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Repercusiones sanitarias del fenomeno El Niio

~ En los dltumos afios se ha acrecentado el interés en la
relacién que existe entre el fendmeno meteoroldgico El Nifio
{y otras condiciones meteorologicas extremas} y la salud
humana. Muchos estudios han revelado que podrian
producirse cambios pronunciados en la incidencia de
enfermedades paralelamente a condiciones meteorolégicas
extremas vinculadas con cl ciclo de El Nifio.

Rara vez se utilizan las predicciones sobre El Nio y
otros cambios chrudticos en lg planificacion y administracién
de los programas de salud. En realidad, se recurre con poca
frecuencia a los datos meteorologicos existentes para analizar
las diferencias estacionales en la incidencia de enfermedades.

El Niito, nombre que se le ha dado al fendmeno porque
suele comenzar cerca de la Navidad—periodo en el que se
esteja el nacimiento del Nifio Jesds—es una anomalia en el
flujo de las aguas maritimas a lo targo de la costa occidental
de América del Sur. Se produce porque el agua cdlida {con
bajo contenido de nutrientcs) de 1a zona ecuatorial del océano
Pacifico que fluye hacia el este desplaza al agua fria de la
corriente costera de Humboldt (rica en nutrientes). El
fenémeno EI Nifig se ha presentado de cada 3 a 5 afios; por
término medio, segin los registros meteoroldgicos que
comenzaron en 1877; se asocian con disminuciones
catastréficas de la pesca a lo largo de Ia costa del Pacifico de
Aménica del Sur.

La Oscilacidn Meridional es un «sube y baja» atmosférico
en gran escala centrado en la zona ecuatorial del gcéano
Pacifico La vanacién de la presion estd acompafiada en las
zonas circundantes por fluctuaciones en la fuerza de los
vientos, las corrientes marftimas, las temperaturas de Ia
superficie del mar y la precipitacién. La Oscilacion
Meridional y las aguas cdhdas de El Nifio forman parte de!
mismo fendmeno chmdtico denominado ENSO (El Nifio/
Oscilacién Meridional). Este fendémeno influye en el clima
en regiones distantes: en anos de El Nifio se han registrado
sequias en el sudeste asidtico, partes de Australia y de Africa,
y fuertes lluvias e inundaciones en zonas dndas de Afnica y
América del Sur, en tanto amainan ocasionalmente los
monzones del verano indio y se suaviza el invierno en el
oeste de Canadd y en algunas partes del norte de Estados
Unidos. En términos generales. se duplica la frecuencia de

los desastres desencadenados por la sequia en todo el mundo
durante los afios en que se presenta Ei Nifo.

Las técmcas de prondstico y medicidn de los fendmenos
El Nifio han mejorado exiraordinanamente en las Gltimos
afios Una de ellas, que utiliza el indice de ENSO con
mitltiples variables, indicd que hubo 3 sucesos extremas
durante 1950-1980. Sin embargo, desde 1984. segiin el mismo
indice, hubo 4 fuertes mantfestaciones de El Nifio. E]
fenémeno El Nifio de mayor duracién ocurrid de 1990 a 1995.
Todavia no se ha establecido la relacion entre este aumento
evidente de frecuencia v el recalentamiento del planeta.

El Nific y otros trastornos meteorolgicos similares
afectan Ja salud de los seres humanos principalmente por los
desastres naturales y los brotes consecuentes de enfermedades
infecciosas. Sin embargo, se requieren métodos analiticos
avanzados para poder calcular cudntas defunciones y
enfermedades hurnanas son resultado de El Niflo, porque las
Tepercusiones sanitarias obedecen a la interaccion entre

condicrones chimatoldgicas anormales y factores tales como

la sobrepobiacidn, la situacién samtaria, la infragstructura
de saneamiento v la ecologia de vectores y reservorios.

En la costa del océano Pacifico de América del Sur. las
predicciones climatol6gicas relacionadas con Jas estaciones
lluviosas subsiguientes se basan en las temperaturas del
viento y del agua en la regi6n tropical del Pacifico y en los
resultados de los modelos de prediceidn numeéricos Existen
cuatro prondsticos posibles: (1) condiciones climdticas casi
normales: {2) un fenémeno El Nifio débil cor una humedad
ligeramente mayor que en las temporadas normaies de cultivo:
(3) un fenémeno El Nifio a plena escala con 1nundaciones. o
{4) temperaturas mds bajas de la normal en alta mar. con
posibilidad de sequia mas alta que la normal.

