros como "accidentes relacionados con sustancias quimicas” ya que
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Cuadro 2

EL INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

1978-1982
1978 1979 1980 1981 1982
Enfermedades de Traba jo
No. X No. 4 No. % No. % No. %

Dermatosis 589 28,7 601 30,3 580 26,4 723 29,1 511 29,3
Neumoconiosis por sf{lice o
silicatos 582 28,4 599 30,2 750 34,2 614 24,7 236 13,5
Efectos t6xicos del plomo 185 9,0 205 10,3 231 10,5 229 9,2 253 14,5
Efectos tdxicos de sustancias
aromidticas, corrosivas, icidos
dlcalis ciusticos 85 4,1 63 3,2 82 3,7 248 10,0 159 9,1
Insuficiencia respiratoria
(rinofaringitis, asma, bron-
quitis, laringitis, etc.) 55 2,7 51 2,6 68 3,1 273 11,0 190 10,9
Silicotuberculosos 26 1,3 15 0,8 8 0,4 6 0,2 2 0,1
Otras enfermedades no rela-
cionadas con sustancias
quimicas 525 25,8 448 22,6 476 21,7 392 15,8 368 22,6

Fuente: Informe de Estudio Evaluativo de México.
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Cuadro 3

ACTUALIZACION DE ENFERMEDADES PROFESIONALES
JUNIO 1980-JUNIO 1985
AREA METROPOLITANA

VENEZUELA
NGmero de
Diagnéstico casos 7%

Hipoacusias 1.216 39,03
Dermatosis: Dermatitls por cemento, solventes,
detergentes, grasas y aceiltes, sustancias quf-
micas, cal, goma, ¥y otros agentes especificos;
dermatitis inespecifica, neurodermatitis, acné
profesional, leucodermia, xerodermia, hiper-
queratosis, radiodermatitis, foliculitis,
onicolisis 938 30,11
Efectos tdxicos del plomo 484 15,53
Trastornos del aparato respiratorio 152 4,87
Efectos tbéxicos de los solventes industriales 109 3,49
Efectos t6xicos del mercurio 52 1,66
Efectos tdxicos de insecticidas fosforados 34 1,09
Efectos tbxicos del cromo 32 1,02
Conjuntivitis actinica irritativa 32 1,02
Neurosis ocupacionales 17 0,54
Efectos tdxicos del mondéxidio de carbono 14 0,41
Enfermedades por R.X. 13 0,41
Efectos t6xicos de gases y vapores (cloro) 8 0,25
Efectos tbéxicos de sustancias corrosivas 4 0,12
Meningoencefalitis viral 1 0,03
Efectos tbxicos del arsénico 1 0,03
Otros 8 0,25
Total paclentes atendidos hasta junio 24,367
Total enfermedades profesionales

comprobadas 3.115
Promedio consulta/paciente 6
Porcentaje enfermedades profesionales 12,78

Fuente: Informe del Estudio Evaluativo de Venezuela,
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Cuadro 4

INTOXICACIONES POR PLAGUICIDAS EN
COSTA RICA Y VENEZUELA

Ao Costa Rica Venezuela
1978 307 361 (26)%
1979 423 408 (43)
1980 593 438 (39)
1981 491 458 (60)
1982 613 387 (70)
1983 790 669 (60)
1984 955 (73)

*Cantidad en paréntesis denota defunciones no informadas
para Costa Rica.

Fuentes: Informe del Estudio Evaluativo de Venezuela; OPS,
Memorias, Simposio sobre Emergencias Producidas por
Agentes Quimicos, 23-27 julio 1984, Metepec, Estado de
México, México.
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dentro de este concepto se incluyen desde los casos individuales de
intoxicacidn, pasando por los accidentes laborales, hasta los accidentes
con caracteres catastr6ficos. Segundo, se aprecia disparidad acerca de
cébmo los paises perciben y registran la incidencia de los accidentes;
algunos tienen un procedimiento sistemitico de rocopilacidén de los
hechos, en cambio otros, aparentemente toman conocimiento de ellos solo
en forma anecdbética. Tercero, la informacién en los paises deja entrever
que hay en general un importante desconocimiento y subregistro por parte
del sector salud acerca de este tipo de eventos.

No obstante lo anterior, existe inforwacifén como para decidir que
este e¢s un problema de magnitud Importante.

Venezuela seflala seis episodios de mortandad de peces entre 1982 y
L1984, sin informar si se afectaron comunidades humanas ni el tipo de
sustancla quimica comprometida. Otros paises como Santa Lucfia y Brasil
han informado episodios de mortandad de peces.

