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PRESENTACION

El programaeditorial delaRed de Formacién Ambiental paraAmeérical atinay e Caribe
del Programa de Naciones Unidas parael Medio Ambiente (PNUMA) esta orientado a
construir, sistematizar y difundir conocimientos, saberes, métodos y técnicas para la
gestion ambiental, que sirvan como material es basi cos paralos programas de formacion
ambiental y como un instrumento para apoyar |as politicas de desarrollo sustentable de
laregion en los diferentes niveles de gobierno, asi como para capacitar alos diferentes
sectores sociales, tanto en los niveles profesionales como en las acciones ciudadanas y
los programas de desarrollo comunitario.

En €l contexto internacional actual ha sido reconocidala necesidad que ladocencia
en salud ambiental adopte un enfoque interdisciplinario y setomen en consideracién las
relaciones de la salud humanacon el ambientey €l desarrollo econémico, incluyendo el
estudio detemastalescomo laurbanizacion, laenergia, laindustriay los cambios global es.
El presentelibro sobre Salud Ambiental Basica, séptimo titulo delaserie Textos Bésicos
paralaFormacién Ambiental, aborda de esta manera uno de los problemas ambientales
maés criticos de estaregion.

Este libro tiene sus origenes en un proyecto iniciado en 1995 entre la Organizacion
Mundia delaSaud (OMS), el PNUMA y la Organizacion de Naciones Unidas parala
Educacion, laCienciay la Cultura (UNESCO), paralaredaccion de un texto docente en
salud ambiental. Este proyecto contd con el apoyo de la Comision de Rectores de las
Universidades Europeas para algunas pruebas piloto.

En noviembre de ese mismo afio, en unareunion de expertos celebrada en la sede de
laOM S pararevisar laUltimaversion del texto, y en conversacionescon losDrs. Annalee
Yassi, Tee Guidotti y Tord Kjellstrom, surgié laideaderealizar unatraduccion del libro a
idiomaespafiol. Un grupo de colegasdel Instituto Nacional de Higiene, Epidemiologiay
Microbiologia (INHEM) de la Republica de Cuba emprendio dicha labor con el apoyo
financiero de la Universidad de Manitoba, el entonces Centro de Ecologia Humanay
Salud (ECO) delaOrganizacion PanamericanadelaSaludy e PNUMA, con € proposito
de publicar un texto bésico sobre salud ambiental como un material dereferenciafunda-
mental paraladocenciadentro del propio INHEM y parapromover y apoyar laformacion
de recursos humanos en otros paises de habla hispana en América Latinay €l Caribe,
tanto en cursos formales como en cursos semi-presenciales y cursos a distancia.

A través del desarrollo detalleres en diversas ciudades como Budapest, Cape Town,
Amman y Washington DC, €l texto de Salud Ambiental Bésica elaborado por la Dra.



Presentacion

AnnaleeYassi y colaboradores fue editado en inglés en 1998, como un documento dela
OMS. Mas adelante, este documento adquirié la forma de libro y fue publicado por
Oxford University Press en 2001 en una coedicion con el Programa de las Naciones
Unidas parael Medio Ambiente (UNEP) y laOrganizacion Mundial delaSalud (WHO).

El presente libro no es una traduccion literal del documento origina ni del libro
publicado eninglés. Sutraduccionimplicd a mismo tiempo un trabaj o de adaptaci on que
permitié modificar algunos conceptos y términos de forma que resultaran mas
comprensibles a los lectores de habla hispana. Los cambios incorporados no implican
cambios esenciales con respecto a contenido y la estructura de la version original.
Atendiendo alas necesidades de |os paises de América Latina se han incluido algunos
tépicos como el control de vectores de enfermedades, si bien estos no han sido aborda-
dos con la profundidad que resultaria necesaria, 1o cual podra ser objeto de futuras
revisionesy ampliaciones de esta primeraedicidn en espafiol del libro.

Cabe sefa ar que estos material es fueron utilizados exitosamente en €l desarrollo de
untaller celebrado en Cubaen el mesde mayo de 2001, en colaboracién conlaUniversi-
dad de Manitobay con el financiamiento de la Agencia Canadiense para el Desarrollo
Internacional, como parte de un proyecto conjunto de desarrollo de capacidades
interdisciplinarias en salud ambiental en Cuba. Gracias a su enfoque integral, €l libro
puede beneficiar tanto a personas con experiencia en ingenieria, ciencias naturales y
sociales, ademas de a epidemidlogos, enfermeras, médicos y otros profesionales de la
salud.

Queremosagradecer al Dr. Rob Mc Connell director de ECO enlafaseinicial deeste
proyecto editorial, alaDra AnnaleeYassi, a Dr. Tord Kjellstrom y @ colectivo de tra-
bajadores del INHEM, por su apoyo y colaboracién para la conclusion exitosa de este
trabajo.