El Nifio puede elevar o reducir drdsticamente la
precipitacion, lo que puede provocar directamente desastres
naturales como inundaciones o sequias. Ademds, puede
aumentar la frecuencia o la mtensidad de vientos fuertes.
como Jos tornados. Estos efectos pueden producirse a grandes
distancias del fendmeno ENSO y tienden a ser mds agudos en
determinadas zonas, Los desastres pueden ser causa directa
de lesiones y defunciones, destruir los cultives y provocar
dafios a }a propiedad, dar origen a una escasez de alimentos e
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interrumpir el desarrollo. Exacerban la vulnerabilidad de
poblaciones que ya eran vulnerables. La investigacién ha
revelado gue el nimero de personas afectadas por los desastres
naturales en todo el mundo es mayor durante el fendmeno El
Nifio e inmediatamente despuds que en el afio que lo precede,

En fas Américas se registran vanos cambios en hos perfiles
de precipitacién como resultado del fendmeno ENSO. En
América del Norte, en general, la precipitacién es superior a
la normal en la regidn del gollo de México y del norte de
México de actubre a marzo. En la Gran Cuenca de los Estados
Upidos, la precipitacién es mayor a la normal de abnl a
pctubre.

En América Central y el Caribe, la precipitacion es
infertor a la normal y la estacion seca tiene lugar de juho a
octubre en los afios en que ocurre un fenémeno El Nifio. Se
ha identificado una regién de precipitacion vinculada con el
fendmeno ENSO que se extiende desde el sur de México y
Guaternala hacia Panamd, al sur, y hacia el Caribe, al este. Por
lo general, América del Sur expenimenta condiciones extremas
de sequia o humedad. segin la subregid. )

En la subregion del nordeste de América del Sur (zona
norecuatorial de Brasil, 1a Guayana Francesa, Guyana,
Suriname y Venezuela) se reduce la precipitacién de julio a
marzo En el sudeste de Aménca del Sur (sur de Brasil,
Uruguay y partes del nordeste de Argentina) la precipitacion
es superior a la normal de noviembre a febrera

La costa del océano Pacifico de América del Sur, en
Ecuador y Perii. también experimenta mds precipitacién que
la normal durante los afos en que ocurre el fendémeno El
Nifio.

En la subregién amazénica la baja precipitacién no
ceincide con el fendmeno ENSO, sino que presenta un afio
de retraso. Sin embargo, debido a la falta de datos histdricos
sobre la precipitacin en esta subregion y a la complejidad
de los perfiles de lluvia, es diffci! constreir un indice
subregional para toda la cuenca. En otras palabras. hay
grandes probabilidades de gue la precipitacidn sea inferior a
la normal, pero las Huvias extremas no guardan una
correlacién tan acusada con el fendmeno ENSO como en
otras partes de América del Sur. La subregion andina también
es afectada por el fendmeno ENSO, pero la informacién

disponible es insuficiente para hacer generalizaciones

Infraestructura fisica de los servicios de salud

El dafo producido por las inundaciones ha afectado
equipos, suministros y establecimientos de servicios de safud
En Perd se informd que un 9,5% (437/4.576) de los
establecimientos de salud fueron dafados por las
inundaciones, de los cuales 2% (9/443) correspondieron a
hosputales v 10,3% (428/4.133) a otros centros de salud, Se
destinaron aproximadamente USS 1.500.000 para la
impermeabifizacidn de techos. instalacidn de drenages,
construceion de canales, proteccidn de equtpos, instalacion
de generadores y construccidn de sistemas alternativos de
abastecimiento de agua.

En Ecuador. las inundaciones dafiaron 7 de los 299
hospitales (2,3%) del pais, afectaron los sistemas de
alcantarillado. que ya eran defectuosos, v se interrumpid el
abastecimiento de agua potable.

En la regidn de las Américas. el dafio provocado por el
Nifio a la infraestructura fisica de los establecimientos de
salud es predecible v se debe a deficiencias y errores de
planificacién, disefio y construccidn de cstos
establecimientos v a la ausencia de programas de mitigacion
de las consecuencias de los desastres A esto se suman las
caracteristicas de los sitios seleccionados, es decir, la
ubicacidn del terreno, las condiciones geoldpicas y
climdticas. los sistemas vy los materiales de construceion. os
servicios de abastecimienio de agua y electricidad v la
accesibilidad geogrifica.