Colombia informa de tres episodios de intoxicacidn entre 1967 y
1985, causados por plaguicidas, con 121 casos y 32 defunciones.

ElL Estado de Sao Paulo en Brasil, registré entre 1978 y 1985 un
total de Y90 episodios, el 72% de los cuaies fueron causados por petréleo
y sus derivados. Méxlco, entre 1984 y octubre de 1985, registré 34
episodios, siendo los plaguicidas y los metales los principales
responsables. Velnticinco de esos episodios causaron 2.321 casos de los
cuales 271 fueron fatales, letalidad de 12%.

En Freeport, Bahamas se han detectado episodios de contaminacién
de alre causados por emlsiones de gas Mercaptano proveniente de una
industria farmacéutica, causando problemas de salud, nduseas y dolores de
cabeza, en los nifios de una escuela cercana. Estos incidentes aislados

ge determind ocurren cuando hay mal funcionamiento del equipo de control
de contaminacién del aire.

En relacidén a los accidentes causados por sustancias quimicas nuy
pocas veces se analizan los efectos negativos sobre el medio ambiente y
la ecologfa a corto y largo plazo. El 31 de mayo de 1983 hubo, en 1la
cludad de Porto Feliz, Brasil, una descarga de aproximadamente 400 metros
cibicos de disolventes orgédnicos. Un proyecto de investigacidn tratara
durante 1986-1987 de determinar el avance actual de la contaminacién de
las apguas subterrineas causada por el derrame.

Con raras excepciones, en la Regib6n no se aplican sistemiticamente
Lus metodologias para evaluar riesgos de accidentes. Como resultado los
planes de control preventivo y correctivo son 1nadecuados o inexistentes,

de tai manera que, al presentarse los accidentes, sus consecuencias son
graves.
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2.2 Capacidad de los paises para enfrentar los problemas en el 4rea de
la seguridad de las sustancias quimicas

2.2.1 Sustancias de interés para el Programa

Hubo concenso en el sentido de que la lista de las sustancias
quimicas sobre las que se realizd el Estudio Evaluativo, comprende la
mayoria de las que interesan dentro del problema ambiental u ocupacional
de la Regibén. Sin embargo, algunos paises identificaron otras sustancias
quimicas, de interés, incluyendo: dcido fluorhidrico y fluoruros,
benceno, xileno, dioxinas, piclordn y 1los plaguicidas derivados del
arsénico.

La informacién obtenida durante el Estudio provino de fuentes
diferentes entre las que cabe mencionar la industria privada, entidades
encargadas del comercio exterior, instituciones de estadisticas
econbmicas y otros organismos. En todos los pafses existe una gran
dispersifén de la informacién sobre produccidn, importacién y exportacidn
de las sustancias quimicas, la cual es mantenida en forma fraccionada por
una diversidad de instituciones. Existe una mejor disponibilidad de
informacidn referente a la importacidén y exportacidnm, en comparacidn con
la existente sobre produccifén y manipulacidén que es deficiente y dificil

de conseguir, En el Brasil, sin embargo, se encontrd informacidn
detallada, tanto sobre 1la produccidén como sobre la exportacién e
importacidén de sustancias quimicas. Existen estadisticas de 1la

importacién anual a nivel nacional de 56 productos o sustancias
quimicas, En términos de la produccidén nacional el Cuadro 5 muestra que
se tiene informacidén de la capacidad de produccidén para cerca de 170
productos quimicos especificos dentro de siete categorfas diferentes.
Ademds de la capacidad de produccibén anual de estos productos se tiene
estadistica sobre 1la cantidad que se exporta y la que se usa a nivel
nacional.

Pero en otros paises no existen datos desagregados que permitan
descriminar en forma clara a las diversas sustancias como materias
primas, o0 como productos finales o intermedios. Por esta razdém no se
pudo realizar un andlisis de los vollimenes de importacibén, produccidn y
exportacidén de las diversas sustancias.

De excepcional interés es en todos los paises las cantidades de
plaguicidas importados y/o producidos. El Cuadro 6 muestra las
estadisticas correspondientes para Chile, Colombia y Venezuela, tomadas
como ejemplo. Puede notarse la gran variedad y cantidad de plaguicidas
envueltos. El DDT, que ha sido prohibido en varios paises desarrollados,
todavia se usa y se produce en algunos paises de la Regiémn.