Lamayor satisfaccion del colectivo de autores 'y editores que dedicamos tiempo y
esfuerzosal desarrollo delaversion a idiomaespafiol del libro, esque el mismo sea il
atodoslos colegas de cualquier profesion interesadosy comprometidos en lograr mejo-
rar el ambiente, la calidad de viday los indices de salud para nuestros pueblos.

Dr. Pedro Mé&sBermejo Dr. Enrique L ff

Director General Coordinador

Instituto Nacional de Higiene, Red de Formacion Ambiental para
Epidemiologiay Microbiologia Américalatinay € Caribe
Ministerio de Salud Pdblica PNUMA

Republicade Cuba



Capitulo1

INTRODUCCION GENERAL

Objetivos de estudio:

Después de estudiar este capitulo usted sera capaz de:

» Comprender la relacion basica entre la salud y los factores ambientales,
incluyendo unaaplicacion delainterrelacion entre el desarrollo econémico,
el ambiente y la salud, dentro de la estructura de un ecosistema.

» Vaorar lasalud ambiental en el contexto historico con respecto a cambios
enlatecnologia, e desarrollo economicoy laorganizacion social.

* Describir los requerimientos basi cos para un ambiente saludable.

 Valorar los aspectos bésicosy sus relaciones con los métodos para medir la
calidad ambiental, los efectos sobrela salud y la exposicién ariesgos.

» Analizar laimportanciadel lugar de trabajo paralasalud ambiental.

» Analizar lamayoriade los problemas sociales y econémicos que afectan a
lasalud ambiental.

1.1 Nacimiento, vida, muerte y e ambiente
Cuando los primeros seres humanos aparecieron en el mundo, su expectativa
maxima de vida se considera estaba entre 1os 30 6 40 afios. Esta corta expecta
tivade vida, comparada con lade lamayoria de las sociedades de la actualidad,
se debid a ambiente hostil en que vivian. Sin embargo, €l tiempo promedio de
vida fue lo suficientemente largo para que tuvieran descendencia y lograran
establecerse como uno de los mamiferos mas importantes sobre latierra.
Para sobrevivir, los primeros humanos tuvieron que enfrentarse a
* lablsgueda constante de alimento y suficiente agua potable mientras evita-
ban plantas que contuvieran toxinas naturales (como setas venenosas) 0
carne rancia e infectada,
* infeccionesy parasitos que se transmitian de persona a persona, o del ani-
mal alapersona, con frecuenciaatravésdel aimento, € aguao los vectares,
* dafios por caidas, fuego y ataques de animales,
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 temperaturasfriasy calientes, lluvia, nieve, desastres naturalesy otras con-
diciones adversas.

Todos estos peligros para la salud estaban presentes en el ambiente natural
donde viviian. En al gunas sociedades | os peligrostradi cional es enumerados arri-
baalin predominan como importantes problemas ambientales paralasalud. Pero
en otras, nuevos peligros (ocasionados por €l desarrollo tecnoldgico eindustrial)
los han sobrepasado como las principal es amenazas paralasalud y €l bienestar.

La expectativa de vida ha aumentado de forma significativa en las Ultimas
décadas en lamayoria de los paises (Figura 1.1). Segun estimados recientes de
la Organizacion Mundia dela Salud (OMS), entre 1980 y 1993 la expectativa
promedio de vida aumento de 61 a 65 afios (OM S, 1995a). Algunos opinan que
esto se debe en sumayor parte alas mejoras en el ambientey las condiciones de
vida. Otros plantean que los avances en la nutricion son unarazon esencial para
vidas mas largas. Sin embargo, otros consideran que los cambios no podrian
haber sucedido sin un mejoramiento en el diagndsticoy el tratamiento médico de
las enfermedades. La verdad més probable es que todas estas afirmaciones
sean correctas en cierta medida. El progreso en la salud ha sido simultaneo a
progreso en lacalidad ambiental, la alimentacion y laatencion médica. Las per-
sonas que enferman tienen més posibilidades de sobrevivir debido a una mejor
atencion médica, y la gran mayoria de las que estan saludables en cualquier

Figura 1.1 Curvas de supervivencia 1955-2025.
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época, ahora estdn més propensas a permanecer asi a causa de una mejor ali-
mentaciony a control delos peligros ambiental es.

Lacienciadelasalud ambiental se basaen esenciaen dos aspectos. uno que
estudialos peligrosen el ambiente, susefectosen lasaludy lasvariacionesenla
sensibilidad frente alas exposiciones dentro de las comunidades, y otro que ex-
plorael desarrollo de medios efectivos parala proteccion contralos peligros en
el ambiente.