Ya se le han atribuido al fendmeno El Niflo de 1997 que,
segiin las predicciones, durarfa hasta mediados de 1998,
incendios forestales relacionados con la sequia. Estos
incendios han sido causados principalmente por la actividad
humana, pero la faita de Quvias de temporada ha favorecido
su propagacidn y el fuego estd perjudicando la selva tropical
virgen. Los incendios que se producen en la selva tropical
amazénica constituyen una grave amenaza ecoldgica para {a
actividad agropecuaria y para las comunidades indigenas
tradicionales. Durante los perfodos de sequia aumenta el
riesgo de que se produzcan incendios forestales, con sus
consecuentes pérdidas dc zonas verdes, propiedades, ganado
y vidas humanas y una mayor contaminacién atmosférica
debido a las particulas suspendidas en el aire. En la region de
Roraima. en el norte de Brasil, hubo mds de 200 incendios.

aunque hasta 1a fecha no se han notificado victimas. E} fuego
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destruyé 37.000 km? de selva y puso en peligro las vidas de
mis de 45.000 residentes de la zona.

En Bolivia, se calcula que el nimero de personas
afectadas por la sequia asciendc a mds de 300.000. La
repercusién mds significativa de la sequia ha sido la escasez
del agua potable seguida de una disminucidn de la cantdad
de agua dispomible para ¢l riege y el ganado.

El Nifio también provocd inundaciones muy destructoras
en América del Sur, que afectaron particularmente a Ecuador
y Peri. En la region de Piura, en Pen, no sélo se ha elevado
el mvel de tas aguas del rio Piura debido a las intensas lluvias,
sino que también se ha sobresaturado el suelo, obligando 2
los residentes a trasladarse (con sus animales y sus pocas
pertenencias) a albergues temporales en las afueras de Piura.
Hasta la fecha se han desplazado unas 300 familias, y si
persiste la situacion, este nimero puede aumentar a 1.200.

Enfermedades transmisibles

El riesgo potencial de las enfermedades transmisibles
durante_El Nifio no sélo se ve afcctado por los cambios en el
ambiente, sino también por los cambios en la densidad
"demogréﬁca yla intérrupmén de los servicios publicos de
salud, abastecirento de agua, luz, gas, etc. Cabe sefialar
asimismo que el riesgo de enfermedades transmsibles después
de que ocurre un fenémeno de El Nifio estd relacionado con
¢l nivel endémico de una determinada enfermedad en la
comunidad. Esto subraya la necesidad de contar con un
sistema eficaz y continuo de vigilancia de enfermedades antes
de que se produzca dicho fendmeno

Hasta la fecha hay pocos datos definitivos que revelan
un vinculo directo entre El Nifio y la transmisién de
enfermedades infecciosas. La consecuencia de El Nifio en la
transmusién de enfermedades, sin embargo, debe considerarse
dentro del contexto de la ecologia de las enfermedades, la
gravedad de las anomalias de El Nifio y los cambios sociales.
A continuacién se presentan datos sobre varias de las
enfermedades transmisibles mds importantes en tas Américas
con el objeto de destacar las dificultades que supone
relacionar el fendmeno El Nifio con cambios en las
condiciones samtarias.

Los modelos ambientales utilizados para analizar los
escenarios de cambios climdticos y la transmisién de la

malaria predicen un aumento mundial de esta enfermedad

debido a los aumentos de temperatura, humedad y
precipitacién pluvial.

Al examinar los datos sobre la malana notificados por
cada uno de los pafses de las Américas (informes de 1a OPS
sobre el paludismo de 1970-1996) se observa que la
incidencia de esta enfermedad comenzé a aumentar en todos
los pafses en 1983 (figura 1), registrdndose graves epidemias
en Bolivia, Ecuador, y el Peni. Sin embargo, Ia tendencia
general de 1970 a 1996 fue el aumento del nmimero de casos
notificados, mientras que en afios en que se presentd el
fenémeno El Nifio (1971-1972, 1976-1977 y 1991-1992) la
incidencia de la malaria rara vez superé el de los afios
precedentes. En Colombia se registré un aumento del nimero
de casos durante el mismo perfodo gue en ¢l resto de Aménca
del Sur Se sabe que, durante esta época, los programus
nacionales de lucha contra la malana dc América Latina
abandonaron la estrategia de erradicacidn rigida para adoptar
un control flexible y esto, de por si, pudo haber provocado el
aumento observado. Por otra parte, un buen programa de
erradicacién puede haber ocultado la repercusién de El Nifio
en aiios previos al que se presentd el fenomeno.