2.2.2 1Instituciones y Programas

El Cuadro 7 resume la informacidén relacionada con las
instituciones y/o sectores que tienen programas relacionados con la
seguridad de sustancias quimicas en los siete paises en los que se
llevaron a cabo estudios nacionales especificos.
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2.2.2.1 La atencidén al ambiente de trabajo en la mayorfa de los paises
es una responsablilidad compartida, por los sectores salud, trabajo,
seguridad socilal, agricultura y wmineria, Las grandes empresas sean
privadas o estatales juegan también en algunas ocasiones un papel
importante. De los sectores mencionados, salud, trabajo y agricultura,
son los que se destacan por su mayor responsabilidad y cobertura, pero se
observa que su accibén es limitada.

La atencidén a la salud del trabajador es responsabilidad de 1los
sectores de trabajo, salud y seguridad social, destacindose por su
importancia los dos Gltimos y con participacién de las grandes empresas.
Es importante mencionar que el enfoque predominante en este aspecto se
orienta hacia la medicina curativa. En lo que se relaciona con los
problemas de salud derivados de la exposicidn a sustancias quimicas, la
atencibn es deficiente, incluso en sus aspectos curativos,

2.2.2.2 Programas dirigidos a poblacién expuesta a contaminantes del
ambiente general

La responsabilidad del control de la contaminacién quimica de los
alimentos normalmente recae en los sectores de agricultura y salud., La
accifn e interé&s del sector agricultura se ejerce con é&nfasis sobre los
productos de exportacifn., El sector salud se ocupa, preferentemente, de
garantizar la calidad de los productos procesados en forma industrial; no

obstante, el é&nfasis estd8 en el aspecto microbiolégico mis que en el
quimicotoxicolbgico.

Con referencia al control de la calidad del agua, es necesario
distinguir entre aguas de consumo p@blico y aquellas de los cuerpos
superficiales y subterrlneas. En el primer caso, el control lo ejercen
las empresas de suministro con una reglamentacién y vigilancia relativa
por parte del sector salud. En el segundo caso, la responsabilidad suele
ser compartida, destac&ndose la participacidén del sector ambilental con un
aporte menor de los sectores salud y agricultura. En los casos en que no

existe un sector amblental independiente, 1los sectores salud vy
agricultura predominan.

El control de la calidad del aire es atendido, en la mayorfa de
los pafses, por las municipalidades y por el sector salud, y en otros,
cuando el mismo existe, por el sector del ambiente.

En todos los paises la gestifn en relacidn con los problemas que
representan las sustancias quimlicas es responsabilidad compartida por
mGltiples sectores y organismos, detectdndose graves faltas de
coordinacibfn, asf como superposiciones de funclones entre los mismos. La
gestién es limitada, entre otras razones, porque los aspectos de
seguridad de las sustancias quimicas se insertan deatro de programas més
generales y porque el nivel de la aplicacibn y control es deficiente.
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Cuadro 5

RESUMEN DE LA CAPACIDAD INSTALADA DE PRODUCCION
DE SUSTANCIAS QUIMICAS EN BRASIL

Grupo de productos Produccidn
n productos¥® (ton. /afio)

Productos inorgénicos
97 productos 7,5 millones

Organicos basicos
11 productos 3,6 millones

Intermediarios para detergentes y
tenso-activos
7 productos 296.000

Intermediarios para fertilizantes
9 productos 5,35 millones

Intermediarios para plasticos
9 productos 1,12 millones

Defensivos agricolas
16 productos 86.700

Plastificantes y sus intermediarios
14 productos 373.000

*n productos indica nimero de productos para los que se tiene
informacidn individual de capacidad de produccién instalada.

Fuente: Informe del Estudio Evaluativo del Brasil.
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Cuadro 6