Este libro describira los peligros ambientales méas importantes que pueden
afectar la salud, mostrara como estos peligros pueden evaluarse, y demostrara
como los efectos resultantes sobre la salud pueden reducirse o evitarse total-
mente. Se exploraran las funciones de diversos profesionales para proteger la
salud, y se describiran los principios fundamental es que todos | os profesional es
de la salud ambiental necesitan comprender, independientemente del lugar en
guetrabajen. El g ercicio siguiente esun g emplo de como utilizar estelibro para
los problemas de salud ambiental de acuerdo alas variaciones de una situacion a
otra.

Ejercicio deestudio
Algunas preguntas para reflexionar sobre su propia situacion:
¢Qué proporcion (tasa) de nifios nace actualmente en su pais? ¢Cuantos mueren en
el mismo afio evaluado, y cua eslaprincipal causa de muerte?
¢Estuvieron algunas o muchas de estas muertes rel acionadas con el ambiente?
¢Cuales serian los problemas principal es de salud que usted personal mente pudiera
enfrentar en los préximos 30 a 40 afios, basandose en las caracteristicas tipicas de
|os adultos en su pais?

¢Pudieran algunos de estos problemas de salud estar relacionados con el ambiente?

1.2 Salud y ambiente

1.2.1 UNA PERSPECTIVA DE ECOSISTEMA

El término ecosistema, acufiado en el decenio de 1930, puede definirse como un
sistemade rel aciones dinamicas interdependientes entre | 0s organismos vivos y
su ambiente. Esunaentidad limitada que ha adquirido mecani smos estables pro-
piosy un balance interno que ha evolucionado através de los siglos. Dentro de
un ecosistema estable una especie no eliminaaotra porque s no desaparecerian
las fuentes de alimento de las especies de depredadores. Los ecosistemas con
un buen equilibrioy estabilidad sobreviviran mejor. No puede existir un ecosistema



Introduccion general

donde una gran cantidad de materiales y energia se consuman por parte de una
especiesin privar aotrasy poner eventualmente en peligro laviabilidad de todo
el ecosistema. De forma similar, la capacidad del ecosistema para absorber de-
sechosy pararecuperar el sueloy el aguadulce no esilimitada. A determinado
grado unacargaexternapuede limitar laresistenciadel ecosistema, |0 que puede
provocar un cambio dréastico en él o su colapso. La ecologia modernadel siglo
XX (en relacion con las teorias contemporaneas de caos, por €jemplo) asume
gue esaincertidumbre, su complejidad y la capacidad para el cambio debe ser
sostenible.

Asi como el concepto de homeostasis (la capacidad delos sistemas del cuer-
po humano parafuncionar en una manera coordinada para asegurar la constan-
ciade susfuncionesinternas) ahoraes comprendido y aceptado de forma gene-
ral, estos complejos mecanismos de compensacion parecen aplicarse a ecosis-
tema de la misma manera (ver Cuadro 1.1).

Cuadro 1.1
Lahip6tesisdeGaia

James L ovel ock, un cientifico britanico delaatmosfera, planted lahipétesisdequela
Tierra y todos sus componentes (incluyendo la geosferay el agua, el gas, los
nutrientes, los ciclos de energia y todos los organismos vivos) constituyen un
mecanismo homeostético global que aseguralaconstanciadel ambiente. Esta hip6-
tesis se conoce como la Hipoétesis de Gaia (la palabra Gaia es €l nombre que los
griegosdabanala“Madre Tierra’). Lovelock planteaquela biosferaglobal actliade
manera autorregulada usando mecanismos de retroalimentacion para contrarrestar
|as perturbacionesimpuestas externamente. Por ejemplo, laemision solar decalor se
ha incrementado por encima de un 30% desde la formacion de nuestro planeta, a
pesar delo cual laTierramantiene alinunatemperaturarel ativamente constante. Se
cree que esto sedebe aque el aumentode laenergia solar estimulaun aumento enla
fotosintesis, lacual reduce los niveles de dioxido de carbono en laatmésfera. Esto,
alavez, reducee “efectoinvernadero” delaatmdsfera, ocasionando frio y compen-
sando de este modo el mayor calentamiento del sol. Deigual forma, la hipotesis de
Gaiasugiere que el oxigeno acumulado en laatmdsferatieneun nivel Optimo parala
vidasobrelaTierra, reflejando el balance deretroalimentacion positivay negativaa
partir de la gran variedad de organismos vivos interdependientes. Estos cambios
han tenido lugar muy lentamente alo largo de milesde millones de afios, en tanto que
el actualmente debatido incremento de los gases de efecto invernadero ha tenido
lugar en unas pocas décadas.

continlia...