Los efectos del fenémeno ENSO en el dengue estén
menos documentados, pero despiertan ¢ada vez mds interés.
Los mosquitos que se reproducen en recipientes artificiales
diseminan esta enfermedad principalmente urbana. Por lo
tanto, ademds de los factores climdticos, los cambios en las
pricticas domésticas de almacenamiente de agna debido a la
interrupcion del abastecimento regular también influirdn en
los perfiles de transmisién. Del mismo modo que 1a malaria,
es diffcil probar cient{ficamente que los cambios en la
distnbucién del dengue son el resultado de El Nifio. En un
estudio preliminar gue se realizé con el fin de correlacionar
el dengue con una mayor precipitacion pluvial, no se
encontré mnguna correlacién posiuva entre ambos factores
ni se encontraron valores mdximos de incidencia de dengue
en los afios en que se produjo el fendmeno El Nifio.

Las especies de mosquitos Aedes aegypti y A. albopicius
han invadido nuevas regiones geogréficas debido al comercio
intemacional de neumdticos usados y a lu construccidn de
caminos en zonas rurales. Para comprender mejor la
propagacién del dengue, es necesario cstudiar con mis
detenimiento la relacidn entre ¢l movimiento de fos portadores
asintomdticos y de vectores del dengue hacia zonas no
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Figura 1

Casos de malaria en Bolivia de 1970 a 1996

Caeng {en mrlech

Casos de malaria en Ecuador de 1970 a 1996
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Afios en que se produjo el fenémeno de El Nifio.

endémicas vy los fendmenos El Niifio o el cambio chmdtico.

En las Américas, la epidemia actual de edlera ha hecho
estragos durante 7 afios, registrindose un aumento del ndmero
de casos a fines de 1997 debido a la presencia de un fenémeno
El Nifio de gran intensidad. Actualmente Peni estd padeciendo
un brote grave y en los 3 primeros meses de 1998 se habfan
notificado 16.705 casos y 146 defunciones. Bolivia,
Honduras y Nicaragua también estin notificando miimeros
cada vez mds elevados de casos de colera en 1998.

Los brotes de célera se han asociado con valores
extremos de precipitacién —tanto sequias como
inundaciones. Recientemente, se descubrié que el Vibrio
cholerae sc asocia con una amplia variedad de flora y fauna
marina que flota en la superficie del agua. El1 V. Cholerae
penetra estos organismos en estado de inactividad; cuando
hay suficiente murégeno, fasforo y la temperatura es favorable,
el V. cholerae vuelve a asumir el estado cultivable e
infecciosc. Se ha sugendo que el fenémeno El Nifio de 1991,
que provoct un aumento de la temperatura del océano a lo
largo de la costa de Ecuador y Perd. aceler¢ los brotes de

colera en esta regidn.

Conclusion

Las repercusiones del fendmenc El Nifio en los lugares
donde se llevaron a cabo actividades de mitigacién fueron
mucho menos graves que en los lugares donde no existian
programas de esa indole. La OPS seguird prestando
cooperacién técnica para reducir la vuinerabilidad de los
establecirentos de salud a todos los tipos de desastres,
mejorar la segundad estructural ¥ no estructural, alentar al
sector de la salud a que incorpore medidas de mitigacion en

los establecimientos de salud vy mejorar los planes y

programas de preparacién en casos de desastre.

Cuando se pronostica la ocorrencia de un fenémeno de

El Nifio, deberdn hacerse las siguientes determinaciones sobre

la infraestructura de los establecimientos de salud:

a} su condicion durante y después del evento para evaluar si
pueden seguir operando y las condiciones y necesidades
que deben satisfacerse para garantizar su operacién,

b) Ia capacidad de la regidn o el drea afectada para recibir
servicios bisicos de abastecimiento de agua, electricidad,

comunicaciones y transpoirte; y
¢) la capacidad operativa dispenible para prestar servicios
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de salud a la comunidad afectada y las posibilidades de
ésta para utilizarlos.