PRODUCCION E IMPORTACION ANUAL DE PLAGUICIDAS EN

CHILE, COLOMBIA Y VENEZUELA

Chile Colombia Venezuela
Sustancias Importacién Produccidn Importacién Importacién
2,4~D - 5,989.456% 199,960 959,570
2-4-5. T - - -— 100.000
Herbicidae derivados de la
anilida y acetamilida 4 ,893% -— — -
Alaclor - - - 180.000
Metalaclor - -- - 20.000
Butaclor - - - 120.000
Organofosforados 851.647 4.710,770% 2,831,745 --
Clorfenvinfos - - - 60,000
Diclorvos 7.957 37.703% 57.676 169,480
Dicrotofos - - - 100.000
Dimetoato - - - 15.000
Dlfolatan - - - 90.000
Fenitrotion 30.063 - - 66.600
Fenthion - - - 62,500
Malation - - - 200,000
Metildemeton - - - 955,000
Metil paration — - - 358,000
Etil paration - bt - 70,000
Metam{dofos - e - 470,000
Trlclorfon 3.572 209,155 70.000 208,000
Aldrin y dieldrin 180.282 3.648.729 163.800 220.000
DpDT 19.830 272,598%* 41,000 351.769
Ditiocarbamatos 221.765 12,258,579 55.000 -
Zineb - - - 434,000
Bentiocarb - - - 400,000
Carbamatos 40,560 - - -
Baygon - - - 108.000
Carbaril - 1,769,033 559.128 180.000
Methomil (Nudrin) - - - 496.000
Carbofuran (Furradan) - - - 50.000
Temix - - - 663,600
Captan - - - 143.000
Piretroides - 1.061,284% 78.358 -
Aletrina - - - 6.700
Cipermetrina -— - - 4.000
Metrina - - - 50,000
Permetrina - - - 52,000
Dimetametrina - - - 60,000
Phostoxin (fosfina) - - - 42,500
Atraclna - - - 826.000
Benomil - - - 50.000
Clordano - 45.042 27.338 -
Canfeno clorado - 270,357* 225.000 -
Endrin 7.540 181.,803% 40.775 -
Endosulfan 10.473 82,.239* 20,050 -
Heptacloro 114.2206 510.727 33.385 d
Hexaclorociclohexano 22.984 89,666 9,000 -
Clorotalonil 263% 54,986% 33.000 -
Quintozen - 19,108 13.000 -
Tetradifon 107.717% 31.606* 1.000 -
Clordimeforam - 177.990 245,000 -
Acido 2,2 diclorofoxiacético 113,726 - - -
Paraquat diquat 43.580 1.362.311* 629.740 -
Piritroides 19,939% -~ - -
Propanil - 3.122.601%* 32,500 —
Hexaclorobenceno 8.047%* - — -

Nota: Produccifn dada en kg., excepto cuando ™ es litros.

Fuentes: Informes de los Estudios Evaluativos de Chile, Colombla y Venezuela
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Cuadro 7

SECTORES GUBERNAMENTALES Y NO GUBERNAMENTALES CON RESPONSABILIDADES

ASOCIADAS CON LAS SUSTANCIAS QUIMICAS

Organismos ARG BRA CHI COL CUB MEX VEN

Atencidén al ambiente Salud X X X X X X X

de trabajo Traba jo X X X X X X X
Seguridad Social X X X X
Agricultura X X X X X X
Minerfa X X X
Empresas X X X X X X X
Otros X X X X X

Atencidn a la salud Salud X X X X X X X

del trabajador Trabajo X X X X
Seguridad Social X X X X X X
Empresas X x X X X X X
Otros X X X X

Control contamina- Salud X X x X X X X

cién de alimentos Agricultura X X b4 b4 X X x
Empresas p:4 b4 X X X X X
Otros X b4 X b4 X

Control contamina- Salud b 4 X X X X X X

cibén de aguas Ambiente X X X X
Agricultura X X X
Empresas X X X X X X
Obras Sanitarias X X X X X X X
Otros b4 x X X

Control contamina- Salud X X X X X X

cidn del aire Ambiente X b4 X X
Empresas X X X X X X X
Otros X X X X

Planes de emergencia

para atender acciden- NO NO NO NO S1 NO NO

tes relacionados con
sustancias quimicas
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2.2.3 Disponibilidad de recursos humanos

El manejo integral de los problemas relacionados con las
sustancias qufmicas requlere 1la participacién en forma coordinada de
profesionales y  té&cnicos o auxiliares provenientes de  muchas
disciplinas. Se concluye del Estudio que en la Regidén no se conoce el
nimero ni la calidad de los recursos humanos dedicado a este problema, ni
tampoco los requerimientos del personal que serfa necesario para abordar
los problemas pertinentes.

Las necesidades de formacifn de personal técnico y profesional
difieren de un pafs a otro. Los estudios universitarios involucrados en
el tema de las sustancias quimicas, parecen concentrarse alrededor de
ingenlerfa, especialmente qufmica y sanitaria, farmacia, quimica y
biologfa. Las necesidades de formacidén no estin totalmente cubiertas y
los diversos planes de estudioc involucrados parecen seguir manteniendo un
enfoque tradicional, no atendiendo los problemas reales de cada pais.
Dentro de los planes de estudic tradicionales se pueden encontrar las
bases para capaclitar personal en programas relacionados con las
sustanclas quimicas. Se evidencilia la necesidad de incluir toxicologfa en
programas de estudio vrelacionados. La insuficiencia de personal
debidamente capacitado hacia los problemas ambientales y de salud para la
docencia y la investigacién ha limitado el alcance de los programas y de
la calidad en la formacibn de personal especializado, Los cursos cortos
que se ofrecen en los distintos pafses responden a necesidades muy
diversas en los diferentes sectores, son en general esporiadicos, poco
sistemiticos y no llegan a integrar programas de actualizacién.