10
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Lacontroversiaalrededor delahipétesis de Gaiase debe en parte aque no puede ser
probada cientificamente. Ademés, |a hip6tesis es vista por algunos investigadores
como que lanatural eza actliade unamaneraltil, con un fin determinado, un concep-
to que no corresponde alavisién mecanicistadel mundo que predominaenlacivili-
zacion occidental contemporanea. Sin embargo, lahipétesisde Gaiahaestimulado el
conocimiento de las interdependencias de | os ecosistemas en el balance de la natu-
raleza, laque dentro de determinados limites, sirve para mantener |os sistemas de
soporte de lavidadel planeta. También ha ofrecido una poderosa visién o analogia
paratratar alaTierracon el mismo respeto que alguien demostrariahaciaunamadre.

1.2.2 DEFINICIONES DE SALUDY AMBIENTE

En la Constitucion de la Organizacion Mundial de la Salud, la salud se define
como “un estado de compl eto bienestar fisico, mental y social y no meramentela
ausenciade enfermedad o incapacidad” (1948). Estaeslamas usual y conocida
definicién modernade salud. L os conceptos de enfermedad, incapacidad y muerte
tienden a ser mucho méasféciles deidentificar paralos profesionales de lasalud
gue el concepto de salud. Como resultado, las ciencias delasalud han sido ensu
mayor parte ciencias de las enfermedades, puesto que han centrando mucho
mas su atencion en el tratamiento de las enfermedades y las lesiones que en
mejorar la salud. En algunos idiomas (p. €., € sueco) distintos términos como
“tratamiento de laenfermedad” y “cuidado de lasalud” son de uso comun, pero
desafortunadamente esta diferenciaresultaimprecisaen el idiomainglés.

De manera similar, se han propuesto definiciones inclusivas de ambiente,
dentro del marco delasalud. El ambiente fue definido (1995) como “ Todo lo que
esexterno a individuo humano. Puede clasificarse en fisico, quimico, bioldgico,
social, cultural, etc., cualquier cosao todo lo que puedeinfluir enlacondicién de
salud de la poblacién”. Esta definicion se basa en lanocién de que lasalud de
una persona esta determinada basicamente por dos factores: la genética y el
ambiente. Los padres de un individuo aportan |os factores genéticos (los genes),
constituidos por el ADN en cada céluladel cuerpo. Los genes existen desde que
el embrién seformay cambian con poca frecuencia durante el curso de lavida.
Si un gen cambia(como en el caso de unamutacién), puede conducir alamuerte
deunacélulao a cancer. Algunos estudios sugieren que |os genes tienen incor-
porado un “reloj de autodestruccion”, por 1o que € cuerpo puede funcionar de
forma adecuada por un tiempo limitado. El limite parala mayoriade los indivi-
duos esta dentro de los de 70 a 100 afios. EI material genético es uno de los
factores importantes que determinan cémo es afectado el individuo por laexpo-

11
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sicion ambiental. Mientras que todos los individuos tendrian problemas si son
sometidos aexposiciones|o suficientemente altas de un peligro ambiental, algu-
nas personas resultan afectadas a exposiciones menores debido a que poseen
factores de riesgo, afecciones concomitantes o preexistentes, y otras personas
son afectadas a exposiciones alin menoresdebido a una susceptibilidad hereda-
da. (Vea Factores inherentes en epidemiologia ambiental, Jedrychowski y
Krzyzanowski, 1995, paraandlisisadicional.)

Las condiciones de viday de trabajo pobresy la carencia de educacion son
los impedimentos méas importantes para la salud. A través de los afios se ha
Ilegado a la conclusién que no se pueden alcanzar logros en la salud si no se
hacen cambios sustancial es en las condiciones econdmicasy sociales. Lapoliti-
cade“Saud ParaTodos’ delaOrganizacion Mundial delaSalud (OMYS), esta-
blecida en la conferenciade Alma-Ata en la antigua URSS en 1978, esta orien-
tada al propdsito de ofrecer servicios de salud integrales en estas esferas. La
declaracionfinal dispuso que el objetivo de gobiernos, organi zacionesinternacio-
nalesy delacomunidad mundial seria“laobtencion por parte detodaslas perso-
nas del mundo en el afio 2000 de un nivel de salud que les permitira tener una
vida social y econémicamente productiva’. De forma clara pudo verse que esto
podrialograrse Gnicamente mediante un uso pleno y adecuado de |os recursos:
“Lasalud es posible Unicamente donde | os recursos estan disponibl es pararesol -
ver las necesidades humanas y donde el ambiente de trabagjo y de vida esté
protegido de las amenazas ala vida, las contaminaciones, los peligros fisicosy
los patégenos.” (OMS, 1992a).