Las repercusioncs proyectadas del fendmeno El Nifio en
las enfermedades vanardn segiin la forma en que sé manifieste
(inundacidn, sequia, aumento de temperatura). Dado que El
Nifio cxacerba las condiciones existentes., se incrementara €1
nesgo de enfermedades transmisibles en las zonas donde la
enfermedad ya es endémica, la situacion sanitaria estd
deteriordndose. hay hacinamiento y se interrumpieron los
servicios bdsices.

Cormo parte de su preparacion para casos de desastre, los

pafses deben:

 Prepurar una lista de factores de fiesgo regionales. Para
poder pronosticar las repercusiones del fenomeno El Nifio
en diferentes zonas endémicas, los programas de control
deben contar con amplios conocimientos sobre la forma
en que las especics locales de vectores responden a la
variabilidad del clima y sobre la fluctuacién en el nempo
de la situacidn de inmumdad y nutricién de la poblacion.

* Para organizar una respuesta epidémica oportuna y eficaz,
es nccesario que los programas de lucha contra la malaria
incluyan vigilancia y control epidémico en sus actividades
de rutina.

* Incorporar €} prondsuco climalologico en 105 proprafas
existentes de vigilancia de enfermedades, de preparacion
para casos de vrgencia, prevencién de desastres y
mitigacién de sus consecuencias para coadyuvar a
aminorar las repercusiones samtarias del fenémeno El Nifio,
la Oscilacién Mendional, y otros acontecimicntos

eXremaosos.

Las pruebas que se han recopilado indican que el
fenémeno El Nifio tiene efectos sobre 1a salud debido a la
muerie, Yas lesiones, v ¢l desplazamienso de poblaciones, ¥
depido a los dafios a la infraestructura fisica de los servicios
sapitarios, Dada la plausibilidad bioldgica de que esios
fenémenos estén vinculados a la aparicién de enfermedades
infecciosas, se requiere una recopilacién de datos mas
sistematica y una mejor calidad de los datos para determinar
en qué grado existe dicho vinculo

Internet ha facilitado el intercambio de informacicn sobre
Jas manecras posibles de contrarrestar las repercusiones
sanitarias del fendmeno El Nifio. Los munisterios de salud

deberdn promover y mejorar el uso de Internet, aprovechando
este medio de bajo costo para estar mds preparados ante casos
de desastre y reducir la vulnerabiiidad del sector de fa salud.
El mejoramiento de las comumcaciones por radio y teléfonos
celulares en la regién proporciona a las autoridades sanitarias
mejor acceso a la informacion generada en el lugar donde s¢
presenta el fendémeno.

Muchas personas de la regién se estin capacitando
actualmente en la operacién de sistemas de manejo de
sumunistros con posterioridad a los desastres; se sugiere que
Jos paises fortalezcan sus CONLCITIENIOS sobre e} Sistema oe
Manejo de Sumimstros después de los Desastres (SUMA).
que tiene por objeto mejorar y facilitar la gestion de la ayuda
humanitaria,

Es necesario realizar estudics bien disefiados sobre la
repercusion de las condiciones meteorolégleas exiremas como
o] fendmeno ENSO en la sanidad humana y animal. La
atencién debe centrarse en la vulperabilidad de la
infraestructura sanitaria ¥ 10s ecosisternas ante los fenémenos
El Nifio, en la manera en que la incidencia de enfermedades
responde a condiciones extremas del clima y en la necesidad
de gue los programas se adapten a los cambios en la
morbilidad v la mortalidad inducidos por el clima.

Basado en: Repercusiones Sanitarias del Fenomeno El Nino.
documento CE122/10 del Comité Ejecutivo del Consejo
Directivo de la OPS. Washington, D.C., junio de [998; y de
«Weekly Epidemiological Recard», del 15 de mayae de 1998,
Vol 73, No. 20. WHO. Programa de Preparativos para
Situaciones de Emergencia y Socorro en Casos de Desastre,
PED, OPS. Dhvisidn de Prevencidn y Control de
Enfermedades, Programa de Enfermedades Transmisibles,
HCPHCT. Divisién de Salud y Ambiente. OFS.
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