Un problema que fue observado por todos los paises se refiere a la
gran frecuencia con que se encomienda a personal no capacitado la
e jecucibn, dentro de programas, de funciones que requieren de especifica
solvencia técnica, vresultando en wuna reducida eficiencia de los
programas. La limitacifn de recursos financieros hace imposible a veces
aprovechar recursos humanos blen preparados y ya disponibles,

2.2.4 Laboratorios

En general se constatd que en todos los pafses existen
laboratorios para andlisis qufimicos y toxicoldgicos no siempre
adecuadamente equipados y nl con personal profesional adecuado. Las
actividades realizadas por estos laboratorios generalmente se realizan en
forma aislada, respondiendo a intereses 1Institucionales y sin una
coordinacién de actividades que se apoye en un programa a nivel nacional
o regional, Lo mencionado tiene como consecuencia la deficiente atencibn

a los problemas y una mala wutilizacién de 1los recursos humanos y
materiales,
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Venezuela dispone de seis importantes laboratorios de carécter
nacional; en conjunto representan una reducida capacidad de andlisis.
Por otro lado, el Estado de San Pablo, Brasil, tiene cuatro laboratorios
importantes con adecuada capacidad para identificar un alto ndmero de
sustancias.

Respecto de los laboratorios existentes, se notaron problemas de
funcionamiento relacionados con dificultades para el mantenimiento de un
adecuado suministro de insumos, especialmente reactivos de alta calidad.

Existen problemas relacionados con 1la calidad de los datos
analiticos producidos por los laboratorios y se destacd la necesidad de
desarrollar programas de intercalibracidn y de control de calidad.

Durante 1983 se llevé a cabo uma evaluacién de la capacidad de
andlisis quimicos de trazas de metales en agua, en la que participaron 44
laboratorios de la Regién que participan del Proyecto GEMS/AGUA (Sistema
Mundial de Monitoreo del Ambiente/Agua), operado por la OPS/OMS. De las
383 medidas hechas por los laboratorios, 222 o el 6l1%Z cayeron fuera de
los limites aceptables de confiabilidad.

Es notoria la deficiencia en la capacidad analitica en el drea de
la toxicologia donde se evidencia desinterés y falta de recursos en la
programacidén de andlisis toxicoldgicos, cuyos resultados son usados en el
drea clinica como en la de vigilancia epidemioldgica. Cabe mencionar la
escasa utilizacién de técnicas analiticas simples para evaluar los
efectos nocivos sobre la salud causados por las sustancias quimicas.

Entre los laboratorios existentes hay una mayor disponibilidad de
los que se dedican al anilisis de la calidad del agua, de la calidad de
alimentos y de liquidos residuales. Los que se dedican al anilisis que
permiten evaluar la calidad del aire y de los ambientes de trabajo son
escasos.

2.2.5 Legislacién

En la mayoria de los paises no existe una legislacidén especifica
relacionada con todas 1las sustancias consideradas en este estudio,
considerindose algunas de ellas en normas relacionadas con el medio
ambiente 0 con el ambiente ocupacional.

La mayoria de los paises cuentan con disposiciones referentes a
limites permitidos en el ambiente laboral y en general son adoptadas de
legislaciones extranjeras y adaptadas al pais. Referente al medio
ambiente, la legislacidén sobre calidad del agua y efluentes 1l1liquidos
tiende a predominar sobre la de calidad del aire y efluentes gaseosos.
Hay una ausencia casi total de legislacidén relacionmada con residuos
quimicos peligrosos, sean estos sflidos, liquidos o gaseosos.
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Fue evidente ademds la falta de legislacién o su actualizacién
sobre clasificacibn, envase, etiquetado y normas de Iimportacién,
fabricacién, transporte y comercializacibn.

Cuando la legislacidn existente es adecuada para hacer frente a
problemas particulares, esta no es en general de gran utilidad para el
control, por motivos tales como la falta de reglamentos y normas y la
escasez de recursos humanos y financleros para ejercer control efectivo.

2.2.6 Acceso a informacidn técnica

Durante este Estudio se evidenciaron algunos problemas
relacionados con el acceso de 1los profesionales a informacién técunica
actualizada. Esta limitacién en la mayoria de los pafises se debe al
desconocimiento de las fuentes de informacién existente, a la falta de

recursos financieros para la adquisicién de la misma y al limitado acceso
a bancos de datos.