Ladegradaciony lacontaminacion ambiental tienen unimpacto enormeenla
vidadelas personas. Cada afio, cientos de millones de personas sufren de enfer-
medades respiratorias asociadas con la contaminacion externa 'y de interiores
del aire. Centenares de millones de personas se exponen a peligros fisicos y
guimicosinnecesariosen el lugar detrabajoy €l ambiente general. Medio millén
mueren como resultado de accidentes detransito. Cuatro millones de nifios mue-
ren cada afio de enfermedades diarreicas, en su mayor parte como resultado de
agua o alimentos contaminados. Centenares de millones de personas sufren
morbilidad por parasitosintestinales. Dos millones de personas mueren de mala-
ria cada afio, mientras 267 millones de personas la padecen en cualquier época.
Tres millones de personas mueren cada afio de tuberculosisy 20 millones estén
enfermas de este mal. Cientos de millones sufren desnutricién. Potencialmente,
todos estos problemas de salud pueden prevenirse.

Como se puede apreciar en el libro Nuestro Planeta, Nuestra Salud (OMS,
1992a), laresponsabilidad paraproteger y promover lasalud se extiende atodos
los grupos en lasociedad. Laresponsabilidad delasalud no es sdlo delos profe-

12
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sional es que tradicionalmente cuidan de la salud pablica (médicos, enfermeros,
funcionarios de seguridad sanitariaeingenieros sanitarios) quienes procuran curar
laenfermedad, cuidar alosenfermos, eliminar |os patégenosy reducir los dafios.
La salud es ahora claramente responsabilidad de proyectistas, arquitectos,
profesores, patrones, gerentesindustrialesy todas|as otras personas queinfluyen
sobre el ambiente fisico o social. Esta eslarazon por laque este libro se utiliza
para ensefiar a personas de muchas profesiones. Naturalmente, |os profesiona
lesdelasalud tienen un papel especial enlasalud ambiental, pero ellos necesitan
trabajar con todos los grupos en la sociedad para promocionar la salud.

1.2.3 INTERACCION HUMANA CON EL AMBIENTE

La salud humana finalmente depende de la capacidad de una sociedad para
mejorar lainteraccion entre las actividades humanasy |os ambientesfisico, qui-
mico y biolégico (Figura 1.2). Esto debe hacerse de manera que se salvaguarde
y promacione la salud humana, pero sin amenazar laintegridad de los sistemas
naturales de los cual es depende € ambiente. Los ambientes fisico y bioldgico
incluyen todo, desdelos ambientesinmediatosdetrabajo y €l hogar hastael nivel
regional y nacional y, desde luego | os ambientes global es. Esto incluye mantener
un clima estable y la continua disponibilidad de recursos ambientales seguros

Escala y naturaleza de las actividades humanas
(agricultura, industria y produccion de energia, uso y manejo
del aguay los desechos; urbanizacidn; distribucion del ingreso
y de bienes en y entre los paises; calidad de los servicios de
salud; grado de proteccion del ambiente de vida, de trabajo y

natural)
/ [\ l
Ambiente fisico y quimico Ambiente bioldgico
(composicién quimica del aire, agua, suelo (tipo y distribucién de patbgenos y vectores,
y aimentos, incluyendo radiaciones; cli- asi como sus hébitats)

ma, incluyendo temperatura, humedad, pre-
cipitacion y cambios estacionales)

Figura 1.2 Interaccién entre las actividades humanasy el ambiente fisicoy quimico.
(Adaptada de OMS, 1992a).

13



Introduccion general

(suelo, aguapotable, airelimpio). Asi como también el funcionamiento continuo
de los sistemas naturales que reciben los desechos producidos por las socieda-
des humanas, sin exponer alas personas a patégenosy sustancias toxicasy sin
comprometer el bienestar de futuras generaciones.

Por mucho tiempo se ha reconocido la idea de un nexo inexorable entre la
salud humanay el ambiente. Hace 100 afios, €l cacique indio Seattle, un lider
indigenaen €l territorio de Washington, EUA, hablé de manera patéticade nues-
trarelacion con latierra en un discurso muy citado: “Nosotros somaos una parte
delatramadelaviday cualquier cosaque le hagamos a €lla, nos la hacemos a
nosotros mismos’. Asi, cuando pensamos en la salud como un estado fisico,
mental y social completo, se debe reconocer que esto también incluye un contex-
to de bienestar ecol 6gico.

El concepto de desarrollo sostenible indica la necesidad de una economia
moderna gue no dafie el ambiente, de formatal que no limite las oportunidades
de lasfuturas generaciones. Asi, laComisién Mundial sobre el Ambientey De-
sarrollo (WCED) en el informe Nuestro Futuro Comdn, define el desarrollo
sostenible como “El desarrollo que satisface las necesidades del presente sin
comprometer la capacidad de futuras generaciones para satisfacer sus propias
necesidades” (OMS, WCED, 1987). Lasalud, queinvolucrael desarrollo pleno
del potencial humano, requiere tanto de unaeconomiaadecuadamente préspera,
como de un ambiente viable y una comunidad sana (Dean y Hancock, 1992).
Toda la actividad econdmica deberia asegurar que el ambiente sea sostenible y
que no destruya el capital humano y social ni los recursos de la sociedad. Los
beneficios de unaactividad econémica necesitan ser distribuidos de formaequi-
tativa, tanto dentro como entre las naciones, sociedades y comunidades. Esto
conduce a importante concepto de participacion como una parte integral de un
desarrollo sostenible.