La informacibén con que se cuenta provieme en su mayoria de paises
de habla inglesa. ©Este hecho representa una barrera en los paises de

habla hispana, por lo que se destac6 la necesidad de contar con una
bibliografia en idioma espafiol.

La informacién de que se dispone en los pafses estd dispersa en
diferentes instituciones, lo que limita el aprovechamiento de las mismas.

Como notables excepciones, la mayorfia de los paises no cuenta con
sistemas nacionales de informacién en las ciencias del ambiente y la
salud. Aunque en la mayoria de los paises se cuenta con centros para
tratamiento de intoxlicados, estos no tienen acceso a la informacibn sobre
el espectro total de las sustancias que pueden causar intoxicaciones,

Como un problema colateral a la falta de coordinacién, existe
desconocimiento de 1los resultados de investigaciones y estudios
realizados a nivel nacional y regilonal.

La mayoria de los pafises contestaron que desconocfan gran parte de
la bibliograffia basica recogida en la "Lista de Fuentes de Informacibn
sobre Sustancias Té6xicas y Riesgos Asociados" preparada por ECO, y en los
casos en que la conocian no contaban con ella.

3. Conclusiones y recomendaciones

3.1 Conc lusiones

A continuacidén se detallan las conclusiones derivadas del Estudio
Evaluativo.
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Se reconoce que el dafio a la salud de la poblacidn, el dafio
ecoldgico y las consecuencias sociales y econdmicas sobre el
desarrollo que se han estado produciendo en las dltimas décadas
en la Regién como resultado del uso inadecuado de sustancias
quimicas, es una situacibén grave que compromete tanto el
desarrollo de los paises en general, como a la salud piblica en
especial.

La situacidén diagnosticada tanto a nivel nacional como regional
es muy heterogénea, esti en evaluacidén progresiva y proporciona
un panorama desfavorable sobre el estado del tema.

Existe un conocimiento incompleto respecto de la magnitud ¥
naturaleza de 1los efectos sobre el ambiente y la salud
relacionados con el uso, fabricacién y manejo de sustancias
quimicas.

La situacién de los paises en desarrollo hace pensar que una
parte importante de las enfermedades y las muertes esta
relacionada con las sustancias quimicas,

La limitada voluntad politica es el factor primario que impide
implementar programas nacionales efectivos.

En la mayoria de los paises faltan politicas claras que
permitan armonizar las actividades de los diversos sectores, y
el compromiso de sectores tales como planificacidén, fomento y
desarrollo que son los que estarian en mejor posibilidad para
manejar los aspectos preventivos.

En algunos paises, la capacidad de enfrentar este tipo de
problemas ha disminuido frente al crecimiento desproporcionado
de los mismos, tras haberse efectuado en ellos modificaciones
administrativas y estructurales a nivel mnacional dque han
disminuido la categoria de las dependencias técnicas encargadas
de salud ambiental y han reducido los recursos humanos que se
desempeiian en esta Aarea.

En algunos paises los organismos del sector ambiental adelantan
una gestién importante pero insuficiente en el control de
sustancias quimicas.

Los ministerios de salud no estdn asumiendo la responsabilidad
requerida frente al problema.

En la mayoria de los paises no existen programas especificos
para prevenir y controlar los riesgos que representan las
sustancias quimicas para la salud y el ambiente.
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11) Este problema es multisectorial en su anidlisis solucibén, y no
solamente responsabilidad del sector salud. EL desarrollo
institucional al respecto es pobre en gran parte de los paises.

L2) La Lnvestigacidn sobre esta materia es escasa y limitada en la
mayor parte de los paises.

L3) ELl acceso de los paises a informacidén técnica sobre el tema es
limitado.

14) La legislacibn a nivel nacional sobre este tema es inadecuada.

L5) Los laboratorios para andlisis quimicos y toxicolégicos se
encuentran en etapa de subdesarrollo en lo refereunte a equipo ¥y
personal idéneo.

16) En general, la poblacibén desconoce el tipo de sustancias a las

cuales estd expuesta, incluyendo el modo de exposicién y los
riesgos asoclados.

17) En relacibén a emergencias qufmicas, los ©pafses no han
desarrollado mecanismos de evaluacibén de riesgos probables ni
se han desarrollado planmes de contingencia apropiados.

3.2 Recomendaciones

bel andlisis del Estudio Evaluativo se desarrollaron las
recomendaciones que siguen a continuacidn.

3.2.1 Desarrollo del Programa

1) Promover y poner en marcha en cada pais un Sistema Nacilonal de
Seguridad de Sustancias Quimicas, o por lo menos promover la
efectiva coordinacién y trabajo conjunto entre sectores y
organismos involucrados para integrar y facilitar la conduccién
de programas y el aprovechamiento de los recursos.

2) Promover la organizacién a nivel nacional de registros,
permanentemente actualizados, de las sustancias quimicas

prioritarias, que incluyan datos sobre produccién, importacién
y exportacidn,

3) Contribuir a la divulgacién de informacibn sobre sustancias
quimicas cuya produccidén o uso hayan sido cancelados o sean
restringidos en otros paises.

4) Mejorar e incrementar los recursos financieros, humanos, de
informacién y de laboratorio, especialmente en los sectores

salud y ambiente para que 1la capacidad de respuesta se
incremente en forma real.
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5) Motivar a las autoridades nacionales en 1la adopcién de
decisiones que permita darle al problema de las sustancias
quimicas la prioridad que realmente amerita.

Problemas de salud pfiblica asociados con exposicidén a sustancias
quimicas

1) Recabar, organizar, analizar e interpretar la informacién due
exista en los paises respecto a:

- calidad ambiental, incluyendo datos sobre la presencia de
contaminantes en aire, agua, suelo y alimentos, y

- los efectos nocivos sobre 1la salud relacionados con
exposiciones a sustancias quimicas.

2) Apoyar el desarrollo de proyectos de investigacidn que permitan
me jorar los conocimientos sobre la magnitud del problema.

3) Crear o me jorar, donde ya existan, los sistemas de informacidn
en el &drea de la salud referentes a exposicibén a sustancias
quimicas y sus efectos agudos y a largo plazo.

4) Revisar la clasificacidn vigente de enfermedades y buscar una
clasificacidén mis adaptada con miras a encontrar relacién de
causa y efectos mids especificos.

5) Adaptar, introducir e instrumentar la vigilancia epidemiolédgica
al estudio de los efectos adversos que sobre la salud puedan
causar las sustancias quimicas.

6) La vigilancia epidemioldgica debe ser una funcidén gubernamental
instrumentada a través de los ministerios de salud en cada pais
y debe constituirse en programas flexibles y adecuados a las
circunstancias nacionales y locales.

7) Crear a nivel regional, tal vez con sede en ECO, un sistema de
registro de accidentes relacionados con sustancias quimicas y
un sistema de alerta para aquelios accidentes que puedan
afectar a varios paises.

8) Hacer compatible el manejo de informacién dentro de la Regidn,
de manera que permita un intercambio productivo entre los
distintos paises.

9) Desarroliar un programa preventivo que trate con evaluacidén de
exposicidn y control de quimicos tdxicos que se encuentren en
situaciones locales en lugares especificos.
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Adoptar, introducir e instrumentar los conceptos basicos de
evaluacién de riesgo y control de riesgo como estrategia
fundamental para promover la salud piiblica relaclionada con la
exposicién a sustancias peligrosas.

3.2.3 Informacidn técnica

L

2)

Ampliar el alcance de la Red Panamericana de Informacidén y
Documentacién en Ingenierfia Sanitaria y Cienclas del Ambiente
(REPIDISCA) para que cubra los aspectos relacionados con el
PRSSQ. EL Centro Panamericano de Ecologfa Humana y Salud (ECO)
coordinarfa las actividades de ampliacidn de la Red.

Las funciones de ECO como Centro Coordinador de la Red:

- Desarrollar wun banco de datos sobre los resultados de
estudios epidemiolbgicos, toxlcolbégicos y de evaluacidn de
impacto amblental realizados en los paises participantes, asi

como Iinformes de accidentes relacionados con sustancilas
quimicas.

- Reiniciar selectivamente la traduccifn al espafiol de la serie
Criterios de la Salud Amblental y de los Resimenes Ejecutivos
de OMS/OIT/PNUMA/.

=~ Obtener fondos de la OMS 4 de otros organismos
internacionales que participen en el PISSQ para proveer a las
instituciones coordinadoras nacionales de wuna coleccibn de
las fuentes de informacidén incluidas en la Lista Bisica, que
se envid con ocasi6n de la elaboracidn de este Estudio,

Intensificar la comunicacidn con otros programas relacionados
con el PRSSQ, como el RIPQPT, el PISSQ (Ginebra) e INFOTERRA,
con el fin de que las instituciones naclonales participantes

reciban sus publicacionmes y tengan acceso a sus bancos de
datos.

- Colaborar con los paises para obtener 1i1nformacién de bancos
de datos sobre sustancias téxicas.

- Promover la creacidén de sistemas nacionales de informacidn
sobre las ciencias del ambiente y la salud en los paises.