LaAgenda 21 del Programa de Accion de las Naciones Unidas acordada en
Rio de Janeiro en 1992, reitera que “los seres humanos son el centro de las
preocupaciones paraun desarrollo sostenible. Ellostienen el derecho aunavida
saludabley productiva, en armonia con la naturaleza.” (ONU, 1993).

Aunque virtualmente cada aspecto de la salud humana se vincula estrecha-
mente al ambiente fisico y social, nosotros nos enfocaremos a la interaccion
entre lasalud y el ambiente segiin los factores descritos en laFigura 1.2:

» Patdgenos biol bgicos, vectoresy sus reservorios.

» Agentesfisicosy quimicos presentes en un ambiente que son independien-
tes de actividades humanas'y pueden menoscabar |a salud por su presencia
(p. §. radiontclidos naturales, luz ultraviol eta) o por su ausencia(p. €. yodo,
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y hierro).

» Agentes nocivos fisicosy quimicos agregados al ambiente por actividades
humanas (p.gj. 6xidos de nitrogeno, hidrocarburos arométicos policiclicos,
particulas originadas en la utilizacién de combustible de petroleo, residuos
producidos por laindustria, desechos biomédicosy radiactivos).

L os factores socioeconémicos controlan cémo se usan los recursos. El que
una personatenga hambre, alimentacion adecuada o sobrealimentacion, depen-
de no solamente del estado de sus recursos naturales, sino también de factores
socioeconémicos como las précticas agricolas usadas o €l mal empleo de esos
recursosy si e alimento es seguro, nutritivo y esta razonablemente disponible.
Lasiguientedefinicién seaplicaalasalud ambiental :

Lasalud ambiental comprende aquell os aspectos de la salud humana, incluyendo
lacalidad de vida, que son determinados por factores fisicos, quimicos, biol égi-
cos, socialesy psicosocialesdel ambiente. Lamismaserefieretambién alateoria
y précticadeevaluar, corregir, controlar y prevenir esosfactores del ambiente que
potencialmente pueden afectar de forma adversa la salud de las presentesy las
futuras generaciones (OM S, 1993a).

A veces parece existir un dilemaético entre promover lasalud y laproteccion
del ambiente. Una posicion extremaes que cua quier control que limitelaexplo-
tacion de recursos puede inhibir al individuo o ala comunidad para mejorar su
nivel de vida, por lo tanto infringe sus derechosy libertades, asi como también
disminuye su capacidad paramantener lasalud. Al otro extremo estalaposicion
de que cualquier accion para proteger el ambiente y mantener la integridad del
ecosistemasejustifica, sin tomar en cuentael impacto sobrelasalud y laactivi-
dad humana.

Las Naciones Unidas tienen establecido que asegurar la supervivencia hu-
mana deberia tomarse como un principio de primer orden. Este principio para
garantizar la supervivencia humana es consecuente con la Declaracién Univer-
sal de las Naciones Unidas sobre derechos humanos (ONU, 1948), que afirma
“toda personatiene derecho aun nivel de vida adecuado paralasaludy bienes-
tar de si mismo y su familia, incluyendo el alimento, trabajo, educacién, ropa,
vivienda, salud publica, y los servicios sociales necesarios’. “El respeto a la
naturalezay control deladegradacién ambiental” esun segundo principio. Este
ultimo deberia orientar todas | as actividades humanas, excepto cuando entre en
conflicto con el primero.

El desarrollo sustentable implica que todos tengan acceso alos recursos am-
bientales para satisfacer sus necesidades. Esto debe hacerse con un compromi-
so continuo paramejorar lacomprension general de cdmo el ambientey lasalud
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sevinculan estrechamente y considerando que no se deben sobrepasar las capa-
cidades finitas de absorcion de los ecosistemas global es.

1.2.4 CAPACIDAD HUMANA PARA ADAPTARSE
L os seres humanos, como todo ser vivo, dependen de su ambiente para satisfa-
cer sus necesidades de salud, incluyendo sus necesidades de alimento, aguay
refugio. Pueden ocurrir deficiencias debido a recursos inadecuados o por una
distribucion no equitativa de estos recursos. Cuando |as personas se exponen a
ambi entes agresivos 0 inseguros, microorgani smos, toxinas, radiacion excesivao
enemigos armados, lasalud invariablemente sufre. Sin embargo, comparado con
lamayoria de otras especies, e humano tiene extraordinarias capacidades para
adaptarse e influenciar sobre su ambiente para satisfacer sus necesidades. Por
gjemplo, las personas han aprendido a producir y reunir alimento y alimitar su
exposicion aparasitosy a condiciones extremas del clima. Los humanos toman
medidas colectivas para protegerse a si mismos contra enemigosy condiciones
adversas y han adquirido también précticas (p. g. ética, cultura) y creado es-
tructuras (p. g. ciudades, carreteras, embal ses) que |les permiten adaptarse me-
jor a ambiente natural.