- Mantener actuallizada la "Lista Bisica de Fuentes de
Informac16n Sobre Sustancias Téxicas y Riesgos Asociados” y
distribuirla a las instituciones coorlinadoras nacionales.
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Formacidn de recursos humanos

1) Evaluar las necesidades de recursos humanos, mediante estudios
adecuados como los que se han realizado en otras A&reas
tradicionales de la salud.

2) Asignar los recursos financieros para que puedan desarrollarse
los programas de formacidn de personal y que comprendan cursos
de especializacidén, de adiestramiento en servicio y de
intercambios entre los paises y dentro de ellos.

Legislacidn

1) Promover la legislacidén referente a limites permitidos en el
medio ambiente y en el ambiente de trabajo para sustancias
quimicas, asi como limites bioldgicos de exposicidn en humanos.

2) Establecer 1legislaciones referente a las condiciones que a
transporte, almacenamiento, manipulacidn y disposicidn final de
las sustancias quimicas, asi como de sus desechos.

3) Crear los mecanismos legales que permitan a las autoridades
competentes controlar la importacidn y produccién de sustancias
quimicas altamente peligrosas.

Servicios de laboratorio

1) Establecer mecanismos de integracidén y coordinacién de los
recursos de laboratorio, dentro del concepto de "redes de
laboratorio” de anidlisis quimicos y toxicolégicos.

2) Fomentar programas de control de la calidad analitica.

3) Crear sistemas que garanticen y permitan la interpretacidn
uniforme de los resultados analiticos, su registro y difusién a
los sectores interesados.

4) Incorporar métodos analiticos adecuados para la evaluacibn de
los problemas relacionados «con las sustancias quimicas
consideradas prioritarias.

Participacidn comunitaria

1) Desarrollar programas de educacidén comunitaria orientados hacia
la percepcidn y prevencidn de los problemas.

2) Difundir informacidén hacia la comunidad sobre los riesgos para
la salud y el ambiente relacionados con sustancias quimicas.
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Identificar los grupos de la comunidad mis expuestos a las
sustancias qufmicas, asf como a sus organizaciones, y conocer y
analizar las experiencias que estos grupos han tenido en el
manejo de exposiciones acclidentales o permanentes a sustancilas
quimicas, y proponer las formas mnds adecuadas para la
participacibn e integracidén de estos grupos.

Apoyar para que la poblacidn perciba los problemas de deterioro

del ambiente causado por sustancias quimicas y que participe en
las soluciones,

Promover que las 1instituciones oficiales divulguen sus
programas a la comunidad.

Promover acciones nacionales con el propésito de fomentar 1la

participacién de grupos interesados, incluyendo industriales,
traba jadores y poblacibén en general,




APENDICE

LISTA DE SUSTANCIAS QUIMICAS

Acido cianfidico y cianuros Difenilos y terfenilos policrorados
Acido 2,4-diclorofenoxiacético 1,2-Dicloroetileno

Acido nitrico Diclorvos

Acido fosférico Dimetilformamida

Acido sulfidrico Dimetilsulfatoénicos

Acido sulfirico Dioxinas

Acrilamida Ditiocarbamatos

Acrilonitrilo Endosulfan

Aldrin y dieldrin Endrin

Amoniaco Epiclorhidrina

Anilina y derivados Estafio

Arsénico Estireno

Asbesto Esteres del 4cido ftédlico

Berilio Eter etilico

Biotoxinas acuiticas Fenitrotion

Cadmio Fenol

Canfeno clorado Fluor y fluoruros

Clordano Heptacloro

Clordecona Herbicidas derivados de la anilida

Cloro y cloruro de hidrégeno y acetanilida

Clorofluorocarbonos Hexaclorobenceno

Clorofluorocarbonos Hexaclorociclohexano

Cloroformo Hidracinas

Clorotalonil Hidrocarburos aromidticos polinucleares
Cloruro de metileno Insecticidas carbamatos

Cobalto(2,4-D) Insecticidas organofosforados

Cromo Isobenzab

DDT y derivados Kelevan

Detergentes anidnicos Manganeso

2~4 Miaminotolueno Metil=ztilcetona



Micotoxinas

Mirex

Mercurio

Monbéxido de carbono
Niquel

Oxidantes fotoquimicos
Oxidos de azufre
Oxido de etilenoida
Oxido de nitrégeno
Oxido de propileno
Paraguat y diquat

Pentaclorofenolcleares
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APENDICE (cont.)

Plomo

Picloran

Piretroides

Quintoceno

Selenio

Tecnazen
Tetracloroetileno
Tetracloruro de carbono
Tetradifon

Titanio

Tolueno, benceno-ileno
Triclorfon

Tricloroetileno
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