Aunque hay muchas maneras para hacer el ambiente més saludable, con
frecuencia los peligros ambientales para la salud no estan bajo el control del
individuo afectado. Este puede ser el caso de:

* lacontaminacionindustrial

* |os servicios inadecuados de agua potable y saneamiento

» comunidadesy viviendas con malaplanificacion

» control deficiente sobre comestibl es, establecimientoseindustriaalimentaria
» lamalacalidad delos caminos

* el aire de inadecuada calidad

» mal disefio ergondémico delos puestos de trabgjo

Laadaptaciony el cambio requieren decisionesy acciones por loslideres de
laindustria, €l gobiernoy lasinstituciones. Paralograr esto se puede requerir de
presiones comunitarias sobre |0s que toman |as decisiones, mayor capacitacion
deellosy sus asesorestécnicosy laasignacion de recursos paralaproteccion de
lasalud ambiental. Es muy probable que, en la préctica, la persona en quien la
comunidad busgue consejo sobre cdmo encontrar soluciones a sus intereses sea
el profesional delasalud ambiental.

1.2.5 AMBIENTESSUSTENTABLES PARA LA SALUD
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L osambientes sustentabl es son las condiciones que los paisesy |as comunidades
intentan crear para lograr sus metas de salud (Cuadro 1.2). La atencién debe
centrarse sobre qué ambientes son mejores paralasalud, mas bien que sobre los
impactos en la salud de los ambientes adversos. Este esfuerzo involucra aspec-
tostalescomo promocionar estilos de vida saludabl es, la€eliminacion delaconta
minacionindustrial, reducir lospeligrosdel transito, reducir el tabaquismoy cam-
biar habitos dietéticos. En paises pobres las metas més importantes deben ser el
abastecimiento de aguay saneamiento bésico, mejorar lasalud delamadrey €l
nifioy el control delas enfermedades transmisibles.

1.3 Perspectiva histérica

Cuadro 1.2
El conceptodeambientessustentablesparalasalud
El concepto de ambientes sustentablesimplicaintervenir sobre los determinantes de
la salud de poblaciones enteras.
Incluye:
* El andlisisdel papel defactores ambientaleslocalesen el desarrollo delasalud de
la comunidad.
* Promover lasalud, asi como educar con un enfoque de promocién-proteccion de
lasalud.
* Lacreacion de equidad en lasalud dentro de la comunidad.
* Laimportanciadel desarrollo sustentable como una meta de salud.
* Educar ala poblacién en la comprension del ambiente en un sentido amplio.
* Estimular lagenuinay activa participacién de la poblacién en la creacion de un

ambiente saludable.
Fuente: Haglund et al., 1991

1.3.1LA CONTAMINACION INDUSTRIAL Y LA SALUD AMBIENTAL
Si bien es conocido que los agentes biol 6gicosy laocurrencia, de formanatural,

de dafios por agentes fisicosy quimicos han existido através de lahistoriade la
humanidad, la contaminacion industrial tampoco es un problema nuevo, aln en
los tiempos antiguos | os lugares de produccién y manufactura siempre estuvie-

ron contaminados. Un buen ejempl o esla contaminacion por plomo en las areas
alrededor delasfundicionesy € terrible olor y contaminacion del aguaasociada
alastenerias que curten las pieles. Sin embargo, laescaladelamayoriade estas
empresas era muy peguefia en comparacion con las normas modernas. La tec-
nologiausadapor losartesanosen suformadetrabgjo tradicional no fuemodificada
sustancialmente durante siglos. La contaminacion resultante estaba restringida
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a areainmediata. L a contaminacién por residuales domésticos era considerada
como un problemamayor, e quelimito efectivamente el crecimiento delasciu-
dades. Quizas un problema mayor que la contaminacion del ambiente general
erala saludy laseguridad ocupacional, yaque lostrabajadores estaban sujetosa
intensas exposiciones a materiales peligrosos en sus lugares de trabajo.

Larevolucionindustrial marcé un draméticoy decisivo punto decambioenla
interaccion entrelaactividad econémicay el ambiente. Lacontaminacién indus-
trial fue identificada por primera vez como un problema obvio y severo en los
comienzosde 1800. Llegd aser claro quelaproduccién en unaescalaindustrial,
usando el adelanto de latecnologia de su tiempo, daba como resultado la conta
minacion en una proporcidn nunca antes vista. Esta contaminacién era en su
mayor parte el resultado de |os requerimientos de energia de unatecnol ogia con
baseen €l hierroy el acero, que condujo alacontaminacion mas generalizadadel
aire, asi como también a elevadas concentraciones de contaminantes en las |o-
calidades cercanas a sitio de ubicacion de las fabricas.

Inglaterra, pioneraen el desarrollo de larevolucion industrial, fue el primer
paisen sufrir lacontaminacién industrial en unaescalamasiva, laquellegé aser
particularmente obvia durante los afios del reinado de lareina Victoria (la era
Victoriana). Lafabricacion en serie requeriadel reclutamiento de centenares de
miles de nuevos trabajadores como obrerosjornaleros. Estos trabajadores pron-
to llegaron a ser consumidores por si mismos. La produccion aumentd y las
ganancias crearon un fondo de capital que sereinvirtio entonces en laexpansion
industrial adicional. Lasnuevas ciudadesindustrialesllegaron aser infames, como
lo expreso el poeta John Donne: “molinos satanicos, oscuros, [lgubresy sucios
dehallin”. Uno delos gjemplos més conocidosy quizael mejor estudiado fue el
de laciudad de Manchester. La exportacion de nueva tecnol ogia cred muchos
otros g emplos en las |slas Britanicas, Europa, y en otras partes. Entonces mu-
cho delo que esahorael mundo en desarrollo estababajo €l colonialismo, y seria
muchos afios después que sufriria problemas similares.

La contaminacion industrial pudo haber sido un problema severo en la era
Victoriana, pero no constituia uno de los primeros en lalista de prioridades so-
ciales del momento. Mucho més importantes eran entonces aspectos sociales
talescomo el trabajo infantil, lapobrezapor ladiferenciadelasclasessociaes, la
ignorancia, €l abuso del acohol y dedrogas (mayormentelaginebray e opio), la
ausencia de seguridad y bienestar social, la corrupciény la prostitucion. Todos
ellos relacionados con la urbanizacion que acompafié al reclutamiento de una
fuerza estable de trabgjo industrial. Los principales intereses de salud del dia
eran las enfermedades transmisibles, que estaban fuera de control en las ciuda-
des miserables y densamente pobladas. Estos problemas llegaron a crear una
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crisisnacional en Inglaterray pronto I1ego aser obvio que unarazon delacrisis
eralairresponsabilidad e ineficiencia del gobierno local en la solucion de esos
problemas.

1.3.2 LA PRIMERA CRISISAMBIENTAL
En 1848, el parlamento britanico aprobd laprimeraley de salud publicaen medio
de un movimiento de reformas que alcanzo todos | os sectores de la vida urbana
(ver cuadro, 1.3). Sin embargo, la contaminacién industrial se ignoré la mayor
partedel tiempo. En parte, porque el gobierno del momento veiasu funcién como
protector de los derechos de los propietarios de las fébricas. El Actade Salud se
concentré en problemas ambientales de un tipo diferente, especificamente agua
limpiay riesgos paralasalud rel acionados con las enfermedadesinfecciosas. La
teoriaecondmicapredominante eraladel crecimiento econémico sinlimitesque
beneficiaria todos los niveles de la sociedad y que proporcionaria mayores ga-
nancias para atraer lainversion. Otrarazén para descuidar €l ambiente era que
los otros problemas sociales eran tan graves y evidentes que la contaminacion
eraconsiderada mucho menosimportante. En esaépoca, no habianingunacien-
cia de salud publica que se encargara de la contaminacién quimica, a pesar de
gue el pensamiento cientifico sobre los efectos de las exposiciones quimicas
eran relativamente sofisticados en | as i nvestigaciones sobre |os envenenamien-
tosintencionales. Lahistoriadelos estudios ambiental es de contaminacion en el
siglo XX eslade cémo el problemadelacontaminaciénindustrial hasuperado a
otros problemas de salud publica después de una primera etapa de negligencia
con relacion aaquellos.

Laineficaciaintrinsecade latecnol ogiavictorianaasegurd quelacontamina
cion permaneciera como un problema hasta los inicios del siglo XX, el que se

Cuadro 1.3
Eventosimportantesdeinter é&sambiental
1798 - Thomas Malthus desarroll 6 susteorias sobre ladistribucion delosrecursos y
lapaoblacion.
1848 - El Parlamento Britanico aprobd el Actade Salud Publica.
1895 - Svante Arrhenius describe el efecto invernadero.
1899 - Primera Convencion Internacional paraprohibir lasarmas quimicas.
1956 - Seaprobd el ActaBritanicadel AireLimpio.
1962 - Publicacion del libro “ PrimaveraSilenciosa’ de Rachel Carson, queatrgjola
aten